Vazené Ctenarky a vazeni ctenafi casopisu Spravni pravo,

po delsi dobé poskytuje nas casopis prostor pro zpracovani jediného tématu,
pojatého z rtiznych thlt pohledu. Stézi bychom vsak nasli téma aktualnéjsi.

Kdyz se v Cervenci tohoto roku ozval Spravnimu pravu tym autorti tohoto
Cisla s dotazem, zda by Casopis mél o téma zajem, nevahala jsem ani okamzik
i s védomim, Ze tento zamér bude u nékterych vzbuzovat do urcité miry
opravnéné obavy z toho, zda nebude koncentrace studii k jedinému tématu
v jednom disle ¢asopisu pfilis ¢tenaisky narocna.

Ctenéi'skou naro¢nost tohoto ¢isla budete muset posoudit sami. Podle mého
nazoru jde vSak o cenny pocin uz jen pro mnozstvi podloZenych relevantnich
informaci, provazanost témat i pro syrovost a pfimocarost popisu existujicich
problémt v zavérecném prispévku, jednoznacné diskusnim.

Dovolim si tvrdit, Ze drzite v rukou jedine¢né komplexni zpracovani
problematiky proticovidovych opatfeni na urovni Evropské unie. Bohaty
poznamkovy aparat prozrazuje, v jakém rozsahu autofi tohoto cisla sebrali
a nastudovali relevantni materidly k véci, a to nejen materidly pravniho
charakteru.

Pandemie onemocnéni Covid-19 postavila pfed tézka rozhodovani nejen
vlady clenskych stati EU, ale byla samozfejmé i vyzvou pro struktury EU,
které maji za ukol zajistovat zakladni svobody EU - svobodu pobytu
a pohybu. Soucasna situace provéfovala, a i nadale provéfuje schopnost stati
koordinovat a fidit nutna opatfeni, schopnost garantovat jen minimalni
omezovani prav jednotlivcli i schopnost kazdého ¢lovéka omezit sebe sama
ve prospéch celku; spolecnosti, které je soucasti. Zda se mi, ze podil na
uspésich i selhanich v feSeni zivotnich situaci v ,dobé covidové” maji
jak vladni, tak i evropské struktury a stejné tak i jednotlivci. Prosté my vSichni
se na soucasné situaci podilime tim, jak vazné bereme svij dil odpovédnosti.

Pteji Vam obohacujici a inspirativni ¢teni.

Petra Gronwaldtova Wagnerova
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Jan Malii

Evropska unie a jeji pravomoci

v oblasti verejného zdravi

a preshranicnich zdravotnich hrozeb:
status quo

I. Uvod

Ac¢ ve svétle série krizi, jimiz EU prosla v poslednich 15 letech (instituciondlni,
financni, migracni, pravniho statu), by se mohlo zdat, Ze feSeni krizi se stalo
soucasti ,, genetického kodu” EU, pandemie covid-19, ktera vypukla na pocatku
roku 2020, postavila EU pfed zcela nové vyzvy.

Tyto vyzvy plynou z toho, Ze krize zptisobena pandemii covid-19 se od vyse
zminénych krizi, podstatné 1isi, a to jak kvalitativné, tak kvantitativné. Jde
predné o krizi, jejiz ptvod lezi v oblasti vefejného zdravi a ktera je vyvolana
vaznou preshraniéni zdravotni hrozbou — novou infekéni nemoci. Na rozdil
od infekénich nemoci, s nimiz byla EU konfrontovana v minulosti," jde
pritom o nemoc, kterd miize mit u c¢asti populace tézky pribéh a ktera
se s ohledem na pfenos respiracni cestou velmi rychle §ifi. To prispélo k tomu,
7e covid-19 ve velmi kratkém case zasdhl nejen vSechny clenské staty EU,”
ale také vétsi cast svéta a stal se globalni pandemii, vytvarejici obrovsky tlak
na lidské i materialni zdroje.”> Tato nemoc ma, jak uz bylo uvedeno, navic
povahu ,nové se objevivsi” infekéni nemoci (new emerging infectious disease).
To znamenalo, Ze pltivodné neexistovala Zadnd ovéfena lécba této nemoci
ani nebylo k dispozici ockovani nebo jiné cilené zptisoby, jak této nemoci
predejit. Covid-19 tak od pocatku pfedstavoval vdznou preshrani¢ni zdravotni

9 Tento clanek je vystupem z projektu financovaného se statni podporou Technologické
agentury CR v ramci Programu Eta, ¢. projektu TL04000052, Moznosti reakce na zavazné
infekéni nemoci v pravu EU: kriticka analyza a doporuceni ve svétle pandemie COVID-19.
V minulosti $lo na pfiklad o HIV/AIDS, nemoc Silenych krav, kulhavku a slintavku a také
o ptac¢i nebo prase¢i chiipku; tyto nemoci vsak bud primarné nezasahovaly lidskou
populaci, nesifily se tak rychle jako covid-19 nebo existovaly metody jejich prevence
a terapie.

Zakladni data viz https://www.ecdc.europa.eu/en/cases-2019-ncov-eueea.

Svétova zdravotnicka organizace (WHO), hlavni mezindrodni organizace, kterd se na
globalni drovni zabyva ochranou vefejného zdravi, prohlasila covid-19 za globalni
pandemii dne 11. bfezna 2020, srov. sdéleni ,WHO Director-General's opening
remarks at the media briefing on COVID-19 - 11 March 2020, dostupné
na https://www.who.int/director-general / speeches / detail/who-director-general-s-opening-
remarks-at-the-media-briefing-on-covid-19 —11-march-2020.
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hrozbu, jejiz potencial se bohuzel naplnil. To vedlo v EU i jinde na svété
k pfijimani protiepidemickych opatfeni takové povahy a rozsahu, jaké nebyly
vidény od doby Spanélské chiipky na konci prvni svétové valky, vcetné
zasadnich omezeni pohybu osob a socialniho Zivota na domdci i preshrani¢ni
urovni. Spolu s tim se primarné zdravotni krize prudce prelila do hospodarské
a socialni oblasti.

Z hlediska EU $lo o vyvoj, jaky za dobu trvani evropské supranacionalni
integrace v podstaté nemél obdoby. Nastup pandemie covid-19 a pfijimana
protiepidemickd opatfeni s sebou totiz nejen pfinesla docasné zakolisani
pro evropskou integraci tak zasadnich prvkd, jakymi je vnitini trh, véetné
volného pohybu osob a volného pohybu zbozi,* ale zpiisobila i nevidané
omezeni c¢innosti organd EU. Infekce se totiZ nevyhnula ani jim, coZ vedlo
k tomu, Ze s vyjimkou sloZzek nezbytnych pro zakladni chod byla vétSina
tfednikéi a zaméstnancti organti EU pfevedena na praci na dalku”
a na dalkovou formu presla dokonce i jednani v klicovych politickych
organech EU.?

I tyto okolnosti ve spojeni s tim, Ze pozornost organti EU byla upfena k ryze
politickym témattim typu Brexitu, zfejmé pfispély k tomu, Ze v tvodni fazi
nastupu pandemie covid-19 v Evropé EU diplomaticky feceno ,zfistala
za vyvojem” a pfevaznou cast iniciativy na sebe strhly clenské staty. Prvotni
odpovéd na pandemii covid-19 tak nebyla v zédkladu spolecna ¢i koordinovana,
nybrz narodni, a to presto, ze infekéni nemoci jsou ze své povahy preshrani¢nim
problémem par excellence a zejména podle funkcionalistickych teorii evropské

Y K tomu doglo zejména v prvni fazi ndstupu pandemie covid-19 na prelomu zimy a jara 2020,

kdy s cilem kontrolovat pohyb osob byly nejen obnoveny kontroly na vnitfnich hranicich
a nékde se objevila snaha omezit i tranzit zboZzi, ale objevily se i piipady, kdy si clenské staty
navzajem zadrzovaly kamiony pfepravujici komodity majici strategicky vyznam, jakymi
byly v té dobé prikladmo ochranné pomtcky; pravda je, ze Komise se takovym krokiim
snazila celit alespont vydanim sdéleni Komise o zavadéni zelenych pruha podle Pokynt
tykajicich se opatfeni spravy hranic v zdjmu ochrany zdravi a zajisténi dostupnosti zbozi
a zakladnich sluzeb, jehoz smyslem bylo zachovat podstatu volného pohybu zbozi,
srov. dokument C (2020) 1897 ze dne 23. 3. 2020; tato opatfeni ale byla hodnocena jako
namnoze nedostatecnd, srov. reakci evropského profesniho sdruzeni ze dne 24. 3. 2020
dostupnou https://www.etf-europe.org/tag/green-lanes/; s nastupem dalsi viny covid-19
byla navic mnoha problematicka opatfeni znovu obnovena, srov. ,Déja vu as the EU
struggles with backlogs at borders”, zprava ze dne 24. 2. 2021, dostupnd na https: //www.
politico.eu/article/deja-vu-eu-struggles-with-backlogs-at-borders-coronavirus-trucking/.
Podle novinovych zprav bylo prikladmo v fijnu 2020 na covid-19 pozitivné testovano okolo
450 z cca 32 000 zameéstnancti Evropské komise.

To bylo nejnapadnéjsi v pfipadé Evropské rady coby vrcholného politického organu EU,
ktery se uchylil k soustavnému jednani na dalku, coz je historicky nevidané; obecnéji k tomu
srov. Sophia Russack and Drew Fenner, Crisis decision-making. How Covid-19 has changed
the working methods of the EU institutions, CEPS Policy Insights, ¢. 2020-17, dostupny
na http://aei. pitt.edu /103359 /1/PI2020 % 2 D17_Crisis % 2 Ddecision % 2 Dmaking.pdf
nebo Benjamin Bodson, Rethinking EU institutions” rules of procedure after COVID-19,
European Policy Brief, ¢. 62, 2020, dostupny na https://www.egmontinstitute.be/content/
uploads/2020/07/EPB62.pdf.
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integrace by tedy nutné mély generovat spolec¢nou ¢i alespont koordinovanou
odpovéd. Bude jesté ukolem dalsiho vyzkumu, ale také politické debaty urcit,
jaké pfesné faktory staly za tim, Ze evropska reakce byla zejména na pocatku
vdhavad a jen malo razantni” Véhavost v reakci na nastup covid-19
se kazdopadné uvadi jako jeden z diivodti, pro které v posledni dobé poklesla
vefejna diivéra v EU jako takovou.”)

To, pro¢ si EU v prvni fdzi pandemie covid-19 pocinala vahavé, byva
kazdopadné casto vysvétlovano zejména tim, ze EU nema v oblasti ochrany
vefejného zdravi vyraznéjsi pravomoci. To ma EU branit v tom, aby ve vztahu
k vadznym zdravotnim hrozbam, na prvnim misté infekénim nemocem, ucinné
jednala a aby prosadila dodrzovani ujednanych postupti na clenskych statech.
Od tohoto vysvétleni se pak nezfidka odviji i iivaha, Ze ve svétle zkuSenosti
nabytych za pandemie covid-19 nyni je na misté uvazovat o rozsiteni pravomoci
EU v oblasti vefejného zdravi. Tento myslenkovy model neni sdm o sobé novy,
podobné argumentace se bézné objevovala i u minulych krizi. Ty, jak znamo,
zpravidla vyustily v debatu mezi témi, podle kterych probéhlé krize ukazuji na
potfebu nastolit v té které oblasti , vice Evropy”, a témi, ktefi naopak obhajuji
status quo a zachovani role clenskych statti. A stejné jako v pfipadé jinych krizi
se muze na prvni pohled zdat, Ze evropskou odpovédi na probéhlou krizi ma
byt posileni pravomoci EU v oblasti vefejného zdravi.” Od podzimu 2020
Evropska komise, vychazejici z vyzvy Evropského parlamentu, proklamuje
nutnost vytvofit, resp. posilit ,Evropskou zdravotni unii” (angl. European
Health Union, fr. Europe de la santé) a predklada za tim tcelem navrhy
pravnich aktt, které maji existenci takové Unie umoznit. Ve skutecnosti neni
pojem Evropské zdravotni unie zcela novy'? a navrhy piedlozené Evropskou
komisi majt Frozatim blize k , ladéni” stavajictho ramce nez k ,,revoluci” v délbé
pravomoci.'” Otazka pravomoci EU v oblasti vefejného zdravi a zejména
vaznych preshrani¢nich zdravotnich hrozeb bude také predmeétem reflexe
v ramci konference o budoucnosti Evropy, ktera pravé zacala a mezi jejiz

7 Podle povédomi autora tohoto ¢lanku se p¥iciny situace z podatku roku 2020 pokusili

prozatim nejdale rozkryt novinaii Guardianu, srov. ,Revealed: Italy's call for urgent
help was ignored as coronavirus swept through Europe”, ¢lanek ze dne 15. 7. 2020,
dostupny na https://www.theguardian.com/world/2020/jul/15/revealed-the-inside-story-of-
europes-divided-coronavirus-response. Jejich zavéry poukazuji zejména na nedostatky
v predavani informaci mezi organy a agenturami EU, na upfednostnéni jinych témat,
vcetné Brexitu a predevSsim na nespravné posouzeni rizik, které covid-19 znamena,
na politické trovni.

Srov. , Europeans’ confidence in EU hit by coronavirus response”, zprava ze dne 9. 6. 2021,
dostupna na https://www.theguardian.com/world/2021/jun/09/europeans-confidence-in-eu-
hit-by-coronavirus-response.

V politické roviné srv. naposledy , Merkel: EU “probably” needs treaty changes, especially
for health policy”, zprava ze dne 21. 4. 2021, dostupna na https://www.politico.eu/article/
angela-merkel-coronavirus-europe-treaty-changes-health-policy/.

Srov. Gael Coron (ed.), L’Europe de la santé. Enjeux et pratiques des politiques publiques,
Paris 2018.

Srov. MALIR, J.: Evropska zdravotni unie jako vysledek pandemie Covid-19?, dile v tomto
Cisle, s. 388 a nasl.
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zakladni témata zdravi ndlezi. Pozornost ji muze vénovat i francouzské
predsednictvi v Radé EU v pristim roce, které md ambici zabyvat se vizi
vyvoje EU pro dalsi dekadu, a tato otdzka se bude pochopitelné vracet
i v navaznosti na vyvoj samotné pandemie covid-19.

JelikoZ nutnym vychodiskem k této debaté musi byt posouzeni stavajici délby
pravomoci v oblasti vefejného zdravi mezi EU a clenskymi staty a soucasné
i posouzeni vyuZivani existujicich pravomoci ze strany EU, klade si nasledujici
text za cil A) nastinit dosavadni vyvoj délby pravomoci v této oblasti a dale
popsat pravni ramec, ktery s ohledem na tyto pravomoci v EU existuje ve vztahu
k preshraniénim zdravotnim hrozbam.

II. Vyvoj pravomoci EU v oblasti ochrany vefejného zdravi se zietelem
k infekénim nemocem

Jak uz bylo zminéno, nemald ¢ast vefejnosti miize mit dojem, Ze pravomoci
EU v oblasti vefejného zdravi, vcetné potirani infekénich nemoci jako
preshrani¢nich zdravotnich hrozeb, jsou nevyznamné, ba dokonce Ze
neexistuji. Je pravda, Ze i po zménach vnesenych Lisabonskou smlouvou lezi
t87ité pravomoci v oblasti vefejného zdravi nadale na strané ¢lenskych stati.'®
Role, kterou zaklddaci smlouvy pfikladaji v této oblasti EU, vSak nema byt
ani zcela okrajova.

II.1 Misto ochrany vefejného zdravi v puvodnich znénich zakladacich
smluv

Ochrana vefejného zdravi v ramci evropské integrace historicky nepochybné
nezaujimala zvlastni misto. Zakladaci smlouvy Evropskych spolecenstvi (ES)
uzaviené v 50. letech totiz vyslovné nepredpokladaly, ze by nové zalozené
evropské organizace mély vyvijet soustavnou ¢innost v oblasti ochrany zdravi,
resp. vefejného zdravi. Neznamena to ale, Ze by tvlrci zakladacich smluv
vyznam vefejného zdravi nechapali, o ¢emz nazorné svédci dvé okolnosti.

Zaprvé, uz v dobé, kdy byly mezi Sesti zakladajicimi staty ES kladeny
zdklady supranacionalni evropské integrace, uvazoval P. Ribeyre, francouzsky
ministr zdravotnictvi, o vytvofeni Evropského zdravotniho spolecenstvi
(fr. Communauté européenne de la santé). Plan, se kterym pfisel, predpokladal,
ze mezi clenskymi staty dojde k tizké integraci pravé v oblasti ochrany vefejného
zdravi, a to zptisobem a v rozsahu, ktery by Sel vyrazné nad ramec mezinarodni
zdravotni spolupréce, zastfesené tehdy cerstvé vzniklou WHO.'? Ribeyretiv

2 Srov. napt. ,Co zmiiZe Evropskd unie proti pandemii koronaviru? Sest otdzek a odpovédi
k pravomocim Bruselu”, zprava ze dne 26. 3. 2020 dostupna na https://www.irozhlas.cz/
zpravy-svet/evropska-unie -pandemie-koronavirus-postup-cinnost-mandat-zdravotnicka-
politika_2003262003_aur.

13 Ribeyretiv plan poéital mj. s tim, Ze dojde ke zi{zeni sité 15 evropskych zafizeni, do kterych
bude soustfedéna zdravotni péce zaméfena na prevenci a lécbu nejzavaznéjsich infekénich
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plén nakonec uskuteénén nebyl.'¥ To bylo zptisobenou nejen neochotou statti
(vCetné samotné Francie) pristoupit v oblasti zdravi na , komunitarni metodu”,
ale zejména vyraznym odporem farmaceutického a medicinského priimyslu,
obavajictho se zejména dusledkd rychlého vytvofeni vnitintho trhu se
zdravotnickymi prostredky a 1é¢ivymi pfipravky a pfipadné regulace
na tomto trhu.'® Existence Ribeyreova planu presto ukazuje, 7e uz v dobé
vzniku ES existovalo jasné povédomi o tom, jaky vyznam ochrana vefejného
zdravi ma. Osud Ribeyreova planu miiZe soucasné slouZzit i jako pouceni
pro soucasnost v situaci, kdy se, jak uz bylo zminéno, v reakci na covid-19
pracuje na budovani posilené Evropské zdravotni unie.

Zadruhé, a¢ zadné ze tii ES, kterda v 50. letech vznikla, neziskalo obecné
pravomoci v oblasti ochrany vefejného zdravi, ohled na ochranu vefejného
zdravi byl prece jen do zakladacich smluv ES v urcitém rozsahu promitnut.

Pfedné, ochrana vefejného zdravi byla v zaklddacich smlouvach vyslovné
oznacena za jeden z dtivodui, pro které clenské staty mohly a dodnes mohou
(jak to spektakularné ukazala pravé pandemie covid-19) zavadét vyjimky
z principti volnych pohybti, na kterych je zalozena hospodarska integrace
v podobé vnitiniho trhu (tzv. ,negativni piistup” k ochrané vefejného zdravi).'®

Do zakladacich smluv ES se ale dostala i ustanoveni, ktera méla alespon dilci
potencial pro ,pozitivni pfistup” k ochrané vefejného zdravi na urovni ES,

i neinfek¢énich nemoci a ve kterych bude probihat i lékatfsky vyzkum tykajici se dotéenych

nemoci. Plan déle zahrnoval harmonizaci podminek vzdélavani a vykonu zdravotnickych

profesi a sjednoceni systémti zdravotniho pojisténi ve clenskych statech, usiloval téz

o koordinaci kapacit zdravotnickych zafizeni ve clenskych statech a v neposledni fadé téz

o harmonizaci a planovani produkce lékaiského materidlu a léc¢ivych piipravka.

Institucionalné mél cely projekt fidit Vysoky zdravotni tifad, opirajici se o poradni vybor

a majici v podstaté technokraticky charakter (zastupci medicinskych profesi, medicinského

vyzkumu a medicinského primyslu), ktery by pfi svém rozhodovani nebyl omezen

mezivladni metodou, vyzadujici jednomyslny souhlas zastupcti vSech clenskych statd,
ale o metodu komunitarni; podrobné k tomuto planu a jeho historii napi. Alban Davesne,

Sébastien Guigner, La Communauté européenne de la santé (1952-1954). Une redécouverte

intergouvernementaliste du projet fonctionnaliste de « pool blanc », Politique européenne

2013/3 (n° 41), s. 40-63.

Nékteré myslenky, na kterych byl navrh zaloZen, byly alespori pomitnuty do zdravotniho

programu v ramci Rady Evropy, byt v ryze mezivladni podobé, srov. Alban Davesne,

Sébastien Guigner, La Communauté européenne de la santé (1952-1954). Une redécouverte

intergouvernementaliste du projet fonctionnaliste de « pool blanc », dilo cit., s. 26.

' Idem, s. 26-31.

16) K pojmu pozitivniho a negativniho p¥istupu k vefejnému zdravi v kontextu prava EU
srov. blize Nathalie de Grove-Valdeyron, Droit européen de la santé, Paris 2013, s. 22. Dodat
je tfeba, Ze princip, Ze ochrana vefejného zdravi odtvodniuje vyjimky z ujednanych
smluvnich zavazkti v hospodarské roviné, se do evropskych smluv dostala
z mezinarodniho prava vefejného, srov. zejména a ¢l. 45 odst. 1 Havanské charty
o zalozeni Mezindrodni obchodni organizace, oteviené k podpisu dne 24. 3. 1948, do
které byla zase promitnuta zkuSenost z ustanoveni starsich mezinarodnich smluv.
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tedy ustanoveni, ktera na urovni ES vytvarela predpoklady pro pfijimani
urcitych pozitivnich opatfeni na ochranu vefejného zdravi.

Jde-li o Smlouvu o zaloZeni Evropského spolecenstvi uhli a oceli (SESUO),
ta roli ESUO ve zdravotni oblasti omezovala pouze na sledovani pracovnich
podminek a ochrany zdravi pfi praci v sektorech pokrytych touto smlouvou
(srov. jeji ¢lanky 46 a 55). Napadné ambicioznéjsi byla Smlouva o zaloZeni
Evropského spolecenstvi pro atomovou energii (SESAE), ktera stanovila,
ze ESAE bude prijimat zakladni normy za tcelem ochrany zdravi pracovniki
a obyvatelstva pred tcinky ionizujictho zafizeni (srov. ¢l. 30-31 SESAE). Tento
potencial neztistal teoreticky a ESAE jej v podstaté napliiuje dosud.'”

Ustanoveni majici potencial ovlivnit ochranu vefejného zdravi ve clenskych
statech vSak obsahovala i Smlouva o zalozeni Evropského hospodarského
spolecenstvi (SEHS, pozdé&ji SES), kterd se postupné profilovala jako
nejvyznamnéjsi ze vSech tii zakladacich smluv a od které vede pfima cesta
k dnesni EU.

SEHS v rdmci budovani evropského spolecného (pozdéji jednotného a nyni
vnitiniho) trhu pfedev$im z titulu volného pohybu osob a sluzeb umoznila
preshrani¢ni pohyb piislusniki zdravotnich profesi, pacientli a poskytovani
zdravotnich sluZeb. To postupné vedlo k pfijeti pravidel umoZnujicich
vzajemné uznavani profesni kvalifikace prislusniki zdravotnickych profesi
a mnohem pozde]1 i k pfijeti smermce o poskytovam zdravotnich sluzeb'®
nebo o uznavéni lékatskych recepti,'” které maji jasnou ambici umoznit
existenci skuteéného vnitiniho ,trhu” se zdravotnimi sluzbami v EU. Zasadni
vyznam mél i volny pohyb zbozi, ktery oteviral cestu k tomu, aby se pres
hranice ¢lenskych statd mohly pohybovat ochranné pomtcky, zdravotnické
prostfedky a dokonce 1é¢ivé pripravky.

SEHS vSak od pocatku obsahovala také ustanoveni umoznujici harmonizovat
vnitrostatni opatfeni majici pfimy vliv na existenci vnitintho trhu nebo jeho
fungovani (clanek 100 SEHS, nyni c¢lanek 115 SFEU) a déle ustanoveni
umoznujici pfipadné rozsifeni pravomoci E(H)S tam, kde by to bylo nutné
k dosazeni cila E(H)S (klauzule flexibility — ¢lanek 235 SEHS, nynéjsi clanek
352 SFEU). Clanek 100 SEHS piikladmo poslouzil E(H)S k pfijeti prvnich
podstatnych pozitivnich opatfeni v oblasti Vere]neho zdravi, jako byla tfeba
smérnice o 1éivych ptipravcich z roku 1965,°” prvni pravni akt harmonlzu]1c1
uvadéni 1é¢iv na trh v ES, predpoklad k jejich volnému pohybu.*" K piijimani

) Srov. v Cestiné zejména HANDRLICA, J.: Jaderné prdivo: pravni rdmec pro mirové vyuzivini
jaderné energie a ionizujiciho zdreni, Praha 2013, s. 115-119.

18) Smérnice Evropského parlamentu a Rady 2011/24/EU ze dne 9. bfezna 2011 o uplatiiovani
prav pacientti v pfeshraniéni zdravotni pédi, Uf. vést. L 88 ze dne 4. dubna 2011.

19 Provadéci smérnice Komise 2012/52/EU ze dne 20. prosince 2012, kterou se stanovi opatieni
k usnadnéni uznavani lékafskych predpisti vystavenych v jiném clenském staté, U¥t. vést.
L 356 ze dne 22. prosince 2012.

20 Smérnice Rady 65/65/EHS ze dne 26. ledna 1965 o sblizovani pravnich a spravnich piedpist
tykajicich se lé¢ivych pripravki, U¥. vést. 22 ze dne 9. tnora 1965.
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pozitivnich opatfeni tykajicich se vefejného zdravi vsak byla vyuzita i néktera
dalsi ustanoveni, a to dokonce i ustanoveni o spolecné zemédélské politice,
(¢lanek 43 SEHS, nyni ¢lanek 43 SFEU).*? Stejné jako do fady jinych oblasti
i do oblasti vefejného =zdravi tak =zacala evropska integrace pronikat
po krocich a znaéné nepfimo, avsak vytrvale.

I1.2 Vstup EU do oblasti , pozitivni” ochrany vefejného zdravi na zakladé
revizi zakladacich smluv

Tento ,vytrvaly nastup” Evropy do oblasti zdravi posléze stvrdily velké
revize zakladacich smluv, které byly uzavfeny mezi lety 1986 — 2009 a které
evropskou supranaciondlni integraci podstatné rozvinuly.

A. Jednotny evropsky akt

Na kvalitativné vyssi stupen pozdvihl ochranu vefejného zdravi na evropské
urovni uz Jednotny evropsky akt (JEA) z roku 1986, prvni vyznamnd zmeéna
zakladacich smluv ES od jejich vzniku. JEA ochranu vefejného zdravi pfedné
vyslovné zahrnul mezi cile, které mélo EHS sledovat v ramci nové definované
politiky ochrany Zivotniho prostfedi a socidlni politiky. Kromé toho rozsifil
pravomoc EHS k harmonizaci prava clenskych statti v ndvaznosti na potfeby
budovani spolecného, resp. jednotného trhu, pficemz tato harmonizace méla
vyslovné zajistit mj. vysokou ochranu zdravi (¢lanek 100 A SEHS, nynéjsi
clanek 114 SFEU). Pravé toto ustanoveni, které umoznilo podstatné rozsirit
harmonizaci na jednotném trhu, bylo nasledné s odkazem na nutnost ochrany
zdravi skute¢né opakované pouzito. Pfimym diisledkem toho bylo, Ze EHS
se vedle clenskych stat stalo tim, kdo definuje zdravotni normy,
byt v zdkladu v kontextu vykonu hospodaiskych cinnosti a vnitiniho trhu
(harmonizované pozadavky na zboZi a nakladani s nim).>

B. Maastrichtska smlouva
Skuteéné hmatatelné zmeény s ohledem na ochranu vefejného zdravi

ale do zakladacich smluv vnesla Maastrichtska smlouva.

Maastrichtskda smlouva, ktera vstoupila v platnost v roce 1993 a ktera
znamenala historicky ,skok” v dosavadni evropské integraci, prinesla
z hlediska ochrany vefejného zdravi pfelom ve dvou zdkladnich smérech.

2D Za zminku stoji, Ze tato smérnice byla zrusena az v roce 2001 smérnici Evropského
parlamentu a Rady 2001/83/ES ze dne 6. listopadu 2001 o kodexu Spolecenstvi tykajicim
se huménnich 1é¢ivych piipravka, Ut. vést. L 311 ze dne 28. listopadu 2001, kterd plati
v novelizované podobé dodnes.

2 Podrobnéji k témto ustanovenim a jejich uziti Nathalie De Grove-Valdeyron, Droit européen
de la santé, dilo cit., s. 22-25.

23 BliZe viz idem, s. 25-26.
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Zaprvé, ochrana zdravi, pfresnéji ,zajisténi vysoké arovné ochrany zdravi”
bylo Maastrichtskou smlouvou formalné zahrnuto mezi cile, k jejichzZ naplnéni
mélo EHS, pfejmenované na Evropské spolecenstvi (ES), napristé jednat
[clanek 2 ve spojeni s ¢l. 3 pism. o) SES]. To mélo nepochybny symbolicky
vyznam, jelikoZ tim byla ochrana zdravi ponékud pfifazena na roven dalSich
cilti, k jejichz naplnovani bylo ES zfizeno.

Zadruhé, v pfimé vazbé na zahrnuti ,zajisténi vysoké urovné ochrany
zdravi” mezi cile ES, vloZila Maastrichtska smlouva do zakladaci smlouvy
novy clanek 129 SES, nadepsany ,Vefejné zdravi”.

Tento novy clanek predné stanovil, Ze ochrana vefejného zdravi musi byt
soucasti vSech dalSich politik, které ES podle zakladacich smluv definuje nebo
spoludefinuje, jinak feceno, ochrané vefejného zdravi dal prafezovou povahu
a ,integroval” tuto ochranu do rdmce vsech dalSich politik, k jejichZ provadéni
mélo ES pravomoc (¢l. 129 odst. 1 alinea 3 SES). Uvedeny clanek ale dal ES téz
pravomoc k vlastnimu jednani v oblasti vefejného zdravi a demonstrativné
stanovil, ¢eho se jeho ¢innost z titulu této pravomoci ma tykat (¢l. 129 odst. 1
alinea 2 SES). To bylo vychozi pro urceni, jak pfesné ma ES v oblasti vefejného
zdravi jednat a jakou povahu jeho pravomoci v této oblasti maji. Maastrichtska
smlouva také poloZzila zaklad pro to, aby ES spolupracovalo v oblasti vefejného
zdravi s jinymi mezindrodnimi organizacemi a tfetimi staty (¢l. 129 odst. 3 SES),
tedy pro jeho jedndni navenek ES.

Je pravda, ze ani Maastrichtska smlouva neznamenala komunitarizaci
ochrany vefejného zdravi. I ona totiz vychazela z pfedstavy, Ze jednani ES
v oblasti ochrany vefejného zdravi v zasadé pouze dopliiuje jednani clenskych
stathi a nenahrazuje je (srov. mj. znéni ¢l. 129 odst. 2 SES). Tomu odpovidalo,
ze ES byla vyslovné upfena moznost harmonizovat pravni predpisy clenskych
stathh v oblasti ochrany vefejného zdravi (¢l. 129 odst. 4 prvni odrazka SES)
a soucasné mu byla pfizndna pravomoc c¢init ,pouha” pobidkova opatfeni
(cl. 129 odst. 4 prvni odrazka SES) a vydavat doporuceni (¢l. 129 odst. 4
druhd odrazka SES), tedy nezavazné pravni akty. ES tak mélo predevsim
koordinovat jednani clenskych statii v oblasti vefejného zdravi ¢, pfesnéji
feceno, slouzit clenskym statim za tcelem této koordinace (¢l. 129 odst. 2
SES). Maastrichtska smlouva se také vyhnula tomu, aby ustanovila, ze ES
v oblasti vefejného zdravi vyviji ,politiku”, jak se to stalo v jinych oblastech.

Presto je zfejmé, ze Maastrichtskou smlouvou byly polozeny zaklady k tomu,
aby se ES zacalo ochranou vefejného zdravi zabyvat samostatné a piimo.
Pfeshranicni zdravotni problémy mély byt pfitom jednou z hlavnich oblasti,
kde ES mélo jednat. Uz Maastrichtskd smlouva totiz zdtraznila, Ze jednani ES
v oblasti vefejného zdravi ma sméfovat zejména k vyzkumu pficin, pfenosu
2 SES), coz bylo spojeni, které zejména v nékterych jazykovych verzich pfimo
implikovalo infekéni choroby (srov. zejména francouzské spojeni , grands fléaux").

Maastrichtska smlouva tak stoji jak u pocatku vyraznéjsiho jednani dnesni EU
v oblasti ochrany vefejného zdravi obecné, tak v oblasti potirani novych
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nebo vracejicich se infekénich nemoci (angl. emerging or re-emerging infectious
diseases). Co je podstatné a jak bude jesté ukdzano, potencidl dany v tomto
ohledu Maastrichtskou smlouvou neztstal teoreticky, ale zacal se postupné
zhmotnovat, a to jak instituciondlné (mj. polozeni zakladi pro generalni
feditelstvi pro zdravi v Evropské komisi), tak prakticky (mj. zrod Ervm’ch
zdravotnich programii a prvni opatieni tykajici se infekénich nemoci).”

C. Amsterodamska smlouva

Jen 5 let po vstupu Maastrichtské smlouvy v platnost revidovala ustanoveni
SES o vefejném zdravi Amsterodamska smlouva. Tato dalsi revizni smlouva
moznosti ES k jednani v oblasti ochrany vefejného zdravi znasobila, coZ bylo
patrmé uz na prvni pohled. Rozsifil se predné vycet zdravotnich problémd,
k jejichz potirani bylo ES opravnéno jednat, a to mj. o chorobné stavy a dalsi
rizika pro zdravi. Slo-li o samotnou povahu jednani ES v oblasti vefejného
zdravi, Amsterodamska smlouva nové zdtiraznila, Ze ES vedle koordinace
¢innosti ¢lenskych statti v oblasti vefejného zdravi tuto cinnost podporuje
a doplnuje (¢l. 152 odst. 2 alinea 1 SES). Vyznamnéjsi bylo, Ze Amsterodamska
smlouva zménila znéni ¢l. 152 odst. 4 SES tak, ze tento nové stanovil, ze ES muze
vlastnimi akty stanovovat a) opatfeni ke stanoveni vysokych standarda kvality
a bezpecnosti pro organy a latky lidského pavodu, jakoz i pro krev a krevni
derivaty, b) opatfeni ve veterinarni a rostlinolékatské oblasti, kterd maji za sviij
piimy cil ochranu vefejného zdravi, a c) pobidkova opatfeni urcena k ochrané
a zlepsovani lidského zdravi (ac v tomto pfipadé opét s vyslovnym vyloucenim
moznosti harmonizace pravnich pfedpisti clenskych statt).

Ani Amsterodamskd smlouva tedy nezakotvila, ze by v oblasti ochrany
vefejného zdravi zacalo ES plosné sdilet pravomoci se ¢lenskymi staty, nybrz
mélo i nadale pfedevsim dopliiovat a koordinovat ¢innost ¢lenskych statt v této
oblasti pii dodrzeni principti subsidiarity a proporcionality.> Tim, Ze vsak
ve svém ¢l. 152 odst. 4 SES umozZnila ES pfijimat v nékterych oblastech
tykajicich se vefejného zdravi i pravné zavazné akty a soucasné zdtraznila
komplementarni roli ES ve vztahu ke clenskym statim, moznosti jednani ES
v oblasti vefejného zdravi posilovala.

D. Sirsi disledky reviznich smluv

Posuny, ke kterym v disledku reviznich smluv doslo, se zahy promitly nejen
do sekundarniho prava, jehoz ustanoveni tykajici se vefejného zdravi zacala

24 Podrobnégji k posouzeni piinosu Maastrichtské smlouvy pro oblast ochrany vefejného
zdravi srov. Nathalie de Grove-Valdeyron, Droit européen de la santé, dilo cit., s. 26-28.

To se projevilo i tim, Ze do ¢lanku 129 SES byl vloZen novy odst. 5, ktery rovnéz v reakci
na novou judikaturu Soudniho dvora ES polozil dtraz na to, Ze ES pfi jednani v oblasti
vefejného zdravi uznava odpovédnost clenskych statii za stanoveni jejich zdravotni politiky
a za organizaci zdravotnictvi a poskytovani zdravotni péce a Ze staty zlistavaji ,, pany” nad
financovanim zdravotni péce ve své jurisdikci; timto ustanovenim clenské staty reagovaly
zejména na expanzivni judikaturu Soudniho dvora, akcentujici volny pohyb osob a sluzeb
ve vztahu k preshrani¢nimu poskytovani zdravotnich sluzeb.

25)
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pribyvat, ale také do judikatury Soudniho dvora ES. Ten byl se spory tykajicimi
se zdravi vyraznéji konfrontovan zhruba od poloviny 80. let. A¢ jadro téchto
sporti tvofily zejména ty, ve kterych Slo o podminky pfeshrani¢niho poskytovani
nebo prijimani zdravotnich sluzeb a o zptsob jejich financovani (zejména o miru
pouzitelnosti nafizeni o koordinaci systému socidlniho zabezpeceni ve ¢lenskych
statech), obcas se Soudni dvtir dostal za tento ramec a jeho zavéry mély mnohem
obecnéjsi vyznam. To plati zejména o jeho vykladu pojmu zdravi. O zdravi dal
v 90. letech na srozuménou, Ze tento pojem je tieba v souladu s Ustavou WHO,
jejiz smluvni stranou jsou vsechny clenské staty, chapat Siroce, a to nejen jako
stav, ktery zalezi v tom, Ze ,,neni nemoci neb neduhu”, nybrz jako , stav tpIného
blaha télesného, dusevniho a socidlniho”.*® Tento zavér je vyznamny
i s ohledem na pravomoci v oblasti vefejného zdravi, protoze nutné implikuje
i Siroké pojeti toho, co je vefejné zdravi a kde tedy muze EU sama jednat,
byt na podporu a doplnéni ¢innosti ¢lenskych stata.

Za popsaného pravniho stavu, ktery nebyl dalsi revizni smlouvou, tedy
Smlouvou z Nice, v podstaté dotlen, se tak celkové uvadélo, ze hlavni
pravomoci v oblasti ochrany vefejného zdravi si sice zachovavaji ¢lenské staty,
dovozovalo se ale, Ze soubézné miize v této oblasti za icelem koordinace jednat
i ES, a to tam, kde bude v souladu se zasadou subsidiarity prokazano, ze jednani
na drovni ES mutZze mit ,pfidanou hodnotu” oproti jedndni na turovni
jednotlivych ¢lenskych stati®). Soucasné se zdtraziiovalo, 7e i kdyz
koordinace jednani clenskych statti s sebou nese spiSe pouziti mezivladni
nez komunitarni metody, ustanoveni zakladacich smluv o ochrané verejného
zdravi znamenaji, Ze stanoveni ramce pro koordinaci a urceni oblasti,
ve kterych mé koordinace probihat, se stalo pravomoci ES.*®

Hranice délby pravomoci mezi ES a ¢lenskymi staty nebyly za tohoto stavu
definovany zcela jednoznacne€, coz do urcité miry potvrdily i nékteré spory
vedené pied Soudnim dvorem.*” Nebylo ale sporu o tom, Ze na zdkladé
stavu nastoleného v Maastrichtu a Amsterodamu EHS pravomoc
k samostatnému jednani v oblasti vefejného zdravi ziskalo.

20) (C-84/94, Spojené kralovstvi v. Rada EU, 1984, bod 15; ustanoveni z Ustavy WHO jsou
citovana podle archaického, ale ptisobivého prekladu obsazeného v ¢. 189/1948 Sb.

27) Nathalie De Grove-Valdeyron, Droit européen de la santé, dilo cit., s. 35-36.

28) Christine Kaddous, komentaf k ¢lanku 152 SES, in Isabelle Pingel, Commentaire article par
article des traités UE et CE, Bale — Paris — Bruxelles 2010, s. 1116-1117.

2) Srov. zejména C-376/98, SRN v. Evropsky parlament a Rada EU, 2000, ECLI: ECLLEU:
C:2000:544; spor nebyl o to, zda ES miize jednat za tcelem ochrany vefejného zdravi,
nybrz o to, zda a jak Siroce mtZze ES za tcelem ochrany vefejného zdravi vyuzivat
i pravomoci dané mu v ramci jinych politik a pfipadné z titulu jednani v rdmci téchto
jinych politik pravné obejit zakaz harmonizace prava clenskych statli v oblasti ochrany
verejného zdravi.
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I1.3 Lisabonska smlouva jako prozatim posledni rekonfigurace délby
pravomoci mezi EU a clenské staty v oblasti vefejného zdravi

Prozatim posledni vyrazny posun ve vyvoji pravomoci evropskych
integracnich organizaci v oblasti vefejného zdravi pfinesla Lisabonska smlouva.

Ta vstoupila v platnost v roce 2009 a jejim cilem celkové bylo pfipravit
rozsifenou EU na vyzvy 21. stoleti poté, co neuspél projekt Smlouvy o Ustaveé
30) v , . v ., , , .
pro Evropu.”™ Zmény, které do oblasti ochrany vefejného zdravi na trovni EU
Lisabonska vnesla, jsou nezanedbatelné a lze je srovnavat pouze s témi, které
znamenala historicky Maastrichtska smlouva.

Ve formalni roviné Lisabonska smlouva znéni ¢lanku o vefejném zdravi,
zafazeného do Smlouvy o fungovani Evropské unie (SFEU), nové zakladaci
smlouvy nahrazujici SES, jako clanek 168, prizptsobila jednak faktu,
Ze na jejim zdakladé se pravnim nastupcem ES stala EU, jednak faktu,
ze v souladu s ni doslo ke zménam v instituciondlnim a rozhodovacim
systému EU.

Jde-li o materidlni zmeény, vedle dalStho zpresnéni ustanoveni o cilech EU
v oblasti ochrany vefejného zdravi (mj. akcent na to, Ze jednani EU v oblasti
vefejného zdravi se miiZe tykat jak télesného, tak dusevniho zdravi) je tfeba
uvést, ze Lisabonska smlouva pfedevsim — v souladu se zdmérem vyjasnit
celkovou délbu pravomoci mezi EU a jejimi clenskymi staty — stanovila,
Ze v oblasti ochrany vefejného zdravi ma EU v principu podptirné
(téz doplnkové nebo komplementarni) pravomoci [srov. ¢l. 6 pism. a)
SFEUY]. Jejich podstatou je, Ze na jejich zékladé ma EU v dotenych
oblastech ,pravomoc provadét cinnosti, jimiz podporuje, koordinuje nebo
dopliuje Cinnosti  ¢lenskych statd, aniz by pfitom v téchto oblastech
nahrazovala jejich pravomoc” (¢l. 2 odst. 5 alinea 1 SFEU). V normativni
roviné v téchto oblastech sice EU smi pfijimat pravné zavazné akty, tyto akty
vSak, jak Lisabonskd smlouva upfesnila, ,nesméji harmonizovat pravni
predpisy clenskych stata” (cl. 2 odst. 5 alinea 2 SFEU). Zafazeni vefejného
zdravi do rdmce podptrnych pravomoci EU se tak protnulo se snahou
predejit tomu, aby EU =z této oblasti postupné vytlacila clenské staty,
coz je typické pro oblasti, kde ma EU sdilené a pochopitelné téz vylucné
pravomoci. Snaha zachovat ve hfe clenské staty byla patrna, jak bylo

%) Ta do oblasti vefejného zdravi vnasela vicero podstatnych zmén, zejména rozsifovala
sdilené pravomoci, které EU méla v této oblasti mit, a to véetné pfipadu potirani vaznych
preshrani¢nich infekénich nemoci; na druhé strané ustanoveni tykajici se verejného zdravi
byla rozptylena do vice ¢asti tstavni smlouvy, v jejichz rdmci byla EU davana rozdilna
vaha, coz se mohlo stat zdrojem vykladovych obtizi a nesourodosti,
srov. k tomu podrobné Marc Blanquet, Nathalie de Grove-Valdeyron, La compétence
de 1'Union vis-a-vis des menaces transfrontieres graves de santé publique a l'épreuve
de la COVID-19, Revue des affaires européennes, 2020, ¢. 1, s. 10-11.

Za zminku stoji, Zze znéni tohoto ustanoveni, pojednavajictho o ,zlepsovani lidského
zdravi”, jazykové zcela pfesné nekoresponduje s nazvem hlavy XIV SFEU, ktera
je i nadale nadepsana , vefejné zdravi”.

31
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naznaceno vyse, uz pri predchozich revizich zakladacich smluv a vedla uz pred
Lisabonem k zakotveni ustanoveni zdiirazinujicich primarni odpovédnost
clenskych statli v oblasti vefejného zdravi, kterd jsou v zasadé zachovana
i po Lisabonu (jmenovité jde o ¢l. 168 odst. 7 SFEU, ktery navic oproti
amsterodamskému znéni vyslovné zdtraziiuje, Ze clenské staty maji primdrni
odpovédnost i za obecné , stanoveni jejich zdravotni politiky”).

Z principu, zZe v oblasti vefejného zdravi ma EU podptirné pravomoci, vsak
Lisabonska smlouva stanovila tfi vyjimky. Ty jsou vyjmenovany v ¢l. 168 odst. 4
pism. a) — ¢) SFEU a v jejich ramci jsou EU ve vztahu ke tfem dil¢im oblastem
ochrany vefejného zdravi svéfeny pravomoci sdilené.’® To mé podstatny pravni
vyznam, jelikoz to, Ze tam, kde EU sdili pravomoci se clenskymi staty, ,,mohou

. vytvaret a prijimat pravné zavazné akty Unie i Clenské staty”, pricemz
»[€]lenské staty vykonavaji svou pravomoc v rozsahu, v jakém ji Unie
nevykonala” nebo ,v jakém se Unie rozhodla svou pravomoc prestat
vykonavat (¢l. 2 odst. 2 SFEU). Sdileni s sebou tedy nese to, ze EU muze
prijimat prdvné zavazné akty, jimiZ harmonizuje nebo dokonce unifikuje
pravo clenskych stata.

Vefejné zdravi tak vlastné po Lisabonu pfedstavuje atypickou oblast, ve které
ma EU jak pravomoci podpiirné (které prevazuji), tak pravomoci sdilené
(které jsou vyjimkou, avsSak dotykaji se tifi dil¢ich oblasti, které jsou
ale z hlediska ochrany vefejného zdravi dtilezité).>”

Kromé toho je tfeba dodat, Ze vedle pravomoci tykajicich se specificky
vefejného zdravi ma EU i po Lisabonu pravomoc pfijimat opatfeni dotykajici
se ochrany zdravi v Sirokém smyslu i na zakladé ustanoveni o dalsich politikach
EU, které vyuziva, a to nékdy velmi intenzivné (srov. zejména clanek 114
SFEU).>* Zvlatni vyznam ve vztahu ke zdravotnim krizim vyvolanym
mj. infekénimi nemocemi ma také nové definovana spoluprace v oblasti civilni
ochrany (¢lanek 196 SFEU) a, jak ukazuje zkusenost s pandemii covid-19, rovnéz
klauzule solidarity mezi ¢lenskymi staty (¢lanek 222 SFEU), a¢ ta je formalné
zahrnuta do ramce ustanoveni o vnéjsi ¢innosti EU. Naddale pak ma EU
i rozsahlé pravomoci pro harmonizaci prava clenskych stati s ohledem na
imperativy vnitfniho trhu a zajistovani vysoké turovné ochrany zdravi.
Celkové tak neni uplnou nadsazkou, pokud se uvadi, ze EU ma s ohledem

%) Tyto sdilené pravomoci ma EU ve vztahu k a) standardtum kvality a bezpeénosti pro
organy a latky lidského ptvodu, jakoz i pro krev a krevni derivaty, b) opatienim
ve veterinarni a rostlinolékarské oblasti tykajici se ochrany lidského zdravi a c) opatfenim
k zajisténi vysokych standardi kvality a bezpecnosti 1é¢ivych pfipravki a zdravotnickych
prostiedka.

Zakladni vyklad k tomu srov. napi. Sacha Garben, komentar k ¢lanku 168 SFEU, in Manuel
Kellerbauer, Marcus Klamert, Jonathan Tomkin (eds.), The EU Treaties and the Charter
of Fundamental Rights. A Commentary, Oxford — New York 2019, s. 1445-1455, podrobnéji
pak Nathalie De Grove-Valdeyron, Droit européen de la sante, dilo cit., s. 36-41.

Srov. k tomu Marcus Klamert, Public Health Policy, in Herwig C.H. Hofmann, Gerard C.
Rowe, Alexander H. Turk (eds.), Specialized Administrative Law of the European Union.
A Sectoral Review, Oxford — New York 2019, s. 405-407.
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na zdravi po Lisabonu skute¢nou ,,sit pravomoci” (angl. web of competence), které
miiZze v piipadé, Ze k tomu je politicka viile, kombinovat.>

V souvislosti s Lisabonem nelze navic prehlédnout ani to, Ze jelikoz
Lisabonska smlouva prohlasila za zdvaznou soucdst primdrniho prava EU
i Listinu zakladnich prav EU, dotyka se jednani EU v oblasti verejného zdravi
i c¢lanek 35 Listiny. Ten ve své vété prvni garantuje pravo na pristup
k preventivni zdravotni péci a na obdrZeni lékaiské péce, tedy zakladni
slozky ,prava na zdravi”, ve vété druhé pak znovu potvrzuje zavazek EU
zajistit vysokou uroven ochrany zdravi v ramci vSech politik a cinnosti, které
EU vyviji. A¢ pfi vykladu ¢lanku 35 Listiny je tfeba brat v ttvahu, jak pravomoci
v oblasti zdravi mezi EU a clenské staty SFEU déli, standardy dovozované
na jeho zakladé jsou s to ovlivnit pfistupy k ochrané vefejného zdravi jak na
urovni EU, tak, v rozsahu, ve kterém se na né pouzije Listina, také ¢lenskych
stat.>® To uz stihla potvrdit i judikatura Soudniho dvora, zdtraziiujici nutnost
vyvazovani jinych zdkladnich prav oproti ochrané zdravi, resp. ochrané
veiejného zdravi.>”

Celkové je tak pravda, Ze ani po Lisabonu se EU nestala cinitelem, ktery by
mohl zdvazné urcovat pfistupy k ochrané vefejného zdravi ve ¢lenskych statech
nebo ktery by mohl dokonce plosné prevzit roli clenskych statt v oblasti
ochrany vefejného zdravi, na druhé strané vsSak nelze rozhodné tvrdit,
Ze problémum v oblasti ochrany vefejného zdravi by EU musela s ohledem na
stavajici vymezeni pravomoci jen pasivné prihlizet, a to zejména maji-li
preshraniéni rozmér.

I1.4 Pfeshrani¢ni zdravotni hrozby ve SFEU

To nazorné ilustruje pfipad potirani zavaznych infekénich nemoci
s preshranicnim potencidlem, které jsou zakladnim druhem preshranicnich
zdravotnich hrozeb. V ramci ochrany vefejného zdravi jde totiz o jednu
z dilcich oblasti, kterych se Lisabonska smlouva vyslovné dotkla. To nebylo
nahodilé, nybrz Slo o odraz toho, Ze v dobé pfipravy Lisabonské smlouvy
zafala byt problému infekénich nemoci vénovana v EU mnohem vétsi
pozornost nez do té doby, jakkoli se tak délo zejména pod vlivem obav ze
zneuziti infekénich agens teroristickymi skupinami (biologicky terorismus) po
11. zafi 2001 a obav z antigenniho shiftu chfipky.

3% Srov. Purnhagen, K. P, de Ruijter, A., Flear, M. L., Hervey, T. K., & Herwig, A. (2020). More
Competences than You Knew? The Web of Health Competences for Union Action
in Response to the COVID-19 Outbreak, European Journal of Risk Regulation, 11(2), s. 297-306.

%) K tomu viz nové napt. Koen Lenaerts, The Role of The EU Charter in the Member States,
in Michal Bobek, Jeremias Adams-Prassl (eds.), The EU Charter of Fundamental Rights
in the Member States, Oxford 2020, s. 1-36.

37) Srov. C-544/10, Deutsches Weintor eG, 2012, ECLL:EU:C:2012:526, C-528/13, G. Léger, 2015,
ECLI:EU:C:2015:288, bod 57 nebo C-616/17, Mathieu Blaise, 2019, ECLI:EU:C:2019:800,
bod 45.
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Lisabonska smlouva predné rozsifila znéni, ktery konkretizuje, na co se ma
¢innost EU v ramci vefejného zdravi zaméfit, pfimo o ,sledovani vaznych
preshrani¢nich zdravotnich hrozeb, vcasné varovani pred nimi a boj proti
nim” ¢l. 168 odst. 1 alinea 2 SFEU. Jak o tom bude jesté fe¢ dale,® pojem
vaznych preshrani¢nich hrozeb uz mél v dobé pfijeti Lisabonské smlouvy
v unijnim pravu legdlni definici, pricemz zakladni druh takové hrozby
predstavovaly infekéni nemoci.

Skutec¢nost, ze EU mtiZze a ma jednat za ticelem prevence a potirani infekénich
nemoci jako preshrani¢nich zdravotnich hrozeb, byla kromé toho vyslovné
zohlednéna i ve znéni ¢l. 168 odst. 5 SFEU. Toto ustanoveni stavi
ve skutenosti na ustanoveni, které se, jak bylo zminéno, objevilo uz
v Maastrichtu®” a do jehoz uplatiiovani byl v Amsterodamu zapojen
i Evropsky parlament. Po Lisabonu je ale ptisobnost tohoto ustanoveni Sirsi.
Z lisabonského znéni je totiz patrné, Ze EU muze na jeho zdkladé piijimat
nejen pobidkova opatieni (angl. incentive measures, fr. mesures d’encouragement)
tykajici se , boj[e] proti nejzavaznéjsim preshrani¢nim nemocem®, ale také pfimo
opatfeni ke ,sledovani vaZznych pfeshrani¢nich zdravotnich hrozeb, vcéasného
varovani pfed nimi a boje proti nim”.

Na jedné strané je ziejmé, Ze Lisabonska smlouva nesla v oblasti svéfeni
pravomoci EU ohledné pieshrani¢nich zdravotnich hrozeb tak daleko, jak to
zamyslela Smlouva o Ustavé pro Evropu.*” Ta totiz pocitala s tim, Ze oblast
sledovani vaznych preshranicnich zdravotnich hrozeb, véasného varovani pred
nimi a boje proti nim bude vyslovné zafazena mezi ty dil¢i oblasti, ve kterych
ma EU mit v rdmci vefejného zdravi sdilené pravomoci a ve kterych mtze
pfijimat pravné zavazné akty harmonizujici nebo unifikujici pravo ¢lenskych
stattt [srov. ¢l I-14 a ¢l T1-278 odst. 4 pism. d) smlouvy o Ustavé pro
Evropu].*” Nelze ale popiit, ze ¢l. 168 odst. 5 SFEU, vzesly z Lisabonské
smlouvy EU, pravomoci k jednani na poli prevence a potirdni infekcnich
nemoci s pfeshranicnim potencidlem EU nepochybné svéfuje, byt jde
o pravomoci majici v zakladu podptrnou povahu. A¢ vyklad ¢l. 168 odst. 5
SFEU komplikuje fakt, ze i po Lisabonu klade toto ustanoveni dtiraz na to,
ze pobidkova opatfeni a opatfeni k boji proti vaznym pfeshrani¢nim hrozbam
pfijatd na jeho zakladé nesméji harmonizovat pravo clenskych statd, aniz by
soucasné definovalo, jakou pfesnou pravni formu maji takto pfijatd opatfeni
mit, bezesporu predstavuje toto ustanoveni urcity pravni zaklad nejen pro
akty, jimiz EU koordinuje postup clenskych stati k potirani pfeshranic¢nich

58) Srov. dale v tomto &lanku, s. 329 a nasl

%) Srov. &l. 129 odst. 4 odrazka prvni SES, ve znéni Maastrichtské smlouvy.

0 Blize viz Frangois-Xavier Priollaud, David Siritzky, Le traité de Lisbonne. Textes
et commentaires, Paris 2008, s. 279-280.

4D K tomu doglo podle dostupnych informaci na natlak danské delegace, kterd takovy krok
nebyla ochotnd akceptovat; srov. Frangois-Xavier Priollaud, David Siritzky, Le traité
de Lisbonne. Textes et commentaires, dilo cit., s. 279-280.
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zdravotnich hrozeb, vcetné infekcénich nemoci, ale podle nékterych autort
N , v/ o 42)
opraviuje i k mnohem dalekosahlejsim krokam.

I1.5 Dil¢i shrnuti

Jak je z vyse uvedeného vykladu patrmé, ze situace, kdy evropskym
integra¢nim organizacim nebyly ptivodné vyslovné svéfeny Zadné pravomoci,
které by jim umoznovaly v oblasti vefejného zdravi a zejména zavaznych
infekénich nemoci s pfeshrani¢nim rozmérem samostatné jednat, dospéli jsme
za poslednich 30 let do situace, kdy sice naddle plati, Ze primarnimi nositeli
pravomoci v oblasti ochrany vefejného zdravi jsou clenské staty, EU ale neni
odsouzena k tomu byt jen pasivhim pozorovatelem, nybrz ma prostor
pfinejmensim ke koordinaci jedndni clenskych stati a k podpore procesu
potirdni preshranicnich zdravotnich hrozeb. Ve trech dil¢ich oblastech,
kde ji jsou nyni svéfeny sdilené pravomoci, muiiZe dokonce jednat jako
nezpochybnitelny hrac. Ackoli to neni pripad potirani infekcénich nemoci jako
jedné z pfeshranic¢nich zdravotnich hrozeb, coz je oblast, kde ma EU v jadru
pouze podptrné pravomoci a nemiize harmonizovat nebo dokonce unifikovat
pravo clenskych statti, potencial pro jeji samostatné jednani na tomto poli neni
rozhodné tak maly, jak se vefejnost béZné domniva.

O tom svéddi, Ze dlouho pfed nastupem covid-19 a dokonce pied vstupem
Lisabonské smlouvy v platnost mohl v EU vzniknout systém epidemiologického
dozoru, véasného varovani a koordinace reakce, jehoz smyslem bylo a je zajistit
vcasné varovani pfed vaznymi infekénimi nemocemi, které se mohou stat
vaznymi preshraniénimi zdravotnimi hrozbami, a =zajistit koordinovanou
odpovéd ze strany &lenskych stati. Ze v pripadé pandemie covid-19 tento
ramec naleZité nefungoval, se jevi vice jako diisledek faktickych okolnosti, nez
jako dtsledek toho, ze by pravni konstrukce postaveni EU v oblasti vefejného
zdravi a jeji role s ohledem na preshrani¢ni zdravotni hrozby byla a priori zcela
nedostatecna.

III. Systém epidemiologického dozoru, véasného varovani a koordinace
reakce clenskych stati v EU

Uz zahy poté, co vstoupila v platnost Maastrichtska smlouva, pfijala Komise
prvni akéni rdmec pro oblast vefejného zdravi. Ten vymezil bezprostfedni cile
¢innosti ES v této oblasti.*” Na uvedeny akéni rdmec posléze navazal i soubor

42) K obtizim s vykladem &l. 168 odst. 5 SFEU srv. napt. Marcus Klamert, Public Health Policy,
dilo cit., s. 406-407; novéji srv. Purnhagen, K. P.,, de Ruijter, A., Flear, M. L., Hervey, T. K,,
& Herwig, A. (2020). More Competences than You Knew? The Web of Health Competences for
Union Action in Response to the COVID-19 Outbreak, dilo cit., ktefi se kloni k Sirokému
vykladu stavajicich pravomoci EU podle SFEU ve vztahu ke zdravi, byt v pripadé clanku
168 odst. 5 SFEU oteviené pripoustéji, Ze moznosti, které dava, jsou v podstaté pravné
i politicky nevyzkousené” (,untested”), srv. idem, s. 301-303.

Sdéleni Komise ze dne 24. listopadu 1993 o akci v oblasti vefejného zdravi, UF. vést. C 165
ze dne 17. ¢ervna 1994.
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rozhodnuti zavadéjicich osm ,akénich programti”, soustfedénych na osm
preshrani¢nich zdravotnich priorit. Mezi nimi od pocatku zaujaly dutlezité
misto i zavazné infekéni nemoci, na prvnim misté HIV/AIDS.*Y Konstrukce,
kdy obecny programovy dokument definuje hlavni cile jednani ES v oblasti
vefejného zdravi na urcité obdobi a navazujici pravni akty potom zavadi
konkrétni akéni programy na ochranu vefejného zdravi, je;'ich formy
a financovéani v daném obdobi, ztistadva zachovan do soudasnosti.*

Jesté pred tim, nez byl prvni akéni rdmec pro oblast vefejného zdravi prijat,
se ale v ES zacaly rodit zdklady systému epidemiologického dozoru nad
infekénimi nemocemi a dal$imi pfeshrani¢nimi hrozbami a koordinace reakce
na né. UZ na kraji listopadu 1993 vyzvala Rada ministr(i Komisi, aby zvazila
navrzeni opatreni k }l)osileni vymény udajit o vyskytu infekcénich nemoci
ve dlenskych statech.*® Jen o mésic pozdé&ji, v prosinci 1993, pak Rada
vyslovné stanovila, Ze je tfeba na trovni ES vytvofit sit, jejimZ tcelem bude
sbirat iidaje a monitorovat vyskyt infekénich nemoci v ES.*” V &ervnu 1994
pak konstatovala i to, Ze v ramci akénich programi je tfeba dat prioritu HIV
a jinym infekénim nemocem.*®

III.1 Pavodni systém epidemiologického dozoru, vcéasného varovani
a koordinace reakce

V souladu s politickymi zaméry byly rozhodnutim ¢. 2119/98/ES, navrZzenym
Komis{ je$té na zakladé tehdejsiho ¢lanku 129 SES,*” oficidlné polozeny zaklady
unijniho systému epidemiologického dozoru a koordinace reakce na infekéni
nemoci. Toto rozhodnuti sledovalo dvoji cil.

Zaprvé, na jeho zakladé byla vytvorena sit propojujici Komisi a organy
ochrany vefejného zdravi clenskych stat(i provadéjici epidemiologicky dozor
nad infekénimi nemocemi. Tato sit meéla na celounijni drovni =zajistit
soustavnou vyménu srovnatelnych a vzajemné slucitelnych udaji o vyskytu
infekénich nemoci, o jejich povaze a Sifeni a také o faktorech vyznamnych
pro stanoveni opatfeni k prevenci a kontrole vyskytu a Sifeni takovych

) Rozhodnuti Evropského parlamentu a Rady & 647/96/CE ze dne 29. biezna 1996, kterym
se prijima akcéni program Spolecenstvi ohledné prevence AIDS A nékterych dalsich
prenosnych nemoci v ramci akce v oblasti vefejného zdravi (1996-2000), Uf. vést. L 95
ze dne 16. dubna 1996.

Srv. napf. Nathalie De Grove-Valdeyron, Droit européen de la santé, dilo cit., s. 43-53.
Usneseni Rady a ministra zdravotnictvi clenskych stati zasedajicich v Radé ze dne
13. listopadu 1992 o sledovani a dozoru nad pfenosnymi nemocemi, Ut. vést. C 326
ze dne 11. prosince 1992.

Zavéry Rady ze dne 13. prosince 1993 o ziizeni sité epidemiologického dozoru ve
Spolecenstvi, Ut. vést. C 15 ze dne 18. ledna 1994.

Usneseni Rady ze dne 2. cervna 1994 o akénim ramci Spolecenstvi v oblasti vefejného
zdravi, U¥. vést. C 165 ze dne 17. dervna 1994.

Rozhodnuti Evropského parlamentu a Rady ¢. 2119/98/ES ze dne 24. zaii 1998 o zfizeni sité
epidemiologického dozoru a kontroly prenosnych nemoci ve SpoleCenstvi, Uf. vést.
ze dne 3. fijna 1998; navrh Komise pfedlozila uz v bieznu 1996.
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infekénich nemoci, vcetné tidajii diilezitych pro rozvoj 1ékarskych protiopatient
(srov. ¢l. 1 alinea 2 ve spojeni s ¢l. 2 odst. 1 rozhodnuti). Zakladni okruh
infekénich nemoci, na které méla byt plisobnost systému epidemiologického
dozoru vztazena, byl stanoven v pfiloze rozhodnuti, ktera vymezila celkem
devét okruhti infekénich nemoci, pficemz k jejich konkretizaci byla zmocnéna
Komise [¢l. 1 alinea 1 ve spojeni s ¢l. 3 pism. a) — ¢) rozhodnuti]. Uz priloha
rozhodnuti ¢. 2119/98/ES pocitala s tim, Ze systém epidemiologického dozoru
je tfeba vztahovat i na jakékoli dosud neklasifikované infek¢ni nemoci, které se
jevi jako zavazné, jinak feCeno, uz toto rozhodnuti bralo v tivahu moznost
nastupu novych zavaznych infekénich nemoci (srov. posledni odrazka piilohy
rozhodnuti).

Zadruhé, rozhodnutim byla zfizena sit propojujici Komisi a organy ¢lenskych
statti za ucelem zajisténi systému vcasného varovani a koordinace reakce za
ucelem predchédzeni a kontroly infekénich nemoci (¢l. 1 alinea 3 rozhodnuti).
Tato koordinace byla v jadru zalozena na principu konzultace ohledné
zptisobu, jak na hrozby z infekénich nemoci reagovat (¢l. 6 odst. 1
rozhodnuti), a ohledné konkrétnich opatfeni, ktera se clenské staty rozhodnou
proti takovym hrozbam ve své jurisdikci zavést. Rozhodnuti v tomto sméru
zavazalo kazdy clensky stat, ktery by se ve své jurisdikci rozhodl zavést
opatfeni za tucelem kontroly infekénich nemoci, aby o téchto opatfenich
dopfedu informoval zbyvajici clenské staty a Komisi a aby s nimi tato
opatfeni konzultoval s tim, Ze k zavedeni zamySlenych opatfeni mélo
dochdzet po provedeni této konzultace a s ohledem na jeji vysledky (srov. cl. 6
odst. 2 a 4 rozhodnuti). Takto nastaveny systém konzultace a koordinace se
napadné podobal systémtm existujicich v jinych oblastech unijntho prava
(napf. v oblasti pfijimani narodnich pozadavkd na vyrobky) a jeho smyslem
bylo minimalizovat riziko, Ze clenské staty budou s odkazem na infekcni
nemoci pfijimat opatfeni nepfiméfena zdravotnimu riziku nebo budou s timto
odkazem obchdzet ustanoveni zaklddacich smluv (srov. i bod 24 preambule
rozhodnuti).

Je pravda, Zze povinnost predchozi konzultace nebyla rozhodnutim
koncipovana jako absolutni, protoze pro pripad, ze by clensky stat dospél
k zavéru, Ze musi opatfeni pfijmout naléhavé, mél o zavedeni opatfeni
informovat az ex post, byt bez zbytecného odkladu (¢l. 6 odst. 3 rozhodnuti).
Rozhodnuti také zdtiraznovalo, Ze jeho ustanovenimi neni dotéena moZnost
Clenskych  stati  definovat si  unilaterdlné  parametry  systému
epidemiologického dozoru a kontroly infekénich nemoci (¢l. 12 odst. 1
rozhodnuti), coZ potvrzovalo, Ze celounijni systém je v podstaté paralelni
k systémim vnitrostatnim. Rozhodnuti ale jasné smeéfovalo k zavedeni
celounijni koordinace dozoru nad zdvaznymi infekénimi nemocemi a pfijimani
opatfeni k zamezeni jejich sffeni. Utinnost unijniho systému mohlo navic
potencionalné zvySovat, ze na zdkladé rozhodnuti byla Komise pomérné
Siroce zmocnéna k tomu, aby svymi akty nejen stanovila podrobnosti ohledné
udaji a informaci predavanych v ramci celounijnich systému [cl. 3 pism. d)
rozhodnuti] a ohledné metod, jimiZ se dotcené tdaje a informace ziskavaji
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[cl. 3 pism. e) rozhodnuti], ale také k tomu, aby vydavala pokyny tykajici se
ochrannych opatfeni, kterd maji byt pfijata, a to zejména v pfipadé
mimoradnych situaci [¢l. 3 pism. f) rozhodnuti].

Zminéné pravomoci vyuZzila Komise v letech 1999-2002, kdy rozhodnuti
¢. 2119/98/ES doplnila o soubor dalSich akti, které mely celkoveé prispét
ke zvySeni tcinnosti unijniho systému epidemiologického dozoru a vcasného
varovani a reakce. Nejprve Komise svym rozhodnutim®” stanovila podrobnosti
o postupech, které se pouziji v ramci systému vcasného varovani. Ten
koncipovala do tfi fazi, a to do faze vymény informaci, do faze potencialniho
ohroZeni v pfipadé, Ze zjisténé udalosti svéd<i o tom, Ze je potencidlné ohrozZeno
vefejné zdravi, a do faze potvrzeného ohroZeni pro pfipad, Ze se potvrdi,
Ze udalost ohrozuje vefejné zdravi, v némzZ nastupuje koordinace pfijimani
opatfeni mezi clenskymi staty (pfiloha II rozhodnuti). Dalsim rozhodnutim
Komise ndsledné stanovila podrobnéjsi kritéria pro vybér nemoci a zvlastnich
zdravotnich  problémt, které musi byt podch5ycer1y specializovanym
epidemiologickym dozorem v unijnim systému.”’ Nad ramec tohoto
specializovaného epidemiologického dozoru ale toto rozhodnuti pocitalo
i s predavanim a Sifenim udaji o novych infekénich nemocech (srov. ¢l. 7
rozhodnuti ¢ 2000/96/ES). Posléze Komise, a to rovnéZz specidlnim
rozhodnutim, vymezila také definice piipadd pro hlaSeni pfenosnych nemoci
do unijni sité, a to ve zjevné snaze nastolit jednotu pfi sbéru a pfedavani udajit
o vyskytu infekénich nemoci v EU, a to pfedevSim téch, které byly stanoveny
v rozhodnut{ Komise ¢ 2000/96/ES.”

Systém epidemiologického dozoru a v¢asného varovani zavedeny na zakladé
popsanych rozhodnuti ve vztahu k infekénim nemocem navic neztstal
osamocen, nybrZ poznatky z né&j bylo moZzné kombinovat s poznatky z dalSich
systémt rychlého varovani a reakce, které v EU soubézné vznikly. Z nich lze
zminit tfeba systém Argus, jehoz cilem bylo umoznit uc¢inné a koordinované
fizeni tzv. viceodvétvovych krizi vyZadujicich opatfeni na tirovni EU bez ohledu
na jejich pfi¢iny, a tedy vcetné krizi vyvolanych epidemiemi infekénich
nemoci,>® a také systémy RASSF* a RAPEX*” umozniujici vyménu informaci

59 Rozhodnuti Komise & 2000/57/ES ze dne 22. prosince 1999 o systému vcasného varovani
a reakce pro ucely prevence a kontroly pfenosnych nemoci podle rozhodnuti Evropského
parlamentu a Rady ¢. 2119/98/ES, Ut. vést. L 21 ze dne 26. ledna 2000.

5D Rozhodnuti Komise & 2000/96/ES ze dne 22. prosince 1999 o prenosnych nemocich, které
musi byt postupné podchyceny siti Spolecenstvi podle rozhodnuti Evropského parlamentu
a Rady ¢. 2119/98/ES, Ut. vést. L 28 ze dne 3. tinora 2000.

52 Rozhodnuti Komise & 2002/253/ES ze dne 19. bfezna 2002, kterou se stanovi definice
pfipadd pro hlaSeni pfenosnych nemoci do sité Spolecenstvi podle rozhodnuti
Evropského parlamentu a Rady ¢& 2119/98/ES, Ut. vést. L 86 ze dne 3. dubna 2002.

53) Srov. sdéleni Komise o obecném systému vcasného varovani ,, Argus”, COM(2005) 662 final
ze dne 23. prosince 2005.

5% K nému viz bliZe na https://ec.europa.eu/food/food/rasff-food-and-feed-safety-alerts_cs.

59 K nému viz bliZe na https://joinup.ec.europa.eu/collection/rapex/about.
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o nebezpecnych potravinach a krmivech a dale o nebezpecnych
nepotravinafskych vyrobcich na vnitinim trhu.”®

Na zavedeni prvniho systému epidemiologického dozoru, véasného varovani
a koordinace reakce navazal i vyvoj v instituciondlni oblasti. Ten pfinesl vznik
vice ¢i méné formalnich teles, ktera méla zejména Komisi poskytovat odborné
poradenstvi v oblasti infekénich nemoci a dalSich pfeshrani¢nich zdravotnich
hrozeb a pfispivat ke koordinované odpovédi na tyto hrozby.

Uz v zavéru roku 2001 byl z iniciativy Evropské komise zfizen Vybor
pro zdravotni bezpecnost (angl. Health Security Committee, fr. Comité de sécurité
sanitaire), zahrnujici zastupce ministerstev zdravotnictvi vSech clenskych stata
a Evropské komise. Prvotnim divodem pro zfizeni tohoto vyboru, ustaveného
ptvodné neformalné v ndvaznosti na zavéry Evropské rady, byla obava
z biologického a chemického terorismu po utocich z 11. zafi 2001 v USA.
Tomu odpovidalo, Ze Vybor mél pfispivat zejména ke zlepSeni pripravenosti
a reakce na pfipadné teroristické ttoky, ve kterych by byla uzita biologicka
nebo chemicka agens.”” Uz v roce 2004 ale byla pod vlivem dojmu, ktery na
politické predstavitele ucinila epidemie SARS (prestoze nepferostla v globalni
pandemii) rozsifena ptisobnosti Vyboru pro zdravotni bezpecnost i na oblast
pfipravenosti a reakce v oblasti zdvaznych infekénich nemoci, presnéji
piipravenosti a reakce na pandemie zdvaznych infekénich nemoci.”®

Epidemie SARS, predchtidce covidu-19, byla jednim z hlavnich dtvodd, ktery
Komisi o néco pozdéji vedl i k tomu, Ze navrhla zfizeni Evropského stiediska
pro prevenci a kontrolu nemoci (angl. European Centre for Disease Prevention
and Control, zkracené ECDC; fr. Centre européen de prévention et de contrdle
des maladies), a to jako specializované agentury EU s vlastni pravni
subjektivitou a majici standardni institucionalni strukturu unijni agentury,
fidici se unjjnim pravem a financované z unijniho rozpoctu. Smyslem této
agentury, kterd méla byt podle pfedstavy Komise ,mala, ale vlivna“, bylo
umoznit zejména to, aby Komise, dalsi organy EU a také clenské staty mély
pristup k adekvatnimu a nezdvislému odbornému poradenstvi v oblasti
infekénich nemoci se schopnosti reagovat v kratké casové lhuté. Ziizeni ECDC
meélo soucasné zlepsit fungovani unijniho systému epidemiologického dozoru,
vcasného varovani a koordinace reakce, a to zejména rozvinutim vlastniho

56 K vyuziti dal$ich unijnich systémii vcasného varovani v kontextu potirani infekénich
nemoci viz obecnéji napf. Iris Hunger, Vladan Radosavljevic, Goran Belojevic, and Lisa
D. Rotz, Health Security and Disease Detection in the European Union, Biopreparedness and
Public Health. 2013: s. 55-73.

57) Srow. Tegnell, A., Bossi, P, Baka, A., Van Loock, F., Hendriks, J.,, Wallyn, S., Gouvras, G.
(2003). The European Commission’s Task Force on Bioterrorism. Emerging Infectious Diseases,
9(10), 1330-1332.

) Srov. sdéleni Komise Radé o pfechodném prodlouZeni a rozéifeni mandatu Vyboru pro
ochranu zdravi s ohledem na budouci vSeobecny prezkum struktur, které se zabyvaiji
ohrozenim =zdravi na durovni EU, COM(2006)699 v konetném znéni ze dne
16. listopadu 2006.
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epidemiologického dozoru a zlepsenim komunikace se clenskymi staty
i se tfetimi stty a specializovanymi mezindrodnimi organizacemi.”” ECDC
nemélo mit naproti tomu Zadné normativni pravomoci. Navrh Komise ziskal
podporu a na zakladé nafizeni ¢. 851/2004 vzniklo s tucinnosti ode dne
25. kvétna 2005 ECDC jako agentura, jejimZ poslanim je ,rozpoznavat,
posuzovat a oznamovat stavajici nebo vznikajici ohrozeni lidského zdravi
pfenosnymi nemocemi a informovat o ném”. Signifikantni pfitom bylo,
ze existence ECDC byla od pocatku tzce navazana na jiz existujici systém
epidemiologického dozoru, coz bylo patrné uz z toho, ze ¢l. 2 pism. d)
nafizeni stanovil, Ze pfenosnymi nemocemi se podle nafizeni ,rozuméji
kategorie nemoci uvedené v priloze rozhodnuti ¢ 2119/98/ES”. Neméné
dtilezité bylo i to, ze se od pocatku pocitalo s tim, ze ECDC by si v ramci
svého poslani mélo vSimat téZ nemoci nezndmého ptivodu, pokud se mohou
sifit v EU nebo do EU, pficemz natizenim bylo ECDC zmocnéno k tomu, aby ve
vztahu k témto nemocim mohlo jednat z vlastniho podnétu, dokud nebude
zndm zdroj nakazy (¢l. 3 odst. 1 nafizeni).

Béhem posledniho desetileti 20. a prvniho desetileti 21. stoleti, tedy jesté pred
zménami vnesenymi do primarntho prava EU Lisabonskou smlouvou,
se tak EU s odkazem na pravomoci dané reviznimi smlouvami , vybavila”
pravnim a instituciondlnim rdmcem, ktery sice musel respektovat, Ze primarni
pravomoci v oblasti ochrany vefejného zdravi lezi na strané clenskych statti,
avsak ktery sdim o sobé mél potencidl umoznit identifikovat infekéni nemoci,
které mohou byt zavazné z celounijniho pohledu, a zajistit, Ze na né clenskeé staty
budou vcas a koordinované reagovat, a to zejména za zprostfedkovani Evropské
komise.

Dtivodi, proc k tomuto vyvoji doslo a proc se pozornost soustfedila pravé na
infekéni nemoci, je vice. Obecné se zvlastni vyznam pricita zejména
zkuSenostem z nastupu epidemie HIV/AIDS, zvySenym obavam
z bioterorismu po roce 2001 a také rizikim z epidemie SARS. Jak se ale
odtvodnéné pripomina, podstatnou roli nepochybné sehraly i udalosti spojené
s objevenim nemoci Silenych krav v 90. letech, kterou provazela nekoordinovana
reakce a panika, ktera ,mohla zavazné ohrozit legitimitu evropskych instituci
a vlad clenskych statti v ocich obc¢and, ktefi zacali pochybovat o schopnosti EU
ochranit jejich zdravi a bezpecnost”, pficemz ,riziko rozpadu” hrozilo
i samotnému vnitinimu trhu.*” Zmitiovan je vSak i kontext rozsifeni EU
vyzadujici dlislednéjsi epidemiologicky dozor, a to vlastné jako protipdl stale
vice vyuzivaného volného pohybu osob.®"

%) Navrh nafizeni Evropského parlamentu a Rady, kterym se zfizuje Evropské stfedisko
pro prevenci a kontrolu nemoci, COM (2003) 441 final ze dne 23. 7. 2003.

%0 Louise Bengtsson & Mark Rhinard, Securitisation across borders: the case of ‘health security’
cooperation in the European Union, West European Politics, 2019, 42:2, s. 346-368, s. 353.

) Tamara K. Hervey a Jean V. McHale, FEuropean Union Health Law. Themes
and Implications, 2. vydani, Cambridge — New York 2015, s. 513.
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INI.2 Revize systému epidemiologického dozoru, vcasného varovani
a koordinace reakce po roce 2013

Péivodni systém epidemiologického dozoru, véasného varovani a koordinace
reakce byl posléze vyznamné revidovan, a to na prvnim misté rozhodnutim
& 1082/2013/EU, které nahradilo ptivodni rozhodnuti ¢ 2119/98/ES.%? K revizi
rdamce doslo uz po vstupu Lisabonské smlouvy v platnost, pfi¢emZ pravnim
zakladem pro revizni rozhodnuti se stal ¢l. 168 odst. 5 SFEU, jak ho prfinesla
Lisabonska smlouva.

Revize z roku 2013 byla ovlivnéna predevsim poznatky, které pfinesly
zejména epidemie ptadi a prasedi chfipky a také boj s E. coli.®® Z téchto
poznatki vyplynulo, Ze systém epidemiologického dozoru v zdkladu funguje,
avsak koordinace opatfeni prijimanych za ucelem prevence a kontroly chfipky
je mnohem problematict&jsi. Clenské staty zejména nebyly ochotny se dtsledné
fidit doporucenimi ECDC nejen v oblastech, kde tato doporuceni mohla ptisobit
kontroverzné, coz byla pfikladmo otdzka vlastni strategie prevence chfipky,
ale i tam, kde kontroverze nutné vznikat nemusely, jako byla tvorba
strategickych zasob antivirotik. Sviij vliv na tcinnost dozoru a koordinace
meély i rozdily v pfistupu mezi WHO a EU, coz podtrhovala skutecnost,
Ze se lisily i metody vykazovani uplatiiované v rdmci obou organizaci.* Byly
rovnéz vysledovany tenze mezi ¢lenskymi staty ohledné pfistupu k evropskym
sitim a jmenovité ECDC - zatimco zejména velké clenské staty s vlastnimi
silnymi institucemi v oblasti vefejného zdravi pry upfednostriovaly narodni
cestu, jiné, zejména mensi clenské staty byly ochotny pfiznat ECDC
vyznamnéjs misto.®”

Revizni rozhodnuti ¢ 1082/2013/EU zaprvé rozsifilo plisobnost systému
epidemiologického dozoru, coz se koneckonci projevilo uz na nazvu
rozhodnuti. A¢ ve stfedu pozornosti ziistavaji nadale infekéni nemoci a dalsi
hrozby biologického ptivodu, nové byl dosah rozhodnuti rozsifen i na udalosti
chemického, environmentalniho a obecné neznamého ptvodu (¢l. 2 odst. 1 a 2
rozhodnuti).

Zadruhé, systém konzultaci a koordinace byl novym rozhodnutim rozsifen
i na oblast planovani pfipravenosti a reakce na vazné preshrani¢ni zdravotni
hrozby (¢lanek 4 rozhodnuti). Z institucionalniho hlediska ma ke konzultacim

62

Rozhodnuti Evropského parlamentu a Rady ¢. 1082/2013/EU ze dne 22. fijna 2013 o vaznych
preshrani¢nich zdravotnich hrozbach a o zruseni rozhodnuti ¢. 2119/98/ES, Ut vést. L 293
ze dne 5. listopadu 2013.

Srov. Amanda Dubuis, Pandémie de COVID-19: la solidarité et la coopération opérationnelle
entre Etats membres en matiere médicale et logistique, Revue des affaires européennes, 2020,
¢. 1, s. 109-123, s. 111.

Liverani, M; Coker, R, Protecting Europe from Diseases: From the International Sanitary
Conferences to the ECDC. Journal of Health Politics, Policy and Law, 2012, 37 (6),
s. 924-297.

Tamara K. Hervey a Jean V. McHale, European Union Health Law. Themes
and Implications, dilo cit., s. 515 a tam citovana literatura.
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a koordinaci ohledné pfipravenosti a reakce dochazet v ramci Vyboru
pro zdravotni bezpecnost, jehoz postaveni bylo rozhodnutim formalizovano,
jak bude jesté zminéno. Zakladem pro provadéni konzultaci a koordinace jsou
zpravy, které museji clenské staty predkladat kazdé tfi roky a které museji
obsahovat informace o zdkladnich kapacitich v odvétvi zdravotnictvi,
opatfeni k zajisténi spoluprace mezi odvétvim zdravotnictvi a dalSimi
odvétvimi a také popis opatfeni pro zajisténi kontinuity cinnosti. Co je
podstatné, z titulu planovani se do rozhodnuti dostal i pravni zaklad
vyslovné umoznujici, aby organy EU a clenské staty mohly uskutectiovat
spolecna zadavaci fizeni za tucelem predbézného ndkupu lékatskych
protiopatfeni pro vazné preshraniéni zdravotni hrozby, vychazejici z dohody
mezi dotcenymi stranami o podrobnostech takového fizeni a proces
rozhodovani ohledné volby fizeni, hodnoceni predloZenych nabidek a zadani
zakézky (¢lanek 5 rozhodnuti).®® To je prvek, ktery sém o sobé jde nad ramec
pouhé koordinace a EU ne;)ochybné posouva do oblasti operativni ¢innosti
v odvétvi vefejného zdravi.®”

Zatteti, nové rozhodnuti svétilo odpovédnost za provoz a koordinaci systému
epidemiologického dozoru nad pfenosnymi nemocemi a souvisejicimi
zvlastnimi zdravotnimi problémy vyslovné ECDC (Cl. 6 odst. 1 rozhodnuti)
s tim, Ze Komisi byla ddna pravomoc, aby provadécimi akty stanovila
parametry pro jednotné predavani tdajii vcéetné definic piipadt infekénich
nemoci a dalsich zdravotnich hrozeb (¢l. 6 odst. 5 rozhodnuti).

Zactvrté, podstatné rozpracovana byla pravidla o systému vcéasného varovani
a koordinace reakce, jehoz smyslem, jak potvrdila preambule, je ,usilovat ...
o zajisténi toho, aby byla opatfeni pfijatd na vnitrostatni Grovni pfiméfena
a omezena na rizika pro vefejné zdravi spojenda s vaznymi preshrani¢nimi
zdravotnimi hrozbami a aby nebyla v rozporu s povinnostmi a pravy
stanovenymi ve Smlouvé o fungovani EU, napfiklad pokud jde o omezeni
cestovani a obchodu” (bod 21 preambule rozhodnuti). Nové rozhodnuti
zejména zpfesnilo kritéria, kdy maji clenské staty zasilat varovna hlaseni,
a dale rozsah s tim zasilanych informaci, aby bylo moZzné lépe koordinovat
reakci na zjisténé hrozby. Stanovilo také soubéznost hlaseni cinénych

66) Zakotveni této moznosti korespondovalo se zkuSenostmi nabytymi béhem pandemie
praseci chfipky v roce 2009, srov. Amanda Dubuis, Pandémie de COVID-19: la solidarité
et la coopération opérationnelle entre Etats membres en matiére médicale et logistique, dilo cit.,
s. 120.

Doplnit je ale tfeba, Ze pomérné neobvykle bylo k uvedenému ustanoveni piipojeno
prohlaseni Komise, podle kterého zejména moznost uzavieni dohody EU ani jejim
institucim nezaklada Zzadné pravomoci v oblasti vefejného prava tykajici se vefejného
zdravi, srov. prohlaseni Evropské komise k ¢l. 7 odst. 3 dohody o spolecném zadavacim
fizeni na lékarska protiopatfeni podle rozhodnuti Evropského parlamentu a Rady
¢. 1082/2013/EU; o pouziti tohoto mechanismus pred nastupem pandemie covid-19 se
uvazovalo tfikrat, k pouziti doslo zfejmé dvakrat, blize k tomu a k celému pravnimu
ramci napf. Pooter, H. de, La passation conjointe des marchés de contre-mesures
médicales dans le contexte de la pandémie COVID-19, Europe, 2020, ¢. 5, s. 8-13.
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ve vztahu k WHO a EU (¢lanek 9 rozhodnuti). Na zakladé varovnych hlaseni ma
nasledné dojit k posouzeni rizik potencidlni zavaznosti dotcené preshrani¢ni
zdravotni hrozby pro vefejné zdravi, které pfislusi provést nékteré z vécné
prislusnych agentur EU, na prvnim misté ECDC, a podptrné Komisi (¢lanek
10 rozhodnuti). S piihlédnutim k vysledku posouzeni rizik clenské staty
na zadost Komise nebo nékterého clenského statu nasledné provadéii
vzdjemné konzultace ve Vyboru pro zdravotni bezpecnost a ve spojeni
s Komisi, a to jak s cilem koordinovat vnitrostatni reakce na vaznou
preshrani¢ni zdravotni hrozbu, tak koordinovat komunikaci o rizicich
a krizovou komunikaci (¢lanek 11 rozhodnuti). Nadale plati, Ze clenské staty
jsou povinny konzultovat opatfeni, jez za ucelem potirdni zdravotni hrozby
zamysleji pfijmout, a to zdsadné pred tim, nez opatfeni zavedou, s vyjimkou
pripadu, kdy je zavedeni opatfeni naléhavé a kdy miiZze ke konzultacim dojit
az dodatecné (¢l. 11 odst. 2 a 3 rozhodnuti). V pozitivni roviné nové rozhodnuti
navic reakci na vazné preshranicni hrozby propojuje s moznosti ¢lenskych stati
pozadat o pomoc ostatni clenské staty prostfednictvim mechanismu civilni
ochrany EU (¢l. 11 odst. 4 rozhodnuti).

Zapaté, nové rozhodnuti zalozilo Komisi pravomoc, aby v situacich ohrozeni
vefejného zdravi plynouciho z chfipky nebo pfipadné jiné zdravotni hrozby
spliujici podminky stanovené v rozhodnuti, uznala existenci mimofadné
situace (¢l. 12 odst. 1 rozhodnuti). Pravni Gcinky takového uzndni, které
je podminéno tim, Ze o ném byl dopfedu informovan generalni feditel WHO,
neprijal-li v souladu s mezinarodnimi zdravotnickymi predpisy jesté rozhodnuti
o vyhlaseni situace pandemické chfipky nebo rozhodnuti o vyhlaseni ohrozeni
vefejného zdravi mezinarodniho vyznamu, jsou sice omezené, avSak vyznamné
v tom, Ze umoznuji podminecnou registraci humanniho 1é¢ivého pripravku,
ktery mtize byt dtilezity pro zvladnuti takové mimofadné situace, nebo
registrace vakciny proti lidské chiipce, pokud chybéji urcité klinické nebo
neklinické udaje (¢lanek 13 rozhodnuti).

Zasesté, nové rozhodnuti formalizovalo existenci Vyboru pro zdravotni
bezpecnost (clanek 17 rozhodnuti), slozeného ze zastupct clenskych stata
a Komise, jemuz byla oficidlné pfiznana zdsadni role v procesu koordinace
reakce clenskych statti na zdravotni hrozby. Duslednéji nez predtim zavazalo
clenské staty téz k urceni organti, které jsou za né zapojeny do systému
epidemiologického dozoru, véasného varovani a reakce.

Na prijeti rozhodnuti ¢ 1082/2013/EU navazala nasledné revize akta
konkretizujicich jednotlivé aspekty systému epidemiologického dozoru,
vcasného varovani a koordinace reakce. V roce 2014 zavedla Komise formulaf,
ktery maji clenské staty pouzivat pfi poskytovani informaci o planovani
piipravenosti a reakce na vazné preshrani¢ni zdravotni hrozby.®® Podstatnéji,
v roce 2017 zrusila Komise rozhodnuti 2000/57/ES a nahradila jej zcela novym

%8) Provadéci rozhodnuti Komise & 2014/504/EU ze dne 25. dervence 2014, kterym se provadi
rozhodnuti Evropského parlamentu a Rady ¢. 1082/2013/EU, pokud jde o formulaf
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provadécim rozhodnutim 2017/253.%” To kromé podrobné tpravy technickych
otazek souvisejicich s vyménou tdajt stanovi i podrobnéjsi pravidla dopadajici
na proces vcéasného varovani a reakce, resp. koordinace reakce. Zminit je mozné
zejména pozadavek, aby clensky stat nebo Komise ¢inily varovna hlaseni do 24
hodin od chvile, kdy vaznou preshrani¢ni zdravotni hrozbu zjisti (¢l. 2 odst. 1
rozhodnuti), a dale pozadavek, aby v pfipadé, ze bude pozadano o konzultaci
ohledné koordinace reakce na vaznou preshranicni hrozbu, zajistila Komise
konani této konzultace ve Vyboru pro zdravotni bezpecnost béhem dvou dni
od podani zadosti (cl. 4 odst. 1 rozhodnuti). Rozhodnuti 2017/253 také vyslovné
stanovi, Ze ¢lenské staty jsou povinny pfi zvaZovani nebo pfijimani opatfeni na
ochranu vefejného zdravi za ucelem boje proti vdznym preshrani¢nim
zdravotnim hrozbam vzit ,,v potaz vysledek prezkumu provedeného v ramci
konzultace s Vyborem pro zdravotni bezpecnost” (¢l. 4 odst. 5 rozhodnuti).
A¢ ,vzit v potaz” pochopitelné neznamena ,pravni vazanost” vysledkem
takového prezkumu, lze dovozovat, Ze clenské staty by mély vysledek
prezkumu pri pfijimani opatfeni zohlednit, a pokud se od né¢j vyznamné
odchyluji, odéivodnit, pro¢ tak ¢ini, a to i s prihlédnutim k zasadé loajality
plynouci z ¢lanku 4 odst. 3 SEU. V roce 2018 pak Komise zrusSila i nékdejsi
rozhodnuti 2000/96/ES a 2002/253/ES a provadécim rozhodnutim 2018/945
revidovala seznam infekénich nemoci a souvisejicich zvlastnich zdravotnich
problémi, které maji byt podchyceny siti epidemiologického dozoru, jakoz
i piislusné definice pfipadd infekénich nemoci a souvisejicich zvlastnich

zdravotnich problémi.””

II1.3 Ohled na ochranu vefejného zdravi v judikatufe SDEU

Vyvoj smérujici k vytvoreni celounijni koordinace epidemiologického dozoru
a koordinace reakce na infekéni nemoci a jiné preshrani¢ni zdravotni hrozby
se navic neomezil jen na psané unijni pravo. A¢ je bezesporu spravny zavér,
ze Soudni dvir EU nebyl a neni ,hybatelem procesu europeizace kontroly
infek¢énich nemoci”, jeho role v oblasti vefejného zdravi nebyla a neni zcela
margindlni. Jak zmapovala T. Hervey,’" Soudni dvtir EU, byl ochoten pfiznat

pro poskytovani informaci o planovani pfipravenosti a reakce na vazné preshrani¢ni
zdravotni hrozby, Uf. vést. L 223 ze dne 29. ervence 2014.

Provadéci rozhodnuti Komise (EU) 2017/253 ze dne 13. tinora 2017, kterym se stanovi
postup vydavéani varovnych hlaseni v ramci systému vcasného varovani a reakce
zfizeného v souvislosti s vaznymi preshranicnimi zdravotnimi hrozbami a postup
vymény informaci, konzultaci a koordinace reakce na tyto hrozby v souladu
s rozhodnutim Evropského parlamentu a Rady & 1082/2013/EU, Ut. vést. L 37 ze dne
14. tnora 2017.

Provadéci rozhodnuti Komise (EU) 2018/945 ze dne 22. ¢ervna 2018 o pfenosnych nemocich
a souvisejicich zvlastnich zdravotnich problémech, které musi byt podchyceny
epidemiologickym dozorem, a o pfislusnych definicich p¥ipadt, Uf. vést. L 170 ze dne
6. cervence 2018.

Tamara Hervey, The Role of the European Court of Justice in the Europeanization
of Communicable Disease Control: driver or irrelevance?, | Health Polit Policy Law, 2012,
¢. 6, s. 977-1000.
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ochrané vefejného zdravi zvlastni misto coby duavodu obecného zajmu
odtvodnujictho odchylky od obecnych wustanoveni zakladacich smluv
a upfednostnit jej pred dal$imi imperativy plynoucimi z primérniho prava.”?
Kromé toho Soudni dviar EU svym rozhodovanim umoznil i existenci
evropského vefejného prava v oblasti vefejného zdravi, kdyZ zejména
judikoval, Ze ochrana verejného zdravi nalezi mezi prarezové cile, které musi
EU sledovat, kdyz polozil diraz na uplatiiovani principu predbézné opatrnosti
a kdyz umoznil, aby EU zfizovala specializované agentury s ptisobnosti
v oblasti vefejného zdravi.””

Na tomto pristupu se od vyzkumu T. Hervey pfitom nic dramaticky
nezménilo, jak to doklada i novéjsi judikatura Soudniho dvora tykajici se
clanku 35 Listiny zakladnich prav EU, ktera v dobé, kdy T. Hervey svij
vyzkum realizovala, byla pouze v zaltcich.”

I11.4 Potencial dalsich politik EU ve vztahu k potirani pfeshrani¢nich
zdravotnich hrozeb

Revizi aktt tykajicich se samotného epidemiologického dozoru, vcasného
varovani a koordinace reakce na vazné pfeshranicni zdravotni hrozby doplnil
vyvoj mechanismti civilni ochrany EU a solidarity v EU. V jeho dusledku byly
dale posileny predpoklady k tomu, aby EU mohla ¢lenskym statliim v pfipadé
zdvaznych udalosti, véetné epidemii infekénich nemoci poskytnout operativni
podporu.

Zminit je v tomto ohledu nutné alespon rozhodnuti ¢ 1313/2013/EU
o mechanismu civilni ochrany EU’, ktery lze pouzit mj. v ptipadé
,mimoradnych akutnich zdravotnich udalosti, k nimz doslo uvnitf nebo vné
Unie”, a ktery ma jak preventivni, tak reaktivni slozku. V pripadé katastrofy
uvnitf EU nebo v pripadé bezprostiedni hrozby takové katastrofy mtze
zasazeny Clensky stat v ramci tohoto mechanismu pozadat prostfednictvim
Stfediska pro koordinaci odezvy na mimofadné udalosti o pomoc dalsi
clenské staty. Zvlastni vyznam s ohledem na Kkatastrofy vyplyvajici
z infekénich nemoci ma pfitom existence ,evropské kapacity pro odezvu
na mimorddné udalosti”, oficidlné sestdvajici z ,dobrovolného souboru
predem vyclenénych kapacit clenskych stattt pro odezvu a zahrnuje moduly,
dalsi kapacity pro odezvu a odborniky”. Na jeji budovani pfimo navazuje
existence ,EU Medical Corps”. Jeho zfizeni reagovalo na kritiku nizké

72 Idem, zejména s. 989-995.

73 Idem, s. 981-986; na druhé strané nelze zapominat, Zze Soudni dvir EU ale nikdy
nepiistoupil na to, Ze by EU mohla za pouziti jakéhokoli pravniho zakladu obejit zdkaz
harmonizace prava clenskych statt v oblasti vefejného zdravi, coz historicky vedlo
ke zruSeni smérnice tykajici se reklamy na tabakové vyrobky, srov. pozn. pod carou ¢. 29
v tomto clanku.

") Srov. pozn. pod ¢arou & 37 v tomto ¢lanku.

79 Rozhodnuti Evropského parlamentu a Rady & 1313/2013/EU ze dne 17. prosince 2013
o mechanismu civilni ochrany Unie, UF. vést. L 347 ze dne 20. prosince 2013.
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akceschopnosti EU pfi nedavné epidemii eboly v Zapadni Africe a tento sbor ma
umoznit, aby EU byla schopna nabidnout i operativni pomoc pfimo v misté
epidemie infekéni nemoci.”” V roce 2019 byl potencidl mechanismu civilni
ochrany navic zvySen tim, Zze za tucelem poskytovani pomoci v kritickych
situacich, kdy stavajici kapacity na vnitrostatni trovni a stavajici kapacity
predem vyclenéné clenskymi staty pro Evropsky soubor civilni ochrany
nemohou za danych okolnosti zajistit uc¢innou odezvu, doslo k vytvoreni
kapacit rescEU, které muZe nové tvofit i Komise a které mohou byt
financovény z rozpoctu EU.””

Kromé toho s odkazem na klauzuli solidarity obsaZenou v ¢lanku 222 SFEU
Rada EU v roce 2018 zavedla také opatfeni ,pro integrovanou politickou reakci
EU na krize”. Ta kromé vymény informaci pfedpokladaji zejména pfipravu
opatieni odezvy.”® Tuto politickou reakci aktivuje pfedsednictvi Rady EU,
a to bud v pfipadé, Ze se néktery clensky stat dovolal klauzule solidarity,
nebo z vlastntho podnétu. A¢ by se na prvni pohled mohlo zdat,
ze mechanismus politické reakce je urcen zejména pro situace politickych krizi
nebo krizi vyvolanych akty terorismu, krize je v provadécim rozhodnuti
definovana Siroce jako ,situace s tak rozsahlym dopadem nebo politickym
vyznamem, Ze je nezbytna vcasna politicka koordinace a odezva na politické
urovni Unie”. Je tak mozné, aby byl mechanismus politické reakce pouzit
i v pfipadé krize vyvolané vaznou preshrani¢ni hrozbou, a to konkrétné
infekéni nemoci, coZ posléze potvrdil postup EU pifi pandemii covid-19.
Vyznam popsaného mechanismu v pripadé infekénich nemoci spociva v tom,
ze umoznuje zvysit politickou citlivost k problémiim, které mohou v pocatku
vypadat jako pfevazné expertni a postradajici politickou relevanci.

I11.5 Diléi souhrn

Uz pfed pandemii covid-19 byly tedy v pravu EU na zakladé ustanoveni
zakladacich smluv poloZeny zaklady pro systém majici umozZnit jednak to,
aby byla vcas identifikovana rizika plynouci z infekénich nemoci a dalsich
preshrani¢nich zdravotnich hrozeb, a jednak to, aby byla koordinovana
opatfeni clenskych statti pfijimana za ucelem prevence a eliminace téchto
hrozeb, jakoz i pro to, aby EU mohla operativné jednat a masivné podpofit
¢innost ¢lenskych statti.

76) Srov. Joana M Haussig,, Ettore Severi, Jonathan HJ Baum et al.,, The European Medical
Corps: first Public Health Team mission and future perspectives, Euro Surveill., 2017
Sep 14, 22(37), s. 30613.

77) Rozhodnuti Evropského parlamentu a Rady (EU) 2019/420 ze dne 13. biezna 2019, kterym
se méni rozhodnuti ¢. 1313/2013/EU o mechanismu civilni ochrany Unie, Uf. vést. L 771
ze dne 20. bfezna 2019.

78 Provadéci rozhodnuti Rady (EU) 2018/1993 ze dne 11. prosince 2018 o opatfenich
pro integrovanou politickou reakci EU na krize, UF. vést. L 320 ze dne 17. prosince 2018.
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Zatimco systém epidemiologického dozoru je na papife navrzen presvedcive,
systému koordinace reakce lze jisté vycitat, ze s ohledem na to, ze EU ma
v tomto segmentu oblasti vefejného zdravi jen podptirné pravomoci, miize
pripominat systém pouhého vzijemného informovani, v némz jsou clenské
staty v zdsadé povinny pouze zohlednit postoje a doporuceni organu
a agentur EU, véetné Komise a ECDC, a jinych clenskych stati, aniz by jimi
vSak byly dlisledné vazany a aniz by na clenskych statech bylo mozné vynutit
jejich promitnuti do narodnich politik.”” Soucasné je pravda, Ze dosavadni
systémy epidemiologického dozoru, véasného varovani a koordinace reakce
v EU jsou z podstatné ¢asti zaloZeny na mezivladnich piistupech,®” které
organim a agenturam EU, zejména Komisi a ECDC, prikladaji spise roli
zprostredkovateli spiSe nez roli spolutvtircti pristupu k infekénim nemocim
s pfeshraniénim rozmérem. Nedostatky stavajicich systémt na unijni trovni
ve vécné roviné konstatovala v minulosti i sama Komise v ramci prvni zpravy
0 pgc;)védém’ rozhodnuti & 1082/2013/EU*" a nezavisle na ni také Ucetni dviir
EU.

Pres tyto vyhrady je zfejmé, ze EU uz pred nastupem pandemie covid-19
méla k dispozici nastroje, které umoznovaly, aby s ohledem na zdvazné
infekéni nemoci s pfeshraniénim rozmérem reagovala, zejména aby na sebe
vzala iniciativni roli a zamezila zcela nekoordinovanému piijimani
vnitrostatnich opatfeni k potirani takovych vaZznych infekénich nemoci, nutné
spojenému s rizikem, ze dojde k suspendovani unijnich politik a integrace jako
takové. S ohledem na délbu pravomoci mezi EU a clenské staty v oblasti
vefejného zdravi lze dokonce stavajici systémy epidemiologického dozoru
a koordinace vcasné reakce povazovat za pomérné kreativni. Prehlédnout
nelze soucasné ani to, Ze otdzky pfeshrani¢nich hrozeb plynoucich
z infekénich nemoci v poslednich letech skuteéné figurovaly i v agendé
hlavnich politickych organt EU.5¥

7 Srov. Marc Blanquet, Nathalie de Grove-Valdeyron, La compétence de I'Union vis-a-vis des
menaces transfrontieres graves de santé publique a I'épreuve de la COVID-19, dilo cit.,
s. 17-18.

Srov. Marc Blanquet, Nathalie de Grove-Valdeyron, La compétence de ['Union vis-a-vis
des menaces transfrontieres graves de santé publique a I'épreuve de la COVID-19, dilo cit., s. 14.
Zprava Komise Evropskému parlamentu a Radé - Zprava o provadéni rozhodnuti
Evropského parlamentu a Rady ¢. 1082/2013/EU ze dne 22. fijna 2013 o vaznych
preshrani¢nich zdravotnich hrozbach a o zruseni rozhodnuti ¢. 2119/98/ES, COM (2015)
617; nasledné zpravy je Komise povinna podavat kazdé tfi roky (srov. clanek 19
rozhodnuti ¢. 1082/2013), jak se ale zda, Komise v roce 2018 dalsi pravidelnou zpravu
nezvefejnila.

Zvlastni zprava ¢. 28 z roku 2016, Zvladani vaznych preshrani¢nich zdravotnich hrozeb
v EU: byla pfijata dtilezitd opatfeni, ale je tfeba ucinit vice.

V priibéhu roku 2018 byla na pfiklad politickymi orgdny EU vénovana zna¢na pozornost
problematice ockovani jako prevenci infekénich nemoci, a to mj. ve vazbé na Sifeni
spalnicek, ale také na zpochybmiovani ockovani jako metody predchazejici Sifeni
infekénich nemoci; na jafe 2018 tak Komise zvefejnila sdéleni o posileni spoluprace
pfi potirdni infekénich nemoci s vyuzitim ockovani (srov. sdéleni Komise Evropskému
parlamentu, Radé, Evropskému hospodarskému a socidlnimu vyboru a Vyboru regionti —

80)

81)

82

83

STRANA 340



IV. Zavér

EU dodnes nema v oblasti vefejného zdravi, vietné segmentu potirani
zavaznych infekénich nemoci a jinych preshrani¢nich zdravotnich hrozeb
pravomoci, které by ji umoziiovaly hrat stejné silnou roli jako oblastech typu
ochrany zivotniho prostfedi nebo ochrany spotrebitele, a tézisté rozhodovani
v oblasti vefejného zdravi tak lezi na clenskych statech. V rozporu s obrazem,
ktery se na vefejnosti casto vytvari, vsak neplati, Ze by pravomoci EU, a tedy
i moznosti k jejimu jednani v této oblasti byly zcela zanedbatelné, a to i kdyz
se soustfedime jen na pravomoci plynouci z ¢lanku 168 SFEU.

O tom jasné svédci, ze dlouho pfed nastupem pandemie covid-19 byl na
zdkladé prava EU vytvoren systém epidemiologického dozoru nad vaznymi
preshrani¢nimi zdravotnimi hrozbami, véetné zavaznych infekénich nemoci,
a systém vcasného varovani a koordinace reakce clenskych stati na tyto
hrozby. A¢ mnohé nastroje, na kterych systém epidemiologického dozoru
a koordinace reakce spocivd, se mohou v ryze pozitivistické perspektivé jevit
jako nastroje majici ,soft” povahu, samo sobé to nemusi znamenat jejich
faktickou bezvyznamnost, pokud jsou skutecné uplatriovany a pokud jsou
jejich zavéry odpovidajicim zplisobem vyhodnoceny v politické roviné. Uz
stavajici systémy nadto zahrnuji i prvky, které soft rozhodné nejsou, jako je
prikladmo systém spolecného zadavani vefejnych zakdzek v oblasti
lékafskych protiopatfeni nebo moZnost vyjimec¢ného pouziti dosud klinicky
nehodnocenych 1é¢iv. Vezme-li se v tvahu, ze nad fungovanim existujictho
systému maji navic v institucionalni roviné bdit specializovana unijni télesa,
neni tak podle naseho nazoru mozny zavér, ze EU v oblasti vefejného zdravi
a jmenovité potirani infekénich nemoci pred nastupem pandemie covid-19
neexistovala a Ze jaddro problému demonstrovaného pandemii covid-19
spociva v absenci jakychkoli vyraznéjsich pravomoci EU v této oblasti.

To, Ze stavajici unijni systém v dobé nastupu pandemie covid-19
nezafungoval zptisobem, ktery by se ocekaval, se tak v tomto svétle skutecné
jevi vice jako dtisledek faktickych okolnosti, které vedly k tomu, Ze potencial
téchto systémti nebyl vcéas ndlezité vytéZen, nez jako problém absence

, , , , . , 84)
pravomoci a nedostatku pravniho zakladu pro jednani EU.

Posileni spoluprace v boji proti nemocem, jimz lze pfedchazet ockovanim, COM (2018) 245
final ze dne 26. dubna 2018), koncem roku pak Rada EU vydala doporuceni k ockovani
(doporuceni Rady EU ze dne 7. prosince 2018 o posileni spoluprace v boji proti nemocem,
jimz lze pfedchazet ockovanim); infekénimi nemocemi se opakované zabyval i Evropsky
parlament, srov. napi. usneseni Evropského parlamentu ze dne 13. dubna 2016
o propuknuti viru Zika, ve kterém si Evropsky parlament vsimal i slabin v systémech
vefejného zdravi na poli pfedchazeni a kontroly infekénich nemoci.

Srov. Claude Blumann, Les faiblesses du dispositif anti-crise de la Commission européenne
face au Covid-19, Revue du droit de 1'Union Européenne, 2020, ¢. 2-3, s. 237-241, s. 238-239
nebo Amanda Dubuis, Pandémie de COVID-19: la solidarité et la coopération opérationnelle entre
Etats membres en matiere médicale et logistique, dilo cit., s. 110-112.
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Shrnuti:

PiedloZeny clanek pfedstavuje vyvoj pravomoci EU v oblasti vefejného
zdravi a zejména v oblasti potirdni infekénich nemoci a jinych preshranic¢nich
zdravotnich hrozeb. I kdyZ pravomoci, které byly EU od Maastrichtské smlouvy
do soucasnosti svéfeny, maji pfevazné podpurnou povahu a primarnimi nositeli
pravomoci v oblasti vefejného zdravi zustavaji clenské staty, nejsou pravomoci
EU zcela zanedbatelné a neznamenaji, Ze by EU musela byt ve vztahu
k preshranicnim zdravotnim hrozbdm pasivni. O tom svédci i existence
systému epidemiologického dozoru, véasného varovani a koordinace reakce,
ktery v  EU vznikl od 90. let. Pokud tento systém v pandemii covid-19
nefungoval tak, jak se cekalo, plyne to, jak se zd4, vice z dtivodu faktickych
nez z dtivodii pravnich.

European union and its powers in the area of public health
and cross-border threats to health: status quo - summary:

The present article deals with the evolution of EU powers in the area of public
health, in particular, in the area of the fight against infectious diseases and other
cross-border threats to health. Even though the powers, which have been
conferred on the EU in the period ranging from the Maastricht Treaty
till present, are mostly the complementary ones, which implies the Member
States continue to possess the primary powers in the area of public health,
EU powers are not completely negligible and do not signify the EU should
remain passive with respect to cross-border threats to health. This can
be illustrated by the existence of the system of epidemiological surveillance,
early warning and response, which has been built in the EU since the 1990s.
If this system did not work in the covid-19 pandemic in line with
the expectations, this seems to be due to factual rather than legal reasons.
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Magdaléna Svobodova, Bohumil Peterka’’

Je koordinace omezovani volného
pohybu osob v EU v prubéhu
pandemie COVID-19 dostatecna?

I. Uvod

V dtsledku probihajici pandemie COVID-19 zptisobené virem SARS-CoV-2
(dale jen , koronavirus®), kterd v Evropé propukla pocatkem roku 2020, doslo
k nejmasivnéjSimu omezovani volného pohybu osob v historii evropské
integrace. K regulaci (omezovani) volného pohybu osob pfistoupily postupné
prakticky vsechny clenské staty Evropské unie (dale také ,EU” ¢i ,Unie”).
Zvlasté v pocatcich pandemie, v pribéhu tzv. prvni viny na jafe 2020,
byla v nékterych statech EU pfijimana velmi striktni opatfeni, mnohdy
porusujici zakladni unijni principy zakazu diskriminace na zdakladé statni
prislusnosti a proporcionality. Pravni regulace byla v jednotlivych clenskych
statech velmi rozdilnd. Ruku v ruce s témito opatfenimi pristoupily nékteré
clenské staty ke znovuzavedeni ochrany vnitinich hranic. Evropska komise
se po pocatecnim vahani snaZila o jistou koordinaci postupu clenskych stati
prijimanim soft law. Tyto dokumenty vSak mély jen selektivni povahu a jejich
dopad byl omezeny, mnohem ucinnéjsi se ukdzala byt koordinace clenskych
stath na puadeé Rady Rada pfijala na podzim roku 2020 doporuceni
2020/1475", které je clenskymi staty siroce akceptovano. Jednd se vsak
0 pravne nezévazn}'l akt, jehoi poruseni nelze sankcionovat. Poslednim
Vyznamnym pocmem na urovni EU bylo pfijeti tzv. nafizeni EU o COVID
pasech?, které ma povahu pravné zavazného aktu a Vyznamne usnadnuje
volny pohyb osob, na druhou stranu se ale nejedna o komplexni tpravu dané
problematiky. Nicméné s ohledem na aktudlnost této pravni tpravy je nafizeni
vénovana v prispévku zvysena pozornost.

7 Tento clanek je Vyst’upem z prOJektu financovaného se statni podporou Technologlcke
agentury CR v rdmci Programu Eta, ¢. projektu TL04000052, Moznosti reakce na zavazné
infekéni nemoci v pravu EU: kriticka analyza a doporudeni ve svétle pandemie COVID-19.

D Doporudeni Rady (EU) 2020/1475 ze dne 13. #fjna 2020 o koordinovaném pfistupu
k omezeni volného pohybu v reakci na pandemii COVID-19, déle také jen jako
,,doporuceni”.

2 Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/953 ze dne 14. ¢ervna 2021 o ramci
pro vydavéni, ovéfovani a uznavani interoperabilnich certifikati o ockovani, o testu
a o zotaveni v souvislosti s onemocnénim COVID-19 (digitalni certifikat EU COVID)
za Ucelem usnadnéni volného pohybu béhem pandemie COVID-19, déle také jen jako
,Martizeni”.
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Cilem tohoto pfispévku je posouzeni, zda je dosavadni koordinace ¢lenskych
statti na unijni drovni v oblasti volného pohybu osob dostate¢nd. Pfi masivnim
omezovani pohybu obcanti EU za tucelem zvladnuti pandemie je totiz
koordinace postupu clenskych statti velmi naléhava a potfebnd. Je nezbytna
proto, aby byla chranéna prava jednotlivcli a jejich pravni jistota,
resp. legitimni ocekavani. V souvislosti s timto cilem je tfeba zhodnotit
i relevantni platnou pravni upravu v EU a pravomoci Unie. Pravo EU
umoZziuje c¢lenskym statim omezovat za urcitych podminek volny pohyb
osob z davodu ochrany vefejného zdravi. Relevantni pravni tprava
je obsazena zejména v zakladacich smlouvach,® v sekundarni legislativé
(v tzv. pobytové smémici”) a v judikatufe Soudniho dvora EU. Pobytova
smeérnice, ktera stanovi podrobnéjsi pravidla pro omezovani volného pohybu,
ovSem pocita jen s individualnimi pfipady omezeni z diivodu ochrany vefejného
zdravi, nikoli s plosnymi opatfenimi, ktera jsou vsak pro zvladnuti pandemie
zasadni a nezbytnd. Potencidl Unie regulovat tuto oblast dale narazi na limity
tykajici se vymezeni pravomoci v EU v zaklddacich smlouvach, nebot v oblasti
ochrany zdravi ma Unie v zasadé jen doplikovou (podptirnou) pravomoc
a harmonizace vnitrostatnich pravidel je v této politice vyslovné vyloucena.

Pro tplnost je tfeba dodat, Ze autofi se ve svém prispévku zaméruji na volny
pohyb osob v EU, tj. na pohyb obcanti EU a jejich rodinnych piislusnikii mezi
clenskymi staty. Ponechdvaji stranou problematiku vstupu osob ze tfetich zemi
na uzemi clenskych stati. S volnym pohybem osob jako svobodou vnitfniho
trhu souvisi také pravni tprava pohybu osob pfes hranice clenskych stati
v Schengenském hrani¢nim kodexu.” Tato problematika vsak zaslouzi
zpracovani v samostatném ¢lanku, v tomto pfispévku ji proto bude vénovana
jen okrajova pozornost.

Unijni pravidla omezovani pohybu osob z davodu ochrany zdravi
a povinnost koordinace v kontextu pandemie COVID-19

Vsechny svobody vnitiniho trhu EU mohou byt ¢lenskymi staty za urcitych
podminek omezovany z diivoda vefejného zajmu. Ochrana zdravi je klasickym
dtivodem uvedenym vyslovné ve Smlouvé o fungovani Evropské unie, jimz lze
ospravedlnit omezovéni pohybu zbozi®, osob” a sluzeb®?). V piipadé volného

3)

Smlouva o Evropské unii (SEU) a Smlouva o fungovani Evropské unie (SFEU).
4

Smérnice Evropského parlamentu a Rady 2004/38/ES ze dne 29. dubna 2004 o pravu obcanti

Unie a jejich rodinnych piislusnikti svobodné se pohybovat a pobyvat na tizemi clenskych

stat,, o zméné natizeni (EHS) ¢. 1612/68 a o zruSeni smérnic 64/221/EHS, 68/360/EHS, 72/

194/EHS, 73/148/EHS, 75/34/EHS, 75/35/EHS, 90/364/EHS, 90/365/EHS a 93/96/EHS.

5 Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/399 ze dne 9. biezna 2016, kterym se
stanovi kodex Unie o pravidlech upravujicich pfeshrani¢ni pohyb osob (Schengensky
hrani¢ni kodex).

® Cl. 36 SFEU.

7 Cl. 45 odst. 3 SFEU, ¢l. 52 SFEU.

® (. 62 ve spojeni s ¢&l. 52 SFEU.

9 Smlouva o fungovani Evropské unie nezmitiuje ochranu zdravi pouze u kapitalu a plateb,

nebot v ramci této svobody vnitiniho trhu neni uvedeny dtivod relevantni.
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pohybu osob je tato vyjimka dovozovana z ustanoveni o volném pohybu
pracovnikt (¢l. 45 odst. 3 SFEU) a svobodé usazovani (¢l. 52 SFEU).
Dle ustalené judikatury Soudniho dvora EU je tfeba vykladat pravidla
o svobodach vnitiniho trhu Siroce, zatimco pravidla o vyjimkach z téchto
svobod se musi vykladat tzce.'” To reflektuje i pobytova smérnice, v niz je
vyjimka ochrany zdravi koncipovana restriktivné (viz dale). Podle zakladacich
smluv a judikatury Soudniho dvora EU mohou clenské staty uplatiiovat vyjimky
ze svobod vnitfniho trhu jen v pfipadé, Ze budou respektovat dva stézejni
principy, a to zdkaz diskriminace na zdkladé statni piislusnosti'” a zasadu
proporcionality. Z principu nediskriminace v kontextu pandemie vyplyva,
ze Clensky stat kupfikladu nemftize zakazat vstup obcanti z jiného clenského
statu na své tizemi, pokud je pandemicka situace v obou statech srovnatelna,
¢i stanovit pravidla preferencniho zachazeni pro obcany sousednich zemi.
Princip proporcionality znamend, Ze clenské staty napf. nemohou zakazovat
tranzit obcant jinych clenskych stat(i (bez jejich pobytu na daném tzemi)
¢i pohyb preshrani¢nich pracovnikt (tzv. pendlertt).

Evropska unie je zmocnéna pfijimat pro uplatiiovani téchto vyjimek
podrobnéjsi pravidla v sekundarni legislativé. V ramci svobody usazovani
stanovi ¢l. 52 odst. 2 SFEU, Ze Evropsky parlament a Rada vydaji fadnym
legislativnim postupem smeérnice ke ,koordinaci” (nikoli tedy harmonizaci)
predpisti clenskych statti, které stanovi zvlaStni rezim pro cizi statni
prislusniky z divodu vefejného poradku, vefejné bezpecnosti a ochrany zdravi.

V této souvislosti je tfeba zminit jesté jednu dulezitou otazku tykajici se
pravomoci Unie. Omezovani volného pohybu osob z diivodu ochrany zdravi
tzce souvisi s politikou Unie v oblasti vefejného zdravi, v niz ma EU jen
pravomoc podporovat, koordinovat nebo dopliiovat cinnosti c¢lenskych
statt.'® Fungovani EU je totiz zalozeno na principu svéfeni pravomoci, podle
néjz mtze Unie jednat pouze v mezich pravomoci svéfenych ji v zakladacich
smlouvéch ¢lenskymi staty.'” V ramci politiky v oblasti vefejného zdravi piitom
nesméji pravné zdvazné akty Unie harmonizovat prdvni predpisy clenskych
stat, jak vyslovné uvadi zaklddaci smlouva.'® Jen tzkd vyse¢ této politiky
je sdilena Unil a clenskymi staty, a je v ni tedy harmonizace pfipusténa
(napf. zajisténi vysokych standardt kvality a bezpecnosti 1é¢ivych pripravki
a zdravotnickych prostiedkt)'®. Z uvedeného vyplyvd, ze Evropska unie
muze prijimat pravidla pro uplatfiovani vyjimky ochrany zdravi z volného
pohybu osob, ale mohou mit jen koordinac¢ni, nikoli harmoniza¢ni povahu.

10
11

Viz C-139/85 R. H. Kempf proti Staatssecretaris van Justitie, ECLI:EU:C:1986:223, bod 13.

Cl. 18 SFEU, ¢&l. 21 odst. 2 LZPEU a déle zvla&tni ustanoveni &l. 45 odst. 2 SFEU v oblasti
volného pohybu pracovnikii a ¢l. 49 SFEU v oblasti svobody usazovani.

Cl. 6 pism. a) SFEU.

Cl. 5 odst. 2 SEU. Viz k tomu PACCES, A. M. a WEIMER, M.: From Diversity
to Coordination: A European Approach to COVID-19. In European Journal of Risk
Regulation, 2020, roc. 11, ¢. 2, ISSN 1867-299X, s. 286-287.

Cl 2 odst. 5 SFEU.

Cl. 4 odst. 2 pism. k) SFEU a ¢l. 168 odst. 4 SFEU.

12
13

14
15

N

STRANA 345



To je dtlezity limit normotvorby Unie i v kontextu pandemie COVID-19.
V ramci boje s touto nemoci totiz clenské staty ukladaji v fadé pfipada
osobam vstupujicim na jejich tizemi povinnosti podrobit se karanténé
¢i domaci izolaci nebo testovani na infekci COVID-19. Vnitrostatni pravidla
je tfeba koordinovat, aby existoval relativné jednotny pravni rdmec pro vstup
na uzemi clenskych statd, ktery bude zmirnovat rozdilné zachazeni s obcany
Unie vykonavajicimi pravo pohybu v EU. Unie se vSak musi zdrZet harmonizace
vnitrostatnich opatfeni na ochranu zdravi. Kupfikladu stanoveni jednotné délky
karantény unijnimi pravidly by z tohoto d@ivodu mohlo byt problematické.

Podrobnéjsi pravidla tykajici se vstupu a pobytu obéanti EU a jejich rodinnych
prislusnikii véetné vyjimky z volného pohybu obsahuje na trovni sekundarni
legislativy jiz zmifiovana pobytova smérnice. Clanek 29 stanovi pravidla
pro uplatniovani vyjimky ochrany vefejného zdravi. Jak jiz bylo feceno,
pravidla jsou restriktivni a jedinymi nemocemi, které podle platné pravni
upravy v odst. 1 tohoto ¢lanku odtéivodnuji opatfeni omezujici volny pohyb
0sob, jsou nemoci s epidemickym potencidlem definované akty Svétové
zdravotnické organizace (WHO) a jiné nakazlivé nemoci a nakaZlivé
parazitické nemoci, na néz se vztahuji ochranna opatfeni pouzivana i na
vlastni statni prislusniky. COVID-19 je samoziejmé nemoci s epidemickym
potencidlem ve smyslu tohoto ustanoveni. Pro zvladnuti pandemie COVID-19
je nezbytné prijimat plosnd opatfeni, jez maji povahu normativnich aktd
¢i abstrakitné konkrétnich aktt, jakymi jsou opatfeni Ministerstva
zdravotnictvi CR coby opatieni obecné povahy. S tim ale pobytova smérnice
nepocita. Vlastni cl. 29 sice plosnd opatfeni nevylucuje, ale navazujici ¢l. 30
a ¢l. 31 predpokladaji vydavani pouze individudlnich pravnich aktt
(rozhodnuti) omezujicich volny pohyb osob, které se jednotlivym osobam
oznamuji pisemné, tyto osoby musi byt informovany o piislusnych diivodech
vefejného zdravi, na nichz jsou rozhodnuti v jejich pfipadé zalozena, musi
obsahovat pouceni o opravném prostfedku, dotycné osoby musi mit piistup
ke spravnim ufadiim a soudiim za tucelem prezkumu rozhodnuti, musi jim
byt umoznéno vystoupit na svou obhajobu v prabéhu opravného fizeni
(a tedy pobyvat za timto ti¢elem na tzemi hostitelského statu).'® Jinymi slovy,
pozadavky pobytové smérnice pfi zvladani pandemie COVID-19 nemohou

19 Viz téz JIRSA, T.: Omezeni volného pohybu osob v EU v souvislosti s pandemii nemoci
covid-19. In Jurisprudence, 2020, ¢. 6, ISSN 1802-3843, s. 32-38. Podle S. Couttse pobytova
smérnice pripousti pfijimani plosnych omezeni volného pohybu osob, ¢lanky 30 a 31 se vsak
nezabyva. Srov. COUTTS, S.: Citizenship, Coronavirus and Questions of Competence.
In European Papers — A Journal on Law and Integration, 2020, roc. 5, ¢. 1, ISSN 2499-8249,
s. 431. Podobné viz MAURICE, E. BESNIER, T, LAZAROVICI, M.: Restoring free
movement in the Union. Fondation Robert Schuman, European Issue ¢. 562, 9. ¢ervna 2020,
https://www.robert-schuman.eu/en/european-issues/0562-restoring-free-movement-in-the-
union citovano 19. fijna 2020], s. 5 ¢i THYM, D. a BORNEMANN, J.: Schengen and Free
Movement Law During the First Phase of the Covid-19 Pandemic: Of Symbolism, Law
and Politics, In European Papers — A Journal on Law and Integration, 2020, roc. 5, ¢. 3,
ISSN 2499-8249, s. 1162.
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¢lenské staty beze zbytku splnit.!”) Lze sice uvazovat o vykladu, Ze omezovani
pohybu osob za ucelem boje proti pandemii pro svou mimofddnost nespada
do ptisobnosti této smérnice. Tento vyklad je vSak ucelovy a také neni
bezproblémovy, protoze prindsi jen slabou pravni jistotu jednotliveim
z diivodu nedostatecné sekundarni pravni tupravy.

Zatimco k divodiim vefejného poradku a vefejné bezpecnosti jako vyjimkam
z volného pohybu osob existuje bohata judikatura Soudniho dvora EU,
k ochrané vefejného zdravi je naopak velmi skromnad. Je tomu patrné proto,
ze ptred pandemii COVID-19 nebyla ochrana zdravi castym diivodem pro
omezovani pohybu osob v EU. Do jaké miry ma ochrana vefejného zdravi
jako di@ivod omezeni volného pohybu osob status Popelky, dobfe ilustruje
sdéleni Komise o opatfenich ovliviujicich pohyb a pobyt obcanti Unie
odtvodnénych ochranou verejného poradku, vefejné bezpecnosti a vefejného
zdravi z roku 1999. Toto doporuceni piimo stanovi, Ze clenské staty
by nemély zavadét Zadnou obecnou povinnost prokazovat se dokladem
0 zdravotnim stavu jako podminku vstupu na tzemi, a uvadi, ze ochrana
vefejného zdravi jako diivod omezeni volného pohybu je s ohledem na rozvoj
novych prostiedkii feSeni zdravotnich krizi ponékud zastarald. Omezeni
volného pohybu tak jizZ nemtize byt povaZzovano za nezbytny a ucinny nastroj
feseni problémi vefejného zdravi.'®

V rozsudku C-131/85 Giil'® Soudni dvir vyjasnil, Ze pravo omezit volny
pohyb na zakladé vefejného zdravi nema za cil vyloucit sektor verejného
zdravi jako sektor hospodarské aktivity z aplikace pravidel volného pohybu,
ale umoznit clenskym statim odmitnout vstup na jejich tzemi ¢éi pobyt
osobam, jejichz vstup & pobyt by zakladal riziko pro vefejné zdravi.™”
Z pohledu pandemie COVID-19 je vyznamny rozsudek C-158/96 Kohll*"),
podle néjz dnesni ¢l. 52 SFEU ,, umoznuje clenskym statiim omezit svobodu
poskytovat zdravotnické a nemocnicni sluzby, pokud je zachovani urcité
kapacity zdravotni péce nebo urovné mediciny v tuzemsku nezbytné pro
vefejné zdravi nebo dokonce pro pieziti obyvatelstva”.”” 1 na pfipady
omezovani volného pohybu osob z divodu ochrany vefejného zdravi je vsak

17 Srov. t62 MONTALDO, S.: The COVID-19 Emergency and the Reintroduction of Internal
Border Controls in the Schengen Area: Never Let a Serious Crisis Go to Waste. In European
Papers — A Journal on Law and Integration, 2020, roc. 5, ¢. 1, ISSN 2499-8249, s. 2.
Communication from the Commission to the Council and the European Parliament
on the special measures concerning the movement and residence of citizens of the Union
which are justified on grounds of public policy, public security or public health,
COM/99/0372 final, s. 12.

C-131/85 Emir Giil v Regierungsprisident Diisseldorf, ECLI:EU:C:1986:200.

Bod 17 rozsudku Giil.

C-158/96 Raymond Kohll proti Union des caisses de maladie, ECLI:EU:C:1998:171.

Body 50-51 rozsudku Kohll. Podobné C-157/99 B.S.M. Smits, provdand Geraets, proti Stichting
Ziekenfonds VGZ a H.T.M. Peerbooms proti Stichting CZ Groep Zorgverzekeringen, ECLI:EU:
C:2001:404, body 73-74.

18)

19
20
21
22
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pouzitelna bohata judikatura Soudniho dvora EU tykajici se jinych vyjimek
(zejména vefejného poradku).>

Bezprecedentni dopad odlisSnych a neustdle se ménicich vnitrostatnich
restriktivnich opatfeni pfijatych v pribéhu pandemie COVID-19 na pravo
pohybu obcantt EU i nastinéné problematické aspekty sekunddrni pravni
upravy vyvolavaji naléhavou potfebu koordinace postupu clenskych stata
pri prijimani omezusiicich opatteni.”® Na to poukazuje i doporudeni 2020/1475
ve své preambuli®” nebo sdéleni Komise ze dne 15. ¢ervna 2021 nazvané
,Prvni poudeni z pandemie COVID-19”> Z prava EU vyplyva povinnost
¢lenskych statti koordinovat jejich postup.””” Obecnym vychodiskem je zasada
loajalni spoluprace zakotvena v ¢l. 4 odst. 3 SEU. Podle ni se Unie a clenské staty
navzajem respektuji a pomahaji si pfi pInéni tkolii vyplyvajicich se zakladacich
smluv. Tato povinnost neplati jen vertikalné ve vztahu mezi Unii a ¢lenskymi
staty, ale také horizontdlné ve vztahu mezi clenskymi staty navzajem.”
Konkrétnéjsi povinnost koordinace v souvislosti s vaznymi pfeshrani¢nimi
zdravotnimi hrozbami ukladé ¢lenskym stattim ¢l. 11 rozhodnuti 1082/2013.%”
Podle n&j se clenské staty po vydani varovného hlaSeni dle ¢l. 9 tohoto
rozhodnuti vzdjemné konzultuji ve Vyboru pro zdravotni bezpecnost
a ve spojeni s Komisi za tcelem koordinace mj. vnitrostatnich reakci na danou
zdravotni hrozbu. Clenské staty maji povinnost informovat Evropskou komisi
a ostatni clenské staty o pfijeti vnitrostatnich opatfeni za tcelem boje proti
zdravotni hrozbé a neni-li jejich pfijeti naléhavé, musi pred jejich pfijetim
konzultovat s Komisi a ostatnimi clenskymi staty povahu, tcel a oblast
plisobnosti téchto opatfeni. Ke koordinaci postupu clenskych statii slouzi také
mechanismus integrované politické reakce EU na krize (IPCR®”) a mechanismus
civilni ochrany. V souvislosti s pandemii COVID-19 se ukazuje, Ze je nutné
prijimani také specialnich koordinac¢nich akti na unijni trovni.

23
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Viz k tomu téZ THYM, D. a BORNEMANN, J., op. cit., s. 1143-1170.

Viz k tomu PACCES, A. M. a WEIMER, M., op. cit., s. 286-287.

V bodé 9 preambule tohoto doporuceni se uvadi: ,Tfebaze ¢lenské staty maji pravomoc
rozhodovat o nejvhodnéjsich opatfenich na ochranu vefejného zdravi, mimo jiné napiiklad
o pozadavcich na karanténu nebo testovani, méla by byt zajisténa koordinace téchto
opatfeni, a to s cilem zachovat moznost vykonu prava volného pohybu a bojovat proti
takto vazné preshranicni zdravotni hrozbé, jako je COVID-19.”

Sdéleni Komise ze dne 15. ¢ervna 2021 Evropskému parlamentu, Evropské radé€, Radé,
Evropskému hospodatskému a socialnimu vyboru a Vyboru regionti Prvni pouceni
z pandemie COVID-19, COM(2021) 380 final.

Pro opacny nazor viz OMRAN, O. a MAVROMMATI, S.: COVID-19 and free movement
in the EU: Things to consider for a workable framework. 27. dubna 2020,
https://www.dlapiper.com/en/germany/insights/publications/2020/04/impact-of-covid-19-
on-free-movement-in-the-eu/ [citovano 25. fijna 2020].

Blize srov. KLAMERT, M.: The Principle of Loyalty in EU Law. Oxford: Oxford University
Press, 2014, ISBN 9780199683123, s. 22.

Rozhodnuti Evropského parlamentu a Rady ¢. 1082/2013/EU ze dne 22. fijna 2013 o vaznych
preshrani¢nich zdravotnich hrozbach a o zruseni rozhodnuti ¢. 2119/98/ES.

Integrated Political Crisis Response.
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II. Faze 1: nedostatecna koordinace postupu clenskych stati

Je véeobecné znamo, ze koronavirus se objevil v Ciné v prosinci 2019, odkud
se zacal velmi rychle Sifit do celého svéta. Prvni pfipady nakazy se zacaly
objevovat v Evropé na konci ledna 2020. Svétova zdravotnickd organizace
(WHO) oznadila stav za pandemii dne 11. biezna 2020°", p¥i¢emz predseda
WHO oznac¢il Evropu za epicentrum pandemie o dva dny pozdéji,
13. bfezna 2020°?. Clenské stity tuto zdravotni hrozbu zpocatku zfejmé
podcenily. Napftiklad konferen¢niho hovoru uspofddaného dne 17. ledna 2020
Vyborem pro zdravotni bezpecnost v reakci na koronavirovou hrozbu
se zucastnilo jen 12 statd. Na doporuceni Evropského strediska pro prevenci
a kontrolu nemoci (ECDC) posilit kapacitu nemocnic a zvlasté jednotek
intenzivni péde clenské staty piili§ nereagovaly.® Postupné vSak naprostd
vétsina Clenskych statli zacala v reakci na pandemii prijimat restriktivni
opatfeni jak s ucinky uvnitf statu, tak i navenek (jen malo zemi zvolilo
liberdlni pistup, jednalo se predevdim o Nizozemi a Svédsko).

Soucasti restriktivnich opatfeni byla od bfezna 2020 i omezeni vstupu cizich
statnich prislusnikd — vcetné obcantt Unie — na tizemi clenskych statti. Nékteré
staty zacaly pozadovat pro vstup na své uzemi zdravotni potvrzeni
o negativnim vysledku testu na COVID-19 ¢ ukladaly osobam vstupujicim
na jejich tizemi povinnost podrobit se karanténé. Tato opatfeni patii dodnes
mezi zakladni nastroje zvladani pandemie vedle o¢kovéni** Ruku v ruce
s témito opatfenimi clenské staty pristoupily i k docasnému znovuzavedeni
ochrany vnitinich hranic ve smyslu ¢l. 25 a 28 Schengenského hrani¢niho
kodexu, a to bud jen na nékterych hranicich, nebo na vSech. Postupné zavedlo
kontroly na vnitinich hranicich 18 ¢lenti schengenského prostoru z celkového
poctu 26.%

31
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Viz https://www.euro.who.int/en/health-topics/health-emergencies/coronavirus-covid-19#:
~:text=WHO %20announced %20 COVID % 2D 19, on %2011 %20 March % 202020 [citovano
17. fijna 2020].

Srov. Coronavirus: Europe now epicentre of the pandemic, says WHO. BBC,
13. bfezna 2020, https://www.bbc.com/news/world-europe-51876784 [citovano 17. fijna
2020].

Viz Revealed: Italy's call for urgent help was ignored as coronavirus swept through Europe.
The Guardian, 15. ¢ervence 2020, https://www.theguardian.com/world/2020/jul/15/revealed-
the-inside-story-of-europes-divided-coronavirus-response [citovano 17. fijna 2020].

Prehled na Euroskopu uvadi ke dni 7. dubna 2020 pfijeti opatieni omezujicich volny pohyb
osob ve 20 ¢lenskych statech EU. Viz Prehled opatfeni v zemich EU proti Sifeni koronaviru.
Euroskop, 8. dubna 2020, https://www.euroskop.cz/8953/34626/clanek/prehled-opatreni-v-
zemich-eu-proti-sireni-koronaviru/ [citovano 19. kvétna 2020].

Podrobné k tomu viz MAURICE, E., BESNIER, T., LAZAROVICI, M. op. cit., s. 1-2. Uplny
prehled vsech oznameni ¢lenskych stati Evropské komisi o docasném zavedeni hrani¢nich
kontrol je dostupny na webovych strankach Komise https://ec.europa.eu/home-affairs/
sites/homeaffairs/files/what-we-do/policies/borders-and-visas/schengen/reintroduction-
border-control/docs/ms_notifications_-_reintroduction_of_border_control.pdf [citovano
19. fijna 2020].
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Clenské staty koordinovaly sviij postup v priibéhu tzv. prvni viny pandemie
na jate 2020 jen minimalné a jejich pfistup byl z mnoha divodii problematicky,
dochazelo k porusovani prava EU, v nékterych pfipadech i flagrantni zptisobem.
Evropska komise na tyto piipady nereagovala zahajenim fizenim pro poruseni
unijniho prava dle ¢l. 258 SFEU, a to patrné proto, Ze povazovala celou situaci za
velmi citlivou a pfipadné zahdjeni tohoto fizeni za kontraproduktivni, nebot by
mohlo vést u obyvatel v ¢lenskych statech EU k posileni protiunijnich nalad.
Situace po propuknuti pandemie byla v clenskych statech napjata, staty nemély
zadné recentni zkusSenosti se zvladanim pandemie podobného rozsahu, védecké
poznatky o koronaviru byly velmi omezené a nadzory odbornikti se mnohdy
znacné lisily, v jednotlivych statech nebyl dostatek ochrannych pomicek
a zdravotnického vybaveni (napt. rousek, respiratorti, ventilatort) atd.*®

Prikladem zminéného poruseni prava EU (rozporu s principem
proporcionality) byl mimofadné striktni zdkaz vstupu cizinc na tzemi statu
zavedeny Polskem v bieznu 2020, ktery znemoznil stovkam obcanti Estonska
a Lotysska vratit se do vlasti, nebot Polsko odmitalo povolit jejich tranzit. Tito
obcané uvizli pfi svém ndvratu na hranici mezi Némeckem a Polskem a jejich
domovské zemé pro né musely vyslat lodé, které je dopravily domt.*” Podobna
situace nastala na rakousko-madarské hranici u rumunskych obcanti vracejicich
se do domovského statu.®® P¥ikladem poruseni unijniho principu zakazu
diskriminace na zakladé statni prislusnosti byla opatfeni nekterych clenskych
sttt stanovujici preferencni zachazeni pro obcany sousednich zemi. Téchto
piipadti byla celd fada, a to nejen v dobé prvni viny pandemie na jare 2020.
Dne 15. kvétna 2020 kuprikladu obnovily pobaltské zemé Estonsko, Litva
a LotySsko volny pohyb osob, avSak jen mezi sebou, a dale nabidly Polsku
a Finsku, aby se k nim pfipojily.*” Vici ostatnim ¢lenskym statiim omezeni
zachovaly. Podobné madarska vlada zavedla v zafi 2020 omezeni vstupu
cizich statnich prislusnik(i na tzemi Madarska, z néhoz ale vynala obcany
stati Visegradské ctyiky.*”

O jistou koordinaci postupu ¢lenskych stati v oblasti volného pohybu osob
usilovala po pocatecnim vahani Evropskd komise. Z pocatku byla Komise
v podstaté necinnd, coz lze do urcité miry pficist tomu, Ze byla ve funkci
teprve od prosince 2019 a intenzivné se zabyvala problematikou vystoupeni
Spojeného kralovstvi z EU. To se projevilo i v souvislosti s repatriaci obcant

36

Podrobngji viz KREPELKA, F. Prévo pandemie covidu-19: naért celkového obrazu.
In C'asopis zdravotnického prdava a bioetiky, 2020, roc. 10, ¢. 2, ISSN 1804-8137, s. 1-70.

Srov. Baltic states send ships for citizens stranded on German-Polish border. Reuters,
17. brezna 2020, https://www.reuters.com/article/us-health-coronavirus-baltics/baltic-states-
send -ships-for-citizens-stranded -on-germany-poland-border-idUSKBN2143NE [citovano
20. fijna 2020].

Viz MAURICE, E., BESNIER, T., LAZAROVICI, M. op. cit.

Les Pays baltes ouvrent les frontieres entre eux le 15 mai. Le Figaro, 6. kvétna 2020, https://
www. lefigaro . fr/international/les-pays-baltes-ouvrent-les-frontieres-entre-eux-le-15-mai-
20200506 [cit. 21. fijna 2020].

Podrobnéji viz THYM, D. a BORNEMANN, J., op. cit., s. 1165.
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clenskych statt ze tretich zemi zpét do vlasti. Ve tretich zemich totiz uvizlo
podle oficidlnich tdaji asi 200.000 obéanti EU,*" podle neoficidlnich tdajt
az 300.000 obéanti EU.*? Posléze viak zadaly byt repatriace realizovény
prostiednictvim mechanismu civilni ochrany EU, pricemz bylo takto vraceno
67.627 osob, z toho 60.014 unijnich obéanti.*

Komise dale vydavala za tcelem koordinace soft law, jako pfiklad lze zminit
Pokyny k vykonu volného pohybu pracovniki béhem Sifeni onemocnéni
COVID-19, publikované v Ufednim véstniku EU dne 30. biezna 2020.*%
Komise v nich zdfiraziiuje potfebu umoznit volny pohyb pracovnikiim
vykonavajicim vybrané profese (,kritickd povolani”), pteshrani¢nim,*”
vyslanym a sezénnim pracovnikiim,*” tedy jen uréitym skupindm pracovnikd.
Mezi vyznamnéjsi dokumenty patfilo také sdéleni Komise ze dne 13. kvétna 2020
tykajici se obnovy volného pohybu a zruseni kontrol na vnitinich hranicich.*”
Sdéleni bylo pfijato na sklonku prvni viny pandemie, kdy staty zacaly pred
létem 2020 odstranovat omezeni volného pohybu osob a ukoncovat ochranu
vnitinich hranic s ohledem na zlepsujici se epidemiologickou situaci a blizici
se letni prazdniny. Komise zacala také provozovat internetovy portal
,Re-open EU"*®), poskytujici aktudlni informace o pravidlech pohybu v EU,
véetné pozdéji dohodnutého tzv. covidového semaforu (viz dale). Na sezénni
pracovniky jakozto dalsi zranitelnou skupinu osob pamatovaly Pokyny Komise
tykajici se sezénnich pracovnikti v EU v souvislosti s Sifenim onemocnéni
COVID-19, publikované v Ufednim véstniku dne 17. &ervence 2020,%” které
doplnuji vyse citované Pokyny k vykonu volného pohybu pracovnikd.

Komplexnéjsi upravu tykajici se omezovani volného pohybu osob vsak
Komise nepfijala. Je nicméné tfeba dodat, ze i kdyby tomu tak bylo, tato

*D Repatriation of EU citizens during the COVID-19 crisis. The role of the EU Civil Protection
Mechanism. European Parliament, PE 649.359, duben 2020, s. 1.

Coronavirus leaves 300,000 EU citizens stranded abroad — Borrell. Reuters, 20. bfezna 2020,
https: //www.reuters.com/article/us - health - coronavirus - eu-nationals-idUSKBN2172K5
[citovano 20. srpna 2021].

Udaj k 20. kvétnu 2020 podle DG ECHO A3 Situational Awareness Team, Citizens
repatriated through EU Civil Protection Mechanism (UCPM) activation.

Sdéleni Komise ¢. 2020/C 102 1/03.

Ceska jazykova verze Pokynt, ale kupiikladu i doporudeni 2020/1475 pouZivé pojem
,piihrani¢ni pracovnici”. Autofi se vSak pro tucely tohoto pfispévku drzi zavedeného
pojmu ,, pfeshrani¢ni pracovnici”.

4 K Pokynéim se kriticky vyjadfuje ROBIN-OLIVIER, S. Free Movement of Workers
in the Light of the COVID-19 Sanitary Crisis: From Restrictive Selection to Selective
Mobility. European Papers - A Journal on Law and Integration, 2020, ro¢. 5, ¢. 1,
ISSN 2499-8249, s. 615-616.

Sdéleni Komise COVID-19 Smérem k rozfazovanému a koordinovanému pfistupu pro
obnovu volného pohybu a zruseni kontrol na vnitfnich hranicich ze dne 13. kvétna 2020,
C(2020) 3250 final.

48) https://reopen.europa.eu/cs.

) Sdéleni Komise ¢. 2020/C 235 1/01.
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uprava by s velkou pravdépodobnosti méla jen omezeny efekt. Jak ukazaly
zkuSenosti s bojem proti pandemii COVID-19, klicové je dosaZzeni shody
na urovni Rady, nebot odpovédnost za zvladani pandemie lezi pfedevsim
na narodnich vladach clenskych statti. Potfebna pravidla vsak byla v Radé
prijata az v fijnu 2020, v obdobi od pocatku pandemie (bfezen 2020) do zafi
2020 tak bylo omezovani volného pohybu osob ze strany clenskych statt
na unijni drovni koordinovano jen minimalné. Vysledkem bylo znacné
rozdilné zachazeni s pfeshrani¢nimi pracovniky, obcany EU vykonavajicimi
hospodarskou ¢innost, rodinnymi prislusniky obcanti EU apod. v jednotlivych
clenskych statech, a tedy zasah do rovnosti obcanti EU. Toto zjisténi je o to
zavaznéjsi, ze volny pohyb osob predstavuje jednu ze svobod vnitiniho trhu,
ktery je jadrem evropské integrace a 1ze ho pravem povazovat za nejvétsi tspéch
dosazeny v EU. V diisledku nedostatecné koordinace a porusovani unijniho
prava clenskymi staty doslo k vaznému naruseni vnitfniho trhu.

Pokud jde o Ceskou republiku, prvnim pfijatym opatfenim, které obsahovalo
pravidla omezujici volny pohyb osob, bylo usneseni vlady ¢. 198 o pfijeti
krizového opatfeni prl]ate v navaznosti na vyhldseni nouzového stavu dne
12. biezna 2020, v némz CR s uéinky od 14. bfezna zakazuje vstup /PO
vSechny cizince pfichdzejici z rizikovych oblasti, s Vyjlmkou cizincti
s pfechodnym pobytem nad 90 dnti nebo trvalym pobytem na tizemi Ceské
republiky; to neplat1 je-li vstup téchto cizincti v zajmu Ceské republiky”.
Navazujici usneseni vlady ¢. 203 z 13. bfezna 2020 o pfijeti krizového opatfeni
Slo jesté dal, nebot zakazalo vstup vSem cizincdm bez ohledu na to, zda
prichazeli z rizikové oblasti ¢i nikoli (vyjimka pro cizince s pfechodnym
pobytem nad 90 dnti nebo trvalym pobytem na tzemi CR a vyjimka tykajici
se vstupu cizincd v zéjmu CR ztstaly zachovany). Obé usneseni vlddy byla
v rozporu s unijnim principem proporcionality, protoze nezohledrovala
rodinné vazby obfant CR a dal$ich osob pobyva]1c1ch na uzemi CR,
coz zasahovalo také do jejich zdkladnich prav. Nepfiméfené omezovala
preshraniéni pracovniky, ktefi ostatné patfi po celou dobu trvdni pandemie
COVID-19 mezi nejzraniteln€jsi osoby. Usneseni vlady neumoznovala
ani vstup osob s negativnim vysledkem testu na infekci COVID-19
¢i za podminky podstoupem’ karantény. Usneseni Vla'dy ¢. 203 neumoznovalo
ani ptijezd cizincti z bezpecnych oblasti. Toto usneseni navic zcela zakazovalo
vycestovat z tizemi CR (ledaZe byla z tohoto zdkazu udélena vyjimka), coz bglo
v rozporu nejen s pravem EU, ale primarné s ¢eskym tstavnim poradkem.””

Pozdéji byla prijata dalsi usneseni vlady, ktera zmirnila pravidla obsazena ve
zminénych usnesenich vlady ¢ 198 a 203 a lépe reflektovala princip
proporcionality. Kup#ikladu usneseni vlady CR ¢&. 334 ze dne 30. biezna 2020,
o pfijeti krizového opatfeni stanovilo vyjimky pro obcany EU a cizince
s povolenym pobytem v EU za ucelem tranzitu, pro obany EU, ktefi jsou

°0) Dle ¢&l. 14 odst. 2 usneseni piedsednictva CNR & 2/1993 Sb., o vyhlégeni Listiny zékladnich
prav a svobod jako soucasti ustavniho pofddku Ceské republiky, v platném znéni, ma
kazdy, kdo se opravnéni zdrzuje na tizemi CR, pravo svobodné je opustit.
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manzely obcanti CR, pro preshranicni pracovniky ¢i pracovniky v mezinarodni
dopraveé.®

III. Faze 2: koordinace v EU prostfednictvim pravné nezavazného aktu
- doporuceni Rady 2020/1475

Teprve na podzim 2020 v pribéhu tzv. druhé viny pandemie (tj. sedm mésicti
od okamziku, kdy WHO oznacila nastalou situaci za pandemickou) doslo na
urovni EU k pfijeti systematictéjsi tpravy omezovani volného pohybu osob
v reakci na pandemii COVID-19, méla vsak podobu jen pravné nezavazného
aktu. Dne 13. fijna 2020 bylo pfijato doporuceni Rady (EU) 2020/1475
o koordinovaném pfistupu k omezeni volného pohybu v reakci na pandemii
COVID-19. Navrh doporuceni predlozila Komise dne 4. zafi 2020, pficemz
Vybor stalych zastupcti (COREPER) jakozto pfipravny orgdn Rady dosahl
dohody ohledné znéni tohoto navrhu dne 9. fijna 2020. Kromé clenskych statti
EU se doporuceni vztahuje i na staty Evropského hospodarského prostoru,
tj. Island, Lichtenstejnsko a Norsko. Pravnim zakladem doporuceni jsou
ustanoveni SFEU o volném pohybu osob i ochrané zdravi. Konkrétné se jedna
o ¢l. 21 odst. 2 SFEU umoziujici prijimat Evropskému parlamentu a Radé
fadnym legislativnim postupem pravidla k usnadnéni vykonu prava pohybu
v ¢lenskych statech, ¢l. 168 odst. 6 SFEU zmocnujici Radu vydavat doporuceni
v oblasti ochrany vetejného zdravi a ¢l. 292 prvni a druha véta SFEU opraviiujici
Radu obecné prijimat doporuceni.

Pravni zaklad je tfeba povazovat za vhodné zvoleny, nebot vyjadiuje
skutecnost, Ze doporuceni 2020/1475 usiluje o nalezeni rovnovahy mezi
volnym pohybem osob jako svobodou vnitintho trhu a vefejnym zdravim,
jehoZ ochrana je divodem pro pfijimani vnitrostatnich restriktivnich opatfeni
v ramci boje proti pandemii COVID-19. Jelikoz se jedna o pravné nezavazny akt,
jednotlivd ustanoveni jsou formulovana casto za pomoci podminovaciho
zptisobu (,Clenské staty by meély...”). Doporuceni vychdzi z klicovych
principti proporcionality a zdkazu diskriminace na zakladé statni pfislusnosti,
o nichz jiz bylo pojedndno a které jsou pro clenské staty zavazné. Veskera
omezeni pohybu osob pfijimand clenskymi staty musi respektovat tyto
principy. Omezeni se nesmi zakladat na statni pfislusnosti dané osoby, ale na
jejim misté pobytu®?. Nesmi také dochazet k diskriminaci mezi ¢lenskymi staty,
napf. uplatiiovanim pfiznivéjsich pravidel pro osoby cestujici ze sousednich
glenskych statt®. Vnitrostatni omezeni by proto méla byt zrusena, jakmile
to dovoli epidemiologicka situace®®.

51 Mezi dalsi , zmirfiujici usneseni vliady patfila usneseni vlady CR &. 387 ze dne 6. dubna 2020,
usneseni vlady CR ¢ 443 ze dne 23. dubna 2020, usneseni vlady CR & 495 ze dne
30. dubna 2020, usneseni vlady CR & 511 ze dne 4. kvétna 2020, o pfijeti krizového opatieni.

52 Bod 4 doporudeni.

53 Bod 3 doporudeni.

59 Bod 2 doporucent.
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Tézisté pravidel tvori spolecna kritéria, kterd by clenské staty meély zohlednit
pfi omezovani pohybu osob (mira hlaseni pfipadti, mira pozitivity testtl, mira
testovani). Na zakladé udaji poskytovanych clenskymi staty vytvari Evropské
stfedisko pro prevenci a kontrolu nemoci mapu rizikovych oblasti (nikoli stati),
tzv. covidovy semafor, ktery rozliSuje oblasti podle epidemiologické situace na
zelené, oranzové a Cervené. Covidovy semafor tedy funguje na regionalnim
principu, coZ lépe vyhovuje zdsadé p¥imétenosti. Clenské stity by nemély
zavadét omezeni volného pohybu osob vii¢i zelenym oblastem. Ve vztahu
k oranzovym a cCervenym oblastem by mohly clenské staty vyzadovat,
aby osoby cestujici z téchto oblasti podstoupily karanténu ¢ domdci izolaci
a/nebo po pifjezdu podstoupily test na infekci COVID-19. Clenské staty
mohou téZ uznat test provedeny pted pifjezdem na jejich izemi.” Konkrétni
délka karantény c¢i izolace neni v doporuceni stanovena. Dftlezita je také
povinnost ¢lenskych statti informovat vefejnost, ostatni clenské staty a Komisi
o pfijimani opatfeni omezujicich pohyb osob. Na doporuceni 2020/1475
navazuje doporuceni Komise ze dne 28. fijna 2020 o strategiich testovani na
COVID-19.°

Doporuceni 2020/1475 bylo zatim dvakrat novelizovano. V reakci zejména na
vyskyt novych — nakazlivéjSich - mutaci koronaviru bylo dne 21. ledna 2021
piijato doporudeni 2021/119°7, které rozsifilo dosavadni ,covidovy semafor”
o tmavé cervené oblasti s velmi vysokou mirou hldSeni novych piipadi
nakazy COVID-19. Osoby cestujici z téchto oblasti by mély podstoupit test na
infekci koronaviru pred prijezdem i karanténu ¢ domadci izolaci. Podobna
opatfeni by se pritom mohla vztahovat také na oblasti s vysokou prevalenci
variant koronaviru vzbuzujicich obavy (tyto varianty koronaviru vyhodnocuje
ECDC). Doporuceni 2021/119 odkazuje na nova pravidla stanovena
v doporuceni Vyboru pro zdravotni bezpecnost tykajici se karantény a domaci
izolace ze dne 11. ledna 2021°® a upfiestiuje, Ze testy na infekci COVID-19
se rozumi bud RT-PCR test nebo rychly test na antigen uvedeny ve spolecném
a aktualizovaném seznamu rychlych test(i na antigen na COVID-19.°

Doporuceni 2020/1475 bylo podruhé novelizovano doporucenim 2021/961 ze
dne 14. cervna 2021°?. Jednd se o zevrubnéjsi pfepracovani doporuceni

55
56

N

Bod 17 doporuceni.

Doporuceni Komise (EU) 2020/1595 ze dne 28. fijna 2020 o strategiich testovani
na COVID-19, véetné pouziti rychlych testti na antigen.

) Doporudeni Rady (EU) 2021/119 ze dne 1. tinora 2021, kterym se méni doporuceni (EU)
2020/1475 o koordinovaném pfistupu k omezeni volného pohybu v reakci na pandemii
COVID-19.

Doporuceni pro spolec¢ny pfistup EU, pokud jde o izolaci pacientli s onemocnénim
COVID-19 a karanténu pro kontakty a cestujici, schvalena Vyborem pro zdravotni
bezpecnost dne 11. ledna 2021.

Seznam je vypracovan na zakladé doporuceni Rady ze dne 21. ledna 2021 o spolecném
ramci pro pouzivani a validaci rychlych test(i na antigen a o vzajemném uznavani vysledk
testti na COVID-19 v EU, 2021/C 24/01.

0 Doporudeni Rady (EU) 2021/961 ze dne 14. ¢ervna 2021, kterym se méni doporuéeni (EU)
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2020/1475 v navaznosti na zvysujici se proockovanost obyvatelstva ¢lenskych
statt EU a na pfijeti nafizeni EU o COVID pasech. Doporuceni 2021/961
sjednocuje pozadavky na dobu platnosti certifikaitu o testu na COVID-19
v pfipadé piijezdu z rizikovych oblasti. V takovém pfipadé mohou clenské
staty pozadovat, aby osoby meély certifikdt o negativnim testu na COVID-19
ziskaném ne vice nez 72 hodin pred pfijezdem v piipadé testu NAAT (mezi
né patii zejména testy RT-PCR), nebo ne vice nez 48 hodin pied piijezdem
v pfipadé rychlych antigennich testd.®’ Drzitelé certifikdti o ockovani
a drzitelé certifikath o uzdraveni, podle nichZ od prvniho data pozitivniho
vysledku testu uplynulo méné nez 180 dni, by neméli podléhat dalsim
omezenim volného pohybu (testovani, domaci izolace ¢i karanténa).

Doporuceni 2021/961 déle zavadi ,,zachrannou brzdu®”, kterou mohou pouzit
clenské staty, pokud se epidemiologicka situace v clenském staté nebo jeho
regionu rychle zhorSuje, zejména z diivodu vysoké prevalence variant
koronaviru ,vzbuzujicich obavy nebo zijem”. V takovém pripadé mohou
vyjimeéné a docasné pozadovat, aby i drzitelé certifikati o ockovani nebo
certifikati o wuzdraveni podstoupili test na infekci koronaviru a/nebo
karanténu & domaci izolaci.®” T nadéle plati, 7e by clenské staty mély
vyzadovat, aby osoby cestujici z tmavé Cervenych oblasti podstoupily jak test
na infekci COVID-19 pied pifjezdem, tak karanténu ¢ doméci izolaci.®” Lze fici,
ze posledni tpravy doporuceni 2020/1475 v kombinaci s pfijetim nafizeni EU
o COVID pasech sméfuji k podporfe volného pohybu osob a upozadovani
karantény (¢i domaci izolace) jako nastroje zasadné omezujictho volny pohyb
v EU (povinna karanténa po pfijezdu na tzemi jiného clenského statu
naprf. v podstaté znemoznuje turistiku).

Ceska republika reagovala na pfijeti doporudeni 2020/1475 vydanim
ochranného opatieni Ministerstva zdravotnictvi CR ze dne 3. listopadu 2020,
¢. j. MZDR 20599/2020-34/MIN/KAN. Stejné jako v jinych oblastech, i opatfeni
Ministerstva zdravotnictvi CR tykajici se vstupu osob na tizemi CR jsou ¢asto
ruSena a nahrazovana novymi, nékdy i v tydennich intervalech, coZz znacné
ztéZuje orientaci v téchto pravidlech.®” Ceska republika se nicméné snai
o dodrzovani doporuceni 2020/1475. V rozporu s nim vsak byla partikuldrni
dohoda mezi CR, Polskem, Rakouskem, Némeckem a Madarskem
o vzajemném uznavani ockovacich certifikati z kvétna 2021, vyjednana jesté
pred schvéalenim nafizeni EU o COVID pasech platného ve vSech clenskych
statech. Jak jiz bylo uvedeno, podle doporuceni 2020/1475 totiz ,nesmi

2020/1475 o koordinovaném pfistupu k omezeni volného pohybu v reakci na pandemii
COVID-19.

Bod 17 platného znéni doporuceni 2020/1475.

Bod 18a platného znéni doporuceni 2020/1475.

Bod 17a platného znéni doporuceni 2020/1475.

Srov. ochranné opatfeni MZCR ze dne 2. &ervence 2021, ¢. j. MZDR 20599/2020-94/MIN/
KAN, ochranné opatfeni MZCR ze dne 8. dervence 2021, &. j. MZDR 20599/2020-96/MIN/
KAN, ochranné opatfeni MZCR ze dne 16. &ervence 2021, €. j. MZDR 20599/2020-99/MIN/
KAN.
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dochazet k diskriminaci mezi c¢lenskymi staty, napfiklad uplatriovanim
velkorysejsich pravidel na cestovani do a ze sousedniho c¢lenského statu
ve srovnani s cestovanim do a z jinych Cclenskych stati ve stejné
epidemiologické situaci.”®® Tato dohoda vSak nebyla jen v rozporu
s citovanym doporucenim, které je pravné nezavazné, ale predevsim
s principem nediskriminace na zakladé statni prislusnosti. Problematicka je
také novela krizového zdkona, pfipravena jako vladni navrh zdkona v reakci
na pandemii a odeslana do Parlamentu v tnoru 2021, ktera vychazi z principu
rozliSovani osob na zakladé jejich obcanstvi, kdyz dava vladé moznost za stavu
nebezpedi omezit nebo zakézat vstup na tzemi Ceské republiky cizinctim.®®)

Obdobné Ize konstatovat také o pfistupu jinych clenskych statti. Némecko
se kupfikladu odchylilo od doporuceni tim, Ze v tunoru 2021 zakazalo
(s vyjimkami) vstup osob z Ceské republiky a rakouské spolkové zemé
Tyrolsko na némecké tzemi.””) Némecké restriktivni opatieni zaséhlo ceské
preshraniéni pracovniky, kterym byl v podstaté znemozZnén vstup na tzemi
Némecka, a tedy i vykon pracovni ¢innosti. Doporuceni 2020/1475 pritom
stanovi opacné pravidlo, podle néjZ by clenské staty v zasadé nemély odpirat
vstup osobam cestujicim z jinych ¢lenskych statti®®, piicemz u pteshraniénich
pracovniki by zasadné ani nemély pozadovat karanténu. I kdyz se jedna
o pfeshrani¢ni pracovniky cestujici z nejrizikovéjSich - tmavé cervenych -
oblasti, mély by tyto osoby splnit pozadavky na testovani a podstoupit
karanténu ¢i domaci izolaci jen tehdy, pokud to nema nepfiméfeny dopad na
vykon jejich funkce nebo potteby.®”

Prijeti doporuceni 2020/1475 v fijnu 2020 bylo nepochybné vyznamnym
krokem, nebot predstavovalo prvni systematictéjsi koordinaci v oblasti
volného pohybu osob. Za pfinosné je tfeba povazovat to, Ze se snazi nalézt
rovnovahu mezi pravem pohybu obcanti EU a pravem na ochranu zdravi,
které patii mezi zakladni préva zaruend Listinou zakladnich prav EU.””
Stejné tak je tfeba ocenit, Ze vychdzi ze stézejnich unijnich principt, které jsou
promitnuty do jednotlivych ustanoveni. Pfinasi ddle urcitou pravni jistotu
jednak pro obcany Unie, jednak pro clenské staty. Pokud ho budou staty
respektovat, budou dodrzovat pravo EU a nemélo by jim hrozit fizeni
pro poruseni unijniho prava.

65
66

Bod 3 doporuceni.

Navrh zakona, kterym se méni zakon ¢. 240/2000 Sb., o krizovém fizeni a o zméné nékterych
zékont (krizovy zakon), ve znéni pozdéjsich predpisti, a nékteré dalsi zakony, v soucasnosti
snémovni tisk 1162.

Viz https://www.bmi.bund.de/SharedDocs/pressemitteilungen/DE/2021/02/grenzkontrollen-
tch - aut. html ; jsessionid = 8120CAB4AOFC6F3F2949E2E87B34654A.1 _cid295 [citovano
20. srpna 2021].

Bod 17 doporuceni.

Bod 19a doporuceni.

Cl. 45 zarucuje pravo kazdého ob&ana Unie na volny pohyb a pobyt, ¢l. 35 pravo na ochranu
zdravi.

>

67

<

68
69
70

= = 2

STRANA 356



K doporuceni ale 1ze mit i kritické pfipominky. Néktefi autori poukazuji na to,
ze doporuceni nezohlednuje Sirsi kontext v oblasti ochrany zdravi, zejména
ginnost a standardy WHO.”” T kdyz doporudeni 2020/1475 predstavuje
jednotny ramec, fada jeho ustanoveni ponechava clenskym statim Sirokou
miru uvazeni, jejichZ aplikace proto vede k prijimani odliSnych vnitrostatnich
pravidel.”? Z dlouhodobéjstho hlediska je slabinou doporudeni skutecnost,
Ze se jedna o pravné nezdvazny akt, jehoz dodrzovani neni vymahatelné.
Staty se tak od né&j mohou odchylovat, coZ také v nékterych piipadech cini.
To snizuje jejich vzajemnou dGvéru. Soudni dvir EU sice priznava
doporucenim rtizné pravni ucinky, pfipousti moznost zruSeni doporuceni pro
rozpor s pravni normou vyssi pravni sily v rdmci fizeni o predbézné otazce.””)
Dokonce pfizndva doporudenim i jakési kvazizavazné ucinky,’® ale takovy
pristup je sb_?orn}'/, primarni pravo totiZz vyslovné uvadi, Ze doporuceni ,nejsou
zévazna”.

Doporuceni bylo navrzeno Komisi jakozto exekutivnim organem a schvaleno
Radou, tedy ¢leny narodnich vlad clenskych statt. Je to logické v tom smyslu,
ze narodni vlady nesou primarni odpovédnost za zvladani pandemie.
Doporuceni ovSem obsahuje ustanoveni majici znacny dopad na prava
jednotliveli, na prijimani takovych pravidel by se proto mel podilet Evropsky
parlament. Ostatné i v clenskych statech se protiepidemiologicka opatteni vratila
na parlamentni ptidu, viz napi. cesky zakon ¢. 94/2021 Sb., o mimoradnych
opatfenich pii epidemii onemocnéni COVID-19 a o zméné nékterych
souvisejicich zakonti & rakousky COVID-19 Gesetz’®, jenz byl piijat
jiz 15. biezna 2020.”” Projednavani pravidel na parlamentni tGrovni je sice
Casové narocnéjsi, ale i Unie ukdzala, Ze je schopna schvalit nafizeni EU
o COVID pasech v fadném legislativnim postupu Evropskym 7garlarnentem
a Radou na své poméry velmi rychle (za tfi mésice, viz téz dale).””

71

=

Srov. SHAW, K. a REPYEUSKI, P. Council Recommendation for Promoting Cooperation
and Solidarity Amongst the Member States: A Far Enough Step? In European Papers -
A Journal on Law and Integration, 2021, roc. 6, ¢. 1, ISSN 2499-8249, s. 196.

Viz téz viz THYM, D. a BORNEMANN, ]J., op. cit., s. 1166-1167.

C-501/18 BT proti Balgarské narodné bance, ECLI:EU:C:2021:249.

Viz C-322/88 Salvatore Grimaldi proti Fonds des maladies professionnelles, ECLI:EU:C:1989:646,
C-207/01 Altair Chimica SpA proti ENEL Distribuzione SpA, ECLI:EU:C:2003:451.

Cl. 288 SFEU.

Bundesgesetz, mit dem ein Bundesgesetz {iber die Errichtung des COVID-19-
Krisenbewiltigungsfonds (COVID-19-FondsG) und ein Bundesgesetz Dbetreffend
vorldaufige Mafinahmen zur Verhinderung der Verbreitung von COVID-19 (COVID-19-
Mafinahmengesetz) erlassen sowie das Gesetzliche Budgetprovisorium 2020,
das Bundesfinanzrahmengesetz 2019 bis 2022, das Bundesgesetz uber
die Einrichtung einer Abbaubeteiligungsaktiengesellschaft des Bundes,
das Arbeitsmarktpolitik-Finanzierungsgesetz, das Arbeitsmarktservicegesetz
und das Arbeitsvertragsrechts-Anpassungsgesetz geandert werden, BGBI. I Nr. 12/2020.
Srov. KREPELKA, F., op. cit., s. 37.

Navrh nafizeni byl predlozen Komisi 18. bfezna 2021 a nasledné byl schvalen
dne 14. ¢ervna 2021.
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IV. Faze 3: koordinace v EU prostfednictvim pravné zavazného aktu
- nafizeni EU o COVID pasech

Doposud poslednim vyznamnym pocinem na unijni drovni bylo pfijeti
nafizeni EU o COVID pasech dne 14. cervna 2021 jakozto pravné zavazného
aktu. Nafizeni se stalo pouzitelnym dne 1. cervence 2021, se zacatkem letnich
prazdnin slibujicich znacné presuny turistti v rdmci Evropské unie. Spolu s timto
nafizenim bylo pfijato také nafizeni 2021/954,” rozsitujici ptisobnost tipravy na
statni pfislusniky tfetich zemi, ktefi nespadaji do ptisobnosti nafizeni EU
o COVID pasech, ale ktefi maji na uzemi ¢lenskych statt opravnény pobyt
nebo bydlisté a ktefi mohou v souladu s pravem Unie cestovat do jinych
Clenskych statli, tj. na ob¢any Norska, Islandu a Lichtenstejnska. Vzhledem
k tomu, ze koordinacéni pravomoc Evropské unie v oblasti zdravotnictvi,
pfiznand ji v clanku 168 Smlouvy o fungovani Evropské unie, se dosud
projevovala tim, Ze opatfeni Evropskou unii pfijimand v souvislosti
s probihajici pandemii méla formu doporucujicich akt(i, vydanim nafizeni
byla dovrsena snaha organti EU o vydani plné zavaznych ,kmenovych”
predpistt Evropské unie v reakci na COVID-19. Nafizeni je pfitom
pozoruhodné nejen pro tento fakt, ale obsahuje zajimava specifika z hlediska
legislativniho (¢i legislativné-technického), obsahového i aplikacniho.

Spolu s prodluZzovanim pandemie bylo nejpozdé€ji na podzim roku 2020
zfejmé, Ze prirozena reakce na sifeni koronaviru statd nejen v Evropé, ale téz
ve zbytku svéta, tedy uzavirdni hranic, pfedstavuje zasadni zvrat v dosavadni
politice volného pohybu osob. Byt se tento zvrat i na pocatku druhé poloviny
roku 2021 stale jevi jako docasny, objevuji se hlasy, ze néktera z casové
omezenych restriktivnich opatfeni by mohla ztistat G¢innd i v budoucnosti.*”

Myslenka ,covidového pasu” nevznikla na ptidé organti Evropské unie.
V pribéhu roku 2020 zacalo byt ziejmé, Ze néjaky typ listiny, ktera bude
prokazovat nizsi miru rizikovosti jejiho drzitele z hlediska Sifeni epidemie,
je vhodnym nastrojem v boji s pandemii. Takové prikazy zacaly byt
zavadény na ndrodni i regionalni trovni, napf. v Dansku nebo Bavorsku,
ale i mimo Evropu, napt. v Ciné nebo v USA.®? V Ceské republice byly tyto

7) Natizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/954 ze dne 14. dervna 2021 o rdmci
pro vydavani, ovéfovani a uznavani interoperabilnich certifikatli o ockovéani, o testu
a o zotaveni v souvislosti s onemocnénim COVID-19 (digitdlni certifikat EU COVID)
ve vztahu ke statnim pfislusnikiim tretich zemi s opravnénym pobytem nebo bydlistém
na tizemi clenskych statti béhem pandemie COVID-19.

8) Srov. napf. GAMLEN, A. Migration and mobility after the 2020 pandemic:
the end of an age? In Centre on Migration, Policy and Society Working Papers. WP-20-146.
University of Oxford. <https://www.compas.ox.ac.uk/2020/migration-and-mobility-after-
the-2020-pandemic-the-end-of-an-age/>, «cit. dle KOCHENOV, D. a VERALDI ].:
The Commission against the Internal Market and European Union Citizens’ Rights:
Trying to Shoot Down Sputnik with the “Digital Green Certificate”?. In European Journal
of Risk Regulation, Symposium on COVID-19 Certificates and Special Issue on the Global
Governance of Alcohol, 2021, ro¢. 12, ¢. 2, s. 404-414, ISSN 2190 8249, s. 406.
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narodni  certifikaty —upraveny mimofadnym opatfenim  Ministerstva
zdravotnictvi s tGéinnosti od 14. ledna 2021.%? Doporuéeni 2020/1475 polozilo
zdklady pravidlim vzajemné divéry mezi clenskymi staty, pokud jde
o uznavani testdi na COVID-19. V bodé 18 tohoto doporuceni se muzeme
docist, ze clenské staty by mély nejenom vzijemné uznavat vysledky testi
na infekci COVID-19 provedenych v jinych ¢lenskych statech autorizovanymi
zdravotnickymi organy, ale téz by mély posilit spolupraci v rtiznych aspektech
souvisejicich s testovanim, véetné ovéfovani certifikatt testi.®

V praxi se vSak zdhy ukazalo, ze nedostatek standardizace prokazovani
zptisoboval znacné problémy. Predevsim, rtzné staty vydavaly a pfijimaly
rizné typy dokumentsi, jako jsou lékarska osvédceni, vysledky testli nebo
prohlaSeni, prficemZz moZnosti piislusnych organt clenskych statii, jak
ovéfrovat obsah a platnost téchto dokumentti, byly velmi omezené, coz mohlo
mj. zpusobovat pratahy pfi kontrole pfi pfekracovani hranic. Absence
standardizace a jakéhokoli systému zabezpeceni a ochrany proti padélani
téchto dokumenti méla za nasledek to, ze byly tyto dokumenty v nékterych
pripadech pozménovany ¢i padélany, proto se stavalo, Ze orga'ny se zdrdhaly
nékteré z predkladanych cizozemskych dokumentti uznavat.*?

Bylo to zejména zahdjeni plosného ockovani v Evropské unii, které ucinilo
standardizaci certifikatth velmi zadouci. Bylo totiz mozno ocekavat, ze spolu
s ristem poctu obyvatel EU, ktefi budou ockovani, a zaroven s blizicim
se létem 2021 bude zna¢né mnozstvi lidi opravnéné ocekavat, Ze jim bude
umoznéno v kontextu probihajici pandemie co moznd nejvice neproblematické
cestovani mezi Clenskymi staty i pfekracovani vnéjsich hranic EU.

Dne 25. tnora 2021 schvalila Evropska rada prohldseni k onemocnéni
COVID-19 a k otdzkdm zdravi, ve kterém vyzvala k praci na spolecném
piistupu k ockovacim priikaztim.*? Vlastni navrh dvou nafizeni, ktera
reagovala na uvedené problémy, byl zvefejnén Komisi 17. bfezna 2021. Tyto
navrhy predstavily ndstroj nazvany ,evropsky zeleny certifikat”. Opusténi
uvedeného oznaceni a novy nazev ,digitalni certifikit EU COVID”
symbolizovaly dohodu ve zrychleném trialogu mezi Komisi, Radou

8) KOCHENOV, D. a VERALD], J., op. cit.,, s. 406; GSTREIN, O.: The EU Digital COVID
Certificate: A Preliminary Data Protection Impact Assessment. In European Journal of Risk
Regulation, Symposium on COVID-19 Certificates and Special Issue on the Global
Governance of Alcohol, 2021, ro¢. 12, ¢. 2, s. 370-381, ISSN 2190 8249, s. 372.

Mimoradné opatreni - plan ockovani osob urcenych k ockovani, s ti¢innosti od 14. ledna
2021 do dovolani, MZDR 1595/2021-1/MIN/KAN, ¢l. V.

Doporuceni Rady (EU) 2020/1475 ze dne 13. fijna 2020 o koordinovaném piistupu
k omezeni volného pohybu v reakci na pandemii COVID-19, bod 18.

Névrh nafizeni Evropského Parlamentu a Rady o rdmci pro vydavani, ovéfovani
a uznavani interoperabilnich certifikatii o ockovani, testovani a uzdraveni za ucelem
usnadnéni volného pohybu béhem pandemie COVID-19 (digitalni zeleny certifikat),
COM/2021/130 final, dtivodova zprava.

Prohlaseni clenti Evropské rady k onemocnéni COVID-19 a k otazkam zdravi, 25. inora
2021, bod 4.
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a Evropskym parlamentem na sérii kompromisnich uprav navrhu, které bylo
dosazeno 20. kvétna 2021 (jiz 29. dubna schvalili poslanci Evropského
parlamentu svou pozici, trialog zacal nasledné 3. kvétna). V rdmci trialogu
Evropsky parlament ustoupil od nékterych svych radikalnéjsich postojt,
zejm. aby v nafizeni byla omezena pravomoc ¢lenskych statti omezovat volny
pohyb drziteld certifikati a aby nafizeni stanovovalo clenskym statim
povinnost zajistit veobecny piistup k bezplatnému testovani.*® Jiz 6. cervna
byl ndvrh v prvnim ¢teni Evropskym parlamentem schvélen®” a 14. ervna
podpisem predsedy Evropského parlamentu a predsedy Rady vstoupil
v platnost.

Datum pouzitelnosti nafizeni bylo s ohledem na naléhavost zavedeni
digitalnich certifikatti v EU stanoveno na 1. ¢ervence 2021. Dne 12. srpna 2021
pak skoncilo zavadéci prechodné obdobi, ve kterém clenské staty uznavaly
i certifikdty vydané pied 1. cervencem. Do tohoto data se vSechny clenské
staty zvladly do systému plné zapojit. Zajimavou a z hlediska legislativni
techniky neprili§ obvyklou situaci nabizi pohled na zavérecny clanek 17
nafizeni. Toto ustanoveni totiZ obsahuje nejen datum pouZitelnosti nafizeni,
kterym je zminovany 1. cervenec 2021, ale téz datum konce pouzitelnosti
nafizeni, které bylo pevné stanoveno na 30. cervna 2022. Divodem tohoto
neobvyklého kroku je reagovat na v debatach o navrhované pravni upravé
hojné formulované obavy vychazejici ze zkuSenosti, zZe ta nejtrvalejsi opatieni
byla ptivodné zavadéna jako docasna a Ze nového systému ,, dopliikovych” past
predstavujicich novou administrativni pfekazku volného pohybu bude velmi
tézké se zbavit, mj. proto, Ze konec epidemie v dohledné dobé podle
dostupnych tdaji nebude mozno vyhlasit. Na druhou stranu vsak stanovené
datum konce pouzitelnosti nafizeni nepfedstavuje nepiekrocitelnou hranici -
samotné nafizeni pfedpokladd, Ze by se mohla doba jeho pouZitelnosti
prodlouzit s ohledem na vyvoj epidemie.*®

DtleZité je uvést, ze tyto certifikaty nikdy nebglly zamysleny jako jedina
mozna podminka vykonu prava na volny pohyb® a ¢lenské staty maji stale
volnost omezeni volného pohybu vazat i na jiné podminky popfipadé
stanovovat dalsi opatfeni za ucelem ochrany vefejného zdravi, pokud jsou
takova opatfeni v souladu s unijnim pravem. Jak jiz bylo feCeno, vedle
nafizeni EU o COVID pasech zistava i naddle v platnosti doporuceni
2020/1475, které obsahuje pravné nezavaznd pravidla omezovani volného
pohybu osob a které bylo v reakci na toto nafizeni upraveno pfijetim

86

Srov. Amendments adopted by the European Parliament on 29 April 2021 on the proposal

for a regulation of the European Parliament and of the Council on a framework

for the issuance, verification and acceptance of interoperable certificates on vaccination,

testing and recovery to facilitate free movement during the COVID-19 pandemic (Digital

Green Certificate) (COM(2021)0130 — C9-0104/2021 — 2021/0068(COD))(1), 29 April 2021.

Byl pfitom vyuzit postup pro naléhavé pfipady podle ¢l. 163 Jednaciho fadu Evropského
arlamentu.

Cl. 16 odst. 2 pododst. 3 nafizeni.

CL. 3 odst. 6 nafizen.
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doporuceni 2021/961. Natizeni EU o COVID pasech tedy nerusi a nenahrazuje
toto doporuceni, oba akty se vzdjemné doplnuji.

Nafizeni v souladu se svym nazvem zavadi pfedevsim pravni ramec
nezbytny pro fungovani digitalnich certifikath EU COVID, resp. toho,
aby tyto certifikaty co nejvice umoziiovaly volny pohyb osob v Evropské unii.
Pro tyto ucely stanovi pravidla pro vydavani téchto certifikatd, jejich ovéfovani
prislusnymi organy a jejich uznavani. Digitalni certifikaty EU COVID mohou
dokladat prodélané ockovani, podstoupené testy ¢i prodélané onemocnéni
COVID-19, které by v téle mélo zanechat protilatky.

Usnadnéni volného pohybu osob jako cil nafizeni koresponduje s pravnim
zdkladem pro vydani nafizeni, kterym je ¢l. 21 SFEU (nikoli tedy c¢l. 168
vymezujici kompetence EU v oblasti zdravotnictvi). Dluzno dodat, ze nafizeni
nijak neomezuje ¢lenské staty v tom, v jaké Skale opatfeni budou unijni certifikat
vyuzivat. Clenské staty tak unijni certifikat mohou vyzadovat k prokazovani
nizsitho epidemického rizika i v cisté vnitrostatnich situacich a v oblastech,
které nejsou nijak regulovany pravem EU, jako jsou napiiklad vstupy
na kulturni akce nebo jina tcast na spolecenském ¢i hospodarském zivote.
Tento fakt je mozno povazovat za ilustraci toho, jakym zptisobem se
koordina¢ni role Evropské unie v jedné oblasti [v tomto pfipadé
v (pfeshranicnim) volném pohybu osob] preléva mimo oblast ptisobnosti
prava EU.*Y

Clanek 3 nafizeni tak rozliduje tii druhy certifikatu: certifikat o ockovani,
ktery potvrzuje, Ze drZitel certifikdtu byl ockovan, certifikdt o testu, ktery
potvrzuje, Ze jeho drzitel podstoupil test indikujici pritomnost koronaviru,
a certifikdt o zotaveni, ktery na zakladé testu (NAAT) prokazuje, Ze se jeho
drzitel zotavil z infekce virem COVID-19, a ma proto proti viru protilatky.

Nafizeni stanovuje, Ze uvedené druhy certifikdti by mély mit obdobné
ucinky.”? Zejména v pifpadé tiettho z uvedenych certifikatt je vSak relevantni
mechanismus, na zakladé kterého muze Komise pozadat Vybor pro zdravotni
bezpecnost, ECDC nebo Evropskou agenturu pro lécivé pripravky (EMA)
o vydani pokynti, které budou reagovat na nové varianty koronaviru, jez by
mohly zptisobit, Ze vakciny se stanou netc¢innymi nebo testy ve vztahu k novym
mutacim viru htife prikaznymi.

Co se ucink certifikata tyce, diilezZitym voditkem pro clenské staty se stalo
prave novelizované doporuceni 2020/1475. To stanovilo, Ze osobam ockovanym
fadné schvalnymi vakcinami (o tom, které to jsou, bude pojednano nize), které
obdrzely EU certifikat, stejné jako drzitelim certifikdtu o prodélané nemoci,
by nemély byt kladeny zadné dal$i prekazky volného pohybu v EU.

%0 LANG, L: EU COVID-19 Certificates: A Critical Analysis, In European Journal of Risk
Regulation, Symposium on COVID-19 Certificates and Special Issue on the Global
Governance of Alcohol, 2021, ro¢. 12, ¢. 2, s. 298-307, ISSN 2190 8249, s. 376.

oD 1. 3 odst. 7 nafizeni.

STRANA 361



Dale urcilo, jaka opatfeni mohou clenské staty ukladat cestujicim, ktefi nebyli
ockovani ani neprodélali onemocnéni koronavirem, a proto se musi prokazat
certifikatem o testu. Pfijatelnd opatfeni se v tomto piipadé liSi podle toho,
kam se oblast, ze které dand osoba cestuje, zaradila na zminovaném semaforu.

Clanek 11 odst. 1 stanovi, Ze ¢lenské staty se v pifpadé certifikati, které
uznavaji, zdrzi uklddani dodatecnych omezeni volného pohybu, jako jsou
dalsi testy na infekci koronaviru v souvislosti s cestovanim nebo karanténa
¢i domadci izolace v souvislosti s cestovanim, pokud tato omezeni nejsou
nezbytna a pfiméfena za ucelem ochrany vefejného zdravi v reakci
na pandemii. Jakdkoli takova omezeni a jejich odéivodnéni musi ¢lensky stat
hlasit Komisi a ostatnim ¢lenskym stattim, pokud mozno 48 hodin pfed jejich
zavedenim.

Digitalni certifikaty EU COVID se vydavaji v tisténé i v digitalni formé,
pricemz zvolit formu si mtze zadatel o vydani certifikatu. Bfeznovy navrh,
ktery predstavila Komise, neobsahoval moznost zadatele zvolit si formu
certifikdtu a ponechdval rozhodnuti, zda certifikdty budou tisténé, digitalni,
nebo oboji, na clenskych statech. Tato zména byla provedena, aby byl zajistén
rovny pfistup pro vSechny obcany Unie, a to i pro zranitelné osoby, jako jsou
osoby se zdravotnim postizenim, a pro osoby s omezenym pfistupem
k digitdlnim technologiim.”® V z4sadé plati, ze pro kazdé ockovani, kazdy
vysledek testu nebo kazdé zotaveni se vyda samostatny certifikat. Z davodu
ochrany osobnich tidajit nové vydany certifikat neobsahuje tidaje z predchozich
certifikatt.”

Velmi diskutovanou byla otazka bezplatnosti certifikati. Bylo dohodnuto,
ze certifikaty budou vydavany v zdsadé bezplatné. Pouze v pripadech,
kdy by nékdo Zadal opakované o vydani certifikatu z déivodu jeho ztraty,
mohou by’t takovému zadateli uctovany poplatky k pokryti spravnich
nakladi.*

Jednim z Siroce diskutovanych aspektti zavadeéni digitalnich certifikatd EU
COVID byla skala druhti vakcin, které budou slouzit jako zaklad pro vydani,
resp. uznani, certifikitu. Reeni nabizené natizenim je asi nejpozoruhodnéjsim
aspektem celé predlozené pravni tpravy. Zatimco ¢l. 2 definuje ,, o¢kovaci latku
proti COVID-19” lakonicky jako imunologicky lécivy pfipravek urceny k aktivni
imunizaci za tucelem prevence onemocnéni COVID-19, jez je zptsobeno
koronavirem, realita je komplikovanéjsi.

Clanek 5 odst. 1 stanovi, Ze certifikat bude vydan kazdému, komu byla
podana ockovaci latka proti onemocnéni COVID-19 (bez rozliSeni druhu této
latky). V certifikatu se vSak uvedou mj. informace o podané ockovaci latce proti
onemocnéni COVID-19 a poctu davek podanych drziteli (¢l. 5 odst. 2). Uznavaji

92) Bod 18 odtivodnéni nafizeni.
99 (L. 3 odst. 3 nafizeni.
99 (L 3 odst. 4 natizeni.
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se, a na zakladé tohoto uznani priznavaji benefity v podobé prekonani omezeni
volného pohybu, vsak toliko tfi kategorie vakcin. Jsou jimi: (1) vakciny, kterym
byla udélena registrace podle nafizeni Evropského parlamentu a Rady (ES)
¢. 726/2004 ze dne 31. biezna 2004, kterym se stanovi postupy Unie pro
registraci humannich a veterindrnich 1é¢ivych pfipravki a dozor nad nimi
a kterym se zfizuje Evropska agentura pro 1é¢ivé pripravky, tj. které byly
schvéleny Evropskou agenturou pro 1é¢ivé piipravky (EMA),™ (2) vakciny,
kterym byla udélena registrace clenskym statem v souladu s ¢l. 5 odst. 2
smérnice Evropského parlamentu a Rady 2001/83/ES ze dne 6. listopadu 2001
o kodexu Spolecenstvi tykajicim se humannich 1é¢ivych piipravki,”™
a (3) vakciny, u nichz byl dokonden postup zarazeni na seznam WHO
k nouzovému pouziti.”” Jiné vakciny neZ spadajici do nékteré z téchto tif
kategorii by clenské staty uznavat nemeély, a na osoby ockované témito
latkami se dle nafizeni hledi jako na neockované. Pro ucely prekracovani
hranic vS8ak mohou nahradit certifikat o ockovani certifikatem o testu di,
v relevantnich pfipadech, certifikatem o zotaveni.

Zajimavy pohled na pravomoci EU nabizi situace kolem bezplatnosti testi.
Zatimco clanek 168 SFEU nenabizi pfili§ prostoru k tivaham, zda by mohla byt
na urovni Evropské unie clenskym statim uloZena povinnost testovani
koronaviru provadét bezplatné, a to ani v souvislosti s vydavanim certifikatt
EU COVID, tlak na to, aby bylo testovani co nejdostupnéjsi, byl citelnou soucasti
jednani o ,,evropském zeleném certifikatu”. Bod 41 odtivodnéni nafizeni pléduje
za to, aby byl pfistup k ockovacim latkdm proti onemocnéni COVID-19
a k testim na infekci SARS-CoV-2, které jsou zdkladem pro vydavani
certifikatt tvoricich digitalni certifikat EU COVID, vseobecny, vCasny a cenové
dostupny. Stejné tak novelizované doporuceni 2020/1475 stanovi, ze clenské
staty by mély nabizet cenové pfijatelné a Siroce dostupné moZnosti testovani
a zaroven zajistit, aby se tim neomezovalo poskytovani zakladnich vefejnych
zdravotnich sluZzeb, zejména pokud jde o kapacitu laboratofi.

Snadny pfistup k finanéné nendkladnym rychlym testim na antigen, uvadi
odtivodnéni nafizeni, miZe vyznamné pfispét k obnoveni preshrani¢ni mobility
v EU. Viditelnou snahou unijniho normotvtirce tak bylo vyhnout se rozdéleni
spolecnosti na ty, ktefi budou patfit k ockovanym skupindam ¢i si budou moci
dovolit zaplatit testovani, tudiz budou moci vyuzivat svého prava volného
pohybu v EU, a na zbytek, kterému zlistane volny pohyb upfen. Dluzno

%) Ty jsou k srpnu 2021 &tyfi: Comirnaty (Pfizer/Biontech), Spikevax (Moderna), Vaxzevria
(Oxford/AstraZeneca) a Janssen (Johnson & Johnson). DalSich pét vakcin, mezi kterymi je
i rusky Sputnik V, podstupuje certifikacni proces.

%) Podle uvedeného ustanoveni mohou ¢lenské stity dodasné povolit distribuci
neregistrovaného léc¢ivého pfipravku jako reakci na predpokladané nebo potvrzené sifeni
patogennich agens, toxinti, chemickych latek nebo jaderného zareni, které by mohly
zpusobit tjmu.

) Na tento seznam byl zatazen kromé &ty vakein schvalenych téz EMA indicky Covishield
a ¢inské vakciny Sinovac a Sinopharm. Ani na tomto seznamu vsSak nefiguruje rusky
Sputnik V.
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dodat, ze v dobé, kdy byla jednani o podobné nafizeni v plném proudu, jesté
zdaleka nebylo ziejmé, jakym tempem bude vakcinac¢ni kampan probihat a pro
jakou cast obyvatel bude ockovaci latka v roce 2021 dostupna.

Co vsak v pravomoci EU je, je podpora snahy o dostupnost testovani pomoci
financ¢nich, rozpoctovych nastroji. V roce 2020 Evropska unie vyclenila
prostfedky v fadu miliard EUR na platby pro ndstroj pro mimofadnou
podporu (ESI) k financovani strategie v oblasti ockovacich latek proti
COVID-19 a dalsich potfebnych plateb na soudrznost v navaznosti na
schvaleni investiéni iniciativy pro reakci na koronavirus plus (CRII+).”®
V rdmci néstroje pro mimotadnou podporu ESI bylo nasledné vyc¢lenéno vice
nez 100 milionit EUR na podporu testovaci kapacity v clenskych statech,
a to zejména prispévky na ndkup na prelomu roku 2020 a 2021
nedostatkovych antigennich testti.

Omezena doba pouZitelnosti nafizeni nepredstavuje z hlediska legislativni
techniky jedinou zvlastnost, kterou nafizeni pfinasi. Dalsi odchylku od
béZznych postupti stanovuje clanek 13, a to postup pro naléhavé piipady.
Zatimco podle bézného postupu maji Evropsky parlament a Rada lhiitu
k vyjadfeni k navrhu aktu predlozeného Komisi, akty v prenesené pravomoci
prijaté postupem pro naléhavé piipady vstupuji v platnost bezodkladné a jsou
pouzitelné, dokud proti nim neni vyslovena namitka Evropskym parlamentem
nebo Radou. V opacném piipadé Komise ji vydany akt okamzité zrusi.

Jaké provadéci predpisy je Komise nafizenim opravnéna vydavat? Zaprvé se
jednd o provadeéci akty upravujici pfistup tretich zemi do systému digitalnich
certifikati EU COVID. Nafizeni opraviiuje Komisi k pfijeti provadécich aktt,
které stanovi, ze covidové certifikaty, jez byly vydany urcitymi tfetimi zemémi,
jsou rovnocenné certifikatim vydavanym v souladu s timto nafizenim. Jedna se
jednak o ty zemé&, s nimiZ Unie a jeji clenské staty uzaviely dohodu o volném
pohybu osob (cl. 3 odst. 10 nafizeni), a dale o zemé, které vydavaji certifikaty
podle norem a technologickych systémti, jeZ jsou interoperabilni s rdmcem
pro dévéryhodnost pro digitalni certifikit EU COVID a které sggnlﬁujl' dalsi
naleZitosti na certifikty kladené natizenim (¢l. 8 odst. 2 natizeni).”

Takovych provadécich akti bylo dosud vydano Sest. Prvnim z nich bylo
8. cervence 2021 vydané provadéci rozhodnuti o rovnocennosti Svycarskych
certifikat,'®  30. cCervence nasledovala dvé provadéci rozhodnuti

%) Natizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2020/558 ze dne 23. dubna 2020, kterym
se méni nafizeni (EU) ¢. 1303/2013 a (EU) ¢. 1301/2013, pokud jde o specificka opatfeni
k zajisténi mimotadné flexibility pro vyuziti evropskych strukturalnich a investi¢nich
fondti v reakci na rozsifeni onemocnéni COVID-19.

Technické specifikace vcetné uvedeného ramce pro davéryhodnost jsou kromé vlastniho
nafizeni (zejm. ¢l. 9 a Priloha nafizeni) detailné stanoveny v provadécim rozhodnuti
Komise (EU) 2021/1073 ze dne 28. cervna 2021, kterym se stanovi technické specifikace
a pravidla k provedeni ramce pro davéryhodnost pro digitdlni certifikat EU COVID
stanoveného nafizenim Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/953, vydaném
na zakladé zmocnéni v ¢l. 9 odst. 1 a 3 nafizeni.

99
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101) 102)

o rovnocennosti certifikatll vydanych San Marinem a Vatikdnem
a 19. srpna pfibyly na seznam zemi, jejichz certifikaty budou v EU uznavany,
Turecko,'” Severni Makedonie'*” a Ukrajina.'*

Zajimavym faktem zlstava, Ze byvaly clensky stat Evropské unie, Spojené
kralovstvi, dosud nebyl uznan jako se systémem kompatibilni, a to presto,
ze vlada Spojeného kralovstvi zazddala o zapojeni do systému 28. cervence.
Uznavani britskych narodnich certifikati tak bylo ponechano na jednotlivych
¢lenskych statech. V nékterych ¢lenskych statech, mj. v Ceské republice, ale té
v Italii nebo v Madarsku, se drzitelé , covidovych pasi” vydavanych britskou
Naérodni zdravotni sluzbou mohou setkat s problémy. Vétsina clenskych statt
vSak britské certifikdty uznavd jako rovnocenné.'” Uvedeny ponékud
nekonzistentni pfistup vSak neni jedinym aspektem nafizeni, ktery se
nevyhnul kritice.

Néktefi komentdtofi od pocatku kriticky shlizeli na samotny ponékud
paradoxni fakt, Ze za nastrojem ke zvySeni prostupnosti hranic a podpore
volného pohybu je ponékud paradoxné ulozeni nové uredni povinnosti, kdy
k prekroceni hranic jiz nestaci pouhy pas ¢i pritkaz totoZnosti, ale nové téz
dalsi doplnkovy ,covidovy” pas. Na kazdy pas mutzeme pohlizet jako
na nastroj kontroly a rozliSovani a kazdd nové uklddand povinnost byt
drZitelem ufedni listiny umozZnujici (Efekroéem' hranic ma potencidl stat
se nastrojem vyloudeni a diskriminace.'"”

190 Provadéci rozhodnuti Komise (EU) 2021/1126 ze dne 8. Cervence 2021, kterym se stanovi
rovnocennost certifikattt COVID-19 vydanych Svycarskem a certifikata vydanych v souladu
s nafizenim Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/953.

19D Provadéci rozhodnuti Komise (EU) 2021/1273 ze dne 30. Cervence 2021, kterym se za tGiéelem
usnadnéni prava na volny pohyb v ramci Unie stanovi rovnocennost certifikatt tykajicich se
onemocnéni COVID-19 vydanych San Marinem a certifikati vydanych v souladu
s nafizenim Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/953.

192 Provadéci rozhodnuti Komise (EU) 2021/1272 ze dne 30. éervence 2021, kterym se za ticelem
usnadnéni prava na volny pohyb v ramci Unie stanovi rovnocennost certifikatti tykajicich
se onemocnéni COVID-19 vydanych Vatikanskym méstskym statem a certifikatt vydanych
v souladu s nafizenim Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/953.

199 Provadéci rozhodnuti Komise (EU) 2021/1382 ze dne 19. srpna 2021, kterym se za tGelem
usnadnéni prava na volny pohyb v rdmci Unie stanovi rovnocennost certifikatt tykajicich se
onemocnéni COVID-19 vydanych Tureckou republikou a certifikatti vydanych v souladu
s nafizenim Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/953.

199 Provadéci rozhodnuti Komise (EU) 2021/1381 ze dne 19. srpna 2021, kterym se za Gdelem
usnadnéni prava na volny pohyb v ramci Unie stanovi rovnocennost certifikati tykajicich
se onemocnéni COVID-19 vydanych Republikou Severni Makedonie a certifikat vydanych
v souladu s nafizenim Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/953.

1) Provadéci rozhodnuti Komise (EU) 2021/1380 ze dne 19. srpna 2021, kterym se za ucelem
usnadnéni prava na volny pohyb v ramci Unie stanovi rovnocennost certifikatti tykajicich
se onemocnéni COVID-19 vydanych Ukrajinou a certifikati vydanych v souladu
s nafizenim Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/953.

109 NHS Covid pass still not recognised in some EU countries” 24. srpna. 2021,
<www.theguardian.com/world/2021/aug/24/nhs-covid-pass-stil-not-recognised-in-some -
eu-countries> [citovano 25. srpna 2021].

1Y KOCHENOV, D. a VERALD], J., op. cit., s. 406.
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Kritické argumenty vychazeji z predpokladu, ze nafizeni je na jednu stranu
prilis malo ambicidzni - je rdmcem toliko pro vydavani a , technické” uznavani
certifikat(i - ale jiZ nereguluje, jaka prava budou s drZenim certifikatu spojena
a jaké prekazky volného pohybu budou clenské staty na drzitele certifikatu
uvalovat.'® Na druhou stranu je vSak nafizeni piili§ svazujici, nebot
znemoznuje Clenskym statim vydavani unijniho certifikatu o ockovani tém,
ktefi byli vakcinovani latkami, jez nespadaji do jedné ze tfi vyse popsanych
kategorii. To se tyka zejména téch, ktefi se nechali naockovat ockovaci latkou
Sputnik V mimo Evropskou unii, nebo zna¢ného mnozstvi obcantt Madarska,
jejichz vlada nevydala pro Sputnik V Vy}lmku podle smérnice 2011/83, nybrz
vakcinaci provadéla v rezimu experimentu.'” V souvislosti s tim, Ze ¢lenské
staty maji volnost v uzavirani dohod o volném pohybu ve vztahu k pandemii
se tfetimi zemémi, mize byt pro Sputnikem V ockovaného obcana Madarska
paradoxné snadnéjsi cestovat do treti zemé nez do sousedniho clenského statu
Evropské unie. Vzhledem k faktu, Ze nafizeni bylo projedndvano ve zrychleném
rezimu, pfezkum proporcionality navrhovanych opatfeni v obvyklém rozsahu
nemohl byt proveden. Néktefi autofi soudi, ze fakt, ze obc¢ané EU vakcinovani
nékterymi latkami (zejm. zmiflovanym Sputnikem V) maji podle nafizeni
automaticky horsi postaveni, predstavuje dokonce mozny rozpor s primarnim
pravem.''”

Zrychleny zptisob projednani navrhu nafizeni a omezena doba urcena pro
jeho 1mplementac1 v Clenskych statech zkomplikovaly také adaptaci pravniho
fadu na nafizeni v Ceské republice. Ceské repubhka vydavala narodni
certifikaty potvrzujici ockovani na zdkladé vysSe uvedeného mimotadného
opatf'eru' Ministerstva zdravotnictvi. Jiz v dobé vyjednavani o konecné podobé
nafizeni v organech Evropske unie prlchystalo Ministerstvo zdravotnictvi navrh
zdkona, ktery by pfipravované natizeni v CR 1mplementoval 1D Legislativni
provedeni nékterych ustanoveni nafizeni na urovni zakona, zejm. ¢lankt 3
az 7, a zakotveni kompetence ke zpracovani osobnich udajii se jevi byt
z hlediska tustavni konformity i slucitelnosti s pravem Evropské unie
nezbytné. Navrh provadéciho zakona vlada projednala ve Zrychlene’m rezimu,
schvalen byl jiz 21. kvétna 2021. Poslanecka snémovna vsak 9. cervna 2021
rozhodla neprojednat navrh''? v reZimu legislativni nouze, ¢imz byly
zmareny nadéje na jeho vcasné piijeti. Digitalni Certlflkaty EU COVID podle
nafizeni jsou tak v Ceské republice vydavany a uznavany na zékladé

1) KOCHENOV, D. a VERALD], J., op. cit,, s. 408.

199 Parliamentary questions, 17 February 2021, Answer given by Ms Kyriakides on behalf
of the European Commission, Question reference: E-006543/2020, <https://www.europarl.
europa.eu/doceo/document/E-9-2020-006543-ASW_EN.htmlI> [citovano 25. srpna 2021].

HOKOCHENOV, D. a VERALD], J., op. cit.

"D Névrh zédkona, kterym se méni zakon ¢&. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi a o zméné
nékterych souvisejicich zakonti, ve znéni pozdéjsich predpisti, a zdkon ¢. 94/2021 Sb.,
o mimoradnych opatfenich pfi epidemii onemocnéni COVID-19 a o zméné nékterych
souvisejicich zakonti, ¢. j. MZDR 21571/2021/LEG.

12) PredloZeny jako snémovni tisk 1231.
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mimotadného opatieni Ministerstva zdravotnictvi, vydaného 28. ¢ervna 2021.'*%

Tento stav s urcitosti néjakou dobu pfetrva, nebot jej bude mit pfilezitost zmeénit
az nova Poslanecka snémovna vzesla z voleb, které probéhnou v fijnu 2021.

V. Zavér

Z vyse uvedeného vyplyva, Ze koordinac¢ni usili Unie reagujici na omezovani
volného pohybu osob v ¢lenskych statech se v pribéhu pandemie COVID-19
postupneé zvysuje. Od pocatecni ,, divoké” faze, kdy byl postup ¢lenskych stat
koordinovan jen zcela minimdalné pfedevsim prostfednictvim selektivniho
soft law Komise, doslo v druhé fazi ke koordinaci clenskych stati na bazi
pravné nezavazného doporuceni Rady a v nedavné dobé i k pfijeti (pravné
zdvazného) nafizeni EU o COVID pasech. Jak bylo ovSem vysvétleno,
doporuceni Rady ztistava nadale v platnosti, nafizeni EU o COVID pasech ho
nenahrazuje, jednd se o komplementarni pravni tpravy. Je mozné vyjadfit
politovani nad tim, Ze nafizeni neobsahuje komplexni pravni tpravu. Bylo by
totiz zadouci, aby unijni tiprava majici znacny dopad na prava jednotlivci byla
pro clenské staty pravné zavazna a podilel se na jejim pfijeti Evropsky parlament
reprezentujici obCany Unie. I tak je ale tfeba povazovat pfijeti nafizeni EU
o COVID pasech a souvisejicich zmén doporuceni 2020/1475 za tspéch, nebot
podporuji volny pohyb osob a ruseni restriktivnich opatfeni statt. Z politického
hlediska je zfejmé, Ze se jedna o ,,maximum mozného”, které jsou clenské staty
ochotny akceptovat.

De lege ferenda by bylo zadouci prizptisobit pravni stav zjevné nutnosti v boji
s pandemii nakazlivé nemoci a vyslovné stanovit na urovni sekundarni
legislativy EU, ze ¢lenské staty mohou pfijimat za ticelem ochrany vefejného
zdravi i plosna omezeni volného pohybu osob, nikoli jen individudlni pravni
akty, jak predvida pobytova smérnice. Déle by bylo vhodné schvalit i minimalni
pravidla pro tyto pfipady, byt je jasné, Ze konkrétni situace bude vyzadovat také
prijeti zvlaStnich pravidel ,Sitych na miru” dané zdravotni hrozbé. Unijni
pravidla pfitom v zadsadé nemohou harmonizovat vnitrostatni pravni fady
s ohledem na omezené pravomoci Unie v oblasti vefejného zdravi. V rdmci
probihajici Konference o budoucnosti Evropy vsSak mtize byt diskutovana
i otazka jistého posileni pravomoci Unie v této oblasti. Evropska unie totiz
urcité ambice ma jiz nyni, jak Ize vidét na jejim planu vytvofit Evropskou
zdravotni unii. V dil¢ich oblastech politiky vefejného zdravi jsou kromé toho
uz v soucasné dobé pravomoci Unie silngjsi (sdilené s clenskymi staty).
Racionalita dalsiho posileni pravomoci Unie v ramci této politiky vsak bude
jen jednim aspektem, nebot lze ocekavat, ze se bude jednat predevsim
o otazku politickou.

IBMZDR 1595/2021-5/MIN/KAN - stanoveni planu ockovani osob urcenych k ockovani,
s ucinnosti od 7. ¢ervence 2021 do odvolani, MZDR 1595/2021-5/MIN/KAN.
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Shrnuti:

V dusledku probihajici pandemie COVID-19 zptisobené virem SARS-CoV-2,
kterd v Evropé propukla pocatkem roku 2020, doslo k nejmasivnéjsimu
omezovani volného pohybu osob v historii evropské integrace. Takto rozsahlé
omezovani pohybu obcanti EU za tcelem zvladnuti pandemie pfitom vyvolava
velmi naléhavou potfebu koordinace postupu clenskych statt. Je nezbytna
proto, aby byla chranéna prava jednotlivei a jejich pravni jistota. Pfispévek
se tak zaméfuje na otazku, zda je koordinace na trovni EU dostatecna.
V souvislosti s touto otdzkou dale autofi rozebiraji a hodnoti i relevantni
platnou pravni tpravu v EU a pravomoci Unie.

Is coordination of restrictions of free movement of persons in the EU
in the course of COVID-19 pandemic sufficient? — summary:

The ongoing COVID-19 pandemic caused by SARS-CoV-2 virus which broke
out in Europe at the beginning of 2020, has led to the most extensive restriction
of free movement of persons in the history of European integration. Such
a massive restriction of free movement of EU citizens in order to manage
the pandemic calls for intensive coordination of the Member States in the EU.
The coordination is necessary in order to protect rights of individuals and their
legal certainty. The Article therefore focuses on the question whether
the coordination is sufficient. In connection with this issue, the authors also
analyse and evaluate relevant provisions of EU law and Union competences.
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Petr Madr"’

Unijni koordinace podminek vstupu
do schengenského prostoru v reakci
na pandemii COVID-19

I. Uvod

Je téZké najit oblast unijniho prava, ktera =ztstala nedotcena krizi
zptisobenou  $ifenim onemocnéni COVID-19.” Unijni pravidla spadajici
do tzv. schengenského acquis byla vystavena obzvlast silnému tlaku z dtivodu
bezprecedentniho omezovani pfeshranicniho pohybu osob. Jednou z prvnich
reakci Unie a jejich clenskych stati na Sifici se onemocnéni COVID-19
bylo omezeni cest z tfetich zemi do schengenského prostoru, pro néz
se v angli¢tiné vzilo popularni oznaceni ,EU travel ban”? Jde o souhrn
paralelné uplatiiovanych opatfeni ¢lenskych stati sméfujicich k docasnému
omezeni jinych neZ nezbytnych cest do schengenského prostoru, pficemz tato
opatreni jsou od bfezna 2020 koordinovana prostfednictvim nezavaznych aktt
unijnich organt.®> Unijni koordinace v této oblasti se tak kvalitativné lisf
od zdkazu cestovani do USA ze zemi Schengenu (,US travel ban”),
ktery 11. bfezna 2020 vyhlasil prezident Spojenych stattt D. Trump ve formé
zdvazného pravniho predpisu v rdmci vykonu svych federdlnich
pravomoci.” Zamysleny tiéinek obou téchto opatfeni je oviem stejny.”

" Doktorand na Katedfe evropského prava Pravnické fakulty Univerzity Karlovy. Tento
¢lanek je vystupem z projektu financovaného se statni podporou Technologické agentury
CR v ramci Programu Eta, & projektu TL04000052, MozZnosti reakce na zdvazné infekéni
nemoci v pravu EU: kriticka analyza a doporuceni ve svétle pandemie COVID-19.
Podékovani patii JUDr. Magdaléné Svobodové, Ph.D., JUDr. Janu Malifovi, Ph.D.,
a anonymnim recenzentim za cenné pripominky a naméty.

D Pro pfehled srov. COVID-19: EU response tracker, Thomson Reuters Practical Law UK,

Practice Note w-024-8079.

Unijni organy se tomuto oznaceni dtisledné vyhybaji a systematicky hovofi o ,docasném

omezeni cest do EU, jez nejsou nezbytné nutné”.

Kde se v tomto textu odkazuje na clenské staty, mysli se tim staty Schengenu, tj. vSechny

Clenské staty EU kromé Irska (vcetné téch clenskych statt, které dosud neuplatnuji

schengenské acquis v plném rozsahu) a ctyfi staty pridruzené k Schengenu (Island,

Lichtenstejnsko, Norsko, Svycarsko). V unijnich koordinaénich aktech se v této souvislosti

hovofi o ,prostoru EU+".

Y Proclamation 9993 of March 11, 2020, Suspension of Entry as Immigrants
and Non-immigrants of Certain Additional Persons Who Pose a Risk of Transmitting
2019 Novel Coronavirus, 85 FR 15045. Pravnim zakladem tohoto opatfeni byl § 212(f)
zdkona o imigraci a obc¢anstvi (Immigration and Nationality Act), ktery prezidentovi USA
umoziuje — bez nutnosti vyhlasit nouzovy stav — omezit vstup jakychkoli cizincti nebo
kategorii cizinci na izemi USA, pokud ma za to, Ze by jejich vstup poskodil zajmy USA.

2)

3)
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V oblasti prekracovani vnéjsich hranic a kontrol na nich ¢lenské staty sdili
pravomoc s Unil.”) Podle ¢l. 77 odst. 1 pism. b) a ¢) Smlouvy o fungovani
Evropské unie (SFEU) Unie rozviji politiku s cilem zajistit kontrolu osob
a ucinny dohled nad prekracovanim vnéjsich hranic a postupné zavést
integrovany systém fizeni vnéjSich hranic. Jednotna pravidla pro prekracovani
vnéjsich hranic a hraniéni kontroly na nich a pro podminky vstupu statnich
prislusnikdi tfetich zemi do schengenského prostoru jsou stanovena formou
unijniho nafizeni v Schengenském hrani¢nim kodexu.” Ten ale neobsahuje
vyslovna ustanoveni umoznujici Unii ¢ clenskym statim zavést plosna
omezeni vstupu do zemi schengenského prostoru z davodu ochrany
vefejného zdravi. Za této situace bylo tudiz nezbytné vyuzit k omezeni cest
do Unie formu nezdvazné koordinace. Soubézna existence zavazné a vysoce
harmonizované prdvni tupravy v oblasti pfekracovani vnéjsich hranic
a nezavazné koordinace vSak vede k napéti, které se opakované projevilo
pri vnitrostatnim provadéni prislusnych koordinacnich opatfeni.

Tento clanek popisuje a analyzuje unijni koordina¢ni opatfeni v oblasti
vngjsich hranic pfijata v reakci na COVID-19 a jejich implementaci zejména
v Ceské republice. Tyto koordinacni snahy kriticky hodnoti s ohledem
na existujici zavaznou pravni tpravu Unie. Poukazuje na nutnost revidovat
stavajici unijni pravni rdmec tak, aby bylo mozné na urovni Unie pfijimat
zadvazna opatfeni tam, kde dosud probihala pouze nezavazna koordinace.
Clanek se naopak nevénuje souvisejici oblasti volného pohybu osob v rémci
Unie a pravni upravé prekracovani vnitinich hranic, ani souvisejicim unijnim
politikaim v oblasti viz a cestovniho ruchu.?

K vyjimeéné a bezprecedentni povaze vyuziti tohoto pravniho zakladu k plosnym

opatfenim, jakym byl zadkaz vstupu do USA ze zemi schengenského prostoruy,

srov. GOITEIN, E. Emergency Powers, Real and Imagined: How President Trump Used
and Failed to Use Presidential Authority in the COVID-19 Crisis. In Journal of National

Security Law & Policy, 2020, ro¢. 11, ¢. 1, 27-59, s. 31-34, ISSN: 1553-3158.

V posledné zminéném ohledu bylo upozornéno na kuridzni situaci, kdy predsedkyné

Evropské komise a predseda Evropské rady ve spolecném prohlaseni ze dne 12. bfezna

2020 kritizovali zavedeni amerického cestovniho zdkazu, jen aby o par dnti pozdéji vyzvali

Clenské staty ke koordinovanému omezeni cest do schengenského prostoru. Srov. Joint

Statement by President von der Leyen and President Michel on the U.S. travel ban,

12. 3. 2020, <ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/cs/statement_20_449> [citovano

1. Cervence 2021].

Srov. &l. 4 odst. 2 pism. j) Smlouvy o fungovani Evropské unie, 2012, Uf. vést. C 326, s. 47

(SFEU).

7 Natizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/399 ze dne 9. bfezna 2016, kterym
se stanovi kodex Unie o pravidlech upravujicich preshranicni pohyb osob (Schengensky
hrani¢ni kodex), Uft. vést. 2016, L 77, s. 1.

8 K volnému pohybu osob v EU srov. SVOBODOVA, M. a PETERKA, B., Je koordinace
omezovdni volného pohybu osob v EU v pritbéhu pandemie COVID-19 dostatecnd?; v tomto
¢isle Spravniho prava k vizové politice srov. sdéleni Komise, ,Pokyny pro postupné
a koordinované obnoveni vizovych operaci”, 12. 6. 2020, Ut. vést. CI 197, s. 1;
k cestovnimu ruchu srov. sdéleni Komise, ,Pokyny EU k postupnému obnovovani sluzeb
cestovniho ruchu a ke zdravotnim protokoliim v ubytovacich a stravovacich zafizenich —
COVID-19“, 15. 5. 2020, Uf. vést. C 169, s. 1; doporuceni Komise (EU) 2020/648

5)

6)
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II. Unijni koordinacni opatfeni k omezeni nikoli nezbytnych cest do
schengenského prostoru

Dne 16. bfezna 2020 vydala Evropska komise sdé€leni, v némz vyzvala
Evropskou radu, aby pfijala ,rozhodnuti” o dofasném omezeni jinych nez
nezbytnych cest z tfetich zemi do schengenského prostoru, a to ve vSech
astech vngjsich hranic.” Komise navrhla vyjmout z tohoto rezimu, pro
repatriacni tucely, vSechny obcany Unie a obcany stath pfidruZenych
k Schengenu a jejich rodinné pfislusniky a statni pfislusniky tretich zemi
s pravem pobytu, jakoz i nékteré kategorie osob cestujicich za nezbytnymi
ucely; tyto tcely byly ve sdéleni vymezeny demonstrativnim vyctem. VSechna
tato vynéti byla ovSem v této rané fazi do znacné miry iluzorni vzhledem
k faktické nedostupnosti zejména letecké dopravy, pficemz koordina¢ni snahy
Unie v oblasti repatriace unijnich ob¢anti se zdaly byt nedostate¢né.'” Sdéleni
Komise neobsahovalo Zadnou zminku o Schengenském hrani¢nim kodexu,
Vizovém kodexu ani jinych unijnich pfedpisech regulujicich pfechazeni
vnéjsich hranic a kontroly na nich. Dne 17. bfezna 2020 se Evropska rada
dohodla na koordinovaném tficetidennim omezeni jinych neZ nezbytnych
cest do schengenského prostoru, a to v podobé navrzené Komisi v jejim
sdéleni z predeslého dne.'V K této reakci na unijni urovni doslo s odstupem
poté, co Svétova zdravotnickd organizace prohlasila Siteni COVID 19
za pandemii,'” a v situaci, v niz ¢ast clenskych statti jiz zacala jednat
unilateralné.'

ze dne 13. kvétna 2020 o poukazech nabizenych cestujicim jako alternativa k vraceni penéz
za zrusené souborné cestovni a pfepravni sluzby a v souvislosti s pandemii COVID-19,
13. 5. 2020, Uf. vést. L 151, s. 10; sdéleni Komise, ,Pokyny pro vyklad nafizeni EU
o pravech cestujicich v souvislosti s vyvojem situace nakazy Covid-197, 18. 3. 2020,
Uk, vést. CI 89, s. 1.

Sdéleni Komise Evropskému parlamentu, Evropské radé a Radé¢, ,Covid-19: docasné
omezeni cest, jeZ nejsou nezbytné nutné, do EU”, 16. 3. 2020, COM(2020) 115 final. Podle
nékterych zdroji byl hlavnim stoupencem koordinovaného pfistupu francouzsky prezident
E. Macron: srov. BACZYNSKA, G. a BLENKINSOP, P., Europe mulls shutting external borders
in fight against coronavirus, Reuters, 16. 3. 2020, <www.reuters.com/article/us-health-
coronavirus-eu-vonderleyen/eu-executive-proposes-shutting-down-blocs-external -borders-
for-30-days-idUSKBN2132K7> [citovano 1. ¢ervence 2021].

K otazce repatriace a konzularni spoluprace srov. sdéleni Komise, ,COVID-19: Pokyny
tykajici se provadéni docasného omezeni cest do EU, které nejsou nezbytné nutné,
usnadnéni tranzitnich rezim@ pro repatriaci obcantt EU a dopadt na vizovou politiku”,
30. 3. 2020, Ui. vést. 2020, CI 102, s. 3; ILIOPOULOU-PENOT, A. Rapatriements en
situation d’urgence lors de la pandémie de COVID-19: la solidarité européenne hors sol
européen. In European Papers, 2020, ro€. 5, ¢. 1, s. 469-477, ISSN 2499-8249.

Zavéry predsedy Evropské rady v ndvaznosti na videokonferenci se ¢leny Evropské rady
ohledné nakazy COVID-19, 17. 3. 2020, <www.consilium.europa.eu/cs/press/press-releases/
2020/03/17/conclusions - by - the - president - of - the -european-council-following-the-video-
conference-with-members-of-the-european-council-on-covid-19/> [citovano 1. cervence 2021].
Viz <www. who . int/ director - general / speeches / detail /who - director - general - s - opening-
remarks-at-the-media-briefing-on-covid-19 —11-march-2020> [citovano 1. Cervence 2021].
Pro pfehled opatfeni jednotlivych clenskych statd v prvni poloviné brezna 2020
srov. CARRERA, S. a LUK, N. C., Love thy neighbour? Coronavirus politics and their impact

9

10

11

12

-
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Vyslovné zasazeni do pravniho kontextu vymezeného Schengenskym
hraniénim kodexem pfislo az v Pokynech Komise ze dne 30. bfezna 2020
tykajicich se provadéni docasného omezeni cest do EU, které nejsou nezbytné
nutné, usnadnéni tranzitnich rezim@i pro repatriaci ob¢ant EU a dopadt na
vizovou politiku.'"” Komise kromé pfipomenuti tohoto pravniho kontextu
zduraznila, Zze pokud je statnim prislusnikim tfetich zemi s platnym
schengenskym vizem odepfen vstup pouze na zakladé cestovnich omezeni
z davodu ohroZeni vefejného zdravi, je tfeba naplnit formalni pozadavky
stanovené v Schengenském hrani¢nim kodexu, zejména vyplnit standardni
formulaf pro odepfeni vstupu obsazeny v priloze V &asti B tohoto kodexu.
Na formulafi mél byt jasné uveden odkaz na ,vnitrostitni opatieni prijaté
za ucelem zajisténi koordinovaného postupu” a mél byt urcen rozsah docasnych
omezeni cest, které nejsou nezbytné nutné. Je vyznamné, Ze tyto Pokyny
hovofi na nékolika mistech vedle sebe o ustanovenich Schengenského
hrani¢niho kodexu a o vnitrostatnich ustanovenich provadéjicich koordinacni
sdéleni Komise, z c¢ehoZz lze dovodit, Ze obé tyto slozky tvofi dohromady
pravni zadklad pro uplatnéni docasného omezeni nikoli nezbytnych cest
do schengenského prostoru, a tedy pro odchyleni se (v rozsahu vyplyvajicim
z koordinac¢nich unijnich aktti) od zavazné unijni pravni tpravy.

Sdélenimi ze dnti 8. dubna 2020™ a 8. kvétna 2020'® Komise doporuéila
¢lenskym statiim prodlouzit omezeni nikoli nezbytnych cest vzdy o dalSich
30 dnii. Sdélenim ze dne 11. ¢ervna 2020 pak Komise doporucila prodlouZeni
rezimu do 30. Cervna 2020, dilé¢im zpusobem rozsifila vyjimky a zejména
predlozila metodiku a kritéria pro urcovani tfetich zemi, pro néZ mélo byt
postupné od 1. ervence 2020 cestovni omezeni zruseno.'”

Dne 30. cervna 2020 prijala Rada na navrh Komise doporuceni (EU) 2020/912
o docasném omezeni cest do EU, jeZ nejsou nezbytné nutné, a o mozném zruseni
tohoto omezeni.'® Jde o akt ve formé doporuceni podle ¢l. 292 prvni a druhé
veéty SFEU, resp. ¢l. 288 patého pododstavce SFEU. Jako pravni zaklad
je v doporuceni oznacen ¢l. 77 odst. 2 pism. b) a e) SFEU." I kdyz zde jde
o urcity posun smeérem k formalizaci v porovnani s predeslymi sdélenimi

on EU freedoms and rule of law in the Schengen Area, CEPS Policy Contribution, 2020,
<www.ceps.eu/ceps-publications/love-thy-neighbour/> [citovano 1. cervence 2021].

Sdéleni Komise, ,COVID-19: Pokyny tykajici se provadéni docasného omezeni cest do EU,
které nejsou nezbytné nutné, usnadnéni tranzitnich rezimii pro repatriaci obcanti EU
a dopadti na vizovou politiku”, 30. 3. 2020, Ut vést. C 102 1, s. 3.

8. 4. 2020, COM(2020) 148 final.

8. 5. 2020, COM(2020) 222 final.

11. 6. 2020, COM(2020) 399 final.

Doporuceni Rady (EU) 2020/912 ze dne 30. ¢ervna 2020 o docasném omezeni cest do EU,
jeZ nejsou nezbytné nutné, a o mozném zruseni tohoto omezeni, U¥. vést. 2020, L. 208 I, s. 1.
Je zajimavé, Ze jako podptrny pravni zaklad nebyl vyuzit ¢l. 168 odst. 5 SFEU, pfestoze
unijni koordinace v této oblasti nepochybné spada pod boj proti vaznym preshrani¢nim
zdravotnim hrozbam ve smyslu tohoto ustanoveni. K ¢&l. 168 odst. 5 SFEU srov. MALIR, J.
Evropskd unie a jeji pravomoci v oblasti verejného zdravi a preshranicnich a zdravotnich hrozeb:
status quo.
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Komise, stale se jedna o pravné nezavazny akt. Doporuceni v pftiloze I stanovi
seznam ,bezpecnych tfetich zemi” (tzv. spoleny zeleny seznam), na jejichz
rezidenty by se nemélo vztahovat cestovni omezeni, ani pokud jde o cesty
za ucely, které nejsou povazovany za nezbytné (typicky turistické cesty). Rada
ma kazdé dva tydny tento seznam prezkoumat a piipadné aktualizovat,
a to na zakladé metodiky a kritérii vymezenych ve vyse uvedeném sdéleni
Komise ze dne 11. ¢ervna 2020.%9 Je pritom hodno pozornosti, ze tato kritéria
nejsou zaloZena na Cisté epidemiologickém piistupu, ale spiSe na pristupu
pragmatickém. Jde o kumulativni uplatnéni t¥i kritérii: 1) epidemiologicka
situace v dané tieti zemi,®" 2) schopnost zajistit dodrzovéni opatfeni proti
Siteni nakazy béhem cesty, pfiemz je rovnéz treba zvazit, do jaké miry bude
dotéena tfeti zemé pouzivana gako tranzitni misto cestujicimi ze tfetich zemi,
které kritéria dosud nespliiuji,”* a 3) ekonomicka a socialni hlediska. Ohledné
posledniho kritéria, které se zda poskytovat flexibilitu nad ramec tvrdych
epidemiologickych dat, nejsou stanoveny Zzadné podrobnosti, a to ani
ve sdéleni Komise ze dne 11. cervna 2020, na které doporuceni Rady
odkazuje. Jednoznacny je vSak pozadavek vzdjemnosti: aby byla tfeti zemé
zafazena na seznam, meéla by zruSit cestovni omezeni vici EU, a to pro
véechny staty schengenského prostoru, nikoli selektivné.* Jde o ziejmou
snahu o udrzeni soudrZznosti schengenského prostoru smérem navenek.

20 Seznam bezpeénych zemi v piiloze I doporudeni (EU) 2020/912 byl nékolikrat aktualizovéan:
doporudeni Rady (EU) 2020/1052 ze dne 16. Cervence 2020 (vypusténi Srbska a Cerné hory);
doporuceni Rady (EU) 2020/1144 ze dne 30. cervence 2020 (vypusténi Alzirska); doporuceni
Rady (EU) 2020/1186 ze dne 7. srpna 2020 (vypusténi Maroka); doporuceni Rady (EU)
2020/1551 ze dne 22. fijna 2020 (vypusténi Kanady, Gruzie a Tuniska a doplnéni
Singapuru); doporuceni Rady (EU) 2020/2169, ze dne 17. prosince 2020 (vypusténi
Uruguaye); doporuceni Rady (EU) 2021/89, ze dne 28. ledna 2021 (vypusténi Japonska);
doporuceni Rady (EU) 2021/767 ze dne 6. kvétna 2021 (doplnéni Izraele); doporuceni
Rady (EU) 2021/892 ze dne 3. cervna 2021 (doplnéni Japonska); doporuceni Rady (EU)
2021/992 ze dne 18. cervna 2021 (doplnéni Albéanie, Libanonu, Republiky Severni
Makedonie, Spojenych statii americkych, Srbska a Tchaj-wanu); doporuceni Rady (EU)
2021/1085 ze dne 1. cervence 2021 (doplnéni Arménie, Azerbéjdiému, Bosny
a Hercegoviny, Bruneje, Cerné Hory, Jorddnska, Kanady, Kataru, Moldavské republiky
a Saudské Arabie, jakoz i Kosova); doporuceni Rady (EU) 2021/1170 ze dne 15. cervence 2021
(odstranéni Rwandy a Thajska a doplnéni Ukrajiny); doporuceni Rady (EU) 2021/1346 ze
dne 30. srpna 2021 (odstranéni Izraele, Kosova, Libanonu, Cerné Hory, Severni Makedonie
a USA); doporuceni Rady (EU) 2021/1459 ze dne 9. zaii 2021 (doplnéni dopIlnén Uruguaye
a odstranéni Albanie, Arménie, Azerbéjdiénu, Bruneje, Japonska a Srbska); doporuceni
Rady (EU) 2021/1712 ze dne 23. zafi 2021 (doplnéni Chile, Kuvajtu a Rwandy
a odstranéni Bosny a Hercegoviny a Moldavie).

Jde o tato tfi kritéria: 1) pocet novych pripadti onemocnéni COVID-19 za poslednich 14 dni
na 100 000 obyvatel ma byt pfiblizné stejny nebo nizsi, nez byl priamér v EU ke dni
15. cervna 2020; 2) pocet novych pifipadti za totéZ obdobi ve srovnani s pfedchozimi
14 dny ma byt stabilni, nebo ma mit klesajici tendenci; a 3) celkova reakce zemé
na COVID-19 (testovani, trasovani kontakti apod).

22 11. 6. 2020, COM(2020) 399 final, s. 5.

%) Bod 6 doporuéeni (EU) 2020/912; srov. také COM(2020) 399 final, 11. 6. 2020, s. 5.
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Doporuceni je pochopitelné psano jazykem doporuceni, ale jako takové
nedava prostor pro narodni odchylky, které by spocivaly v rozsifeni seznamu
bezpecnych zemi: , [€]lensky stdt by nemél rozhodnout, Ze pro urcitou tieti zemi zrusi
omezeni cest do EU, jez nejsou nezbytné nutné, diive, nez je zruseni cestovniho omezeni
koordinovéno v souladu s timto doporucenim”*® Naopak clenské staty se patrné
mohly odchylit opainym smérem a nezaradit nékteré z tretich zemi v pfiloze
I doporuceni na svﬁ; narodni seznam, doslo-li ke zméné situace ve svétle vyse
uvedenych kritéri{.® Doporuceni (EU) 2020/912 kontinudlné s predchozimi
sdélenimi Komise obsahuje obecné osvobozeni pro obcany EU a dalsi
kategorie osob povazované pro ucely doporuceni za rovnocenné.*® Priloha II
doporuceni pak obsahuje vycet konkrétnich kategorii cestujicich s nezbytnou
funkci ¢i potfebou, pficemz na rozdil od predchozich sdéleni Komise jiz nejde
o demonstrativni vycet. Clenské staty by pfitom mély seznam kategorii v pifloze
IT uplatiiovat v plném rozsahu.>” Koordina¢ni potencial doporuceni je ovsem
omezen vagni formulaci nékterych kategorii osob, jejichZ cesty se povazuji
za nezbytné, napf. ,osoby cestujici z naléhavych rodinnych dévodd”
¢i ,,0soby, u nichz existuge jiny humanitdrni déivod”, byt Komise pozdéji tyto
kategorie blize vylozila.*

Je hodné pozornosti, ze v této fazi zatim nebyly nijak koordinovany
pozadavky na testovani piijizdéjicich osob ¢i jejich umistovani do karantény
nebo domaci izolace.*” Pokud jde o vztah k Schengenskému hraniénimu
kodexu, bod 8 preambule doporuceni pouze uvadi, Ze doporucenim neni
dotcena povinnost clenskych stati nadale uplatiiovat ¢lanek 6 Schengenského

) Bod 7 doporuéeni (EU) 2020/912.

%) Bod 4 druhy odstavec doporudeni (EU) 2020/912; srov. také oddil III. sdéleni Komise,
,COVID-19: Pokyny tykajici se osob osvobozenych od docasného omezeni cest do EU,
jez nejsou nezbytné nutné, pokud jde o provadéni doporuceni Rady 2020/912 ze dne
30. ¢ervna 2020“, 28. 10. 2020, COM(2020) 686 final.

Bod 5 doporuceni (EU) 2020/912. Toto osvobozeni se, na rozdil od ptivodnich sdéleni
Komise, jiz nevztahuje pouze na cesty s repatriacnim tcelem [k této zméné doslo jiz ve
sdéleni Komise ze dne 11. 6. 2020, COM(2020) 399 final]. Srov. THYM, D.
a BORNEMANN, J., Schengen and Free Movement Law During the First Phase of the
Covid-19 Pandemic: Of Symbolism, Law and Politics. In European Papers, 2020, roc. 5, ¢. 3,
1143-1170, s. 1160, ISSN 2499-8249. Srov. také sdéleni Komise COM(2020) 686 final,
28. 10. 2020.

Sdéleni Komise, ,,COVID-19: Pokyny tykajici se osob osvobozenych od doc¢asného omezeni
cest do EU, jez nejsou nezbytné nutné, pokud jde o provadéni doporuceni Rady 2020/912
ze dne 30. cervna 2020”, 28. 10. 2020, COM(2020) 686 final, s. 5.

Sdéleni Komise, ,,COVID-19: Pokyny tykajici se osob osvobozenych od doc¢asného omezeni
cest do EU, jez nejsou nezbytné nutné, pokud jde o provadéni doporuceni Rady 2020/912
ze dne 30. ¢ervna 2020“, 28. 10. 2020, COM(2020) 686 final. Z odtuvodnéni mimoradného
opatfeni Ministerstva zdravotnictvi ze dne 3. listopadu 2020, MZDR 20599/2020-34/MIN/
KAN, se dozvime, ze Komise vydala toto interpretacni sdéleni ,[v] ndvaznosti na volini
Clenskych stdtii po lepsi specifikaci jednotlivych kategorii”.

Srov. pouze proklamaci ve sdéleni Komise, ,Pokyny tykajici se opatfeni spravy hranic
v zajmu ochrany zdravi a zajisténi dostupnosti zbozi a zakladnich sluzeb”,
ze ,[a]lternativni opatieni k odepteni vstupu, jako je izolace mnebo karanténa, mohou byt
uplatnéna, pokud jsou povazovina za iicinnéjsi”: 16. 3. 2020, C(2020) 1753 final, bod 16.
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hrani¢niho kodexu,” a zejména povinnost ptipad od p¥ipadu posoudit, zda ma

byt statni pfislusnik tfeti zemé povazovan za hrozbu pro vefejné zdravi.

Dne 2. tinora 2021 doslo k rozsahlejsi novelizaci doporuceni (EU) 2020/912°",
ktera spocivala zejména v sofistikovanéjsi upravé epidemiologickych kritérii
a prahovych hodnot tak, jak byly stanoveny pro pohyb uvnitf schengenského
prostoru v doporuceni Rady o koordinovaném pfistupu k omezeni volného
pohybu v reakci na COVID-19 pfijatém dne 13. fijna 2020 (na jehoZ zakladé
funguje tzv. semafor).’® Aby mohla byt tieti zemé uvedena na seznamu
bezpecnych tfetich zemi, musi v podstaté splnit prahové hodnoty odpovidajici
na vnitro-schengenském semaforu zelené barvé.>® Posouzeni se provadi
na zakladé epidemiologickych tudajit Evropského stfediska pro prevenci
a kontrolu nemoci (ECDC). V porovnani s plivodnim znénim doporuceni
rovnéz doslo k zakotveni koordinace v oblasti testd a karantény ¢i domaci
izolace. Podle doporuceni by mély clenské staty od vSech cestujicich,
s vyjimkou pracovnikd v dopravé a prihrani¢nich pracovnikti, vyZzadovat
pritkaz o negativnim vysledku testu PCR na COVID-19 provedeného nejvyse
72 hodin pred odjezdem. Koordinace je slabsi, pokud jde o vyzadovani domaci
izolace, karantény, trasovani kontaktt a testovani v obdobi 14 dna po prijezdu:
clenské staty by ale mély tento typ pozadavkii ulozit cestujicim prijizdéjicim
z tieti zemé, kde byla zjiSténa varianta viru vzbuzujici obavy.

Naopak revizi opaénym smérem, tj. oslabeni koordinac¢ni ambice v porovnani
s pavodnim doporucenim, lze spatfovat v zahrnuti ustanoveni, které ¢lenskym
statim v situaci rychlého zhorSeni epidemiologické situace (zejm. vysokého
vyskytu variant viru vzbuzujicich obavy) ,umoZnuje” (stdle ovSem jde
o nezavazné doporuceni) jednak zavést cestovni omezeni v pfipadé jinych nez
nezbytnych cest pro tfeti zemé jiz zafazené na unijni seznam bezpecnych zemi
v ptiloze 1 doporuceni,® a jednak docasné omezit kategorie cestujicich
s nezbytnou funkci & potfebou uvedené v piiloze I doporuceni.* Neni bez
zajimavosti, Ze druhd z téchto dvou mozZnosti v ptivodnim ndvrhu Komise
vlibec nefigurovala. Je zfejmé, ze v epidemiologicky slozitém kontextu zacatku
roku 2021 unijni koordinace v této oblasti narazila na svij limit.

%0 Srov. nize v kapitole 4.

3D Doporuceni Rady (EU) 2021/132, ze dne 2. tinora 2021, kterym se méni doporudeni (EU)
2020/912 o docasném omezeni cest do EU, jeZ nejsou nezbytné nutné, a o mozném zruseni
tohoto omezeni, U¥. vést. 2021, L 41, s. 1.

Doporuceni Rady (EU) 2020/1475 ze dne 13. fijna 2020 o koordinovaném piistupu
k omezeni volného pohybu v reakci na pandemii COVID-19, U¥t. vést. 2020, L 337, s. 3.
Ctrnéctidenni kumulativni mira hlageni p¥ipadi covid-19 nepfesahujici 25, mira testovani
presahujici 300 a mira pozitivity testti nepfesahujici 4 %.

Bod 17 doporuceni (EU) 2020/912 ve znéni doporuceni Rady (EU) 2021/132, ze dne 2. inora
2021. Za jinych okolnosti mohou clenské staty , vyzadovat domici izolaci, karanténu a trasovini
kontaktii po dobu az 14 dnii a podle potieby i dalsi test na COVID-19 ve stejném obdobi, pokud ulozi
tytéz poZadavky vlastnim statnim prislusnikim prijizdéjicim ze stejné tieti zeme”.

Bod 4 tteti pododstavec doporuceni (EU) 2020/912 ve znéni doporuceni Rady (EU) 2021/132.
I naddle by melo byt mozné uskutecriovat cesty opodstatnéné naléhavymi diivody”. Bod 6 druhy
pododstavec doporuceni (EU) 2020/912 ve znéni doporuceni (EU) 2021/132.
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V dalsi rozsahlejsi novelizaci doporuceni (EU) 2020/912, k niz doslo
dne 20. kvétna 2021, byly tyto dvé moznosti reakce na rychlé zhorsSeni
epidemiologické situace doplnény o mechanismus ,zachranné brzdy”, ktery
jiz o koordinaci usiluje.*”” Podle nového bodu 7a doporuceni plati, ze pokud
se epidemiologicka situace tfeti zemé rychle zhorsi (zejména v disledku variant
viru identifikovanych ze strany ECDC jako vzbuzujici obavy nebo vzbuzujici
zajem), , mely by clenské staty vyjimecné prijmout neodkladné a docasné omezeni vSech
cest stitnich prislusnikii dané tieti zemé, kte¥ maji v této tieti zemi bydliste, do EU.>®)
Toto omezeni by se vSak nemélo tykat unijnich obcanti a unijnich rezidentt
a nékterych z kategorii osob vyjmenovanych v pfiloze II doporuceni; vSichni
tito cestujici by nicméné méli podstoupit kromé pravidelného testovani také
domaci izolaci & karanténu, a to i v ptipadé, Ze byli ockovani.*® Pokud jde
o koordina¢ni ambice v piipadé, Ze clensky stat zachrannou brzdu uplatni,
clenské staty by mély v Radé situaci , urychlené, koordinované a v uizké spoluprici
s Komisi piezkoumat”, a to nejméné jednou za dva tydny.*” V porovnani
s puvodnim ndvrhem predlozenym Komisi doslo k posunu ve formulaci
mechanismu zachranné brzdy: zatimco podle ndvrhu clenské staty
pri zhorSeni situace ,mohly” pfijmout prislusnd opatfeni, podle doporuceni
ve znéni prijatém Radou ,by” tato opatfeni pfijmout ,mély”. Tento posun
odpovidd samotnému smyslu doporuceni, kterym je koordinovanym
zptisobem zabranit ¢i omezit zavleceni nakazlivéjsich variant viru z vysoce
rizikovych oblasti do schengenského prostoru. Zejména pak odpovida
zdkladni zdsadé, na niZ je vystavén Schengensky hrani¢ni kodex: kazdy
clensky stat ma odpovédnost za ochranu vnéjsich hranic mimo jiné pred
hrozbou pro vefejné zdravi, a to nejen ve svém zdjmu, ale i v zdjmu clenskych
statti, které mezi sebou zrusily vnitini hranice.*”

V kvétnové novelizaci doporuceni doslo rovnéz ke koordinaci v oblasti
rezimu pro ockované osoby. Pokud c¢lenské staty pfijimaji doklad o ockovani
za ucelem upusténi od cestovnich omezeni, ,meély by v zdsadé zrusit” docasné
omezeni jinych nez nezbytnych cest do schengenského prostoru, pokud jde
o cestujici ze tretich zemi, ktefi nejpozdéji 14 dnt pred vstupem do
schengenského prostoru obdrzeli posledni doporucenou davku jedné
z ockovacich latek proti COVID-19 zaregistrovanych v EU.*? Uznavani
rovnocennosti certifikattt o ockovani, o testu a o zotaveni vydavanych tretimi

%) Doporuceni Rady (EU) 2021/816 ze dne 20. kvétna 2021, kterym se méni doporuceni (EU)
2020/912 o docasném omezeni cest do EU, jeZ nejsou nezbytné nutné, a o mozném zruseni
tohoto omezeni, Ut. vést. 2021, L 182, s. 1.
Zvyraznéno autorem.
0 Bod 7a doporuceni (EU) 2020/912 ve znéni doporuceni (EU) 2021/816.

Ibid.
D Srov. bod 6 preambule Schengenského hrani¢niho kodexu; C 575/12 Air Baltic Corporation,
EU:C:2014:2155, bod 50. Srov. také sdéleni Komise ze dne 11. 6. 2020, COM(2020) 399 final,
s. 6.
Bod 6a doporudeni (EU) 2020/912 ve znéni doporuceni (EU) 2021/816. ,Clenské stity
by rovmnéz mohly zrusit docasné omezeni cest do EU, jez mnejsou mnezbytné nutné,
pro cestujici, kteri nejpozdeji 14 dnit pred vstupem do prostoru EU+ obdrzeli posledni
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zemémi je oblasti, v nizZ na unijni arovni doslo k pfijeti zdvazného pravniho
aktu. Clanek 8 nafizeni (EU) 2021/953 o d1g1talmm certifikatu EU COVID,
prijatého v rekordné kratkém case, obsahuje zmocnéni pro pfijeti provadéciho
aktu Komisi, kterym se stanovi, ze certifikaty tykajici se onemocnéni COVID-19,
které byly Vydény tfeti zemi, se povazuji za rovnocenné certifikatim vydanym
v souladu s nafizenim clenskymi statg a to pro ucely usnadnéni V}'Ikonu prava
]e]1ch dritelii na volny pohyb v Unii.*” Na zakladé tohoto zmocnéni bylo pfijato
jiz nékolik provadécich rozhodnuti.** Toto nafizeni se oviem Vztahu]e pouze
na volny pohyb obcanti EU a ]e]lch rodmnych prislusnikti mezi clenskym1
staty45) Nafizeni (EU) 2021/954 rozsifuje rezim stanoveny nafizenim (EU)
2021/953 i na statni piislusniky tfetich zemi, ktefi nespadaji do ptisobnosti
posledné uvedeného nafizeni, ale ktefi maji na jejich tizemi opravnény pobyt
nebo bydlisté a ktefi mohou v souladu s pravem Unie cestovat do jinych
clenskych statti. I toto nafizeni ale mifi jen na pohyb uvniti Unie. Bod 13
preambule nafizeni 2021/954 dokonce vyslovné stanovi, Ze se toto nafizeni
,nevztahuje na docasné omezeni cest do Unie, jez nejsou nezbytné nutné”.

Na trovni Unie zatim nebyla pfijata zdvazna pravni tprava samotnych
podminek vstupu do schengenského prostoru a kontrol na vnéjsich hranicich
v reakci na COVID 19. Prestoze Komise zamysli takovou upravu iniciovat, zatim
se zda, ze v pristich mésicich bude pokracovat koordinace prostfednictvim
nezavaznych doporuceni Rady.

III. Implementace unijnich koordinaénich opatfeni na piikladu Ceské
republiky

Ceska vlada s ucinnosti od 16. biezna 2020 naiidila zakaz vstupu pro vechny
cizince s vyjimkou cizinct s prechodnym pobytem nad 90 dnt nebo trvalym
pobytem v Ceské republice, ledaZe byl ,uvstup téchto cizincii v zdjmu Ceské
republiky”*®  TymZ krizovym opatfenim vldda zakazala obéanim CR

doporucenou ddvku jedné z ockovacich litek proti COVID-19, u niz byl dokoncen proces zarazeni na
seznam WHO k nouzovému pouZiti.”

Narizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/953 ze dne 14. cervna 2021
o ramci pro vydavani, ovéfovani a uznavani interoperabilnich certifikati o ockovani,
o testu a o zotaveni v souvislosti s onemocnénim COVID-19 (digitalni certifikat
EU COVID) za tcelem usnadnéni volného pohybu béhem pandemie COVID-19, Ut. vést.
2021, L 211, s. 1. Srov. také sdéleni Komise Evropskému parlamentu, Evropské radé a Radg,
,Spolecnd cesta k bezpecnému a trvalému opétovnému otevieni”, 17. 3. 2021, COM(2021)
129 final, s. 3 a 4; a bod 11 preambule doporuceni Rady (EU) 2021/816 ze dne 20. kvétna
2021, kterym se méni doporuceni (EU) 2020/912.

Provadéci rozhodnuti Komise 2021/1126 ze dne 8. Ccervence 2021, 2021/1273
ze dne 30. cervence 2021, 2021/1272 ze dne 30. ¢ervence 2021, 2021/1382 ze dne 19. srpna 2021,
2021/1380 ze dne 19. srpna 2021, 2021/1381 ze dne 19. srpna 2021, 2021/1476
ze dne 14. zafi 2021, 2021/1479 ze dne 14. zafi 2021, 2021/1482 ze dne 14. zafi 2021, 2021/
1477 ze dne 14. zari 2021, 2021/1480 ze dne 14. zari 2021, 2021/1481 ze dne 14. zari 2021
a 2021/1478 ze dne 14. zaii 2021.

Srov. body 18, 23 a 28 preambule nafizeni.

Usneseni vlady CR & 203 0 pfijeti krizového opatieni, ¢. 76/2020 Sb. Vlada povéfila ministra
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a cizinctim s trvalym nebo prechodnym pobytem nad 90 dnti vycestovat z tizemi
Ceské republiky, ledaZe byla z tohoto opatfeni udélena vyjimka. Jak je vidét,
v Ceské republice bylo koordinaéni sdéleni Komise (odsouhlasené Evropskou
Radou) provedeno jako plosné uzavfeni vnitfnich i vnéjsich hranic, s vyjimkami
v rezimu volného uvazeni statnich organt.

Na rozdil od sdéleni Komise se jednalo o plosné uzavieni hranic bez ¢asového
omezeni a bez stanoveni zavaznych vyjimek pro vyjmenované kategorie cizincti,
jejichz cesty byly ve smyslu sdéleni Komise nezbytné. V tomto ohledu je tfeba
zdliraznit, Ze nékteré z téchto kategorii nebylo mozné podradit pod kategorii
,vstup v zajmu CR”, protoze sdéleni Komise stanovilo vyjimky napf. i pro
osoby cestujici z naléhavych rodinnych dtvodt ¢ osoby, které potfebuji
mezindrodni ochranu.*” Stejné jako sdéleni Komise (ale ani zde se nejednd
o kladné hodnoceni) chybi jakakoli zminka o pfimo pouzitelnych pravnich
predpisech Unie, které usneseni vlady fakticky vyfadilo z aplikovatelnosti.

Krizovym opatfenim ze dne 30. bfezna 2020 vlada pfislusné vyjimky
ze zdkazu vstupu na tzemi CR rozsifila o duvody, které z velké Casti
odpovidaly demonstrativnimu vyétu ve sdéleni Komise.*® Na rozdil
od sdéleni Komise ale nebyla vyslovné stanovena vyjimka pro osoby cestujici
z naléhavych rodinnych davodi ¢ osoby, které potiebuji mezindrodni
ochranu.*” Téméf stejné vyjimky byly stanoveny pro omezeni vyjezdi. Tento
rezim byl usnesenimi vlady a nasledné ochrannymi opatfenimi Ministerstva
zdravotnictvi (poté, co doslo k rozhodnuti vyuzivat pro pfijimani opatieni
proti sifeni COVID-19 pravni zaklad plynouci ze zakona ¢. 258/2000 Sb.,
o ochrané vefejného zdravi®”) prodluzovan pro nasledujici obdobi a diléim
zptisobem upravovan, a to i po pfijeti koordina¢nitho doporuceni Rady (EU)
2020/912.°V Je hodné pozornosti, ze dtivodové zpravy ochrannych opatieni
vyjadfuji zamér plné respektovat unijni koordinaéni akty.”®

vnitra, aby sdélenim uvefejnénym na internetovych strankach nebo jinym vhodnym
zptisobem stanovil, kdy je vstup cizincti v zdjmu CR. Ve vétdiné &lenskych statt byla
pfijata opatieni provadéjici sdéleni Komise do dne 20. bfezna: srov. sdéleni Komise
Evropskému parlamentu, Evropské radé a Radé o posouzeni uplatfiovani docasného
omezeni cest do EU, jeZ nejsou nezbytné nutné, 8. 4. 2020, COM(2020) 148 final, s. 1.
Neékteré clenské staty jednaly unilateralné jiz 10. biezna: srov. CARRERA, S. a LUK, N. C.
Love thy neighbour?, op. cit. 13.

Je také tfeba zduraznit, Ze formulace vyjimky ,vstup v z&jmu CR” ponechava nepiipustné
velkou miru uvézeni piisludnikiim policie CR p¥i provadéni hrani¢nich kontrol.

Usneseni ¢. 334 o prijeti krizového opatfeni, ¢. 142/2020 Sb.

Z pozdéjsich usneseni vlady lze dovodit, Ze tyto kategorie osob jsou pokryty dtvodem
spocivajicim v ,naléhavych mimofadnych situacich”: srov. bod IV. odst. 2. pism. e) az h)
usneseni vlady CR & 443 o pfijeti krizového opatieni, ¢. 193/2020 Sb.

Nasledny spor o tento pravni zaklad a o formu opatfeni md sice primarné vnitrostatni
rozmér, ale mtze byt relevantni i z hlediska prava Unie, pokud na ném zavisi pravni
reZim vstupu osob ze tfetich statii nebo jinych ¢lenskych sttt Unie do CR.

Usneseni vlddy CR ¢&. 387 o piijeti krizového opatieni, & 150/2020 Sb.; usneseni vlady CR
¢. 443 o prijeti krizového opatfeni, ¢. 193/2020 Sb. (v tomto usneseni byly vyctem definovany
,naléhavé mimoradné situace”); usneseni vlady CR & 495 o pfijeti krizového opatfeni,
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Pokud jde o seznam bezpecnych tfetich zemi v priloze I doporuceni Rady
(EU) 2020/912 a jeho novelizace, divodové zpravy ochrannych opatieni
Ministerstva zdravotnictvi spravné upozornuji na to, Ze narodni seznam by
nemél byt $irsi neZ seznam odsouhlaseny Radou.”® V opacném sméru
- tj. nezafazeni nékterych zemi na Radou odsouhlaseném seznamu
do narodniho seznamu — naopak davodové zpravy v souladu s koordina¢nim
doporucenim pfipousti flexibilitu.” Pfinejmensim v nékterych obdobich byl
pak nérodni seznam skute¢né uzsi nez koordinovany unijni seznam.” Bylo
by kazdopadné zadouci, aby byly odchylky od wunijntho seznamu
transparentné odtivodnény s odkazem na koordinovanou metodologii, cemuz
tak ve sdélenich Ministerstva zdravotnictvi nebylo.

Kategorie cestujicich s nezbytnou funkci ¢i potfebou taxativné vymezené
v pfiloze II doporuceni Rady (EU) 2020/912, jsou ochrannymi opatfenimi
Ministerstva zdravotnictvi v zasadé pokryty, i kdyz nékteré z nich nikoli
vyslovné, jako napf. vyjimka pro osoby, které potfebuji mezindrodni ochranu.
V nékterych ohledech je dale narodni seznam SirS$i nez taxativni seznam
v doporuceni. Ode dne 24. srpna 2020 napi. doslo k uvolnéni podavani
zadosti o kratkodoba viza za ucelem zaméstnani pro statni piislusniky
Ukrajiny, a to nejen v sektorech pokrytych vyjimkou stanovenou
v koordina¢nim doporuceni (pro zdravotnické pracovniky, sezéonni pracovniky
v zemédélstvi, pracovniky v dopravé apod.).”® V dtivodovych zpravach je toto
odtivodnéno ekonomickym zijmem Ceské republiky.”” Je vidét, Ze koordinace
prostfednictvim nezavaznych prdvnich akti ma limit tam, kde narazi
na konkrétni narodni priority Clenskych statu.

Ceskd mimoradna opatfeni Sla nad rdmec unijni koordinace nejen z dtivodu
ochrany narodnich zajm, ale i z dtivodu ochrany legitimnich zajmt nékterych

¢. 222/2020 Sb.; usneseni vlady CR & 511 o zrugeni krizového opatfeni, ¢. 226/2020 Sb.;
ochranné opatieni Ministerstva zdravotnictvi (MZDR) ze dne 15. kvétna 2020,
MZDR 20599/2020-1/MIN/KAN (v pravidelnych intervalech nahrazovano).

, Znovuzavedeni moznosti vstupu ze tretich zemi je nyni navrhovdno tak, aby bylo plné v souladu
s doporucenim Evropské komise, které potvrdily zdvéry Evropské rady”: ochranné opatieni MZDR
ze dne 15. kvétna 2020, MZDR 20599/2020-1/MIN/KAN; a ochranné opatfeni MZDR
ze dne 25. kvétna 2020, MZDR 20599/2020-3/MIN/KAN.

Ochranné opatfeni MZDR ze dne 30. ¢ervna 2020, MZDR 20599/2020-13/MIN/KAN.

Ibid.: , Tento seznam je flexibilni a mél by byt brdn jako maximum. Pokud clensky stit vyhodnoti,
Ze mejsou splnéna vsechna kritéria v pripadé ndrodniho kontextu (mapf. reciprocita), miiZe
se rozhodnout pro nezarazeni dané tieti zemé na ndrodni seznam.”

Srov. napft. pfilohu I doporuceni (EU) 2020/912 a sdéleni Ministerstva zdravotnictvi, kterym
se vydava seznam zemi nebo jejich ¢asti s nizkym rizikem nakazy onemocnéni COVID-19
vcetné zemi, které nesplnuji podminku reciprocity, 30. 6. 2020, MZDR 20599/2020-12/MIN/
KAN.

Bod 1.7. pism. a) ochranného opatfeni MZDR ze dne 20. srpna 2020, MZDR 20599/2020-23/
MIN/KAN.

Odtivodnéni ochranného opatfeni MZDR ze dne 20. srpna 2020, MZDR 20599/2020-23/
MIN/KAN. K zahrnuti Ukrajiny na unijni seznam doslo az v doporuceni Rady (EU) 2021/
1170 ze dne 15. cervence 2021.
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kategorii osob, u nichZ nebyla unijni koordinace dostate¢nd. Ceska republika tak
s ucinnosti od 20. cervence 2020 stanovila vyjimku ze zdkazu vstupu na tizemi
pro cizince, ktery ma s ob¢anem Ceské republiky prokazatelny trvaly partnersky
vztah, zZije s nim prokazatelné ve spolecné domacnosti a bylo mu za tcelem
umoznéni vstupu na tizemi Ceské republiky vystaveno potvrzeni Ministerstva
zahrani¢nich véci.”® V zai 2020 pak doslo k odstranéni diskriminace na zékladé
statni pfisluSnosti rozporné s unijnim pravem, kdyz byla pfislusna vyjimka
vztaZena i na cizince, ktery ma trvaly partnersky vztah s obcanem clenského
statu Unie s pfechodnym pobytem nad 90 dnti nebo trvalym pobytem v Ceské
republice.” Ceska republika p¥itom zdaleka nebyla jedinym ¢lenskym stétem,
ktery vyjimku pro nesezdané pary zavedl, a to OEOV}'Itce nekoordinované:
s riznym datem téinnosti a za riznych podminek.®” Na konci fijna 2020 pak
doslo na urovni Unie ke koordinaci i v této oblasti, avSsak nikoli ve formé
doporuceni Rady, ale pouze ve vykladovych pokynech Komise. Doslo k tomu
podle vieho pravé v navaznosti na zpétnou vazbu od &lenskych stati.®” Podle
téchto pokynti Komise kategorie ,, rodinnych pfislusniki obcantt EU” ve smyslu
dopongzé)em' (EU) 2020/912 zahrnuje i nesezdané partnery, ktefi spolu maji trvaly
vztah.

Z vyse uvedeného vyplyva, ze ceskou implementaci unijnich koordinac¢nich
aktl lze prozatim hodnotit jako v zdsadé, byt ne zcela, vérnou unijnimu
predobrazu, s vyhradou samotného pocatku koordinace. Pokud jde o situaci
v jinych clenskych statech, prvni dostupné udaje ukazuji, Ze nepostupovaly
pfi implementaci unijnich koordina¢nich sdéleni a doporuceni zcela
jednotné.®® Francie napiiklad v rozporu s bodem 5 doporuceni (EU) 2020/912
neumoznila vstup statnim piislusnikiim tfetich zemi, ktefi byli drziteli viz za
tcelem slouceni rodiny.*” Bylo rovnéz upozornéno na to, ze piinejmensim
v prvnich mésicich koordinace mezi c¢lenskymi staty existovaly vyznamné
rozdily v interpretaci kategorii osob cestujicich za nezbytnymi ucely
uvedenymi v piiloze 1T doporuceni (EU) 2020/912.°® Nékteré clenské staty

) Bod I.4. pism. j) ochranného opatfeni MZDR ze dne 17. &ervence 2020, MZDR 20599/2020-
15/MIN/KAN.

Srov. bod 1.4. pism. j) ochranného opatfeni MZDR ze dne 18. zafi 2020, MZDR 20599/2020-
30/MIN/KAN.

Srov. ,,EU Countries that Have Reopened Borders for Unmarried Partners Separated by
Entry Ban”, 22. 7. 2020, <www.schengenvisainfo.com/news/eu-countries-that-have-reopened-
borders-for-unmarried-partners-separated-by-entry-ban/> [citovdano 1. cervence 2021].
Napt. Italie nevyzadovala, aby spolu partnefi trvale bydleli ve spole¢né domécnosti.
Sdéleni Komise ,,COVID-19: Pokyny tykajici se osob osvobozenych od docasného omezeni
cest do EU, jez nejsou nezbytné nutné, pokud jde o provadéni doporuceni Rady 2020/912
ze dne 30. ¢ervna 2020, 28. 10. 2020, COM(2020) 686 final.

Ibid s. 3-5.

Srov. napt. European Migration Network & Organisation for Economic Co-operation and
Development, The impact of COVID-19 in the migration area in EU and OECD countries,
2021, s. 16 a 17, <ec.europa.eu/migrant-integration/librarydoc/umbrella-inform-the-impact-
of-covid-19-in-the-migration-area-in-eu-and-oecd-countries> [citovano 1. cervence 2021].
Conseil d'Etat, usneseni ze dne 21. 1. 2021 ve vécech 447878 a 447893.

The COVID-19 Pandemic: Lessons learned in regard to legal migration — Presidency
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zvyhodnovaly své obcany pred dlouhodobé pobyvajicimi statnimi prislusnik
tfetich zemi.®” Na rozdily v implementaci poukazala také Evropskd komise.®”
Praxe clenskych statli dale ukdazala, Ze rozsah unijni koordinace nebyl
v nékterych oblastech, napifiklad v otdzce slucovani nesezdanych pard,
dostatecny.

IV. Hodnoceni s ohledem na stavajici pravni kontext

Pfesuneme-li se od nezavaznych unijnich koordinac¢nich aktd a jejich
vnitrostatni implementace k existujicimu unijnimu pravnimu ramci, je tfeba
nejprve upozornit na to, Ze jednotna uprava prekracovani vnéjSich hranic
v Schengenském hrani¢nim kodexu neobsahuje zvlastni ustanoveni
pro krizové & pandemické situace.°® Neobsahuje ustanoveni, na jehoz zakladé
by unijni organy ¢i clenské staty mohly plosné omezit nebo zakazat vstup
do schengenského prostoru ze vsech nebo nékterych tretich zemi z dtvodu
ochrany vefejného zdravi. V tomto sméru se nijak pravni situace nezménila
od roku 2009, kdy se hovofilo o moznosti zakazat na urovni Unie cesty
z/do Mexika v souvislosti s Sifenim tzv. praseci chfipky a kdy bylo
upozornéno na neexistenci pravomoci Komise k pfijeti takového opatieni.®”

Z davodu neexistence pfislusné unijni pravni tpravy je ziejmé, Ze v bfeznu
2020 byla koordinace prostfednictvim nezavaznych pravnich akti jedinym
zplsobem, jak rychle na trovni Unie reagovat a zabranit celkové dysfunkci
schengenského systému. Spoléhani se na nezavazné pravni akty v oblasti,
kterd byla rozsdhle harmonizovana v sekundarnim pravu, je vSak spojeno
s vyznamnymi pravnimi a implementacnimi problémy.

Jiz bylo naznaceno, ze Schengensky hranicni kodex pocita pouze s opatfenimi

discussion paper, 16. 10. 2021, 12024/20, <www.statewatch.org/media/1431/eu-council-
presidency-covid-19-legal-migration-12024-20.pdf> [citovano 1. cervence 2021].

MARIN, L., The COVID-19 Crisis and the Closure of External Borders: Another Stress-test
for the Challenging Construction of Solidarity Within the EU? In European Papers, 2020,
roc. 5, 2020, ¢. 2, s. 13, ISSN 2499-8249.

Sdéleni Komise Evropskému parlamentu a Radé, ,Strategie pro zajisténi plné funkcéniho
a odolného schengenského prostoru”, 2. 6. 2021, COM(2021) 277 final, s. 18.

Srov. definice epidemie a pandemie v PORTA, M. (ed.), A Dictionary of Epidemiology,
5. vydani, Oxford: Oxford University Press, 2014: ,EPIDEMIC [...] The occurrence
in a community or vregion of cases of an illness, specific health-related behaviour,
or other health-related events clearly in excess of mnormal expectancy”; ,PANDEMIC
An epidemic occurring worldwide, or over a very wide area, crossing international boundaries
and usually affecting a large number of people”.

,,EU executive says has no rights to impose travel ban”, Reuters, 29. 4. 2009, <www.reuters.
com/article /uk - flu - eu - travel - sb / eu - executive -says-has-no-rights-to-impose-travel-ban-
idUKTRE53S51320090429> [citovano 1. ¢ervence 2021]; , Mexico travel ban, up to EU states”,
The Irish Times, 30. 4. 2009, <www.irishtimes.com/news/meXxico-travel-ban-up-to-eu-states-
1.839826> [citovano 1. cervence 2021]. Je zajimavé, Ze tehdy ministfi v Radé odmitli ndvrh
Francie koordinovat uzavfeni hranic s Mexikem: srov. ,,EU rejects Mexico travel ban as virus
spreads”, France 24, 1. 5. 2009, <www.france24.com/en/20090501-eu-rejects-mexico-travel-
ban-virus-spreads-> [citovano 1. cervence 2021].
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prijimanymi za ucelem ochrany vefejného zdravi na individudlni bazi. Jednou
z podminek vstupu statnich prislusnikti tfetich zemi pro kratkodobé pobyty
totiz je, Ze tito statni pfislusnici ,nejsou povazovini za hrozbu pro ... veiejné
zdravi” (¢l. 6 odst. 1 pism. e) Schengenského hrani¢niho kodexu).”” Podle
¢l. 14 nafizeni se vstup takovému statnimu piislusniku odepfe, a to na
zdkladé individudlniho zdvodnéného rozhodnuti, které uvadi presné diivody
odepreni prostfednictvim jednotného formulare uvedeného v priloze V casti B
nafizeni. Osoby, jimz byl odepfen vstup, maji pravo na odvolani bez odkladného
téinku.”” Podle nezavaznych pokynt Komise ze dne 16. biezna 2020 maji
clenské staty ,moznost odepfit vstup stitnim prislusnikiim tietich zemi, ktefi nejsou
rezidenty, pokud vykazuji prislusné symptomy nebo byli zvlasté vystaveni riziku
infekce a jsou povazovini za hrozbu pro vefejné zdravi”, pricemz rozhodnuti
o odepfeni vstupu musi byt pfiméfené a nediskriminaéni.”? Opatieni
je pfitom povazovano za priméfené, ,pokud bylo prijato po konzultaci
zdravotnich orgdnil a bylo jimi posouzeno jako vhodné a nezbytné pro dosazeni
cile v oblasti vefejného zdravi“”> V piipadé plosného omezeni cestovani
je pfitom piiméfenost posuzovana nikoliv s ohledem na situaci konkrétni
osoby, ale na zakladé abstraktnich tuvah, napf. Ze omezeni cestovani
za turistickymi Géely je automaticky povazovéno za pfimérené.”” Je otdzka,
zda systém stanoveny Schengenskym hraniénim kodexem, zaloZeny na
individualizovaném odepfeni vstupu, mize takovy posun ve stfednédobém
pohledu snést.” A to i presto, ze podle judikatury Soudniho dvora jsou

79 Podle ¢l. 2 bodu 21 se ,hrozbou pro vefejné zdravi” rozumi ,kaZdd nemoc s epidemickym
potencidlem, jak je vymezen v Mezindrodnim zdravotnim tddu Svétové zdravotnické organizace,
a jiné infekéni nemoci nebo nakazlivé parazitické nemoci, pokud se na né vztahuji ochranné
predpisy platné pro statni prislusniky clenskych stitii”. Ve svétle této definice neni pochyb
o tom, ze covid-19 takovou hrozbou je. Srov. také Praktickou pfirucku pro piislusniky
pohranicni straze z fijna 2019, podle niZ se , jakékoli ohroZeni zdravi evropskych obcanii a také
veskerd rozhodnuti o icinnych opatienich, kterd maji byt pfijata, posoudi a bude o nich rozhodnuto
v rdmci sité Spolecenstvi ztizené podle rozhodnuti 1082/2013/EU a systému vcéasného varovini
a reakce (EWRS) a Evropského stiediska pro prevenci a kontrolu nemoci (ECDC) ... Riziko
ohrozeni posuzuje Evropské sttedisko pro prevenci a kontrolu nemoci”: Priloha doporuceni
Komise, kterym se zavadi ,Prakticka pfirucka pro prislusniky pohranic¢ni straze” pro
pouziti prislusnymi organy clenskych stati pfi vykonu hrani¢ni kontroly osob a kterym
se nahrazuje doporuceni Komise K(2006) 5186 ze dne 6. listopadu 2006, 8. 10. 2019, C(2019)
7131 final.

Clanek 14 odst. 3 Schengenského hrani¢niho kodexu.

Sdéleni Komise, ,,COVID-19 Pokyny tykajici se opatfeni spravy hranic v zajmu ochrany
zdravi a zajisténi dostupnosti zbozi a zdkladnich sluzeb”, Ut. vést. 2020, C 86 1, s. 1.
Ke kritice, Ze pokyny vibec nezohlednuji situaci wuprchliki, vcetné zasady
non-refoulement, srov. GUILD, E. a ALLINSON, L., As the Corona pandemic worsens,
EU borders shut down: ,A new low point for the EU’s respect for refugee rights
and international law”, University of Bristol Law School Blog, 27. 4. 2020, <legalresearch.
blogs. bris. ac.uk/2020/04/ as - the - corona - pandemic-worsens - eu -borders - shut-down-
a-new-low-point-for-the-eus-respect-for-refugee-rights-and-international-law/> [citovano
1. Cervence 2021].

Sdéleni Komise, ,,COVID-19 Pokyny tykajici se opatfeni spravy hranic v zajmu ochrany
zdravi a zajisténi dostupnosti zbozi a zakladnich sluzeb”, Ut. vést. 2020, C 86 1, s. 1.

™ Srov. THYM, D. a BORNEMANN, ., op. cit. 26, s. 1158 a 1159.
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nekteré podminky pro odepreni vstupu statnim prislusnikéim tfetich zemi méné
piisné nez podminky pro omezeni volného pohybu unijnich obéant.”®

Schengensky hrani¢ni kodex ale neni jedinym unijnim pravnim predpisem,
ktery byl koordina¢nimi akty Komise a Rady a mimofddnymi opatfenimi
clenskych stat fakticky vyfazen z chodu. Pokud jde o kratkodoba
schengenskd viza, mnoho clenskych statii pozastavilo ¢i omezilo pfijimani
zadosti o povoleni k pobytu vydavanych podle pfimo pouZzitelného Vizového
kodexu.”” Pokud jde o prava zadatelt o mezinarodni ochranu vyplyvajici
z unijnich smérnic a nafizeni, v nékterych clenskych statech nebylo témto
osobam umoznéno podat Zadost o mezindrodni ochranu ¢i do$lo k plosnému
pozastaveni azylovych fizeni.”®)

Nejde jen o to, ze vySe uvedené unijni akty byly vyfazeny z chodu z titulu
vnitrostatnich,”” byt koordinovanych, mimotadnych opatfeni. Jde i o to,

79 Pro podobou tvahu srov. MARIN, L., op. cit. 66, s. 10. Srov. také kritiku v podobném
smyslu ohledné Trumpova cestovniho zakazu: GOITEIN, E., op. cit. 4, s. 33.
7% Srov. mutatis mutandis C-380/18 E.P. (Hrozba pro vefejny potadek), EU:C:2019:1071,
body 31-43, zejm. bod 34; a C 381/18 a C-382/18 G.S. (Hrozba pro vefejny potadek),
EU:C:2019:1072, body 53-55.
Srov. Sdéleni Komise, ,,COVID-19: Pokyny tykajici se provadéni docasného omezeni cest
do EU, které nejsou nezbytné nutné, usnadnéni tranzitnich rezimti pro repatriaci obcantt EU
a dopadti na vizovou politiku”, 30. 3. 2020, U¥t. vést. 2020, CI 102, s. 3. Pro prehled reakce
¢lenskych stath na pandemii v této oblasti srov. European Migration Network
& Organisation for Economic Co-operation and Development, The impact of COVID-19
in the migration area in EU and OECD countries, 2021, s. 5 a 6, <ec.europa.eu/migrant-
integration/librarydoc/umbrella-inform — the-impact-of-covid-19-in-the-migration-area-in-
eu-and-oecd-countries> [citovano 1. cervence 2021].
RAMJI-NOGALES, J. a GOLDNER LANG, I, Freedom of movement, migration,
and borders. In Journal of Human Rights, 2020, ro¢. 19, ¢. 5, 593-602, s. 598, ISSN: 1475-
4835; European Asylum Support Office, COVID-19 Emergency Measures in Asylum
and Reception Systems, 2020, <www.easo.europa.eu/sites/default/files/covid19-emergency-
measures-asylum-reception-systems.pdf> [citovano 1. cervence 2021]; LEBOEUF, L.
La fermeture des frontiéres de I'Union pour motifs de santé publique: la recherche d'une
approche coordonnée. In PICOD, F. a DUBOUT, E. Coronavirus et droit de I'Union européenne.
Paris: Bruylant, 2021, 223-239, s. 228-230. Srov. také UNHCR, Practical Recommendations and
Good Practice to Address Protection Concerns in the context of the Covid-19 Pandemic, 9. 4. 2020,
<data2.unhcr.org/en/documents/details/75453> [citovano 1. Cervence 2021]. K celkovému
zhodnoceni dopadu srov. MARIN, L., op. cit. 66, s. 9-12. Dtisledkem pifistupu clenskych
statt byl mimo jiné rekordné nizky pocet zadosti o mezindrodni ochranu; konkrétné
v dubnu 2020 jich bylo poddno nejméné od roku 2008 a o 87 % méné nez v lednu
a unoru 2020: srov. European Asylum Support Office, Record low number of asylum
applications lodged in EU, 11. 6. 2020, <www.easo.europa.eu/news-events/record-low-
number-asylum-applications-lodged-eu> [citovano 1. ¢ervence 2021].
,Commission spokesperson Adalbert Jahnz said that the border restrictions would
be a coordinated set of ,national decisions’ and therefore enforceable only by member
countries under national law.”: BAYER, L. a COKELAERE, H. The EU travel ban
explained, Politico, 17. 3. 2020, <www.politico.eu/article/the-eu-european-union-
coronavirus-covid19-travel-ban-explained/> [citovano 1. ¢ervence 2021].
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ze koordinace prostfednictvim nezavaznych pravnich aktti neni s to zarudit
jednotné uplatiiovani ve vsech clenskych statech. Jak bylo ukazano vyse,
pristup clenskych statti nebyl vzdy zcela jednotny. Dusledkem byla pravni
nejistota pro osoby, které chtéji vykonat sva prava podle Schengenského
hrani¢nitho kodexu ¢ Vizového kodexu. Pravni nejistota je pfitom jesté vice
akutni ve svétle rezignace Komise na vynucovani prislusnych pravnich norem
(i kdyby mélo toto vynucovani probihat jen v rozsahu, v némz tyto normy
zlistaly nedotceny faktickou modifikaci prostfednictvim koordinacnich
unijnich aktt).

Kromé neefektivity soft-law prameruCl z jeho nezadvaznosti je jeho problémem
nedostatek demokratické legitimity.*” Pradvnim zékladem koordinaénich
doporuceni Rady je (vedle ¢l. 292 prvni a druhé véty SFEU) cl. 77 odst. 2
pism. b) a e) SFEU, podle kterych jinak akty prijima Evropsky parlament
a Rada faddnym legislativnim postupem. Evropsky parlament pfitom nebyl
nijak do prijimani doporuceni Rady (a ani sdéleni Komise) zapojen.
Nedostatek demokratické legitimity doporuceni je pfitom zfejmy zejména
v definici kategorii osob, jejichZ cesty jsou povaZovany za nezbytné. Seznam
téchto kategorii osob totiz vychazi nejen z existujicich pravnich garanci
(navrat obcanti Unie, naléhavé rodinné dtivody, mezindrodni ochrana),
ale vyjadruje také politické priority. Sama Komise uznala, Ze seznam kategorii
osob v priloze II doporuceni (EU) 2020/912 , md zohlednit hospodirské a socidlni
aspekty, které mohou mit stitni pfislusnici tietich zemi p¥i cestovini do EU, jakoz
i hospodirsky a socidlni zdjem, ktery miize mit EU pro vstup téchto stitnich
prislugnikil tietich zemi do EU”.®" Pokud jde o ¢ast koordina¢niho doporuceni
Rady, ktera se tyka kritérii a prahovych hodnot pro zafazeni zemé na seznam
v ptiloze I, pfevaiuje zde rozmér epidemiologicky, i kdyz také zde jsou politické
prlorlty patrny, napf. v otdzce reciprocity. Z hlediska demokratické legitimity
je tedy ne]en zadouci, ale i nezbytné, aby byly tyto kategorie osob definovany
v zavazném pravnim aktu.®!? Byl to ostatné sam Evropsky parlament, ktery
dtirazné prlpomnel ze ,veskerd rozhodnuti o zamitnuti vstupu na ovnéjsich
hranicich musi byt v souladu s ustanovenimi Schengenského hrani¢niho kodexu,
mj. véetné dodrfovini zdkladnich prdv”.® Pokud jde o priibéznou aktualizaci

80 Obecné k otdzkdm demokratické legitimity v kontextu unijniho soft-law pfijatého v reakci
na pandemii covid-19, srov. ELIANTONIO, M. a STEFAN, O., The Elusive Legitimacy
of EU Soft Law: An Analysis of Consultation and Participation in the Process
of Adopting COVID-19 Soft Law in the EU. In European Journal of Risk Regulation, 2021,
ro¢. 12, ¢. 1, s. 159-175, ISSN 2190 8249.

Sdéleni Komise ,,COVID-19: Pokyny tykajici se osob osvobozenych od docasného omezeni
cest do EU, jez nejsou nezbytné nutné, pokud jde o provadéni doporuceni Rady 2020/912
ze dne 30. ¢ervna 2020, 28. 10. 2020, COM(2020) 686 final.

Podobné BARBOU DES PLACES, S., Chronique Droit de l'asile et de limmigration:
La coordination des actions étatiques au prix de la sécurité juridique? Quelques
remarques sur le travel ban européen. In Revue trimestrielle de droit européen, 2021, s. 195.
Evropsky parlament, P9_TA(2020)0175, Situace v schengenském prostoru po rozsifeni
onemocnéni COVID-19. Usneseni Evropského parlamentu ze dne 19. cervna 2020
o situaci v schengenském prostoru po rozsifeni onemocnéni COVID-19 (2020/2640(RSP)).
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unijniho seznamu ,bezpecnych tretich zemi” v priloze I doporuceni (EU)
2020/912, v preambuli reviznich doporuceni nejsou zmény v seznamu nijak
odiivodnény, takZe proces prfidavani a vypousténi tretich zemi neni
transparentni a prezkoumatelny. Je pfitom zfejmé, Ze prinejmensim
v nékterych obdobich, kdy seznam dlouho ztstaval v podstaté nezménén,
tento seznam adekvatné nereflektoval zlepsujici se epidemiologickou realitu.®”

Ze vsech téchto diivodi je nezbytné do budoucna uvaZovat o revizi
Schengenského hrani¢niho kodexu v tom sméru, aby mohla koordinace
postupu na vné&jsich hranicich v pfipadé mimofddnych wudalosti typu
pandemie probihat, alesponl v urcitém rozsahu, prostfednictvim zavaznych
pravnich aktt.®® V ramci Schengenského hrani¢niho kodexu by tim ostatné
doslo k odstranéni asymetrie spocivajici v tom, Ze tento kodex obsahuje
zvlastni upravu pro plosna opatfeni na vnitinich hranicich v krizovych
situacich (kapitola I hlavy III), nikoli uz vsak na hranicich vnéjsich. Vedle
stanoveni obecného rdmce v Schengenském hranicnim kodexu se pfitom
nabizi vyuzit mechanismu delegovanych a provadécich aktti podle ¢l. 290
a 291 SFEU, které umoZnuji jednat rychle a flexibilné, ale pod demokratickou
kontrolou.®

K zavedeni takového zdvazného pravniho reZimu nepochybné existuje ve
Smlouvé o fungovani EU pravni zaklad: ¢l. 77 odst. 2 pism. b) a e) SFEU. Jeho
zavedeni by nepochybné obstélo i z hlediska zasady subsidiarity. A to jednoduse
proto, ze nekoordinovana cestovni omezeni na vnéjSich hranicich ze strany
jednotlivych clenskych statti jsou z davodu propustnosti vnitinich hranic
neti¢innd.””’ Nedostatek koordinace na vnéjsich hranicich rovnéz mtize ohrozit
zachovani prostoru bez vnitinich hranic, kdyz clenské staty zacnou unilateralné
zavadét kontroly na vnitinich hranicich v pfipadé, Ze néktery clensky stat
nepiijme adekvatni ochranna opatieni na vnéj$ich hranicich.®® P¥inosem
zavazné pravni upravy by bylo ddle i to, Ze by pfed jejim piijetim muselo
probéhnout robustni posouzeni proporcionality navrhovanych omezeni

8 Srov. pozn. pod &arou &. 20.

85 Nabizi se navic tivaha, zda opomenuti ¢lenskych stati nepredjimat na tirovni Unie moznost
okamzité plosné reakce na pandemické situace nezaklddd poruseni Mezinarodniho
zdravotniho fadu (International Health Regulations) z r. 2005 pfijattho WHO:
srov. VON TIGERSTROM, B. a WILSON, K., COVID-19 travel restrictions
and the International Health Regulations (2005). In: BM] Global Health, 2020; roc. 5, ¢. 5,
ISSN: 2059-7908. Unie sama o sobé sice neni ¢lenem WHO, ale jejim ¢lenem jsou vSechny
clenské staty.

Srov. THYM, D. a BORNEMANN, J., op. cit. 26, s. 1161.

Srov. také navrh doporuceni Rady o docasném omezeni cest do EU, jeZ nejsou nezbytné
nutné, COM (2020) 287 [pozdéji pfijaty jako doporuceni (EU) 2020/915].

Hodi se pfipomenout, Ze spolecna politika v oblasti vnéjSich hranic neni samoucdelna,
ale zacala byt rozvijena v ramci mezivladnich schengenskych smluv jako jedno
z ,, kompenzacnich opatfeni” v navaznosti na odstrariovani kontrol na vnitfnich hranicich.
Koneckoncti pocateénim impulzem pro unijni koordinacni snahy v oblasti vnéjsich hranic
v reakci na COVID-19, pocinaje sdélenim Komise ze dne 16. bfezna 2020 diskutovanym
nize, se zdala byt pravé snaha o zachranu prostoru bez vnitfnich hranic.
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a vyjimek, pricemz toto posouzeni by podléhalo soudnimu pfezkumu. Méla by
pritom byt stanovena povinnost provadét toto posouzeni opakované: podle
stanoviska ECDC z kvétna 2020 a védeckych studii je totiz uzavirani hranic
vhodné na samotném pocatku ifeni nakazy, ale nikoli uz dlouhodobé.®”

Komise si je potfeby revidovat Schengensky hrani¢ni kodex ve svétle
zkuSenosti s onemocnénim COVID-19 pIné védoma a planuje predlozit
do konce roku 2021 navrh revize Schengenského hrani¢niho kodexu, ktery
by mél stanovit stabilni rdmec pro koordinaci a rozhodovani na vnéjSich
hranicich a v celém schengenském prostoru v krizovych situacich.®® Je ovem
otazkou, v jakém rozsahu ¢ zda vibec budou clenské staty k prechodu
od nezavazné koordinace k zdvazné sekunddrni pravni tpravé naklonény.
Naznaky mozné politické rezistence existuji jiz nyni. Naptiklad Vybor
pro evropské zalezitosti Poslanecké snémovny CR ve svém usneseni ze dne
17. btezna 2021 ,trval na zachovini kompetenci ndrodnich stati pfi rozhodovini
o uplatitovini omezeni v souvislosti se vstupem na své tizemi”.* V podobném
duchu hovofili napt. ptedstavitelé Spanélska v odmitavé reakci na néavrh
némecké kancléiky A. Merkelové, aby cestujici prijizdéjici z Velké Britanie
museli podstoupit karanténu ve viech zemich Schengenu.”? Ostatné i z vyse
uvedeného prehledu implementace koordina¢nich unijnich akti v Ceské
republice je patrné, Ze partikularni ndrodni zajmy by mohly byt na pfekazku
stanoveni jednotného zavazného rezimu.

V. Zavér

Unijni koordinaci prostfednictvim mnezavaznych opatfeni sméfujicich
k omezeni vstupu do schengenského prostoru a k jejich postupnému
uvolnovani 1ze celkové hodnotit jako relativné uspésnou, piestoze nebyla
schopna garantovat zcela jednotnou implementaci na trovni ¢lenskych statt.
Predevsim byl pak tento zptisob reakce na COVID-19 v oblasti vnéjsich hranic
tim jedinym moznym, nebot stdvajici prdvni rdmec vymezeny zejména
Schengenskym hraniénim kodexem neobsahuje néstroje pro plosnou reakci
na pandemické udalosti. Ve sttednédobém kontextu je ale tento zptisob reakce
neudrZitelny, nebot fakticky vyfazuje z fungovani pfimo ucinné unijni predpisy
a trpi nedostatkem demokratické legitimity. Kromé toho nenabizi zaruku

8) ECDC, Considerations for travel-related measures to reduce spread of COVID-19
in the EU/EEA, 26. 5 2020, <www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/
Considerations-related-to-measures-for-travellers-reduce-spread-COVID-19-in-EUEEA.pdf>
[citovano 1. cervence 2021]. To potvrzuji i pozdéjsi védecké studie: srov. MALLAPATY, S,,
What the data say about border closures and COVID spread, 22. 12. 2020, <www.nature.com/
articles/d41586-020-03605-6> [citovano 1. cervence 2021].

Sdéleni Komise Evropskému parlamentu a Radé, ,Strategie pro zajisténi plné funkéniho
a odolného schengenského prostoru”, 2. 6. 2021, COM(2021) 277 final, s. 17 a 18.
Usneseni vyboru pro evropské zalezitosti 67. schiize ze dne 17. bfezna 2021.

Srov. <www.ft.com/content/6335b5ca-{357-4b35-ab72-c2dac64d59de> [citovano 1. Cervence 2021];
<www.theguardian.com/world/2021/jun/23/all-uk-arrivals-in-eu-should-be-quarantined-
says-angela-merkel?> [citovano 1. cervence 2021].
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efektivity a vymahatelnosti prostfednictvim standardnich mechanismu unijniho
prava.

Komise chce vyhledové navrhnout revizi Schengenského hrani¢niho kodexu
tak, aby tento predpis stanovil zavazny prdvni ramec pro adekvatni reakci
na pandemické situace. Bude Zajl'mavé, jakou miru zavazné koordinace
se Komisi podafi vyjednat; jiz nyni je totiz zfejmé, ze partikularni zajmy
clenskych statt mohou byt spolecnemu postupu na ptekazku. Clenské staty
ale musi mit na pamet1 ze Unie ma v oblasti preshramcmho pohybu osob
pravomoci, které jiz prostfednictvim sekundarntho prava vykonava. Clenské
staty pristoupily k odstranéni kontrol na vnitinich hranicich za podminky,
ze bude existovat jednotna tuprava prekracovani vnéjSich hranic. Kazdy
Clensky stat vykondva spravu vnéjSich hranic nejen ve svém zdjmu, ale
v zdjmu vsech statti Schengenu, pricemz jednim z cilti ochrany vneéjsich hranic
je reagovat pravé na hrozby pro vefejné zdravi. Pokud jsou podminky vstupu
do schengenského prostoru a kontroly na vnéjsich hranicich upraveny jednotné
a zavazné v sekundarnim pravu pro nepandemické situace, mély by byt stejnym
zplisobem stanoveny i pro ty pandemické. To je vyznamné jak z hlediska
existence volného pohybu osob a jeho zachovani, tak z hlediska ucinného
zvladnuti krize vyvolané onemocnénim COVID-19.

Shrnuti:

Clanek popisuje a analyzuje opatfeni pfijatd na trovni EU za tdlelem
koordinace podminek vstupu do schengenského prostoru v reakci
na COVID-19, a to s darazem na doporuceni Rady (EU) 2020/912. Posuzu]e
implementaci téchto opatfeni v Ceské repubhce Krltlcky hodnoti unijni
koordina¢ni snahy s ohledem na existujici zdvaznou pravni tpravu Unie,
zejména Schengensky hranicni kodex. Nakonec poukazuje na nutnost
revidovat stavajici unijni pravni ramec v tom sméru, aby bylo mozné na
urovni Unie prfijimat zavazna opatfeni tam, kde dosud probihala pouze
nezavazna koordinace.

The EU measures coordinating the entry conditions into the Schengen area
in response to COVID-19 — summary:

This article describes and analyses the measures taken at the EU level
to coordinate the entry conditions into the Schengen area in response
to COVID-19, focusing on Council Recommendation (EU) 2020/912. It assesses
how the Czech Republic has implemented those measures. It critically evaluates
the EU coordinating efforts in the light of the existing EU legal rules, especially
the Schengen Borders Code. Lastly, it argues that it is essential to revise
the current EU legal framework to make it possible to adopt binding EU
measures in those areas in which there has only been non-binding coordination.
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Jan Malii

Evropska zdravotni unie jako
vysledek pandemie Covid-19?

I. Uvod

Jak bylo uvedeno na jiném misté,” pandemie covid-19 konfrontovala EU
s krizi takové povahy a rozsahu, s jakou do té doby neméla zkuSenosti.
Zejména v prvni fazi ztistala reakce EU za ocekavanimi, ktera byla mozné mit
s ohledem na to, Ze uz na pocatku 90. let minulého stoleti byly na evropské
urovni polozeny zaklady systémii epidemiologického dozoru, vcasného
varovani a koordinace reakce. Ty mély umoznit rychlou identifikaci
preshrani¢nich zdravotnich hrozeb, na prvnim misté zavaznych infekcnich
nemoci, a pfijmout G¢inna protiopatfeni, ktera by umoznila zamezit zavleceni
takovych nemoci do EU a zamezit jejich Sifeni, jakoZz i reagovat na socialni,
ekonomicka a politickd rizika, kterd z takovych hrozeb vyplyvaji. Tyto
systémy byly pritom definovany sekundarnim pravem EU na zakladé
ustanoveni zaklddacich smluv o ochrané vefejného zdravi, kterd byla
do zakladacich smluv vlozena pfi jejich revizich a ktera, aniz by zpochybnila,
ze primarni odpovédnost za potirdni takovych zdravotnich hrozeb maji clenské
staty, nepochybné vytvofila predpoklady k tomu, aby EU mohla hrat aktivni roli
prinejmensim ve vztahu k tém zdravotnim hrozbam, které maji pfeshranicni
rOZmeT.

Problémy, na které nastup pandemie covid-19 ukdzal, stoji za tim,
ze od podzimu lonského roku Evropska komise, ovlivnéna postoji Evropského
parlamentu a také velkych clenskych stat(i, zejména Francie a Némecka,
predklada navrhy, na jejichz konci ma byt vytvoreni tzv. Evropské zdravotni

9 Tento vystup je financovan se statni podporou Technologické agentury CR v ramci
Programu Eta, ¢ projektu TL04000052, Moznosti reakce na zavazné infekéni nemoci
v pravu EU: kritickd analyza a doporuceni ve svétle pandemie COVID-19; autor by
soucasné rad podékoval tcastnikim rozhovort, které byly v rdmci uvedeného projektu
realizovany, a to (v chronologické fad€) JUDr. Mgr. Jifimu Lenfeldovi, Ph.D., M.A.,
vedoucimu oddéleni pro legislativni proces EU z odboru kompatibility Utadu vlady,
JUDr. Martinu Smolkovi, Ph.D., naméstku ministra zahrani¢nich véci, Mgr. Janu Materovi
a Mgr. Peteru Fabrymu ze SEZ Ufadu vlady, JUDr. Janu Grincovi, Ph.D., odbornému
poradci Vyboru pro zdlezitosti Evropské unie Senatu Parlamentu, PhDr. et Mgr. Elisce
Jonasové, Ph.D., z Parlamentniho institutu, a Mgr. Katefiné Bathové, feditelce odboru
mezindrodnich véci a Evropské unie a Mgr. et Mgr. Romanu Odlozilikovi z Ministerstva
zdravotnictvi; plati vsak, Ze veskeré nazory a zavéry obsazené v clanku jsou odpovédnosti
autora.

MALIR, J.: Evropskd unie a jeji pravomoci v oblasti vefejného zdravi a preshraniénich
zdravotnich hrozeb: status quo, v tomto casopise, s. 314-316.
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unie (angl. European Health Union, fr. Europe de la santé). Ta ma nejen garantovat,
Ze reakce na pokracovani pandemie covid-19 nebo na dalsi vazné zdravotni
hrozby bude u¢inngjsi, ale ma také prispét k feSeni pal¢ivych problémii, mezi
které nalezi zejména nedostatecna odolnost a zejména nedostatecna sobéstacnost
EU na poli ,lékafskych protiopatieni”, vcetné lécivych pfipravka,
zdravotnickych prostfedkt nebo ochrannych pomiticek. Koncept Evropské
zdravotni unie vSak ma zahrnout i opatfeni, kterd budou sméfovat ke zvyseni
solidarity mezi ¢lenskymi staty, a mél by mit také vnéjsi sloZku, jejiz soucasti ma
byt koordinovana akce za tucelem revize stavajictho globdlniho ramce pro
potirani zavaznych infek¢nich nemoci, na jehoz limity nastup pandemie covid-
19 rovnéz ukazal.” Koncept Evropské zdravotni unie vSak soucasné ziistava
z¢asti neurcity, fada jeho prvki je prozatim ve stadiu piipravy nebo politické
debaty.

Smyslem tohoto c¢lanku je za této situace popsat okolnosti, ve kterych
se tento koncept dostal do oficidlni agendy EU, a soucasné pfedstavit navrhy
pravnich aktfi, jimiZ ma byt tento koncept realizovan, vcetné rozboru jejich
pravnich aspektti. To se jevi jako dtlezité nejen proto, ze k témto navrhiim
bude nutné zaujmout postoj na vnitrostatni drovni, ale rovnéz proto,
Ze ve svétle pandemie covid-19 bude tfeba diskutovat o tom, zda a jak na
zavazné preshranicni hrozby v EU v budoucnu reagovat a na kolik ma byt
odpovéd na né evropska nebo narodni.

II. Od krize vyvolané pandemii covid-19 k projektu Evropské zdravotni
unie

II.1 Pandemie covid-19 jako test evropského systému epidemiologického
dozoru, véasného varovani a reakce na zavazné pieshranicni zdravotni hrozby

Kdyz EU vstupovala do roku 2020, zakladni pfedpoklady k tomu, aby byly
na unijni drovni s predstihem identifikovany hrozby plynouci z infekénich
nemoci s pfeshraniénim potencidlem a aby byl koordinovan postup clenskych
stath za tcelem zamezeni jejich Sifeni, nepochybné existovaly, a to jak v roviné
instituciondlni, tak v roviné pravni.® I kdyz primarnim nositelem pravomoci
v oblasti potirani pfeshranicnich zdravotnich hrozeb a hygieny jsou na
zakladé stavajictho primarniho i sekundarniho prava EU clenské staty,
EU na sebe v potirdani covid-19 bezesporu mohla vzit ¢ast iniciativy, vcas
upozornit clenské staty na rizika, kterd z covid-19 plynou, a pfedevsim
koordinovat prfijimani opatfeni za tucelem potirani covid-19 ze strany
¢lenskych stat tak, aby reakce na nastup covid-19 byla dostatecné acinna,

2 Tento ramec vyplyva v prvni fadé z Mezindrodniho zdravotniho fadu, ktery pfijima

Svétova zdravotnickd organizace na zakladé clanku 21 své Ustavy; ten soucasny, ktery
pochazi z roku 2005 a je zavazny od roku 2007, je kritizovan z rtiznych @hlt pohledu,
at ideovych, geopolitickych i jinych, z posledni doby k tomu srov. BROBERG, M.:
A Critical Appraisal of the World Health Organization’s International Health Regulations
(2005) in Times of Pandemic: It Is Time for Revision, Eur | Risk Regul. 2020 Apr 3, s. 1-8.
MALIR. J.;, Evropské unie a jeji pravomoci v oblasti vefejného zdravi a preshraniénich
zdravotnich hrozeb: status quo, dilo cit., s. 334-337.
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aniz by pritom doslo k ochromeni vnitintho trhu a fungovani jinych unijnich
politik. Nutnost reakce zacala byt zfejma nejpozdéji poté, co se v poloviné ledna
2020 objevily zpravy o $ifeni nové infekéni nemoci v Ciné uZ i na vefejnosti,
a poté, co Cina dne 23. ledna 2020 uzavfela mésto Wuchan a pfilehlou provincii
Chu-pej, coz byl nepochybné i v ¢inskych pomérech vyjimeény krok uz proto,
Ye v uzaviené oblasti Zilo okolo 60 milionti lidi.¥ Den poté, dne 24. ledna 2020,
byly navic oficidlné ozndmeny i prvni dva pfipady covid-19 v EU,
a to ve Francii.”)

Vyjasnéni toho, pro¢ se EU v této fazi nesehrdla iniciativnéjsi roli, bude jesté
vyzadovat dalsi odbornou i politickou debatu. Prvotni vysvétleni poukazovala
zejména na domnély nedostatek vyraznéjsich pravomoci EU v oblasti vefejného
zdravi, jakoz i na neochotu clenskych stati ke spolecné reakci. V kritickém
duchu se pfitom navic upozornuje na to, ze témi, kdo kritizovali malo
vyrazny postup EU, byli casto titiz, kdo pfedtim kategoricky odmitali,
aby o opatfenich v oblasti ochrany vefejného zdravi rozhodoval ,Brusel”
a aby tak zasahoval do otazek spadajicich do rdmce narodni suverenity.”
Odhlédne-li se od moznosti, které EU ve vztahu k potirani infek¢nich nemoci
s preshrani¢nim potencialem ma z titulu jinych politik, a zkouma-li se pozadi
postupu EU optikou samotné ochrany vefejného zdravi, opirajici se o clanek
168 SFEU, jak je rozkr}'fva;'i nejen investigativni novinaii,” ale také renomovani
profesofi unijniho prava,® zac¢ina byt vsak obrazek toho, co stélo za omezenou
iniciativou ze strany EU v dobé nadstupu pandemie covid-19, slozit¢jsi.

Pravda je, ze uz 9. ledna 2020 bylo z iniciativy Generalniho feditelstvi
pro zdravi a bezpecnost potravin (DG Santé) Evropské komise (dale jen
,Komise”) vydano oficidlni varovné hlaseni ohledné nové virové infekce,
oznacované tehdy nejcastéji jako ,cinsky koronavirus”. Tim byl vlastné
aktivovan systém vcasného varovani a reakce.” Dne 17. ledna 2020 se novou

Y Srov. ,Jak zacala pandemie a co Cina tajila? Rekonstrukce osudného ledna den po dni”,

zprava ze dne 26. kvétna 2020, dostupna na https://zpravy.aktualne.cz/zahranici/jak-zacala-
pandemie-koronaviru-rekonstrukce-den-po-dni/r~8a4895ea9e6d11ea80e60cc47ab5f122/.
,Cinsky koronavir doputoval do Evropy. Prvni dva nakaZené hlasi Francie”, zprava ze dne
24. ledna 2020, https://www.idnes.cz/zpravy/zahranicni/koronavir-cina-obeti-nemoc-
nakaza-virus-japonsko-sireni.A200124_055001_zahranicni_bur.

Srov. napf. Denys Simon, Europavirus?, Europa, 2020, ¢. 5, s. 1-2.

Srov. ,Revealed: Italy's call for urgent help was ignored as coronavirus swept through
Europe”, zprava ze dne 15. 7. 2020, dostupna na https://www.theguardian.com/world/
2020/jul/15/revealed-the-inside-story-of-europes-divided-coronavirus-response.

Claude Blumann piikladmo upozornil nejen na fakt, Ze v rdmci Komise spadaji portfolia
zdravi a civilni ochrany pod koordinaci jinych mistopfedsedd, ale poukazal i na tenze mezi
GR pro zdravi a bezpe¢nost potravin (DG SANTE) a civilni ochranou (DG ECHO), které
v Komisi existovaly, srov. Claude Blumann, Les faiblesses du dispositif anti-crise de la
Commission européenne face au Covid-19, Revue du droit de 1'Union Européenne, 2020,
¢. 2-3, s. 238-239.

Srov. ¢asovy pfehled opatfeni EU, dostupny na https://ec.europa.eu/info/live-work-travel-
eu/coronavirus-response/timeline-eu-action_cs.

5)

6)
7)

8)
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koronavirovou infekci na svém zasedani poprvé zabyval i Vybor pro zdravotni
bezpecnost, tedy orgdn majici hrat podstatnou roli pfi koordinaci reakce
na preshraniéni zdravotni hrozby.'” I kdyZ o novém koronaviru zacal Vybor
jednat pravidelné, teprve dne 27. ledna 2020 se ale zabyval moznosti zavleceni
infekce do EU, pfi¢emZ nebylo moZné najit shodu ohledné doporuceni, ktera
by mél dat Komisi i ¢lenskym statim. To bylo umocnéno tim, ze Evropské
stfedisko pro prevenci a kontrolu nemoci (ECDC), expertni agentura EU
zabyvajici se preshrani¢nimi zdravotnimi hrozbami,'" dalo na srozuménou,
ze k presnéjsimu posouzeni rizik plynoucich z nového koronaviru lze
vzhledem k nedostatku epidemiologickych tudajti pfistoupit az pozdéji.'”
ECDC alespon vydalo vicero doporuceni tykajicich se pfipravenosti na mozné
Sirend."

Jako zavazné zacalo byt nové onemocnéni v evropském kontextu vyraznéji
vnimano az na konci ledna 2020. Na to ukazuje skutecnost, Ze dne 28. ledna 2020
byl chorvatskym pfedsednictvim spustén mechanismus sdileni informaci
v rdmci integrované politické reakce EU na krize.'” Na zadost Francie byl
také aktivovan mechanismus civilni ochrany EU, a to s cilem umoznit rychlou
repatriaci obéantt EU z Ciny.'” K plnému zohlednéni zivaznosti nového
koronaviru vsak v ramci EU podle vseho stale nedoslo. Jesté v situaci,
kdy dne 30. ledna 2020 WHO oznacila propuknuti nové infekce za ohroZeni

19 Tento organ, slozeny ze zastupcti Komise a ¢lenskych statt a zaujimajici podstatnou roli pi
fizeni unijniho pfistupu k ochrané vefejného zdravi, vznikl via facti v reakci na obavy
z biologického terorismu po 11. zafi 2001, k jeho prvotni formalizaci doslo ale aZ na
zakladé rozhodnuti Evropského parlamentu a Rady ¢. 1082/2013/EU ze dne 22. fijna 2013
o vaznych pfeshranic¢nich zdravotnich hrozbach a o zruSeni rozhodnuti ¢. 2119/98/ES,
Ut. vést. L 293 ze dne 5. listopadu 2013.
Specializovana unijni agentura zaméfena na potirdni zavaznych preshrani¢nich hrozeb
a odborné poradenstvi v této oblasti, oficidlné existujici na zakladé nafizeni Evropského
parlamentu a Rady (ES) ¢. 851/2004 ze dne 21. dubna 2004 o zfizeni Evropského stiediska
pro prevenci a kontrolu nemoci, Uf. vést. L 142 ze dne 30. dubna 2004, stru¢né
k ni viz napf. Jan Malif, Evropska unie a jeji pravomoci v oblasti vefejného zdravi
a preshranicnich zdravotnich hrozeb: status quo, dilo cit., s. 332-333 a tam citovanou
literaturu.
Marc Blanquet, Nathalie de Grove-Valdeyron, La compétence de I’'Union vis-a-vis
des menaces transfrontieres graves de santé publique a 1'épreuve de la COVID-19, Revue
des affaires européennes, 2020, ¢. 1, s. 18; zasedani se ziejmé ucastnila jen cast clent,
jak plyne ze zjisténi novinafti Guardianu, viz ,Revealed: Italy's call for urgent help was
ignored as coronavirus swept through Europe”, zprava ze dne 15. 7. 2020, dostupna na
https://www.theguardian.com / world /2020 / jul/15/revealed-the - inside-story-of-europes-
divided-coronavirus - response.
Marc Blanquet, Nathalie de Grove-Valdeyron, La compétence de I’Union vis-a-vis des menaces
transfrontieres graves de santé publique a I’épreuve de la COVID-19, dilo cit., s. 15.
Srov. tiskové sdéleni ze dne 2. bfezna 2020, dostupné na https://www.consilium.europa.eu/
fr/press/press-releases/2020/03/02/covid-19-outbreak-the-presidency-steps-up-eu-response-
by-triggering-full-activation-mode-of-ipcr/.
15) Srov. tiskové sdéleni ze dne 28. ledna 2020, dostupné na https://ec.europa.eu/commission/
presscorner/detail/fr/ip_20_142.
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vefejného zdravi mezinarodniho vyznamu'® a kdy se koronavirus zacal rychle
§ifit i uvnitf EU (coz mélo za nasledek, Ze jeho globalni ohnisko
se presunulo do Itilie a Spanélska), se EU nepokusila jednoznaénéji oramovat
postup clenskych stat pii pfijimani opatfeni k zamezeni Sifeni nového
koronaviru. Tato opatfeni byla pfitom s ohledem na rychlost rozsifeni
koronaviru zejména v jizni Evropé ,na spadnuti” a bylo zfejmé, Ze se mohou
zasadné dotknout nejen rezimu na vnéjsich, ale i na vnitinich hranicich EU. Dne
12. tnora 2020 Rada EU na trovni ministri zdravotnictvi sice zdtraznila
vyznam koordinace reakce clenskych statli a vyzvala Komisi, aby ,v ramci
Vyboru pro zdravotni bezpecnost a pfipadné v ramci unijniho mechanismu
civilni ochrany podpofila navrhy na koordinovand opatfeni pro dalsi mozné
faze epidemie, zalozené na dostupnych védeckych informacich”, to se vsak
bezprostiedné nestalo.'”

Tim nemad byt feceno, Ze by se organy EU dilé¢imi kroky nesnaZily k usili
o potieni covid-19 pfispét. O tom svéddi tfeba zasldni unijni pomoci Ciné,
vypsani prvnich spolecnych fizeni na zakoupeni ochrannych pomiicek, jejichz
nedostatek odhalil nesobéstacnost EU v fadé segmentii vyznamnych pro
zvladani infekénich nemoci, nebo vypsanim soutézi na vyzkum tykajici se
nové infekéni nemoci, coz jsou kroky, které se odehrdly jesté béhem unora
2020.'"® Prvnimi obecn&jsimi a raznéjsimi kroky k zajisténi koordinované
evropské reakce na novou infekéni nemoc, kterou WHO dne 11. bfezna 2020
kvalifikovala jako globalni pandemii, bylo vSak aZ sdéleni Komise k doc¢asnému
omezeni cest, jeZ nejsou nezbytné nutné, do EU ze dne 16. biezna 2020,'” a dale
rozhodnuti podminit vyvoz lékaiského vybaveni z EU vyvoznim povolenim.*”
Tyto kroky dne 17. bfezna 2020 na svém videokonferenénim zasedani
aprobovala i Evropska rada.*” V tu dobu uz ale opatieni vétsiny ¢lenskych

19 Pravda ale je, ze sama WHO je kritizovana za vahavost, se kterou pfistupovala ke klasifikaci
nové koronavirové infekce, viz k tomu napf. Barbara ] von Tigerstrom, Sam F Halabi,
Kumanan R Wilson, The International Health Regulations (2005) and the re-establishment
of international travel amidst the COVID-19 pandemic, Journal of Travel Medicine, Volume 27,
Issue 8, December 2020.

Dokument ¢. 6038/20 ze dne 13. tinora 2020.

Srov. ¢asovy pfehled opatfeni EU, dostupny na https://ec.europa.eu/info/live-work-travel-
eu/coronavirus-response/timeline-eu-action_cs.

Sdéleni Komise — COVID-19: docasné omezeni cest, jez nejsou nezbytné nutné, do EU, COM
(2020) 115 final ze dne 16. bfezna 2020.

Provadéci nafizeni Komise (EU) 2020/402 ze dne 14. biezna 2020, kterym se vyvoz
nékterych produkti podminuje predlozenim vyvozniho povoleni; srov. téZ doporuceni
Komise (EU) 2020/403 ze dne 13. biezna 2020 o postupech posuzovani shody a dozoru
nad trhem v souvislosti s hrozbou nakazy koronavirem COVID-19, k jehoz vydani
pouzila Komise obecny pravni zaklad k vydavani doporuceni obsazeny v ¢lanku 292 SFEU.
Srov. zavéry pfedsedy Evropské rady v navaznosti na videokonferenci se cleny Evropské
rady ohledné nakazy COVID-19 ze dne 17. bfezna 2020, dostupné na https://www.
consilium.europa.eu/cs/press/press-releases/2020/03/17/conclusions-by-the-president-of-the-
european-council-following-the-video-conference-with-members-of-the-european-council-
on-covid-19/.
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statii zasahovala podstatné dale’ a nastup nové infekéni nemoci vyvolal

celounijni krizi, takZe nebyla ndhoda, Ze uz dne 2. bfezna 2020 chorvatské
predsednictvi pfikrocilo i k aktivaci druhého stupné integrované politické
reakce na krize EU.*

Zatimco tak v ekonomické oblasti dokazala Komise a EU uz v dobé nastupu
pandemie covid-19 reagovat iniciativné a pruzné, jak to potvrzuje tfeba jeji
schopnost upravit pravidla o hospodéiské soutézi a statnich podporach,*®
piijeti pravniho ramce finanéni pomoci ¢lenskym statim> nebo velmi rychld
aktivace ,inikového pravidla” v ramci pravidel o rozpoétové odpovédnosti,*®
ve zdravotni oblasti se sice snazila jednat,*”’ prostor k vyrazn&si unijni
koordinaci opatfeni clenskych statd v samotné oblasti vefejného zdravi se
v situaci, kdy se pandemie naplno rozsifila po Evropé, podstatné zazil,
ba dokonce prestal existovat. Na tom uz zfejmé nemohlo nic zdsadné zmeénit
ani osobni zapojeni predsedkyné Komise, ktera si podle investigativnich
novinait vzala v této chvili koordinaci na starosti.*® Smutnym priivodnim
jevem slabé unijni koordinace postupu za tcelem potirani covid-19 v pocatku
pandemie covid-19 byla mj. nedostatecna a jen malo solidarni odpovéd na

%) Lze zminit, 7e v CR byly prvni tii pfipady ndkazy ohlaSeny dne 1. bfezna 2020, dne
12. bfezna 2020 byl v CR vyhlaSen prvni nouzovy stav; pro srovnani, SRN uzavtela
hranice dne 16. biezna 2020 a pfijala i fadu omezujicich opatfeni dovniti své jurisdikce;
prvnim clenskym statem EU, ktery zavedl plosnou ,uzavéru” (,lockdown”), byla ode dne
10. bfezna 2020 Italie, k témuz dni uzavielo hranice s ni Rakousko, dne 11. bfezna 2020
ohlasila Siroka omezeni piekracovani hranic také Malta.

Srov. ,,Sifeni nakazy koronavirem COVID-19: reakce EU posilena, predsednictvi spustilo
rezim plné aktivace IPCR”, tiskové sdéleni ze dne 2. bfezna 2020, dostupné na https://www.
consilium.europa.eu/cs/press/press-releases/2020/03/02/covid-19-outbreak-the-presidency-
steps-up-eu-response-by-triggering-full-activation-mode-of-ipcr/.

Obecnéji srov. napt. L. Idot, Covid-19 et droit de la concurrence. Quelles adaptations?,
Europe, 2020, ¢. 4, s. 6-9.

Srov. nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2020/461 ze dne 30. biezna 2020, kterym
se méni nafizeni Rady (ES) ¢. 2012/2002 za tcelem poskytnuti finanéni pomoci ¢lenskym
statim a zemim, se kterymi se jedna o jejich pfistoupeni k Unii, jeZ jsou vazné postiZeny
zadvaznym ohrozenim vefejného zdravi, Uf. vést. L 99, ze dne 31. bfezna 2020.

Sdéleni Komise Radé o aktivaci obecné tinikové dolozky v ramci Paktu o stabilité a riistu,
COM (2020) 123 final ze dne 20. bfezna 2020.

Pokusila se alespon zbilancovat pravidla EU pro pfeshrani¢ni spolupraci v oblasti zdravotni
péce, srov. Pokyny pro mimofadnou pomoc EU pii pfeshrani¢ni spolupraci v oblasti
zdravotni péce v souvislosti s krizi COVID-19, Ut. vést. C 1111 ze dne 3. dubna 2020.

Na to ukazuje napf. osud sdéleni tykajiciho se spole¢ného evropského planu ruseni opatieni
proti sifeni COVID-19, predloZeného predsedkyni Evropské komise a predsedou Evropské
rady, COM (2020) 2419 final ze dne 17. dubna 2020. Ten mél ambici koordinovat ruseni
opatfeni, jeho respektovani bylo ale ze strany clenskych stat(i znacné limitované;
pro potreby predsedkyné byl téz zfizen expertni poradni panel pro covid-19, ktery
radi piimo predsedkyni Evropské komise, srov. https://ec.europa.eu/health/
advisorypanel_covid19_cs, jak se ale zminuje, tento panel byl ustaven ponékud mimo
ECDC a stavajici odborné poradenstvi, jeho sloZeni je dostupné na https://ec.europa.eu/
transparency/expert-groups-register/screen/expert-groups/consult?do=groupDetail.
groupDetail&groupID=3719.
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italskou zadost o pomoc ze dne 26. tnora 2020, za kterou se predsedkyné
Komise povaZzovala za nutné v dubnu 2020 omluvit.*”

I1.2 Od zdravotni krize k Evropské zdravotni unii

Skutecnost, Ze EU a zejména Komise se hned od pocatku pandemie covid-19
nepokusila o dtraznéjsi koordinaci postupu clenskych stati s cilem zamezit
$iteni této pandemie, nejen nepfispéla ke zvySeni dtavéry v EU,>” ale méla
za nasledek také docCasné zmrazeni fungovani celé fady klicovych prvkia
evropskeé integrace.

To postihlo nejen volny pohyb osob (ktery se vSak zejména ve své turistické
formé stal kratce predtim také jednim z podstatnych vektor(i Sifeni covid-19
po EU), ale dotklo se dokonce volného pohybu zbozi, ktery je vzhledem
k mife soudobé ,vzijemné zavislosti” trhii pro Cclenské staty zivotné
dutlezity.” Soudasné se otfasla i predstava o vzajemné solidarité mezi
clenskymi staty.

Ptes stisnénou atmosféru se za téchto okolnosti pomérné brzy oteviela debata
o tom, jaké disledky z pandemie dovodit na unijni trovni, jde-li o roli EU
v oblasti vefejného zdravi. Pocatky této debaty o roli EU lze stopovat
uz kamsi do brezna 2020, kdy v Italii, tehdy tézce zasazené covidem-19,
vznikla vyzva volajici po evropské odpovédi na covid-19, podpoiena fadou
osobnosti evropského politického Zivota. Podstatou této odpovédi mélo byt
zahrnuti boje proti infekénim nemocem mezi sdilené pravomoci EU s tim,
7ze Komisi by byly dany mimofadné pravomoci pro boj s infekénimi
nemocemi na zputisob téch, které maji organy nékterych federdlnich stati.*?

Tato debata se zahy prenesla na ptidu Evropského parlamentu, kde se do ni
zapojily zejména tfi hlavni politické skupiny, tedy EPP, S&D a ReNew Europe.
Poslanci z téchto uskupeni poukazovali na piiklad na potfebu unifikace pravidel
tykajicich se prevence a potirdni infekénich nemoci, na pottebu posileni
pravomoci expertnich agentur EU, ale také na potfebu zajisténi evropské
sobéstacnosti v oblasti 1é¢iv, ochrannych pomticek a dalSich strategickych

) Srov. prepis fe¢i ze dne 16. dubna 2020, dostupny na https://ec.europa.eu/commission/
presscorner/detail/en/speech_20_675.
30 Srov. , Europeans’ confidence in EU hit by coronavirus response”, zprava ze dne 9. 6. 2021,
dostupna na https://www.theguardian.com/world/2021/jun/09/europeans-confidence-in-eu-
hit-by-coronavirus-response.
Podrobnéjsi bilanci dotcenych politik EU viz napi. Dominique Ritleng, L'Union européenne
et la pandémie de Covid-19: de la vertu des crises, Revue trimestrielle de droit européen, 2020,
¢. 3, s. 483-492.
Srov. A European Answer To The Coronavirus Threat, dostupnou na https://www.cesue.eu/en/
appeal; pfi bliz§im pohledu vSak ani federalni staty nutné nemaji nutné silné nebo
automatické pravomoci ve zdravotni oblasti, jak na to ukazuje priklad USA,
srov. Elizabeth Goitein, Emergency Powers, Real and Imagined: How President Trump
Used and Failed to Use Presidential Authority in the COVID-19 Crisis, Journal Of National
Security Law & Policy, 2020, Vol. 11, No. 1, s. 27-60.
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zdrojti.® Néktei poslanci v8ak §li ndpadné dale, coz dokladaji na piiklad
nazory poslankyné Véronique Trillet-Lenoir. Ta vyzvala k tomu, aby se
debatovalo pfimo o vytvoteni ,Europe de la santé”, tedy Evropské zdravotni
unie, v jejimz ramci by byla orgdnim a agenturam EU pfiznana silnéjsi role
pti koordinaci opatfeni za tcelem ochrany vefejného zdravi a kde by zejména
byly rozvinuty operativni kapacity EU a 4Eosﬂena\ jeji sobéstacnost v oblasti léciv
i ochrannych pomticek a také vyzkum.*® Nejucelenéji se viak roli EU v oblasti
vefejného zdravi podle vSeho zabyvala skupina S&D. Ta v kvétnu 2020
predstavila svtij navrh , European Health Union”, a tedy ekvivalent ,Europe de
la santé” neboli Evropské zdravotni unie.> Tento navrh byl oproti tomu, po ¢em
volala napfiklad vySe zminénad italskd vyzva, pomérné pragmaticky, protoze
na misto plosného posileni pravomoci EU v oblasti vefejného zdravi pfevazné
pojmenovaval konkrétni prvky, v nichz by mél byt stavajici unijni ramec
pro potirdani pfeshrani¢nich zdravotnich hrozeb upraven. Tyto prvky mély
zahrnovat mj. posileni pravomoci ECDC a Evropské agentury pro lécivé
piipravky (EMA)*® nebo zlepgeni koordinace p¥ipravenosti a reakce ¢lenskych
statti, véetné zlepSeni vymény dat a provadéni zatéZovych testli narodnich
zdravotnich systémt. Navrzen byl také soubor krokti sméfujicich k posileni
,evropské zdravotni suverenity” v odvétvich dalezitych pro vefejné zdravi,
a to i s vyuzitim nové unijni agentury, kterd by po vzoru amerického
federalniho Ufadu pro pokrocily vyzkum a vyvoj (BARDA) uskutectiovala
spoletné ndkupy a vytvarela strategické zasoby zdrojii nutnych k potirani
infek¢énich nemoci a jinych preshrani¢nich zdravotnich hrozeb. Navrh skupiny
S&D se navic ¢asové a v nemalé Casti i vécné protnul s predstavami, které na
svém bilaterdlnim summitu v kvétnu 2018 prezentovali i E. Macron
a A. Merkelovd a ve kterych se koncept Evropské zdravotni unie pojil
s posilenim role ECDC a dalSich unijnich agentur a zejména s posilenim

3z prostiedi EPP Srov. sdéleni ,React to Coronavirus with unified prevention rules and new
economic stimulus ze dne 10. bfezna 2020”, dostupné na https://eppgroup.eu/newsroom/
news/coronavirus-unified-prevention-rules-and-economic-stimulus.

Srov. , Pour une force européenne de la santé”, projev ze dne 29. bfezna 2020 dostupny
na https://www.euractiv.fr/section/avenir-de-l-ue/opinion/pour-une-force-europeenne-de-la-
sante/.

Srov. navrh ,,A European Health Union-increasing eu competence in health-coping with
covidl9 and looking to the future” ze dne 12. kvétna, dostupny na https://www.
socialistsanddemocrats.eu/sites/default/files/2020-05/
european_health_union_sd_position_30512.pdf.

EMA, navazujici na European Medicines Evaluation Agency vytvofenou v roce 1995, jejiz
sidlo je nyni pfesunuto z Londyna do Amsterodamu, byla zfizena v roce 2004 a hraje
klicovou dulohu pfi dozoru pfi posuzovani a dozoru nad bezpecnosti lidskych
a veterinarnich 1é¢iv, zejména se vydava posouzeni ucinnosti, kvality a bezpecnosti, na
jejichz zakladé Komise povoluje uvadéni lé¢iv na trh v ramci tzv. centralizovaného
systému, a dale je zdkladnim ¢lankem procesu farmakovigilance na unijni trovni; obecné
k ni srov. napf. Marcus Klamert, Public Health Policy, in Herwig C.H. Hofmann, Gerard C.
Rowe, Alexander H. Turk (eds.), Specialized Administrative Law of the European Union.
A Sectoral Review, Oxford — New York 2019, s. 413-414, podrobné pak napi. Tamara
K. Hervey a Jean V. McHale, European Union Health Law. Themes and Implications,
2. vydani, Cambridge — New York 2015, s. 66-67 a 327-334.
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evropské sobéstacnosti v oblasti vyzkumu lékatskych protiopatfeni a produkce
lé¢ivych piipravkd, zdravotnickych prostfedki, ochrannych pomticek.*”

Tyto okolnosti prispély k tomu, ze dne 10. Cervence 2020 piijal Evropsky
parlament 526 hlasy usneseni vyzyvajici k vystavbé Evropské zdravotni
unie.*® Toto usneseni, které prebira velkou ¢ast prvkii z navrhu skupiny S&D,
jakoz i z predstav francouzsko-némeckého , motoru” EU, predstavuje dosud
ziejmé nejpodrobnéjsi politicky plan tykajici se budouci role EU v oblasti
vefejného zdravi na unijni trovni. Opatfeni, ke kterym Evropsky parlament
v tomto usneseni vyzval organy EU i clenské staty, v zdsadé stavéji
i) na dislednésim vyuzivani pravomoci, které EU jiz m4, ii) na dokonceni
projektti, které jiz byly navrzeny (vcetné revize zadavani vefejnych zakazek,
revize smérnice o transparentnosti cen lé¢ivych pripravkii nebo implementace
evropské farmaceutické strategie), iii) na posileni pravomoci organt EU
a zejména expertnich agentur EU a dil¢i zmény stavajictho ramce (zejména
rozsifeni pravomoci ECDC a EMA, vytvofeni evropské agentury
pro protiopatfeni na poli lékarskych protiopatfeni a zajistovani zdrojd,
zavedeni evropského ockovaciho priikazu, vytvoreni evropského prostoru
zdravotnich udaji nebo zavedeni nizsich sazeb DPH na produkty vyznamné
pro vefejné zdravi), a to prevazné prostfednictvim zmén sekundarniho prava
EU nebo zménou pravni povahy stavajicich pravnich aktii, a iv) na vyvolani
obecné debaty o dalsi délbé pravomoci v oblasti vefejného zdravi jak v rdamci EU
(zejména v ramci konference o budoucnosti Evropy), tak na globalni trovni
(globalni debata).

Usnesenim Evropského parlamentu ze dne 10. cervence 2020 byl soucasné
nacrtnut plan, z jehoz hlavnich obrysiti az dosud vychazi Komise. V jejim rdmci
pritom plivodné existovaly pomérné vyrazné rozdily v nahledu na to,
zda a co by EU méla na poli potirani infekénich nemoci a vefejného zdravi
vibec délat® Kdyz ale dne 16. zaf 2020 vystoupila predsedkyné
von der Leyenova pfed Evropskym parlamentem se zpravou o stavu EU,
ohlasila, Zze Komise povazuje za nezbytné pfijmout kroky sméfujici
k vytvoteni ,siln&si Evropské zdravotni unie”,*” které pii bliz&im pohledu
vychdzeji z navrht obsazenych pravé v uneseni Evropského parlamentu ze
dne 10. cervence 2020. Komise se usty pfedsedkyné von der Leyenové
jmenovité zavazala i) predlozit ndvrhy na posileni ,pfipravenosti a fizeni”
preshrani¢nich zdravotnich rizik vcéetné navrh@i na posileni pravomoci

57) Srov. , Initiative franco-allemande pour la relance européenne face a la crise du coronavirus”
ze dne 18. kvétna 2020, sdéleni dostupné na https://www.elysee.fr/emmanuel-macron/2020/
05/18/initiative-franco-allemande-pour-la-relance-europeenne-face-a-la-crise-du-coronavirus.

58) Usneseni Evropského parlamentu ze dne 10. ¢ervence 2020 o strategii EU v oblasti vefejného
zdravi po skonceni pandemie COVID-19, dokument P9_TA(2020)0205 ze dne 10. cervence 2020.

%) Srov. ,Coronavirus prompts calls forZziistala more FEurope’ on health care”, &lanek
ze dne 30. dubna 2020, dostupny na https://www.politico.eu/article/is-it-time-to-make-
health-an-eu-competence/.

0 Prepis této zpravy, prednesené dne 16. zaii 2020, je dostupny na https://ec.europa.eu/
commission/presscorner/detail/cs/SPEECH_20_1655.
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agentura ECDC a EMA, ii) pfedlozit navrh na zfizeni agentury EU-BARDA, iii)
zahdjit debatu o délbé pravomoci v oblasti vefejného zdravi a pfi potirani
infekénich nemoci v ramci EU i globdlné a iv) pfijmout novy program
EU4Health a posilit financovani sméfujici do tohoto programu. Jak
predsedkyné von der Leyenova potvrdila v nové zpravé o stavu EU v roce
2021, vybudovani Evropské zdravotni unie povazuje Komise za jeden
z hlavnich sméri své ¢innosti i nadale.*”

I1.3 Budovani (posilené) Evropské zdravotni unie

V souladu s vyjadfenimi predsedkyné von der Leyenové z roku 2020 Komise
uz dne 11. listopadu 2020 pfedlozila do unijniho legislativniho procesu ndvrh tfi
pravnich akti ve formé nafizeni, kterd maji tvorit zdklad posilené Evropské
zdravotni unie. Prvnim je ndvrh nafizeni na posileni pravomoci agentury
EMA,*? druhym navrh nafizeni, kterym se méni nafizeni ¢ 851/2004, o zfizeni
ECDC™® a tfetim navrh nového nafizeni, na jehoz zakladé ma dojit ke zruseni
rozhodnuti ¢. 2013/1082 a definovani nového ramce pro budovani pfipravenosti,
epidemiologicky dozor a koordinaci reakce na preshrani¢ni zdravotni hrozby.**
Projednavani téchto navrha pokracuje, prozatim nejdale je v tuto chvili prvni
zminény navrh, tedy néavrh na posileni pravomoci agentury EMA.*

Vice casu si vyzadala pfiprava ziizeni agentury EU-BARDA. V navaznosti
na vnitini debatu uskutecnila v kvétnu 2021 Komise vefejnou konzultaci s cilem
ziskat ndzory na to, jak by méla byt tato agentura koncipovana a jaké pfesné
tkoly by méla plnit,*® piicemz z toho, jak se v pracovnich dokumentech
posunul formdlni nézev celého télesa (na HERA)*” bylo mozné usuzovat
na to, jakou roli pro né bude Komise navrhovat. Komise se ale nakonec
vydala pomérné necekanou cestou. Ve zpravé o stavu Unie ze zafi 2021 totiz
predsedkyné von der Leyenova ozndmila, Ze se HERA bezodkladné zfizuje,
prozatim (do roku 2025, kdy ma dojit k vyhodnoceni jejiho fungovani) se tak

41

Prepis této zpravy, prednesené dne 15. zafi 2021, je dostupny na https://ec.europa.eu/
commission/presscorner/detail/cs/SPEECH_21_4701.

Navrh nafizeni Evropského parlamentu a Rady o posilené tloze Evropské agentury pro
lécivé pripravky pii pfipravenosti na krize a krizovém fizeni v oblasti 1écivych pripravkii
a zdravotnickych prostfedkti, COM (2020) 725 final ze dne 11. listopadu 2020.

Navrh nafizeni Evropského parlamentu a Rady, kterym se méni nafizeni (ES) ¢. 851/2004
o zfizeni Evropského stfediska pro prevenci a kontrolu nemoci, COM (2020) 726 final ze dne
11. listopadu 2020.

Navrh nafizeni Evropského parlamentu a Rady o vaznych pieshranic¢nich zdravotnich
hrozbach a o zruseni rozhodnuti ¢. 1082/2013/EU ze dne 11. listopadu 2020, COM (2020)
727 final ze dne 11. listopadu 2020.

Srov. tiskové sdéleni ze dne 15. cervna 2021, dostupné na https://ec.europa.eu/commission/
presscorner/detail/en/IP_21_2963.

Srov. tiskovou zpravu ze dne 6. dubna 2021, dostupnou na https://ec.europa.eu/
commission/presscorner/detail/en/IP_21_1522.

Oficialné , Ufad EU pro piipravenost a reakci na mimofadné situace v oblasti zdravi”,
zkracené HERA (z angl. European Health Emergency Preparedness and Response
Authority).
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vsak de€je nikoli ve formé agentury, k jejimuz zfizeni by bylo nutné pfijeti
odpovidajictho nafizeni, nybrz ve formé interni struktury v rdmci Evropské
komise samotné. Pfesto se v ramci jejtho fungovani pocita s existenci rady
(HERA Board), kde budou zastoupeni i zastupci clenskych stati a jako
,pozorovatelé” také zastupci uz existujicich expertnich agentur EU. Odhlédne-
li se od toho, Ze z pravniho pohledu tak jde o t€leso, pro které se ve stavajicim
institucionalnim systému hledaji analogie jen nesnadno (interni struktura
Komise se zastoupenim zastupcli clenskych stati a expertnich agentur pfi
sveéfeni pravomoci presahujicich interni ¢innost Komise), pocitd sdéleni
Komise o zfizeni HERA*® s tim, e HERA bude skutetné hrat dost zésadni
roli. HERA, jejiz rozpocet je stanoven zatim na 6 miliard eur a mél by byt
kombinovan s dalsimi zdroji, by méla predné pfimo podporovat vyzkum
a inovace dtleZité pro potirani pfeshrani¢nich zdravotnich hrozeb a soucasné
identifikovat, mapovat a podporovat vytvareni kapacit nutnych k zajisténi
lékatskych protiopatfeni, véetné kapacit produkcnich a tvorby zasob. Zvlastni
roli by pak HERA méla mit v pfipadé uznani mimofddné situace v oblasti
vefejného zdravi, kdy by mélo nastoupit zfizeni Rady pro zdravotni krizi
(Health Crisis Board), monitorovani a zajiStovani lékafskych protiopatieni
a surovin nutnych pro zvladnuti krize, vcetné aktivace vyhrazenych
vyrobnich kapacit, vyuziti siti Unie pro klinickd hodnoceni a také aktivace
zvlastniho rémce pro financovani krizovych opatfeni.*” To by mélo umoznit
i nové nafizeni o zajisténi dodavek lékatskych protiopatfeni, gehoi navrh byl
predloZen spolu se zvefejnénim sdéleni o zfizeni HERA.”” Pravné stoji
za zminku, Ze toto nafizeni se opird o clanek 122 SFEU, a tedy o zcela jiny
pravni zaklad nez navrhy z 11. listopadu 2020.

Dne 19. ¢ervna 2021 bylo dale zahdjeno prvni plendrni zasedani konference
o budoucnosti Evropy, jejiz ambici je diskutovat o mistu EU ve svété a dalsich
smérech evropské integrace v dalsim desetileti”” Neni Z4dna nahoda,
ze prohlaseni tykajici se konference odkazuji na nutnost zohlednit dopady
pandemie covid-19 a Ze mezi hlavni témata, kterd maji byt v jejim rdmci
diskutovana, nalezi i vefejné zdravi.”® Neni tak vyloudené, 7ze konference
se muze stat jednim z dalSich vektorti debaty o roli EU v oblasti vefejného
zdravi, pficemZ jeji vyvoj miize mit vliv i na priority francouzského
predsednictvi v Radé EU v prvni poloviné roku 2022.

*8) Sdé&leni Evropské komise Evropskému parlamentu, Evropské radé, Radé, Evropskému
hospodatskému a socidlnimu vyboru a Vyboru regionti — Piedstaveni HERA, Evropského
afadu pro pripravenost a reakci na mimoradné situace v oblasti zdravi, dalsiho kroku
k dokonceni Evropské zdravotnické unie, COM (2021) 576 final ze dne 16. zafi 2021;
prozatim je sdéleni dostupné pouze v anglickém znéni.

Blize viz idem.

Navrh nafizeni Rady o ramci opatfeni pro zajisténi dodavek lékafskych protiopatfeni
v pfipadé ohroZeni vefejného zdravi na urovni Unie, COM (2021) 577 final ze dne
16. zari 2021.

Srov. https://futureu.europa.eu/pages/plenary.

Srov. https://futureu.europa.eu/processes/Health; za zminku stoji, Ze uz nyni je na této
strance evidovano pfes 300 ,napadi” pro oblast verejného zdravi.
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Na zakladé natizeni 2021/522°% byl kromé toho zaveden program EU4Health
na léta 2021-2027, fizeny Evropskou komisi, jehoz 10 specifickych cilti zahrnuje
fadu ¢innosti bezprostfedné relevantnich z hlediska potirani infek¢nich nemoci,
a to mj. posilovani schopnosti Unie v oblasti prevence, pfipravenosti a rychlé
reakce na vazné preshraniéni zdravotni hrozby, podporovani akci, které
v pripadé potfeby na drovni Unie doplniuji vytvareni vnitrostatnich zasob
zdkladnich produktti s vyznamem pro zdravotni krize, nebo vytvareni
struktury a zdroji na vycvik pro rezervu Iékaiského, zdravotnického
a podpurného persondlu vyclenéného dobrovolné c¢lenskymi staty pro tucely
mobilizace v pfipadé zdravotni krize.””

Pro uplnost je tfeba dodat, ze v mezidobi doslo i k pfijeti nemalého poctu
pravnich akt(i, které sice nejsou formalné povazovany za soucast projektu
Evropské zdravotni unie, avSak s touto unii vécné souviseji. Zminit je mozné
v prvni fadé doporuceni o strategiich testovani na covid-19 z fijna 2020,
zalozené na clanku 292 SFEU a usilujici o usmérnéni postupt testovani
a budovani kapacit ve ¢lenskych statech®. Zadruhé jde o doporuceni Rady
o spoletném ramci pro pouzivani a validaci rychlych testli na antigen
a o vzajemném uznavani vysledku testli na covid-19 v EU, zaloZené na cl. 168
odst. 6 SFEU a sméfujici k vytvofeni seznamu antigennich test(i, jakoz
i k vzdgjemnému uznavani vysledka antigennich testti a také testa PCR.
Na oba tyto akty navazuje nafizeni 2021/953 o tzv. digitdlnim certifikatu EU,
zaloZené na ustanoveni o pravu obcanti EU na volny pohyb, obsaZeném
v ¢&l. 21 odst. 2 SFEU, a schvalené v rekordnim case.”” A¢ diivodem pro piijeti
vSech tif zminénych aktii byla zejména snaha obnovit volny pohyb v EU, maji
tyto akty nepochybné vyznam i z hlediska ochrany vefejného zdravi. To plati
presto, ze obé zminéna doporuceni bezesporu neznamenaji unifikaci pravidel
o testovani na covid-19 v EU a covidpass se zase v podstaté omezuje

5 Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/522 ze dne 24. bfezna 2021,
kterym se zavadi program cinnosti Unie v oblasti zdravi (program EU pro zdravi)
(,EU4Health”) na obdobi 2021-2027 a zruduje nafizeni (EU) & 282/2014, Ut. vést. 107
ze dne 26. bfezna 2021.

Srov. ¢lanek 4 natizeni 2021/522; poukazuje se ale na to, Ze se nenaplnil ptivodni zamér, aby
objem prostiedkt sméfujicich do tohoto programu dosahl ptavodné planovanych
9,4 miliard eur, jen diky zasahu Evropského parlamentu by vydaje na néj mély d¢init
okolo 5,1 miliardy eur, srov. ,EU increases budget to EU4Health programme”, zprava
ze dne 10. bfezna 2021, dostupnd na https://www.brusselstimes.com/news/eu-affairs/
159238/eu-increases-budget-to-eudhealth-programme/.

59 Doporuceni Komise (EU) 2020/1595 ze dne 28. fijna 2020 o strategiich testovani
na COVID-19, véetné pouZiti rychlych testt na antigen, U¥. vést. L 360 ze dne 30. f{jna 2020.
Doporuceni Rady o spoleéném ramci pro pouzivani a validaci rychlych testti na antigen
aovzajemném uznavanivysledki testtna COVID-19v EU, U¥. vést. C24 ze dne22.ledna 2021.
Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/953 ze dne 14. cervna 2021 o ramci
pro vydavani, ovéfovani a uznavani interoperabilnich certifikatii o ockovani, o testu
a o zotaveni v souvislosti s onemocnénim COVID-19 (digitalni certifikat EU COVID)
za Glelem usnadnéni volného pohybu béhem pandemie COVID-19, Uf. vést. L 211
ze dne 15. ¢ervna 2021; navrh nafizeni byl pfedloZen ale teprve 18. bfezna 2021, jinak
feceno, navrh nafizeni byl projednan a schvalen béhem tii mésicti.
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na sjednoceni podoby certifikatti o ockovani, o testu a o zotaveni a zakotveni
jejich vzdjemného uznavani (uz ale neupravuje na dalsi aspekty, jako je tfeba
doba platnosti certifikatt).

Pro tcely uc¢inného zvladani zavazné infekéni nemoci, jakou je covid-19,
se také jako podstatné ukazaly i pravni akty, které lze pfijimat z titulu politik,
které jsou ochrané vefejného zdravi zdanlivé vzdalené, na priklad z titulu
harmonizace nepfimych dani nebo spolecné obchodni politiky. S vyuzitim
ustanoveni o téchto politikdach tak Komise na ptiklad formou provadécich
nafrizeni omezila obchod s prekurzory vakcin a vakcinami proti covid-19 mezi
EU a tfetimi stity”® anebo osvobodila nékteré druhy zboZzi vyznamné pro
potirdni pandemie covid-19, vcetné zdravotnickych prostfedki, testovacich
sad nebo osobnich ochrannych pomticek, od DPH a dovoznich cel.>” V tomto
svétle se tak pravné nabizi otdzka, zda i v unijnim pravu tak via facti nevznikl
jakysi ad hoc kodex zvlastnich pravidel, resp. pandemicky kodex, ac v roztfisténé
a sektorové podobé.

Vratime-li se ale k projektu vlastni Evropské zdravotni unie, 1ze pfedpokladat,
Ze budou nasledovat jesté dalsi kroky, resp. Ze Komise bude takové kroky
iniciovat. Pfedstavu o tom, ¢eho se mohou tykat, podava nejnoveji sdéleni
Evropské komise z poloviny cervna 2021.°” V ném Evropska komise ohlasuje
nejen to, Ze bude tlacit na to, aby tfi navrhy tvofici zaklad Evropské zdravotni
unie byly projednany do konce roku 2021,°" nybrz ohladuje i fadu dalsich
zaméri. Z nich lze zminit nejen zamér vytvofit ufad hlavniho evropského
epidemiologa, zavést stabilni ramec EU pro koordinaci opatfeni pro kontrolu
vnitinich a vnéjSich hranic, jakoZ i pohotovostni plan pro dopravu a mobilitu,
ktery bude vychazet ze zkuSenosti z ispéSného ramce ,,zelenych pruhi”, nybrz
také zameér vytvorit ndastroj, ktery by EU umoznil mit dostatecnou a ,stale
pripravenou” kapacitu k vyrobé 500-700 milioni davek jakékoli vakciny
za rok a vytvorit trvalou unijni platformu pro multicentrickd klinicka

) Poprvé se tak stalo na zdkladé provadéciho nafizeni Komise (EU) 2021/111, ze dne 22. ledna 2021,
kterym se vyvoz nékterych produktti podmitiuje predloZenim vyvozniho povoleni, Uf. vést.
L 311 ze dne 30. ledna 2021, jehoz casova ptlisobnost byla omezena na 6 tydnt; nasledné
je nahradilo provadéci nafizeni Komise (EU) 2021/442 ze dne 11. bfezna 2021, kterym se
vyvoz nékterych produkti podmitiuje predlozenim vyvozniho povoleni, Uf. vést. L 85
ze dne 12. bfezna 2021, jehoz tucinnost byla provadécim nafizenim Komise (EU)
2021/1071 prozatim prodlouzena do dne 30. zafi 2021.

Rozhodnuti Komise (EU) 2020/491 ze dne 3. dubna 2020 o osvobozeni zbozi, které
je nezbytné k boji proti nasledkiim rozsifeni onemocnéni COVID-19 béhem roku 2020,
od dovozniho cla a od DPH pii dovozu; platnost rozhodnuti je prozatim prodlouzena
do 31. prosince 2021.

Sdéleni Komise Evropskému parlamentu, Evropské radé, radé, Evropskému
hospodafskému a socialnimu vyboru a Vyboru regionti - Prvni pouceni z pandemie
COVID-19, COM (2021) 380 final ze dne 15. ¢ervna 2021.

Rada byla s to pomérné rychle zaujmout postoj k navrhu natizeni o EMA, je ale otazka, zda
stejné hladké bude i projednavani zbyvajicich dvou nafizeni, jelikoZ postoje clenskych statii
Vv jejich pripadé nejsou podle vseho zcela jednotné, srov. https://ec.europa.eu/commission/
presscorner/detail/en/IP_21_2963.
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hodnoceni. Naplnéni fady téchto zameért se pritom neobejde bez specifického
pravniho ramce, ktery muze implikovat dil¢i, ale patrny vzestup role EU
v oblasti vefejného zdravi. Jeho vytvofeni ale bude zavislé na dalsi debaté

a zejména na ochoté ¢lenskych statii i dalsich organti EU k jeho akceptovani.®®

III. Evropska zdravotni unie: charakteristika tfi zakladnich navrhi a jejich
pravni aspekty

Jadro posilené Evropské zdravotni unie, jak uz o tom byla fe¢ vyse, ma byt
definovano tfemi nafizenimi, jejichz ndvrhy Komise piedloZila v listopadu 2020.
Tato nafizeni ma dopliiovat vyse zminéné ctvrté nafizeni o zajisténi dodavek
lékatskych protiopatfeni a existence télesa HERA, jejichz zékladni podoba byla
predstavena v zari 2021 a jejichz smyslem je zejména prispét k posileni
sobéstacnosti EU s ohledem na lékaiska protiopatfeni proti pfeshrani¢nim
zdravotnim hrozbam. JelikoZ samotny unijni systém epidemiologického
dozoru, vcasného varovani a reakce s ohledem na pfeshrani¢ni zdravotni
hrozby maji modifikovat predevsim tfi akty navrZené v listopadu 2020,
je na misté zastavit se nyni blize u jejich obsahu a pravnich otazek, které
mohou vyvolavat. To je dtlezité i s vyhlidkou na mozné pokracovani debaty
o tom, zda je nezbytné provést néjakou obecnéjsi revizi délby pravomoci mezi
EU a clenskymi staty v oblasti vefejného zdravi ve SFEU.

I11.1 Navrh nafizeni o posileném postaveni EMA®?

Ucelem prvniho navrhovaného nafizeni je upravit postaveni a pravomoci
EMA, a to zejména s cilem umoznit lepsi zvladani zdravotnich krizi s tim,
ze EMA ma byt do tohoto procesu zvladani pfimo zapojena. Zakladnim
predpokladem k tomu ma byt povinnost EMA sledovat jakoukoli udalost,
ktera by mohla vést k zavazné udalosti nebo k mimoradné situaci v oblasti
vefejného zdravi s tim, ze pokud by méla za to, ze takovou uddlost je tfeba
fesit, musi informovat Komisi a ¢lenské staty (¢lanek 4 navrhu).

Jde-li o specifické tkoly, které ma EMA v rdmci zvladani zdravotnich krizi
nové plnit, maji zvlastni relevanci tfi.

Zaprvé, EMA ma nové ,monitorovat a zmirniovat potencidlni a skutecny
nedostatek humannich 1é¢ivych pfipravka a zdravotnickych prostredkii”.
Dojde-li k uznani mimofadné situace v oblasti vefejného zdravi na unijni
arovni, pfipadné, pozadala-li Komise nebo clensky stat o pomoc v situaci,

2 V reakci na zvefejnéni sdéleni ze dne 15. éervna 2021 vyzvala predsedkyné skupiny S&D
v Evropském parlamentu k tomu, aby byl v Evropském parlamentu ustaven zvlastni vybor,
ktery by celkové presetfil pristup Evropské komise k vefejnym politikam v poslednich
letech, srov. zpravu =ze dne 16. <dcervna 2021, dostupnou na https://www.
socialistsanddemocrats.eu/newsroom/i-fully-support-lessons-learnt-european-commission-
covid-19-pandemic-analysis-must-go.

3 Srov. pozn. pod &arou & 42 v tomto &lanku.
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kterd sice neni mimoradnou, avSak ma charakter zavazné udalosti, ma nafizeni
EMA nové ulozit, aby prostfednictvim své fidici skupiny pro 1éc¢ivé ptipravky
sestavila seznam lécivych pfipravki registrovanych v souladu se smérnici
2001/83/ES®® nebo nafizenim & 726/2004,°” které povazuje za kritické
z hlediska zvladnuti dotcené mimoradné nebo zavazné situace (¢l. 6 odst. 1
a 2 navrhu). V navaznosti na ukol sestavit tento seznam ma byt EMA
nasledné po dobu trvani situace povinna soustavné monitorovat dodavky
lécivych pripravkii, které jsou na uvedeném seznamu uvedeny, a také
poptavku po téchto lécivych pripravcich, a to s cilem zjistit potencialni nebo
skutecny nedostatek téchto lécivych ptipravki. O vysledcich monitorovani ma
pak pravidelné informovat Komisi (¢lanky 7-8 navrhu). Té ma EMA soucasné
poskytovat doporuceni ohledné opatfeni, ktera by méla byt pfijata s cilem
predchdzet potencidlnimu nebo skutecnému nedostatku nebo jej zmirfovat
(cl. 8 odst. 3 navrhu). Komise je na zakladé informaci a doporuceni EMA
povinna pfijmout ,veSkerd nezbytna opatfeni v mezich pravomoci, které
ji byly svéfeny, s cilem zmirnit potencialni nebo skute¢ny nedostatek 1écivych
pripravki uvedenych na seznamech kritickych léc¢ivych pripravka” [¢l. 12
pism. a) navrhu], kterd maji byt pro clenské staty zavazna [cl. 11 odst. 4
pism. a) navrhu], pripadné je povinna c¢init dalsi kroky, které jsou v navrhu
pojmenovany [¢l. 12 pism. b) — f) navrhu], vcetné spoluprace s jinymi
mezindrodnimi organizacemi a tfetimi staty. Co je vyznamné, aby mohla EMA
tyto nové pravomoci napliovat, nafizeni pfimo ukladd povinnosti nejen
clenskym statim, které museji bez zbytecného prodleni poskytovat veSkeré
potfebné tdaje (clanek 11 navrhu), ale také drzitelim rozhodnuti o registraci
lécivych pfipravkti uvedenych na seznamu kritickych lé¢ivych pfipravka
(clanek 10 navrhu). S tim souvisi i predpokladané vytvoreni kontaktni sité,
v jejimz ramci bude probihat prednostné elektronicka komunikace. Analogicka
ustanoveni pak obsahuje ndvrh nafizeni i ve vztahu k monitorovani
a zmirnovani nedostatku kritickych zdravotnickych prostfedkt (¢lanek 19 — 28
navrhuy).

Zadruhé, navrh nafizeni sméfuje k zajisténi posileného odborného
poradenstvi ze strany EMA v oblasti humannich lécivych pfipravka
s potencidlem feSit mimofadné situace v oblasti vefejného zdravi. V rdmci
EMA ma zejména vzniknout Pracovni skupina pro mimoradné situace, ktera
se ma zaméfit na poradenstvi v oblasti klicovych pfipravkia vyznamnych
z hlediska feSeni mimoradnych situaci. To s sebou ma po uznani mimofadné
situace v oblasti vefejného zdravi nést pfedné povinnost pfezkoumat dostupné
veédecké tdaje o lécivych pripravcich, které mohou mit potencidl pfi pouziti

) Smérnice Evropského parlamentu a Rady 2001/83/ES ze dne 6. listopadu 2001 o kodexu
Spoledenstvi tykajicim se huménnich 1é¢ivych piipravka, Uf. vést. L 311 ze dne
28. listopadu 2001.

%) Natizeni Evropského parlamentu a Rady (ES) & 726/2004 ze dne 31. bfezna 2004,
kterym se stanovi postupy Spolecenstvi pro registraci humannich a veterinarnich 1écivych
pfipravkii a dozor nad nimi a kterym se zfizuje Evropska agentura pro 1é¢ivé pripravky,
Ut. vést. L 136 ze dne 30. dubna 2004.
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k feSeni mimoradné situace v oblasti vefejného zdravi (¢lanek 16 navrhu), a déle
také povinnost prezkoumat protokoly klinického hodnoceni pfedlozené nebo
uréené k predloZzeni v Zadosti o klinické hodnoceni vyvojafi lécivych
pripravki v rdmci zrychleného postupu védeckého poradenstvi (¢lanek 15
navrhu). Z hlediska praxe miiZe mit pak nepochybny vyznam, Ze Pracovni
skupina pro mimoradné udalosti bude na zadost ¢lenskych statt nebo Komise
opravnéna vydat doporuceni k pouziti 1é¢ivych pfipravki ze soucitu a k pouziti
a distribuci neregistrovaného lécivého piipravku, na jehoz zakladé ptijme Vybor
pro humanni lécivé pripravky stanovisko k podminkam pouziti, podminkam
distribuce a cilovym pacientim (¢l. 16 odst. 3 navrhu). Pokud podle tohoto
stanoviska takové pouziti clenské staty pfipusti, pouziji se ¢l. 5 odst. 3 a 4
smeérnice 2001/83/ES, exonerujici z odpovédnosti za pouziti neregistrovanych
lécivych ptipravkh nebo pouZiti ze soucitu (Cl. 16 odst. 5 navrhu).

Zatfeti, nové nafizeni ma také zlepsit jednak spolupraci mezi jednotlivymi
soucastmi EMA, jednak spolupraci mezi EMA a dals$imi expertnimi agenturami
EU a Evropskou komisi.

Navrh nafizeni tedy v podstaté stavajici pravni ramec fungovani EMA
rozsifuje o zvlastni ustanoveni, kterd budou pouzitelnd zejména v mimofadné
situaci, pfipadné v situaci zavazné udalosti. Tato ustanoveni budou soucasné
implikovat zmény v uplatfiovani pravidel farmaceutického prava a pravidel
o zdravotnickych prostfedcich, které koresponduji s poznatky nabytymi
béhem covid-19. Prehlédnout nelze ale také potencial nafizeni k posilent
Komise, a to zejména, jde-li o pfijimani opatfeni v pfipadé nedostatku
kritickych lécivych pfipravktt a zdravotnickych prostfedki. Zatimco ve
vztahu ke tfetim statim bude Komise moci pouzit zejména nastroje regulace
obchodu, jako se to stalo v ptipadé vakein proti covid-19 a jejich prekurzorti,®®
otazkou zustava, jaké nastroje bude moci Komise pouzit dovniti EU (jak
naznacuji kontroverze ohledné regulace paralelnich vyvozi lécivych
pitpravkii uvnitt EU).*”

I11.2 Navrh novely natizeni o ECDC®®
Druhym nafizenim, zahrnutym do rdmce Evropské zdravotni unie, ma byt

redefinovano postaveni a pravomoci ECDC, jak plynou z natizeni ¢. 851/2004,
v platném znéni. Ucelem navrhu je celkové ,poskytnout posilené kapacity

%) S ohledem na miru globalizace produkce se vsak vede debata o tom, zda uplatnéni
klasickych nastroji sméfujicich k omezeni nebo dokonce zdkazu vyvozu neni v pfipadé
pandemie kontraproduktivni, a to zejména u vakcin a jejich prekurzorti, jisté je, ze volby
v této oblasti jsou politicky i vécné krajné nesnadné.

Nelze prehlédnout, Zze v dobé nastupu pandemie covid-19 dokonce nékteré clenské staty
zakdzaly vyvoz kritickych produktd do jinych clenskych statti, coz byl pfipad tieba
nékterych ochrannych pomticek; CR napiiklad na zakladé mimotadného opatfeni
Ministerstva zdravotnictvi ze dne 3. biezna 2020 po urcitou dobu omezila prodej a vyvoz
respiratora.

) Viz pozn. pod &arou &. 43 v tomto élanku.
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stfediska na podporu pfipravenosti, dozoru, posouzeni rizik a vcasného
varovani a reakce na budouci prfeshraniéni zdravotni hrozby”, pficemz
se pfimo reaguje na nedostatky v systému epidemiologického dozoru,
vcasného varovani a reakce, na které ukazala pandemie covid-19 a které
zapficinily problémy pfi vyméné informaci, ale téZ nedostatky pii politickém
zohledniovani expertnich zaveérti a doporuceni.

Na zdkladé navrhovaného nafizeni ma byt pfedné pozménéného vymezeni
tkoltit ECDC. Nové ma byt zdkladnim tkolem ECDC ,rozpoznavat, posuzovat
a oznamovat stavajici nebo vznikajici ohrozeni lidského zdravi pfenosnymi
nemocemi a informovat o nich” (¢l. 3 odst. 1 alinea 1 navrhu) a ECDC
ma také vydavat doporuceni pro reakci na unijni, vnitrostatni a pripadné
na regionalni trovni (srov. clanek 3). Vyslovné (byt nikoli zdsadné nove)
je zminéna také problematika novych infekénich nemoci, o které plati,
ze ,v pfipadé dalsiho Sifeni nemoci nezndmého ptivodu uvnitt Unie nebo
do Unie muze stfedisko ... jednat z vlastniho podnétu, a to dotud, dokud
nebude znam zdroj nakazy” (cl. 3 odst. 1 alinea 2 navrhu). Tyto tkoly jsou
nasledné konkretizovany formou dil¢ich ukoli, které ma ECDC plnit
(cl. 3 odst. 2 navrhu). I kdyz i ECDC musi brat nadale v tvahu délbu
odpovédnosti mezi EU a clenskymi staty v oblasti vefejného zdravi, klade
navrh nafizeni obecné dliraz na vcéasnou a fadnou soucinnost, jakoz
i na vzdjemné doplnovani akci vSech téchto ciniteltt (¢l. 3 odst. 3 navrhu),
coZ je nasledné promitnuto do konkrétnich ustanoveni (srov. napf. ¢l. 5 odst. 3
navrhu).

Jde-li o konkrétni tikkoly, ECDC se oficidlné povéfuje provozovanim unijni sité
pro epidemiologicky dozor (¢l. 5 odst. 4 navrhu), systému vcasného varovani
a reakce (Clanek 8 navrhu), ale také sité sluzeb clenskych statti pro podporu
transfuze, transplantace a lékarsky asistované reprodukce (¢l. 5 odst. 8
navrhu).?” Toto provozovéni dostidva navic o néco pevnéjsi ramec. ECDC
bude dale plnit tkoly v ramci procesu planovani pfipravenosti a reakce na
preshrani¢ni zdravotni hrozby, ktery ma byt nové podstatné prohlouben
(clanek 5b ndvrhu), v procesu posouzeni rizik plynoucich z hrozeb (clanek 8a
navrhu) a koordinace reakce na tyto hrozby (¢lanek 8b navrhu).”” Zpftestiuji se
také pravidla o postupu pii vydavani védeckého stanoviska ze strany ECDC
(clanek 7 navrhu), jehoz zavéry nesméji byt daveérné (cl. 21 odst. 3 ndvrhu)
a které naddle nutné nemusi postihovat jen ,zalezitosti tykajici se jeho
poslani” jako podle dosavadniho znéni natfizeni. ECDC se také nové uklada
povinnost zajisStovat provoz sité referencnich laboratofi EU, ktera ma byt nové
vytvofena podle ndvrhu nafizeni o preshranicnich zdravotnich hrozbach

) Coz patrné bezprostfedné nesouvisi s pieshraniénimi zdravotnimi hrozbami a sleduje
odlisné cile.

79 V rdmci tohoto procesu ma zejména poskytovat doporuceni ohledné opatieni piijatych pro
ucely reakce tykajici se vnitrostatni reakce na vazné preshranicni zdravotni hrozby a pfijeti
pokynt pro clenské staty pro prevenci a kontrolu vazné preshrani¢ni zdravotni hrozby
(¢l. 8b odst. 1 navrhu).
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(cl. 5 odst. 6 navrhu). Pocita se také s moznosti nasazeni pracovni skupiny EU
pro oblast zdravi jak uvnitt EU, tak ve tretich statech (clanek 11 navrhu).
Na zakladé navrhovaného nafizeni ma v neposledni fadé dojit také
k redefinici nékterych prvka vnitiniho institucionalniho prava ECDC (clanek
14 a nasl. ndvrhu), mj. ma dojit ke zpfesnéni pravidel o konstituovani organti
ECDC, ma byt rozsifena moznost prizvat k ¢innosti ECDC nezavislé odborniky
a ma byt zpfesnén proces pripravy rozpoctu ECDC.

Jako celek ptisobi navrh novely nafizeni o ECDC znacné technicky. Bude-li
ale novela pfijata, méla by zvysit vahu ECDC jako expertni agentury, ktera
je s to poskytnout politickym organtim EU i ¢lenskym statim silnéjsi odborné
poradenstvi v piipadé, Ze vyvstane zdvazna preshranicni zdravotni hrozba.
Soucasné se zvySuje vaha ECDC pri faktickém provozu systému
epidemiologického dozoru a vcasného varovani. Pro naplnéni tohoto cile
je Véak71‘t))ezesp0ru nutné i faktické posileni persondlnich a finan¢nich kapacit
ECDC.

I11.3 Navrh nafizeni o pfeshrani¢nich hrozbach™

Potenciadlné nejvyznamnéjs$im navrhem z baliku Evropské zdravotni unie
je navrh zcela nafizeni o vaznych preshrani¢nich zdravotnich hrozbach. To ma
nahradit rozhodnuti ¢. 1082/2013/EU, na kterém v poslednim obdobi systém
epidemiologického dozoru, véasného varovani a koordinace reakce na takové
hrozby v EU stdl,”? a na jeho zékladé ma dojit k proméné tohoto systému tak,
aby byl skutecné tcinny. Ambice sledované ndvrhem, ktery ma oficidlné pfinést
predevsim ,,silnéjsi a komplexnéjsi pravni ramec, v némz se Unie bude moci
pfipravit na zdravotni krize a reagovat na né”, jsou patrné uz z toho,
Ze dosavadni rozhodnuti ma byt nahrazeno nafizenim, tedy z normativniho
pohledu nejsiln€jsim druhem pravniho aktu, jaky mtize EU vydavat. Ten nyni
Komisi povazuje za nejvhodnéjsi nastroj, ktery lze pro sledované ucely pouzit.”®

Navrh nafizeni ale rozhodné nezaklad4 tplnou diskontinuitu se soucasnym
stavem. To je patrné na prvnim misté z toho, Ze se v zasadé nema zasadné ménit
samotné pojeti toho, co predstavuje zavaznou preshranicni zdravotni hrozbu,
na kterou se ma natizeni uplatnit (srov. ¢l. 2 odst. 1 navrhu). Stejn€ jako dosud
ma nadale platit i to, Ze nafizenim nejsou dotceny dalsi mechanismy koordinace
reakce, kterda mohou plynout z jinych ustanoveni prava EU, a dale zejména to,

D Pro rok 2020 byl jeho rozpocet 60,4 milionu eur a ECDC mélo necelych 300 zaméstnancti;
v roce 2021 rozpocet stoupl na 106 milionti eur a predpokladano je urcité navyseni
sluzebnich mist, byt nikoli zasadni, Srov. COM (2021) 200 final ze dne 24. bfezna 2021.

72 Viz pozn. pod carou ¢. 44 v tomto ¢lanku.

73 Rozhodnuti Evropského parlamentu a Rady & 1082/2013/EU ze dne 22. fijna 2013 o vaZznych
preshrani¢nich zdravotnich hrozbach a o zruseni rozhodnuti ¢. 2119/98/ES, Ut. vést. L 293
ze dne 5. listopadu 2013; podrobnéji k nému v cestiné viz MALIR, J.;, Evropska unie a jejt
pravomoci v oblasti vefejného zdravi a preshrani¢nich zdravotnich hrozeb: status quo, dilo
cit., s. 334-337.

79 Blize k tomu dtivodové zprava, ¢ast 2 navrhu.
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ze Clenské staty ,maji nadale pravo ponechat v platnosti ¢i zavést dodatecna
ujednani, postupy a opatfeni pro své vnitrostatni systémy ... véetné ujednani
stanovenych ve stavajicich ¢i budoucich dvoustrannych nebo mnohostrannych
dohodach ¢ umluvach, za podminky, ze tato dodatecna ujednani, postupy
a opatfeni nenarusi uplatriovani tohoto natizeni” (cl. 2 odst. 6 navrhu).

V materidlni roviné ma oproti soucasnosti dojit pfedné k prohloubeni
mechanismi slouzicich k zajisténi pfipravenosti a reakce na preshraniéni
hrozby, a to jak na unijni, tak wvnitrostatni trovni. Nové ma Komise
ve spolupraci s Vyborem pro zdravotni bezpecnost a clenskymi staty
sestavovat plan Unie pro zdravotni krize a pandemie, ktery ma zejména
,zahrnovat prvky meziregiondlni pfipravenosti s cilem zavést soudrzna
pfeshraniéni opatfeni v oblasti vefejného zdravi, zejména s ohledem
na kapacity pro testovani, trasovani kontaktti, laboratofe a specializovanou
lécbu nebo intenzivni péci napri¢ sousednimi regiony” (¢l. 5 odst. 4 navrhu).
Vedle toho maji jednotlivé clenské staty sestavovat wvnitrostatni plany
pripravenosti a reakce, které maji byt v souladu s planem EU (clanek 6
navrhu) a o kterych maji kazdé dva roky podavat zpravu, jez bude podléhat
prezkumu a nasledné projednani ve Vyboru pro zdravotni bezpecnost (¢lanek 7
navrhu). Toto projednani ma byt oproti soucasnosti adresné, cilené a ma
podléhat vyssi vefejné kontrole nez dosud (srov. ¢l. 7 odst. 2 navrhu). Vedle
toho ma navic ECDC kazdé tfi roky provadét podle norem, které bude
stanovovat Komise, audity v clenskych statech s cilem zjistit stav provadéni
vnitrostatnich planti a jejich soulad s planem Unie a navrhnout pfipadné
napravna opatfeni (¢clanek 8 navrhu).

Déle ma dojit ke zvySeni ucinnosti epidemiologického dozoru nad
prenosnymi nemocemi a souvisejicimi zvlastnimi zdravotnimi problémy. Toto
zvySeni ucéinnosti ma prinést nejen dalsi elektronizace celého systému
prostfednictvim rozvoje digitalni platformy provozované ECDC (¢lanek 14
navrhu), ale predevsim zajisténi dusledné srovnatelnosti a slucitelnosti adajt,
které jsou v systému pfedavany. Za tim ucelem ndvrh oproti soucasnosti
podrobnéji vymezuje, jaké okruhy tidaji organy clenskych statd v ramci sité
epidemiologického dozoru sdéluji (¢l. 13 odst. 3 ndvrhu). Kromé toho,
Ze navrh stejné jako dosud pocita s tim, Ze Komise bude zmocnéna ke
stanovovani seznamu prenosnych nemoci a souvisejicich zvlastnich
zdravotnich problému podléhajicich sledovani, ke stanovovani definic pfipadi
a také postupti pro provoz sité, maji nové vznikat i evropské normy dozoru pro
konkrétni ndkazy (¢l. 13 odst. 5 navrhu) a Komise ma také ziskat pravomoc
k vydavani doporuceni ohledné dozoru urcenych clenskym statim (¢l. 13
odst. 7 navrhu). Oproti soucasnosti se ma také zmeénit systém sam, jelikoz
k vyméné dat ma dochazet prostfednictvim digitdlni platformy udrZované
ECDC s tim, Ze ¢lenskym statim je nové uloZeno plnit platformu , véasnymi
a uplnymi informacemi, idaji a dokumenty” (cl. 14 odst. 3 navrhu). Jakkoli takto
formulovany zavazek mtiZe stdle znit jako dost vagni, jeho konkretizace mtize
vyplynout z provadécich aktti, k jejichz vydavani ma byt opét zmocnéna Komise
(¢l. 14 odst. 6 navrhu). Ta ma mit i pravomoc urcit referencni laboratofe EU
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(cl. 15 odst. 1), které dosud oficialné neexistovaly a které maji byt koordinovany
ze strany ECDC (¢l. 15 odst. 3) a samy maji naopak koordinovat sit
vnitrostatnich referen¢nich laboratofi (¢l. 15 odst. 2). K tomu je v navrhu
priclenén i navrh na vytvoreni nové sité pro latky lidského ptivodu (¢lanek 16
navrhuy).

Navrh vSak hodla zasahnout i do systému vcasného varovani a reakce
na pfeshranicni zdravotni hrozby. Pravda je, Ze se neméni podminky,
za kterych maji clenské staty nebo Komise prostfednictvim systému varovani
vydavat varovna hlaseni (¢l. 19 odst. 1 navrhu).”® Opét se ale rozsifuje soubor
informaci, které museji clenské staty nebo Komise prostfednictvim systému
sdilet. Ty museji vedle epidemiologickych udaji nové zahrnovat mj. udaje
o opatfenich, ktera byla nebo budou s ohledem na hrozbu na vnitrostatni
urovni pfijata v oblasti hygieny nebo mimo ni, o naléhavé potiebé nebo
nedostatku lékafskych protiopatfeni, o Zadostech a nabidkach pfeshranic¢ni
mimofddné pomoci a také osobni tUdaje nezbytné pro tucely trasovani
kontakta (¢l. 19 odst. 3 navrhu). U trasovani mimochodem navrh nafizeni
pocita s tim, Ze muZe nabyt pfeshrani¢ni rozmér, presnégji, celounijni rozmér
(clanek 26 navrhu). Jakmile dojde k vydani varovného hlaseni, musi nasledné
bez zbytec¢ného prodleni dojit k posouzeni rizika, které mtize ohlaSena hrozba
predstavovat pro lidské zdravi (clanek 20 navrhu). To v podstaté odpovida
dosavadnimu stavu s tim, Ze navrh nové podrobnéji vymezuje, které
konkrétni agentury EU jsou v pfipadé jednotlivych druhti hrozeb piislusné
k posouzeni rizika (v pripadé infekénich nemoci to mat byt ECDC)
a subsidiarné toto posouzeni svéfuje Komisi (¢l. 20 odst. 1 a 3 navrhu).
Vyznamnéjsi jsou zmény, které navrh vnasi do samotného procesu koordinace
reakce. V jeho ramci museji clenské staty i nadale dopiedu (s vyjimkou pfipadu
naléhavosti) oznamovat opatfeni, kterd hodlaji pfijmout v oblasti vefejného
zdravi pro boj proti vazné preshrani¢ni zdravotni hrozbé a konzultovat je
(L. 21 odst. 2 a 3 navrhu). Tuto koordinaci maji sice stejné jako dosud
provadét clenské staty ,ve Vyboru pro zdravotni bezpecnost a ve spojeni
s Komisi”, avSak tato koordinace se ma kromé vnitrostatnich reakci na vaznou
preshraniéni zdravotni hrozbu (véetné potieb v oblasti vyzkumu) a komunikace
o rizicich a krizové komunikace nové tykat i pfijimani stanovisek a pokynt,
véetné stanovisek a pokynt tykajicich se konkrétnich opatfeni reakce
Clenskych statli v oblasti prevence a kontroly vadZznych pfeshranic¢nich
zdravotnich hrozeb (¢l. 21 odst. 1 ndvrhu). Podrobnéjsi postupy, které se maji
uplatfiovat, ma svymi provadécimi akty znovu stanovovat Komise (cl. 21 odst. 4
navrhu). Komise ma navic ziskat pravomoc vydavat doporuceni ke spole¢nym

79 Ty jsou i nadale vazany na to, Ze dana hrozba a) je neobvykld nebo neocekévand v daném
misté a dobé nebo zptisobuje ¢i miize zpusobit vyznamnou nemocnost nebo iimrtnost lidi
nebo rychle nartista ¢i miiZze rychle nartstat z hlediska rozsahu nebo pfesahuje ¢i muze
pfesahnout schopnost reakce na vnitrostatni drovni, b) ma ¢i mtize mit dopad na vice
¢lenskych statti a c) vyzaduje nebo mtize vyzadovat koordinovanou reakci na tirovni Unie.
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docasnym opatfenim v oblasti vefejného zdravi, ktera maji byt umérna rizikim
pro vefejné zdravi souvisejicim s danou hrozbou a zabranit zejména jakémukoli
zbytecnému omezovani volného pohybu osob, zboZi a sluZeb (clanek 22
navrhu).

I kdyZ Komise musi respektovat pravomoci ¢lenskych statii, mtiZe také ziskat
Sirsi opravneni, nez které méla dosud. Dojit ma také k formdalnimu rozdéleni
Vyboru pro zdravotni bezpecnost, na politickou a technickou formaci
(Cl. 4 odst. 1 navrhu).

Navrh nafizeni mimoto modifikuje uznavani mimotadnych situaci z davodu
ohroZeni vefejného zdravi zdvaZnou preshrani¢ni zdravotni hrozbou na unijni
urovni (clanek 23 ndvrhu). Jejich uzndni ma byt oproti soucasnosti v zasadé
nezavislé na WHO a ma vychdzet z odborného stanoviska nové zfizovaného
poradniho vyboru pro mimoradné situace v oblasti vefejného zdravi, ktery bude
radit Komisi (¢l. 23 odst. 1 ve spojeni s clankem 24 navrhu) a ktery bude
opravnén formulovat i navrhy opatfeni reakce a politickych opatfeni k feSeni
a zmirnéni dlouhodobych ndsledkti konkrétni hrozby (cl. 24 odst. 1 navrhu).
Nové maji byt vymezeny i pravni ucinky uznani mimorddného stavu
na unijni trovni, které zahrnuji moznost pfijeti zvlastnich pravidel pro lécivé
pripravky a zdravotnické prostiedky, moznost zavedeni mechanism@ pro
sledovani nedostatku lékafskych protiopatfeni a pro jejich vyvoj, pofizovani,
fizeni a zavadéni a také moznost aktivace podpory ECDC za tucelem
mobilizace a nasazeni pracovni skupiny EU pro zdravi (¢lanek 25 navrhu).

V neposledni fadé je pak nutné zminit i to, Ze navrhované nafizeni reviduje
i pravidla pro spolecné zadavani vefejnych zakazek na lékatska protiopatreni,
zejména stanovi vylu¢nost ndkupu skrz toto zadavani, pokud se pro né ¢lensky
stat rozhodne [srov. ¢l. 12 odst. 2 pism. c) navrhu].

II1.4 K pravnim otazkdm tykajicim se akttt Evropské zdravotni unie

Jak je patrné, projekt Evropska zdravotni unie, jehoz zakladem se maji stat tfi
pravé popsané navrhy, je alespon prozatim znacné vzdalen projektu Evropského
zdravotniho spolecenstvi, jak se o ném debatovalo napt. v 50. letech,”® nebo
modeliim, ke kterym se uprostfed pandemie covid-19 zacaly vyvijet mnohé
federalni modely ochrany vefejného zdravi.”” Navrhy predlozené Evropskou
komisi mohou zajisté prinést vyraznéjsi a ucinnéjsi epidemiologicky dozor

70V gedtiné k tomu srov. MALIR, J.., Evropskd unie a jeji pravomoci v oblasti vefejného zdravi
a preshranicnich zdravotnich hrozeb: status quo, dilo cit., s. 317-318.

V ptipadé USA srov. napt. Elizabeth Goitein, Emergency Powers, Real and Imagined: How
President Trump Used and Failed to Use Presidential Authority in the COVID-19 Crisis, dilo
cit.,, s. 27-60, v pfipadé SRN napi.L. Hering, COVID-19 And Constitutional Law: The Case
Of Germany, in José Maria Serna de la Garza (ed.), Covid-19 and Constitutional Law. Covid-19
et droit constitutionnel, Universidad Nacional Auténoma de México, Mexico 2020, s. 149-156
a v pripadé Brazilie, kde ohledné pfistupu k pandemii vznikly patrné nejvétsi
a nejzavaznéjsi kontroverze, napf. MOTTA FERRAZ O. L., RACHED D., VENTURA D.,
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na unijni urovni, jakoz i ucinnéjsi koordinaci reakce na zavazné preshrani¢ni
hrozby, nez tomu bylo dosud. Samy o sobé ale pfinejmensim v pravni roviné
zasadné neméni stavajici rozdéleni roli mezi EU a clenskymi staty, jak je pro
oblast vefejného zdravi a zdravotni systémy nastavena zakladacimi smlouvami.
Tim méné na né lze nahliZet jako na akty, které by sméfovaly k jednotnému
modelu hygienické sluzby v EU nebo dokonce k jednotnému zdravotnimu
systému pro celou EU.

A¢ ale EU na zdkladé téchto aktli neziska (a bez revize zakladaci smlouvy
ani nemuze) ziskat pravomoci, které by ji umoznovaly pifimo a zavazné
harmonizovat reakci na preshrani¢ni zdravotni hrozby ze strany c¢lenskych
statt a jejich pravidla v oblasti hygieny, je z navrhii patrna snaha dosahnout
vy$si miry koordinace nez dosud. Tato snaha se projevuje zejména posilenim
pravomoci Komise k pfijimani provadécich aktt a doporuceni, pfipadné dalsich
opatfeni, ktera maji zarucit jednotnéjsi pfistup ze strany clenskych statt ve vSech
fazich potirdani preshrani¢nich zdravotnich hrozeb, od pfipravenosti, pres
epidemiologicky dozor az po koordinaci reakce a pfijimani krizovych
opatfeni. Z jinych oblasti unijniho prava je pfitom zndmo, Ze i r(izné metody
,,soft-governance”, které nejsou spojeny s nutné zdvaznou harmonizaci standardt,
mohou neziidka vést k vyraznéjsi europeizaci, nez k jaké dochazi v oblastech,
kde ma EU silné pravomoci a mize harmonizovat nebo dokonce unifikovat
pravo platici ve clenskych statech. Typické je to pro model tzv. oteviené
metody koordinace, uplatiiované v oblastech, kde EU nema silné pravomoci
nebo kde neexistuje konsensus na jednotnych standardech. V téchto oblastech
se EU opira o vydavani doporuceni, sdileni praxi a budovani siti, jakoz
i o faktické prosazovani a sledovani napliovani formalné nezavaznych
standarddi, které miize postupné generovat dobrovolnou akceptaci jednotnych
standard?.”® A& oblast pfijimani opatieni za ucelem ochrany veiejného zdravi
v reakci na preshranicni zdravotni hrozby je politicky citlivou oblasti a ochota
¢lenskych statti omezit schopnost vlastniho unilateralniho jednani a akceptovat
spolecné standardy, z nichZ mnohé budou formalné nezavazné (standardy
plynouci z doporuceni), nemusi byt zejména po zkuSenosti s pandemii
covid-19 zdaleka jednotnd, nelze popfit, Ze nékteré ze znakli typickych
pro otevienou metodu koordinace navrhy tvofici soucast baliku Evropské
zdravotni unie nesou. Teprve jejich projednavani a uplatiiovani ale ukazi,
zda k vyrazng&jsi europeizaci v oblasti vefejného zdravi v EU dojde.

HUBNER MENDES C., MORAES M. A., BRAZIL A.: Legal Response to Covid-19, dostupné na
https://oxcon.ouplaw.com/view/10.1093/law-occ19/law-occ19-e16.

78 K ni obecné srov. napt. ARMSTRONG, K. A.: The Open Method Of Coordination: Obstinate
Or Obsolete?, in Robert Schiitze and Takis Tridimas (eds.), Oxford Principles Of European
Union Law: The European Union Legal Order, Volume I, Oxford 2018; ve vice politologické
perspektivé viz napi. Luc Tholoniat, The Career of the Open Method of Coordination:
Lessons from a ‘Soft’ EU Instrument, West European Politics, 33:1, s. 93-117.
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Ani za tohoto stavu nelze pominout pravni otazky, které predlozené navrhy
vyvolavaji.

Prvni z nich se tyka pravniho zakladu, o ktery se opiraji. Tim je v pripadé
navrhu nafizeni o EMA dlanek 114 SFEU ve spojeni s ¢l. 168 odst. 4 SFEU,
v pfipadé zbyvajicich dvou nafizeni ¢l. 168 odst. 5 SFEU. Zatimco pouziti
¢lanku 114 SFEU ve spojeni s ¢l. 168 odst. 4 SFEU ve vztahu k EMA dava
v zasadé mozZnost Siroce regulovat pravni rezim lééivych pfipravki
a zdravotnickych prostfedkii na vnitinim trhu v rezimu sdilenych pravomoci,
v piipadé ¢l. 168 odst. 5 SFEU je situace slozitéjsi, protoze presny vyklad tohoto
ustanoveni, jehoz dnesni znéni je vysledkem postupngch revizi zakladaci
smlouvy,”” mutZze byt predmétem uréitych rozport.™® Toto ustanoveni
na jedné strané umoznuje pfijimat ,pobidkova opatfeni”, kterd maji slouzit
.,k Dboji proti nejzavaznéjSim preshranicnim nemocem”, a od Lisabonu
i ,opatfeni tykajici se sledovani vaznych preshrani¢nich zdravotnich hrozeb,
vcasného varovani prfed nimi a boje proti nim”. Na druhé strané i po
Lisabonu plati, ze se tak muize stat pouze ,s vyloucenim harmonizace
pravnich predpist clenskych statt”.

Znéni ¢l. 168 odst. 5 SFEU tak patrné nevylucuje, aby zminéna pobidkova
opatreni nebo opatfeni tykajici se sledovani vaznych preshranic¢nich zdravotnich
hrozeb, vcéasného varovani pfed nimi a boje proti nim méla formu nafizeni
potud, pokud se jimi stanovi pravni rdmec pro ¢innosti organt a agentur EU,
jimiz EU podporuje, koordinuje nebo dopliiuje ¢innosti clenskych stati v oblasti,
kde mé pouze doplitkové pravomoci.*" To se koneckoncti pripousti i v kontextu
jinych oblasti, ve kterych ma EU ,pouze” dopliikové pravomoci.*® Urcité
pochybnosti vSak s ohledem na znéni ¢l. 168 odst. 5 SFEU a v ném obsazeny

79 Ta posledni, lisabonska, vsak s ohledem na postoje nékterych clenskych statti, zejména
Dénska, nepfistoupila na to, co bylo navrzeno ve smlouvé o Ustavé pro Evropu, Ze totiZ
opatfeni tykajici se preshranicnich zdravotnich hrozeb budou zahrnuta mezi sdilené
pravomoci EU, srov. k tomu v &edtiné MALIR, J.., Evropskd unie a jeji pravomoci v oblasti
vetejného zdravi a preshranicnich zdravotnich hrozeb: status quo, dilo cit., s. 327.

Srov. KLAMERT, M.: Public Health Policy, in Herwig C. H. HOFMANN, GERARD C. ROWE,
ALEXANDER H. TURK (eds.), Specialized Administrative Law of the European Union.
A Sectoral Review, Oxford — New York 2019, s. 406.

PIné presvédcivy ale neni argument Komise, obsazeny v tomto ohledu déivodové zpraveé,
ze forma nafizeni je nejvhodnéjsi nastroj, protoze opatfeni plynouci z nafizeni nevyzaduji
provedeni vnitrostatnich opatfeni a mohou byt pfimo pouzitelna; je evidentni, Ze néktera
ustanoveni nafizeni budou urcité vnitrostatni provedeni vyzadovat, at uz kvili tomu,
aby mély vnitrostatni organy dostatecné pravomoci k zapojeni se do evropskych siti, tak
aby byly vnitrostatné nastaveny povinnosti, které umozni identifikovat prenosné nemoci
pfedstavujici zdravotni hrozby a pfedavat tidaje o nich. Podobné, italsky Senat ve svém
usneseni poukazal na nutnost vymezeni ramce pro spolupraci v kontextu nafizeni EMA.
Srov. napf. nafizeni, jimiZ se spravuje program Erasmus+ v ramci politiky vzdélavani,
mladeze a sportu, ktera pritom rovnéz nalezi mezi politiky, kde ma EU pouze doplitkové
pravomoci (srov. naposledy nafizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/817 ze dne
20. kvétna 2021, kterym se zavadi program Erasmus+: program Unie pro vzdélavani
a odbornou pfipravu, pro mlddez a pro sport a zrusSuje nafizeni (EU) ¢ 1288/2013,
Ut vést. L 189 ze dne 28. kvétna 2021).
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zakaz harmonizace prava clenskych statd mohou legitimné vznikat ohledné
toho, jak daleko umoznuje tento ¢lanek EU ve vztahu ke clenskym statim
a jejich pravu jit, presnéji, ohledné toho, kde leZi hranice mezi pfipustnou
koordinaci a uz zakdzanou harmonizaci prava clenskych statti v oblasti
potirdni infekénich nemoci a jinych vaznych pieshrani¢nich zdravotnich
hrozeb. To, Zze odpovéd na tuto otazku lezi spiSe v politické nez pravni oblasti,
je pfitom evidentni. Soucasné, a¢ se navrhovana nafizeni maji svymi ucinky
tykat pfevazné jen organti a agentur EU a clenskych statii, resp. jejich organt,
teoretické celounijni trasovani nebo vymeéna osobnich tudajii predstavuji
jiz prvky, které s sebou mohou nést pravni diisledky pro postaveni
jednotliveti. Pravni forma nafizeni prfitom bude implikovat, Ze jejich
ustanoveni budou vyvolavat soubézné zavazné ucinky ve vSech clenskych
statech, a tedy pfipadné i pfimo ve vztahu k jednotliveim, coZ ma ve svych
dtisledcich blize spise k harmonizaci nez k pouhé koordinaci.

Proti tomu lze jisté namitnout, Ze na totozném pravnim zdkladé, tedy
na zakladé ¢l. 168 odst. 5 SFEU, bylo vydano jiz stavajici rozhodnuti
¢. 1082/2013/EU, aniz by jeho pravni zaklad kdokoli oficidlné zpochybnil.
S ohledem na obsah navrht pak lze polemizovat i o tom, ze slozité
definovatelna  hranice mezi doplfiovanim cinnosti  clenskych  stata
a harmonizaci jejich prava prekrocena neni, pricemz pandemie covid-19 jasné
ukazuje na vyznam, jaky ucinna a rychla vymeéna informaci a koordinace vcasné
reakce miize mit.

Je ale také pravda, Ze pochybnosti o priléhavosti zvoleného pravniho zakladu
byly skutecné vyjadfeny, a to jmenovité francouzskym Senatem. Ten
konstatoval, ze podle jeho ndzoru jdou navrhované akty, zejména navrh
nafizeni o preshrani¢nich zdravotnich hrozbach, nad ramec toho, co ¢l. 168
odst. 5 SFEU pripousti, a sméfuji k harmonizaci prava clenskych statd,
a to napfiklad tim, Zze predpokladaji usmeérnovani ndrodnich plant
pripravenosti a reakce nebo posouvaji postaveni ECDC z védecké agentury
v agenturu vykonnou.*® S vyhradami ze strany francouzského Senétu se viak
setkal i kombinovany pravni zdklad nafizeni o EMA, jelikoZ v ném stanovena
pravomoc Komise pfijimat opatfeni k feSeni nedostatku lécivych pfipravki
a zdravotnickych prostfedkti mutze podle tohoto Senatu znamenat zasah
do fizeni zdravotnictvi a zdravotni péce ve clenskych statech, jakoz
i rozdélovani na né vyclenénych zdrojii.®” Na druhé strané italsky Senét,
ac vyslovné pfipustil, Ze nékteré pripominky francouzského Senatu je na misté
sdilet, mél za to, ze navrhovany pravni zaklad v zadsad€ nespravny neni. Tento
zaveér vsak odtvodnil pfedevsim nutnosti vykladat clanek 168 odst. 5 SFEU
Siroce s ohledem na riziko, které pandemie covid-19 a pfipadné dalsi

8) Srov. usnesenti & 67 ze dne 23. tinora 2021 k ndvrhu COM (2020) 727 final a usnesenf ¢. 68
ze dne 23. tnora 2021 k navrhu COM (2020) 726 final.

89 Srov. Senat Francouzské republiky, usneseni & 69 ze dne 23. tinora 2021 k navrhu COM
(2020) 725 final.
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pandemie vyvolavaji,*> tedy v podstaté s teleologickym, resp. politickym
odiivodnénim. Zminéné zavéry narodnich parlamenti kazdopadné ukazuji
na to, Ze otazka pravniho zdkladu aktti Evropské zdravotni unie neni zcela
bez debaty a mutze hrat roli i pfi dalsSim projednavani navrhti v ramci
legislativniho procesu EU.

Zadruhé, jisté otazniky vzbuzuje fakt, Ze v souladu s trendem, ktery je dnes
napadné patrny i v jinych oblastech unijnitho prava, maji byt ustanoveni tfi
pravnich aktti z listopadu 2020 v mnoha duleZitych ohledech konkretizovana
formou provadécich aktd, pripadné rozvijena formou doporuceni nebo
evropskych standardd, k jejichZ vydavani ma byt zmocnéna zejména Komise.
To samozfejmé neni uplna novinka, protoze k provadéni zakladnich aktii
tykajicich se epidemiologického dozoru a koordinace reakce formou akt
Komise dochdzelo uz v minulosti a toto provadéni je nepochybné v urcitém
rozsahu nevyhnutelné s ohledem na to, jak dynamicka oblast potirani
infekénich nemoci a jinych pfeshranic¢nich zdravotnich hrozeb je. Presto mira
zmocnéni, kterd poplynou z novych aktd, je nemald a mtize svadét k tivaze, zda
nesméfuje pfinejmensim nékam k jiz zminéné oteviené metodé koordinace.

V této roviné uvazoval opét uz zminény francouzsky Senat, ktery se vyslovné
zastavil u toho, Ze navrh nafizeni o pfeshrani¢nich hrozbach, ktery Komisi
zmocnuje k vydavani doporuceni, ani demonstrativné neuvadi, jakych véci se
mohou tato doporuceni tykat, pficemzZ pozoroval, Ze i kdyZz doporuceni nejsou
zavaznd, vnitrostatni soudy k nim maji pfihlizet pii vykladu prava EU. To podle
néj vyvolava otdzku, zda formou takovych doporuceni nelze relativizovat
primarni odpovédnost ¢lenskych stati za ochranu vefejného zdravi.®®
Skupina poslancti némeckého Spolkového snému zase nedavno zpochybnila
mechanismus uzndvani mimotadnych situaci v oblasti vefejného zdravi.*”
V tomto ohledu poukazali spolkovi poslanci zaprvé na to, ze trvani tohoto
stavu je z casového pohledu omezeno jen znacné neurcité a Ze jeho legitimita
mitize byt sporna, protoze k vyhlaseni ma dochdzet bez kontroly Evropskym
parlamentem na zakladé odborného stanoviska Poradniho vyboru pro
mimoradné situace v oblasti vefejného zdravi, ktery ma byt sloZzen z osob
jmenovanych podle uvazeni Komise a jehoz pracovni postupy ma ramovat
pouze jeho jednaci fad. Zadruhé, némecti poslanci se podobné, jako to ucinil
francouzsky Senat, pozastavili nad tim, co ma byt v pfipadé uznani mimoradné
situace obsahem opatfeni k reakci na nedostatek lékafskych protiopatfeni
kritickych pro mimoradnou situaci, k jejichZ pfijimani ma byt zmocnéna Komise.

Zatteti, dosud predlozené navrhy zatim jen castecné reaguji na dalsi
podstatné problémy, na které pandemie covid-19 ukdzala v oblasti vefejného

8) Srov. Senat Italské republiky, usneseni 14. stalé komise, Doc. XVIII-bisn.9 ze dne 12. kvétna 2021.

86) Srov. Senat Francouzské republiky, usneseni ¢. 67 ze dne 23. tinora 2021 k navrhu COM
(2020) 727 final.

8) Srov. Spolkovy sném SRN, podnét skupiny poslancti, 19. volebni obdobi, ¢. 19/29748 ze dne
18. kvétna 2021.
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zdravi, resp. zdravotnického prava. Jestlize na problémy v oblasti nedostatecné
sobéstacnosti EU v oblasti lékafskych protiopatfeni, lécivych ptipravki
a zdravotnickych prostfedkti s ohledem na zavazné preshrani¢ni hrozby nyni
alespon zcasti odpovida oznadmené ziizeni HERA a predlozeni navrhu nafizeni
o zajisténi dodavek lékaiskych protiopatfeni (debata jisté bude o zpfisobu,
jakym ma byt sobéstacnost zajisténa, jelikoz prozatim se zda, ze pujde spise
o podporu partnerstvi vefejného a soukromého sektoru a o koordinaci
vyzkumnych a vyrobnich kapacit neZ o zajisténi této sobéstacnosti
vefejnopravnimi institucemi), pozornost si bezesporu zasluhuji i otazky
spojené s pomoci pfi poskytovani zdravotni péce pfes hranice clenskych stati
v pfipadé zavazné zdravotni hrozby. A¢ v nékterych pripadech lze bezesporu
vychdzet z pravniho ramce pro civilni ochranu v EU, k diskuzi je zvazovat
upravu takovych otazek, jako je odpovédnost za péci poskytnutou pacientovi
z jiného clenského statu transferovanému pfi pretizeni zdravotniho systému jeho
domovského ¢lenského statu, tprava pravniho rezimu, ve kterém péci poskytuje
zdravotni team vyslany v pifipadé krize do jiného c¢lenského statu, nebo
(s védomim zasadnich ekonomickych rozdili mezi clenskymi staty) diskuze
o uhradé takto poskytnuté péce mimo ramec toho, co stanovi nafizeni
o koordinaci socialnitho zabezpeceni. Zcela nezodpovézena potom zlstava
pravné, eticky i politicky velmi obtizna otazka, zda v piipadé zavazné
zdravotni krize mohou c¢lenské staty legalné a legitimné omezit volny pohyb
svych statnich pfislusnikd, ktefi vykonavaji zdravotni profese, nebo zda se
s vyuZitim unijntho a mezindrodniho prava mohou pokouset dosdhnout
navratu téchto svych statnich pfislusniki na své tzemi. To vse zlstava
prozatim vyzvou pro budoucnost, vzhledem k situaci, kdy pandemie covid-19
stale neskoncila, by vSak bylo vhodnéjsi, kdyby to byla spiSe budoucnost blizka
nez budoucnost vzdalena.

IV. Zavér

Evropska zdravotni unie, jak se prozatim rysuje z navrhti, které na zakladé
navrhit Evropského parlamentu i nékterych clenskych statt prozatim predlozila
Komise v odezvé na covid-19, je konceptem, ktery, jak se zdd, spiSe rozviji
stavajici ramec epidemiologického dozoru, vcasného varovani a reakce na
vazné preshraniéni zdravotni hrozby, nez Ze by sméfoval k harmonizaci
¢i unifikaci hygienickych pravidel ve clenskych statech, tim méné k unifikaci
samotnych systémti poskytovani zdravotni péce ve clenskych statech.

Ackoli i predlozené navrhy mohou vyvolavat diléi pravni otazky, které se
mohou tykat zejména vhodnosti pravniho zdkladu, na némz jsou vydavany,
nebo Sirokych opravnéni k tomu, aby byly déale provadény akty Komise
a pfipadné dalSich organt a agentur EU, samy o sobé zasadné neméni délbu
pravomoci mezi EU a ¢lenskymi staty v oblasti ochrany vefejného zdravi.
Pro zvladnuti pandemie covid-19 i vSech dalSich obdobnych hrozeb
v budoucnu bude o této délbé ale tfeba dale debatovat. Nelze pfitom
na druhé strané prehlédnout, ze potencial k urcité dalsi europeizaci v oblasti
vefejného zdravi predlozené navrhy maji.
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Kromé toho bude nezbytné vénovat pozornost i otazkdm, které v ramci
vystavby Evropské zdravotni unie zlistavaji stranou. Z nich je podle nazoru
o lékatska protiopatfeni, vakciny a lécivé pripravky, ale také zdravotnické
prostfedky a ochranné pomticky, které jsou klicové pro zvladdani zdravotnich
krizi. Jelikoz v dtsledku ekonomické globalizace pozbyly clenské staty jako
celek nezanedbatelnou cast své nékdejsi vyrobni kapacity, coz jen zvysuje
jejich zavislost na nadnarodnich spolecnostech a tfetich statech, vcéetné téch,
jejichz politické systémy povazuje EU sama za neslucitelné se svymi vlastnimi
politickymi hodnotami, jde o néco, co se jevi jako nevyhnutelné a co by — na
rozdil na piiklad od plosného pfefazeni pravomoci EU v oblasti potirdni
infekénich nemoci do kategorie sdilenych pravomoci — mohlo mit Sirokou
a jednoznacnou politickou podporu.

Shrnuti:

Clanek popisuje kroky, které z titulu pravomoci v oblasti vefejného zdravi
prijala EU v reakci na pandemii covid-19. Za problematickou byla povazovana
zejména nedostatecna koordinace opatfeni pfijimanych clenskymi staty za
ucelem potirdni covid-19 v prvni fazi Sifeni této infekéni nemoci, kterd vedla
k naruSeni vnitiniho trhu i fungovani dalSich unijnich politik. S cilem pfedejit
opakovani téchto problémti predklada proto Evropska komise, vychazejici
z navrhtt Evropského parlamentu i nékterych clenskych stati, navrhy
pravnich aktt, které maji vést k vytvoreni Evropské zdravotni unie. Tento
projekt je v clanku blize rozebran, pricemz se konstatuje, ze pres dil¢i otazky
projekt prozatim sméfuje spiSe k ladéni stavajictho systému nez k zasadni
proméné v deélbé pravomoci mezi EU a clenskymi staty v oblasti vefejného
zdravi.

European health union as a result of covid-19 pandemic? — summary:

The present article describes the steps taken by the EU under its powers
in the area of public health in response to the covid-19 pandemic.
The deficiencies in coordination of measures taken by Member States in order
to eliminate covid-19 in the first phase of the spread of this infectious disease
in the EU, which led to the disruption of the internal market and the functioning
of other EU policies, were considered to have been especially problematic.
In order to prevent any recurrence of these problems, the European
Commission, based on proposals from the European Parliament and some
Member States, has tabled proposals which aim at the creation
of the European Health Union. This project is furthen analysed in the article.

It is concluded that, despite some of its aspects, the project, for the time being
aimed at fine-tuning of the existing system rather than at a fundamental change
in the division of powers between the EU and the Member States in the area
of public health.
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DISKUSE

Filip Kiepelka”

Svétova a evropska epidemicka
spoluprace a ceské (ne)zvladani
izolaci a karantén™

I. Uvod

V ramci tohoto cisla se kolegové zaméruji na postupné nalézanou odpoved
Evropské unie na pandemii Covid-19. Ji ma byt také posileni protiepidemické
spoluprace. V nasledujicim c¢lanku ovSem ,euro-obal” predevsim skryva
narodni jadro. Mezinarodni, nadnarodni (unijni) a vnitrostatni rezim bychom
méli promyslet spolecné.

Ukolem pravnikii — praktikti a akademikii - je vyklad, popiipadé tvorba
prava (némeckou terminologili Rechtsdogmatik, respektive Rechtspolitik).
Vyklady predchéazejici pandemii zistavaji jen dilem pouzitelné. Kvuli
omezené pozornosti odborné literatury, v pfipadé ceském pak jeji
nepfitomnosti, leccos ziistava uvahou. Teprve po odevzdani pracovni verze
priSel zasadni judikat, jenz zde podané vyklady potvrzuje.

Na misté je pfitom stiizlivost ohledné uplatnéni prava. Pohledem
vnitrostatniho prava je obecné mezinarodni pravo vymahatelné a prosaditelné
omezené. Az to vede ke zpochybnovani jejich pravni povahy. Téz nadnarodni
pravo EU tiZi slabost, ktera vyplyva z nadstatni a tedy nestatni povahy EU.
Pravé pandemie ndm nicméné ukazuje meze prava obecné. Omezovalo se
totiZ nebyvale dosud bézné chovani. Chybéla a chybi dostatecna spolecenska

7 Autor vyucuje na Pravnické fakulté Masarykovy univerzity pravo EU a zdravotnické pravo.
Autorovym myslenkovym zazemim a zprostfedkovatelem ptsobeni se stala Iniciativa Snih
(http://www.iniciativa-snih.cz) podporujici marginalizaci covid-19.

Tento ¢lanek je financovan s podporou Technologické agentury CR v rdmci Programu Eta,
¢ projektu TL04000052, Moznosti reakce na zavazné infekéni nemoci v pravu EU: kriticka
analyza a doporuceni ve svétle pandemie COVID-19. Nékteré aspekty prava EU predstavuji
téZ vedlejsi prinos feseni projektu GA19-1703S (2019-2021) Nahrazovani smeérnic nafizenimi
v Evropské unii [Replacement of Directives with Regulations in the European Union], ktery
financuje Grantova agentura CR.

)
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podpora. Stat konecné nedokaze ¢i nesvede jim stanovena omezeni prosazovat
kdekoli a kdykoli.

Pravo je urcené pro ovlivnéni chovani jednotlivcii ¢i skupin v konkrétnich
situacich. V pfipadé pandemie jsou to situace nebyvalé. Neprekvapive
postradame téz solidni empirické studie. Ony konkrétni situace mohou byt
osobnimi ¢i skupinovymi zkuSenostmi. Ty 1ze pfipomenout udalostmi, o nichz
referuji média.

Nasledujici text pouze naznacuje pravni komparatistiku. Porovndvat
jednotlivosti neumoZnuje rozsah textu. Presto je dobré na tomto misté ke
srovnavani prava vyzvat. Je to totiz cesta, jak tuzemské pravo zuslechtovat.

II. Pfipomenuti prozité pandemie

I1.1 Covid-19 jako mnohotvarna nemoc

Pandemie covid-19 je bezpochyby nejvétsi globalni drama zacatku 21. stoleti.
Od biezna 2020 jsme zazili a dosud zazivame dfive nepfedstavitelna opatfeni
a omezeni.

Pandemie stale neni dobfe zméfend. Statistiky” ztistavaji nejisté. Pocty
skutecné nakazenych jsou totiz az nasobky oficialné diagnostikovanych. Téz
mnohé umrti jsme nezapocitali.

Covid-19 je zaludny svymi rozmanitymi projevy. Mnoho nakaZenych nema
zadné priznaky ¢i jej pfekond jako bézné nemoci. Dalsi vSak potiebuji zdravotni
péci a fadu - vesmés starsi, jinak nemocné ¢i obézni - ani hospitalizace zahrnujici
intenzivni terapii nezachranila. Tato mnohotvarnost podporuje rozdilné
hodnoceni ndkazy lékafi a dalsimi odborniky, ale nakonec téz jeji vnimani
vefejnosti a ovliviiuje rozhodovani. Ebola zabijejici tfetinu nakaZenych by se
zastavovala vSemi prostfedky. Otazkou pochopitelné ztstavaji dlouhodobé
¢i trvalé nasledky pro nékteré nakazené, tzv. long covid.

11.2 Ceské vitézstvi a prohra

V prvni pandemické sezéné na jate 2020 Cesko uspélo. Béhem druhé sezény
2020-21 se ovSem stalo jednou z nejvice postizenych zemi jak rozsifenim nakazy,
tak poctu zemielych na pocet obyvatel.”? Pandemie byla obrovskou zatézi
zdravotnictvi. Zadrzovani se pfitom neobeSlo bez nevidanych opatfeni
trvajicich fadu mésici. Ta méla vazné hospodaiské a spolecenské dusledky.
Pochopitelné se pak mnozi ivahy, e Cesko pandemii nezvladlo.

D Pro Cesko lze doporudit vynikajici prezentaci www.covdata.cz low-profile amatéra

zpracovavajici  oficidlni C¢isla Ministerstva zdravotnictvi a Ustavu zdravotnickych
informaci a statistiky. Pro svét pak www.worldometers.info.

2 Pro mezinarodniho étendfe KOTTASOVA 1., How the Czech Republic slipped into a Covid
disaster, one misstep at a time, CNN, 1. 3. 2021, How the Czech Republic slipped into
a Covid disaster, one misstep at a time - CNN.
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Ve svété se ohledné Covid-19 a jeho pandemie zaznivaly réizné nazory.
V Cesku je viak vylozeny spoletensky rozkol. Vyrazné se rozchazeji 1ékafi
a védci. To ma dopad na legitimitu a nakonec efektivitu restrikci. Mnozi
namitaji, ze opatfeni jsou prehnana. Neéktefi se dokonce boufi, Ze nastupuje
,sanitarni diktatura”. Pro dalsi byl vysledek naopak dokladem selhani
spolecnosti a statu.

Oboji hodnoceni prehani. Nakonec se ukazuje, Ze srovnatelné dopadaji
mnohé dal$i zemé. Mluvit o tGspéchu vSak vérohodné nelze.” Na kazdy pad
pandemie potvrzuje omezenou schopnost statu dtirazné fesit ¢i mirnit problémy,
natozpak krizi. Neni tézké pocitovat ve srovnani s jinymi staty jakousi
méatoznost,” kdyz slovo ,selhani” vyhradime pro téz3i ptipady.

I1.3 Problémy se statem a pravem

Opakované jsme Cetli a sly3eli, Ze Cesko jako stat nezvladlo pravni rozmér
pandemie.” Shodnout se na tom svedou odpiirci opatient s jejich zastanci. Tento
prispévek tyto pochyby ohledné cilenych opatfeni jako jednoho klicového
nastroje boje s pandemii bohuzel potvrdi.

Nouzovym stavem® — nejdfive dva mésice a ve druhé sezéné Sest mésicti —
dostala vykonnd moc $iroké zmocnéni vydavat krizova opatteni.”) To se vsak
nakonec obratilo proti tomuto rezimu. Pandemicky zékon,” ktery mél nahradit
nouzovy stav, se ovsem ukazuje byt slaby. Soud kvuli chybéjici kompetenci
a slabym odtvodnénim zdkonem zadané nezbytnosti mimofadna opatfeni
zakldajici plosna omezeni soustavné rusi.”

% 7ZPEVACKOVA B.: Jsme zase , best in covid”, chvdli se Babis. 30 tisic mrtvych lidi v potaz nebere,
CNN iPrima, 1. 9. 2021, Andrej Babis opakuje best in covid. A co 30 tisic mrtvych? - CNN Prima
NEWS (iprima.cz).

Y Viz napt. CTK, Divéra Cechtt ve stét je nejnizéi od loriského biezna, boji proti covidu-19

chybi lidr, 23.2. 2021, Davéra Cecht ve stat je nejnizéi od lotiského biezna, boji proti

covidu-19 chybi lidr - Aktualné.cz (aktualne.cz). Clének uvadi vysledky mezinarodniho
vyzkumu National Pandemic Alarm a vyzdvihuje absenci politické autority.

DOBIASOVA M., Jak vznikaji nezidkonna opatfeni: mimo oéi ufednikt, porusenim pravidel,

Seznam Zpravy, 18. 6. 2021, Jak vznikaji nezakonna opatfeni mimo oci tifednikd, porusenim

pravidel - Seznam Zpravy (seznamzpravy.cz).

® Dle ¢l. 1 odst. 1 a ¢&l. 5-6 Gstavniho zdkona & 110/1998 Sb., o bezpecnosti CR.

7) Dle §5 zakona ¢. 240/2000 Sb., o krizovém fizeni a o zméné nékterych zakond.

® Zékon & 94/2021 Sb., o mimofadnych opatienich pii epidemii onemocnéni COVID-19
a o zméné nékterych souvisejicich zakont.

9 Medidlni shrnuti s odkazy na rozsudky napft. ZRUST T., Prehledné: 13 verdiktii proti
opatfenim. Nejcastéji soudy rusi omezeni sluZeb, uspély i stiZnosti na testy, iROZHLAS,
20. 6. 2021, PREHLEDNE: 13 verdiktti proti opatfenim. Nejcastéji soudy rusi omezeni
sluzeb, uspély i stiznosti na testy iROZHLAS - spolehlivé zpravy. Pravni analyzu bude
pfedstavovat sbornikové vyhotoveni piispévku SYLLOVA J., Epidemie a proporcionalita,
konference Listina zakladnich prav a svobod tehdy a dnes: koncepce, pojeti a realizace,
22.-23. 9. 2021, sekce Prava a svobody v mimoradnych stavech.

5)
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Zde se vsak zameéfime na pravni rozmeér cilenych opatfeni: trasovani,
testovani, karantén a izolaci. VétSina stati je sice nesvedla pouzit natolik
diirazné a u¢inné, aby pandemii zastavila. Nicméné uZlva]l se véude. V Cesku
si tato opatfeni pak pozornost zaslouzi uz proto, ze je doprovazely zasadni
nedostatky. Pro nasledujici mésice a roky, zvlasté pokud ma pandemie
pokracovat, je tedy zadouci je postavit na pevnéjsi zaklad.

I1.4 Narodni zdravi a mezinarodni spoluprace

Pandemie covid-19 se stala neplanovanou soutézi naroddi. Zadrzovani, lé¢eni
nakazenych s vaznym pribéhem a zvladani hospodaiskych, spolecenskych
a politickych nasledkti omezeni je viceboj. Je to vytrvalostni zavod. Nektefi
si vedou dobfe, nikdo vSak zatim nevyhral. Davat do protikladu Zapad
a Dalny Vychod je zjednoduseni. Zaéina se vSak ukazovat, ze liberalismus
a individualismus, které Zipad jako civiliza¢ni okruh charakterizuji,
ndpomocen neni.'”

Pres rozdilnou narodni odpovéd dvou stovek stati je zaroven covid-19
pandemie z podstaty véci celosvétova zalezitost. Po planeté se nakaza doslova
rozletéla. Vyznam mobility ostatné naznacuje Sifeni z metropoli na periferie.
Na svété neni zemé, které by se nedotkla, vcetné téch, jimz lze véfit nulu.
Tyto zemé se totiz pred nakazou uzavrely.

Mezinarodni spoluprace jak pfi zadrzovani, tak pfi zvladani nakazy byla,
je a bude potiebnd. Tuto spolupraci nym za]lstu]l mezinarodni organizace.
Cini tak podle pfislusnych pravnich rdmct. Pfi jejich uplatnéni a vykladu
musime zohledniovat zvlastnosti mezindrodniho prava a nadndrodniho
prava EU.

ITII. Mezinarodni a evropsky rozmér — prehled
III.1 Svétova zdravotnicka organizace

Do popftedi se pochopitelné dostala Svétova zdravotnickd organizace (World
Health Organization — WHO)." Tato odborna organizace Spojenych narodt
sdruzuje vSechny staty svéta, je snaha zapojit téz ty obecné neuznané.
Zdravotni hrozby se totiz nezastavi pfed hranicemi, nemaji-li se tyto uzavirat.

WHO je typickou mezindrodni organizaci. Postrddd persondl a materidl
pro rozsahlejsi pomoc na misté. Nemitize clenskym statim nic ukladat.
Mezinarodni smlouvy ji zaStifované zavazuji staty navzajem. Neexistuji

10 NOVOTNY D., Covid-19 katastrofa: nad knihou Richarda Hortona, Filosofie dnes, 2/2021,
str. 88-127 a pochopitelné Hortonova kniha samotna.

M ZaloZend v roce 1948, viz vyhlaska ministra zahrani¢nich véci 189/1948 Sb., o zfizeni
a Ustavé Svétové zdravotnické organisace a o Protokolu o Mezindrodnim tfadu
zdravotnictvi, internetova prezentace www.wto.int.
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zpusoby TfeSeni sporti. Vnitrostatni pravni pouziti smluv a dalsich dokumentt je
pak zéleZitosti téchto stati. Pravnik ma tak sklon takovou organizaci pfehlizet.
Piinosem WHO je hlavné spoluprdce expertnich for a platforem. Kritika
organizace, jiz nyni slychame, by tak méla byt umirnéna. WHO svede cinit to,
co ji umozni 194 clenskych stata.

II1.2 Evropska unie

Evropska unie jako ndstupce Evropského (hospodarského) spolecenstvi
je madndrodni organizaci s pfimo a pfednostné uplatnovanym pravem.
Posledni desetileti vsak tato ve svété jedinec¢na struktura prochazi nékolika
krizemi zaroven. Jimi jsou krize dluhova a mozna ménovd, krize migracni
/azylova, krize vlady prava a demokracie, absence skutecné zahranicni
politiky, pricemz Brexit jako odchod vyznamného c¢lena naznacil hrozbu
desintegrace. Covid-19 predstavoval dalsi ranu. Zabolela absence krizové
solidarity, sebevniméani jako prostoru svobody bylo otfesené uzavienim
hranic. Docasné ochromeni bylo dano zastavenim mobility a nutnosti
distancnich kontaktd. Eurokraté byli zaskoceni podobné jako vétsina statti.

Pandemie pfipomnéla, Ze klicovou roli maji ¢lenské staty. Evropska unie sice
béhem posledniho ptlstoleti do zdravotnictvi vstoupila kviili zdravotnickému
materidlu a migrujicim profesionaliim, ba pooteviela trhy zdravotni péce.
Organizace a financovani zdravotnictvi stejné ziistavaji vSak kompetenci
¢lenskych statt.'? To plati téz pro ochranu vefejného zdravi (public health)
vcetné té protiepidemickeé.

Je tak nespravedlivé tvrdit, ze Evropska unie selhala. M4 totiz omezenou roli.
Blize skutecnosti je usudek, ze ziistdvd nevyznamna.'” Ostatné nelze tvrdit,
ze nedéla nic. Ve zménénych podminkdch Evropskd unie vykonava dfive
prevzaté kompetence. Akceptuje existujici léc¢iva pro covid-19 jako nové
onemocnéni a autorizuje vyvijené vakciny, jejichz nakup také
zprosttedkovava. Dale se snazi obnovit mobilitu standardizaci evidence
testovani, prodélani nemoci a ockovani lidem covid-19 certifikéty.14)

Jiz na jate 2020 euro-optimisté vyzvali k intenzivnéjsimu angazmad.'® Takové
volani Evropska komise rada vyslySela a pod nazvem ,Evropska zdravotni

12

Viz ¢l. 168 SFEU, ktery zaklada rtizné dil¢i kompetence, nicméné zaroven potvrzuje roli
¢lenskych statt.

KRASTEV Ivan, LEONARD Martin, Europe’s pandemic politics: How the virus has changed
the public’s worldview, 24. 6. 2020, European Council of Foreign Relations, Europe’s
pandemic politics: How the virus has changed the public’s worldview — European
Council on Foreign Relations (ecfr.eu).

Narizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/953 (...) o ramci pro vydavani,
ovéfovani a uznavani interoperabilnich certifikati o ockovani, o testu a o zotaveni
v souvislosti s onemocnénim COVID-19 (digitalni certifikat EU COVID) za tcelem
usnadnéni volného pohybu béhem pandemie COVID-19.

Manifesto for a European Health Union, http://europeanhealthunion.eu/#manifes,
vyhlasené 24. 11. 2020.

13

N

14

15
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unie” (European Health Union — EHU)'® navrhuje zmény.'” Lze predpokladat, ze
roky debatovana a nyni pochopitelné odkladana konference o budoucnosti EU
zvazi kompetence ve zdravotnictvi.

II1.3 Rada Evropy

Zminku zde zaslouzi téz Rada Evropy sdruzujici Sirsi okruh 47 evropskych
statt. Tato ,typictéjsi” mezindrodni organizace mimo jiné zajistuje rozvijejici
panevropsky standard zdkladnich prav. Béhem pandemie sice zustala
pro vefejnost neviditelna a vlastné ani odbornici jeji ptisobeni pfili§ nevnimaji.
Jeji standardy zakladnich prav jsou totiz vyznamné téz pro zde debatovana

cilena opatieni.'®

IT1.4 Posilovani unijni protiepidemické spoluprace

V rédmci navrhované EHU zde =zaslouzi uvést zlepSeni spoluprace
pii zadrzovani nékazy.'” Pfitom se ma posilit se Evropské stiedisko pro
prevenci a kontrolu nemoci (European Centre for Prevention and Control
of Diseases - ECDC) ustavené v roce 2005*” po epidemii SARS 2003-4.2"
dokonce se zamysli Ufad pro piipravenost na reakci na mimotadné situace
v oblasti zdravi (European Health Emergency Preparedness and Response
Authority - HERA).*?

Od clenskych stathi se ocekava lepsi vyhodnocovani a rychlejsi sdélovani
piipadt pro zadrzovani ndkaz a dalSich hrozeb zdravi. Clenské staty

piipravovat podle debatovanych plant.>® Upfiestiuji se sité a postupy

16 gdéleni Komise Evropskému parlamentu, Radé, Evropskému hospodafskému a socialnimu
vyboru a Vyboru Regionti - Vytvoreni Evropské zdravotni unie: posileni odolnosti EU viici
pfeshraniénim zdravotnim hrozbam dne 11. 11. 2020, COM(2020) 724 final.

7). Prezentace viz Evropskd zdravotni unie | Evropska komise (europa.eu).

!8) Soudobé zpracovani pozadavkii kladenych na ¢lenské staty judikaturou Evropského soudu

pro lidska prava soft law Rady Evropy pouzitelnd na pandemicka cilena opatfeni podava

Stelkens, Ulrich, Andrijauskaite, Agne (eds.). Good Administration And the Council

of Europe Law, Principles, and Effectiveness. Oxford: Oxford Univesity Press, 2020.

s. 602-620. ISBN 978-0-19-886153-9.

Navrh Nafizeni Evropského parlamentu a Rady o vaznych preshrani¢nich zdravotnich

hrozbach a o zruseni rozhodnuti ¢. 1082/2013/EU, COM/2020/727 final. (NVPZH)

Narizeni Evropského parlamentu a Rady (ES) ¢. 851/2004 ze dne 21. dubna 2004 o zfizeni

Evropského strediska pro prevenci a kontrolu nemoci.

Covid-19 lze oznacit za SARS2 s ohledem na pfibuznost SARS-2-Cov a ptivodce prvni

nakazy. Je pozoruhodné vyhybani se tomuto nazvu, kdyZz rozvedeni zkratky ,Severe

Acute Respiratory Syndrom” vystihuje vazny prtbéh.

Navrh nafizeni Rady (nikoli tézZ Evropského parlamentu) o ramci pro naléhava opatfeni

tykajici se 1ékafskych protiopatieni v piipadé ohrozeni vefejného zdravi na trovni Unie,

16.9.2021 COM(2021) 577 final 2021/0294.

* Cl. 5-10 navrhu NVPZH.
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24)

pii zjisténi téchto hrozeb®® a stanovi stupné nouze.” Dfilezité méd byt také
o 26)
i1

sladovani postupt clenskych statti.
IIL.5 Stavajici celosvétova spoluprace

Pii zvazovani posilovani role EU nepfrehlizejme globalni formalni kontext.
Predchazeni epidemii a pandemii slouzi Mezinarodni zdravotnické predpisy
(International Health Regulations - THR).*”) Staty spolupracuji od poloviny
19. stoleti, vzdyt epidemie tehdy zabijely miliény lidi. Sanitarni konference
postupné vytvorily mezinarodni ujednani a struktury, aby jejich roli nakonec
prevzala v roce 1948 ustavena Svétova zdravotnicka organizace.

Nepiekvapi, e posledni verze THR se dojednala v roce 2005°” po epidemii
SARS vypuknuvsi v roce 2003. Predpokladd mimo jiné oznamovani hrozeb
mezindrodnimu spolecenstvi. Na jejich zakladé se vyhlasuje stav ohroZzeni
vefejného zdravi mezinarodniho vyznamu (public  health — emergency
of international concern - PHEIC) a jako nejvyssi stupeni pandemie. Nemélo
by prekvapit, Ze se planuje Rdmcovi tmluva o pandemické pripravenosti
a odpovédi.>”)

IV. Vyklad a hodnoceni stavajiciho a zamysleného svétového a evropského
ramce

IV.1 Pfidana hodnota Evropské unie?

WHO ma kontinentalni expozituru WHO-EURO se sidlem v Kodani. Vnitini
unijni struktury, tedy reformované ECDC stejné jako zfizovana HERA, by tak
mély pfinasSet vice. Pfitom vSak nepredpokladejme, Ze by se Evropska unie
angazovala podobneé jako federace. Jeji federalizace je v nedohlednu: nektefi
si ji pTejl, jini odmitaji. My ji vSak povazujme za nedosazitelnou. Chybi totiz
démos - evropsky politicky narod jako lidsky zaklad pro funkéni stat. Vydaje
clenskych statti na zdravotnictvi jsou pak nasobkem celého rozpoctu EU.

2 (1. 13, &l. 17-18 ndvrhu NVPZH.

25 (1. 23 a nasl. ndvrhu NVPZH.

20) (1. 21-22 a ndvrhu NVPZH.

v nékterych ceskych prekladech ,Mezindrodni zdravotni fad”. Nemame tufedni cesky
preklad. THR nejsou totiz zvefejnény ve Sbirce mezinarodnich smluv, resp. Sbirce zakont.
Schvalovani pouze hlasovanim zastupct statd na pudé WHO a nasledné prijeti jeho
neodmitnutim ¢ini IHR nestandardni mezinarodni smlouvou.

MARKEL, H. “Worldly approaches to global health: 1851 to the present.” Public health 128 2
(2014): 124-8 .

THR byly piijaté na 58. svétovém zdravotnickém shromazdéni jako organu WHO.

Viz A potential Framework convention on pandemic preparedness and response — Briefing
note for Member states, nedatovano, https://apps.who.int/gb/COVID-19/pdf_files/2021/
18_03/ltem3.pdf.

[N
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IV.2 Obtizné hodnoceni pfinosu

Pripravované zmeény na obou urovnich Ize snadno zleh¢ovat jako zbrojeni
na prave koncici valku. Mluvit o déni jako o boji ¢i valce je beztak sporné.
Jsou tu jak podobnosti, tak odliSnosti. Mnozi si takovy slovnik osklivi.
Utinnost ochrany pted vselikymi hrozbami se vSak viibec sleduje téZko.
Pokud je tspésnd, tak ztracime ze zietele danou hrozbu a pfestavame byt
schopni pomérovat. Obcas pomitiZze srovnani, pokud se nékdo chranit nesvedl
¢i nechtél.

Selhani totiz v pfipadé pocatku pandemie vysvétli pfekvapeni, Ze se ndkaza
vliibec muze rozsifit. Nasledoval omyl, Ze ndkaza po mésicich skonci.
Od posledni akutni pandemie totiz uplynulo stoleti. Nadto ,Spanélska”
chiipka zasahla svét v mnohém odliSny. Po nekoneénych mésicich zacala
nartistat Unava (covid-19 fatigue) a prohlubovat se spolecensky rozkol.
V demokraciich se to odrazi v politice. Pak hrozi selhani dokonce dobre
vybudovaného modelu. Pravni rdmec je pfitom je jen dil takového modelu.

IV.3 Pravni nastroje

Ramcem ma byt - nejen pfi ucinnéjsi odpoveédi EU na preshrani¢ni zdravotni

hrozby - nafizeni. Dvé desetileti pozorovatelny posun od uprav%l
zprostfedkované smérnicemi k piimé urcené nafizenimi se nyni stupnuje.
V ptipadé EHU vcetné jejiho predvoje covid-19 certifikdtu nelze cekat roky
na provadéci narodni zdkony. V nasem piipadé rdmec zakladalo
rozhodnuti,*” tedy tfeti typ aktu EU ma]1C1 konkrétni adresaty. Opoustéji se
tak smérnice a rozhodnuti ve prospéch nejvice standardni legislativy EU -
fakticky evropského zakona. ]1m se ostatné mohla nazyvat, kdyby uspéla
Smlouva o Ustavé pro Evropu % Vseobecny pfimy ucinek a pii prlpadnem
stfetu s vnitrostatnim pravem prednost jsou ucebnicové zasady nesporné
pravé u nafizeni. PouZiti tohoto nastroje vSak neméni nic na tom nebezpeci
ruznych vysledkti, pokud prosazeni vétsiny prava EU zajistuji clenské staty
prostfednictvim svych ufada a soudt.

Téz piipadna rekodifikace IHR do pandemické timluvy by mohla pfinést
zménu, zvlasté zaméfi-li se vice nez dosud na vnitfni pﬁpravenost Néktera
pravidla bZ totiZ mohla byt zptisobila uplatiiovat se pfimo ve vnitrostatnim
prostiedi.’

3D K tomuto procesu viz KREPELKA, F. Nahrazovani smérnic nafizenimi (dtivody, skute¢nost,
moznosti). Prdonik. AV CR, Ustav stitu a prava, 2017, roé. 156, ¢ 3,
s. 213-234. ISSN 0231-6625 & SVOBODOVA M. Nékolik poznamek k nahrazovani
smérnic nafizenimi v Evropské unii, Spravni pravo 3/2020.

32 Rozhodnuti Evropského parlamentu a Rady ¢. 1082/2013/EU (...) o vaznych preshrani¢nich
zdravotnich hrozbach a o zruseni rozhodnuti ¢ 2119/98/ES.

%) (1. 1-33 SUE.

3% Dle ¢&l. 10 Ustavy CR. THR & zamys$lend ,Pandemickd umluva” by viak musely byt sjednané
jako standardni mezinarodni smlouvy, resp. by se zjednoduseny postup jejich schvalovani
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IV.4 Pozadavky mezinarodniho spolecenstvi na potlacovani nakaz

Cetba stavajicich stejné jako navrhovanych pravnich dokumentti jak WHO,
tak EU ukazuje, Ze od clenskych statii se zada identifikace a evaluace rizik
a rychlé informovani mezinarodniho spolecenstvi. Dalsi jejich tkoly vsak
uz jsou méne zretelné.

Dokonce v pravnickych kruzich zaméfenych na mezinarodni ochranu
vefejného zdravi se ochrana nepovazovala za prioritu. Tzv. Stellenbosch
consensus™ peclivé vykladajici ¢l. 43 THR zmitiujici daldi moZnosti sttt kratce
pred vypuknutim pandemie covid-19 zdtraznil nezbytnost dodrzeni zakladnich
prav a svobod a zachovani mezindrodniho pohybu.

Za téchto okolnosti neprekvapi, Ze se vyklady IHR rozchazeji. Nalezneme
nazory, které IHR povazuji za ndstroj zadajici jen informovani ostatnich statti.
Od budouci pandemické umluvy se pfitom poZaduje posun zaostienim
na zvladani epidemie téz ve vnitrostatnim méfitku. V globdlni ekonomice
zalozené na mobilité a ve svété lidskych prav prosté trvajici hrozba v jednom
staté totiz znamena hrozbu pro ostatni.>®

IV.5 Omezené nastroje prosazovani a zdrzenlivost statii

Mezinarodni spoleCenstvi - zorganizované pro medicinskou agendu
prostfednictvim  WHO - nemd Zadny ucinny ndstroj na prosazovani
pozadavkii. Mezindrodni pravo se prosazuje predevsim diky vzajemné
vyhodnosti dodrzovani zavazkt staty. Pfrestava-li tato tucinkovat, pomtze
uz jen tlak statti viici sobé navzajem.

V pripadé pandemie covid-19 se staty —jak v celosvétovém méfitku, tak jako
¢lenové EU - zdrahaji se kritizovat. Vzdyt pfi¢inou netspéchu svede byt leccos.
WHO byla ostatné zalozena jako organizace pro spolupraci a vypomoc.
Nezamétuje se na dozor a postihovat clenské staty neni zmocnéna. Mozna
covid-19 povede ke zpiisnéni postojii. Co se totiz zacatkem za neStésti,
se prfi poznani hrozby a moznostech jejtho odvraceni ¢i mirnéni zacina
povazovat za selhani.

Evropska unie sice své nadnarodni pravo prosadi ucinnéji nez bézné
mezindrodni organizace ¢i staty viaci sobé navzajem. V piipadé Covid-19
je vsak téz v ni patrné jeji vinimani jako nezavinéné pohromy. Pfedevsim vsak

mél prijmout jako béZna mezinarodni smlouva splniujici nélezitosti ¢l. 10 rozsifujicim
vykladem.

HABIBI, R.,, HOFFMAN, S. J,, BURCI, G. L., et al. (2020). The Stellenbosch Consensus
on Legal National Responses to Public Health Risks, International Organizations Law
Review. https://doi.org/10.1163/1572747-2020023

FUKUDA-PARR, Sakiko: Human Rights and Global Responses to the Pandemic in the Age
of Hyper-globalization, VerfBlog, 2021/9/23, https://verfassungsblog.de/human-rights-and-
global-responses-to-the-pandemic-in-the-age-of-hyper-globalization/, DOI: 10.17176/
20210923-205542-0.
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boj s epidemiemi neni jeji typickou agendou EU. Tou je liberalizace obchodu
a mobility. Obdobou je tak nanejvys angazma EU pfi alimentarnich krizich,

tykd se totiz skuteéné volné obchodovaného zbozi.*”

IV.6 Nepfiznivé nasledky pfi rozsiteni nakazy

Jisté, obyvatelé ,zamofenych” stata Celi pii pficestovani do ,zdravych” stat
pozadavku testovani a apriornim karanténdm, neni-li jim vstup viibec
znemoznén. Podobné se ,zamotené” staty stavaji neprfitazlivé pro turisty
ze statd ,zdravych”, nebot budou celit omezenim pifi navratu. Dokonce
v Evropské unii s jedine¢nym volnym pohybem osob takto staty zacaly vici
obcantim jinych clenskych statd jednat a v podobé pozadavka vyjadienych
sladénymi ,cestovatelskymi semafory”>® stéle pretrvavaji. Takové nepfiznivé
disledky vsSak nejsou postihy ve smyslu mezinarodniho stejné jako
nadnérodniho prava.

IV.7 Ptijeti rozdilné odpoveédi a jeji meze

Predstavitelé statti v rtiznych fazich pandemie Covid-19 ve vlastnich zemich
zaujimali k tomuto dramatu vSeliké postoje. Pficinou je ona mnohotvarnost
nakazy, ustici ve zminéné Siroké spektrum rtznych hodnoceni a doporuceni
ze strany lékafti a dalSich odbornika. Tito predstavitelé navic zohlednovali
rizné hodnoty a rtizné zajmy vlastni, voli¢a a vefejnosti.

Jak ukdzaly pokracujici mésice pandemie, dirazny boj a z néj vyplyvajici
pfisnost se viibec nemusi dafit udrzet dlouhodobé. Uvolnény postoj, jaky
asi mezi nejvyspélejsimi staty zaujalo Svédsko, viibec nemusi znamenat -
jmenovité v mnohostranné pfiznivych pomérech této vyspélé zemé - selhani.
Naopak trvalé popirani ¢i zlehcovani, jak jej davali svétu najevo treba
(pfiklady jen za velmoci) americky prezident Donald Trump & brazilsky
Jair Bolsonaro, miize natolik oslabovat schopnost jejich stati brzdit nakazu,
ze bychom ho mohli povaZovat za sabotdz sméfujici ku poruseni
mezindrodnich zavazkh pfislusného statu.

Nabizi se zde srovnani s pozadavky a ocekavanimi dalSich mezinarodnich
tmluv, napiiklad téch potladujicich vyrobu, obchod a uZivéni narkotik®®
Gi prostituce.*” Uvadi se, e — ve svobodomysiném Cesku obé¢as navrhovana
— dekriminalizace by si Zadala vypovézeni piislusnych mezindrodnich smluv.

7)) Takovou byla napf. metanolové aféra v Cesku na podzim 2012, nejsmrtelnéj$i alimentarni
otrava (pres padesat zemfelych) v dé€jinach EU. Evropska komise divérné, avsak darazné
piiméla Cesko zavést nebyvala omezeni prodeje a zapovédét vyvoz likérti a destilatt.

%) Dle doporudeni Rady (EU) 2020/1475 (...) o koordinovaném piistupu k omezeni volného
pohybu v reakci na pandemii COVID-1.

%) Umluva OSN proti nedovolenému obchodu s omamnymi latkami a psychotropnimi
latkami. Dekriminalizace mékkych drog (marihuana) by si zadala jeji vypovézeni.

40 Umluva o potladovani obchodu s lidmi a vyuZivani prostituce druhych osob (Lake Success)
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IV.8 Pozadavek ci ocekavani cilenych opatieni?

Za popsanych okolnosti opravdu nemusi byt zfejmé, zda mezinarodni pravo
pii epidemii jako covid-19 vskutku poZaduje karantény a izolace urcité
efektivity. THR sice izolaci a karanténu definuje a uvadi v fadé ustanoveni.*"
Dosavadni predpisy EU naopak mlci. Navrzené predpisy EU predevSim zminuji
trasovani kontaktt jako spolupraci vyzadujici uzivani osobnich udajd,
karanténu jen predpokladaji, izolace nezmitiuji vitbec.*> O harmonizaci mluvit
nelze. Jako nastroje brzdici ndkazu se karantény a izolace spiSe predpokladaji.
Ocekava se, ze stat samotny md zdjem na vefejném zdravi. Dosavadni pravo
EU je vlastné nepfedpokldada a ani na ndvrzich neni patrnd vétsi pozornost.
Téz uvnitt EU vSak plati IHR, neurci-li Evropska unie jako nadnarodni
nadstavba sama v jejich mezich jinak.

Ani pfi rozdifujicim vykladu dovozujicim povinnost smluvnich stran IHR
zabezpecit efektivni izolace a karantény lze stézi kvuli vySe uvedenému
ocekavat silnéjsi tlak ostatnich statt ¢i piislusnych mezindrodnich struktur.
Vzdy mitze byt vysvétlenim omezena Kkapacita pfislusného statu
¢i nedisciplinovanost (Casti) obyvatelstva. Do budoucna vsak lze ocekavat
zvySeni pozornosti témto opatfenim.

V. Ceska odpovéd

V.1 OdliSeni plosnych a cilenych opatfeni

Uzavreni Skol, zastaveni Zivé kultury, potlaceni zbytnych kontaktnich sluzeb,
obchodu a cestovani se nyni bézné oznacuje anglicismem lockdown. Byl dili, ten
plny — v Cesku se zvaZzoval koncem zimy 2021 — zahrnuje pozastaveni zbytné
vyroby a zdkaz vychazeni.

Stupniovani opatfeni se zaklddalo na generdlni rizikovosti kontaktt
pfi obrovskych dennich nartstech pozitivné diagnostikovanych, preplnéni
nemocnic covid-19 vaznymi pacienty vyzadujicimi maximalni mobilizaci
profesiondld a v neposledni fadé nartist imrti v nékterych obdobi pandemie
az na dvojnasobek poctii bézné zemfelych.

Nastinéna plosna opatieni jsou vSak nakladna pro stat, oslabuji hospodaistvi,
unavuji spolecnost a stupnuji stiety, které politika stézi zvlada. Je tedy dobré,
pokud ndkazu zastavi ¢i zadrzi opatfeni cilend. Diky vSeobecnému prozitku
covid-19 pandemie si je snadno vybavime.

Po osmnacti mésicich dokonce Siroka vefejnost vnima, jak se 1isi antigenni
a PCR testy z hlediska proveditelnosti, rychlosti, spolehlivosti a ceny. Dodejme,

z roku 1951, ratifikovana Ceskoslovenskem v roce 1957. Legalizace prostituce predpoklada
jeji vypovéd, tu vsak Poslaneckd snémovna zamitla.

4D (1. 1 - definice THR.

42 Viz odtivodnén{ (recitély) navrhu a ¢l. 26 NZPZH.
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ze nastrojem diagndzy covid-19 se testy staly misto klinického vySetfeni.
Priznaky jsou totiz rtiznorodé a pro covid-19 nespecifické, pificemz casty
je asymptomaticky pribéh.

Veiejnost zamétiuje terminy karanténa a izolace.* Leccos je totiz podobné.*®
Izolace nakaZenych - vcetné té doprovazejici zdravotni péci v piipadé
hospitalizace - slouzi zastaveni Sifeni nakazlivé lidské choroby. Karanténa
je vlastné preventivni izolace, kdy se jesté nakaza neprojevila priznaky
¢i nepotvrdila testy. Dvodem jejiho uloZeni je tzv. rizikovy kontakt — jehoz
urceni predpoklada forozumém' Sifeni nakazy. Cestovatelska karanténa -
nepresné samoizolace® - se pak zakldda na presumpci rizikovych kontaktt
v ciziné.

V.2 Rozsah cilenych opatieni v Cesku

Celkem — v prvni sezéné na jafe 2020, béhem , bezstarostného” léta 2020,
ve tfech obrovskych vlnach na podzim a v zimé 2020/21 a po jejich odeznéni
prodélalo Covid-19 v Cesku dosud 1.693.234 osob.*® Dalsi statisice jsou
neevidovani, nebyli pozitivné oficialné testovani. Teoreticky se tak dale
vysvétlovand izolace vztahovala na skoro dva miliony obyvatel.

Naopak se neuvadi, kolika obyvatel Ceska se celkem tykala oficialni
karanténa: jak na zdakladé vytrasovani ¢i jiného identifikovani rizikového
kontaktu, tak po pficestovani. Pochopitelné uz se pak vibec nedozvidame,
jak casto se ukazala byt karanténa dtivodna, nebot suspektni byl nakonec
pozitivné diagnostikovan — a karanténa se tak promeénila na izolaci.

Statistiky ndm pfitom ukazuji obrovsky rozsah — miliony mésicné - oficialniho
testovani antigennimi stejné jako PCR testy jako nastroje méteni vyskytu nakazy
v uréitém case.*”

V.3 Rozvaha organizacnich a socialné-psychologickych aspekti v ceskych
pomérech

Z testovani se stala rutina. Nékteré metody si zZadaji profesionaly, jiné svede
provést laik. Nepodcenujme tnavu — jak testovanych, tak testujicich. Naklady
jdou do miliard. Postupné se testovani promeénilo na vSeobecné a nakonec
se stalo predpokladem pro fadu ¢innosti. Naddle se vSak rovnéz pouziva cilené.

43) Utebnicovou pfipominkou je ptivod slova v benatské stfedovéké italting oznacujici
Ctyticetidenni (quarantena) zadrzovani cestovatelti ze zemi na blizkych ostrovech (isola)
pred vpusténim. Jiz ve stfedovéku byly nezadoucim doprovodem cestovani epidemie,
véetné ,,¢erné smrti” moru.

V némciné tak pouzivany shrnujici termin Absonderung (oddéleni) vedle Isolierung,
resp. Quarantine.

V ochrannych opatfenich Ministerstva zdravotnictvi (nize) a v jejich internetovych
prezentacich.

Dle www.covdata.cz (vyse), ke dni 1.10. 2021 vcetné.

Do 26. 9. 2021 vcetné 10.713.320 PCR testti a 27.235.768 antigennich testii. K tomu je tfeba
odhadnou masové predepsané ¢i dobrovolné testovani na pracovistich, ve Skolach
¢i v nékterych kulturnich a sportovnich zafizeni.

44)

45

46)
47
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Naopak trasovani kontaktt je narocnéjsi, nez by se mohlo jevit. Trasovac¢ musi
komunikovat. Jeho patrani je jako prace detektiva. Pfitom musi byt rychlé,
maji-li mit karantény a izolace smysl. Nepfekvapi, Ze po mnoha mésicich
trasovani, byly-li na n& viibec kdy kapacity, stale castdji vézlo. Radu
nakazenych ,hygiena” nekontaktovala. Lecktefi nakaZeni se zdrahali ,udavat”
své blizké. Za vylozené kontraproduktivni je tak tfeba povazovat vyuziti
poznatki trasovani proti spolupracujicim pozitivné diagnostikovanym ¢i jejich
blizkym, pokud jejich spoluprace prozradi porusovéni pravidel.*®

P1i hospitalizaci izolaci zabezpecuji profesionalové. Zde je dobré zdtraznit
fenomén covid-19 pozitivnich pacientti, ktefi byli hospitalizovani pro jiné
onemocnéni ¢i traz. Pandemie rozdélila nemocnice na pozitivni a negativni
¢asti. Zabranovani nakazy si zadalo naro¢na a nakladnd hygienicka opatfeni.
Nakonec byla stejné mnohdy neuispésna, jestlize Ceskych lékaiti, zdravotnich
sester a dalSich zdravotnikti se nakazila celd ¢tvrtina.

Vétsina pacienttt byla jisté rada, e je Ceské zdravotnictvi svede 1écit. Cesi
poprvé mohli se zatajenym dechem sledovat nemocniéni triage.*” Radové vice
nakazenych se izolovalo doma — zde ¢ast rovnéz onemocnéla a lecktefi trpéli
vaznymi pfiznaky. Zvlasté béhem vrcholii ndkazy, kdy byly nemocnice zahlcené
pacienty, patrné lidé vahali, zda volat zachranku ¢ jet do nemocnice.
Predpokladejme tedy, Ze vétSina si uvédomovala zavaznost situace. Takto
to vSak nemuseli vnimat mnozi pozitivné diagnostikovani bez pfiznak.
Pro né izolace byla domdacim vézenim. Obdobné to plati pro karanténu,
zvlasté neukdzala-li se divodnd. Neprekvapi, Ze mnozi se opatfenim chtéli
vyhnout a vskutku vyhybali.

VI. Zjisténé pravni pochyby a uskali
VI.1 Zastaravajici legislativa béhem pfelomové doby

Pravni rdmec stanovi zakon ¢. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi
(ZOVZ). Jeho epidemickd ustanoveni’” sice byla béhem dvaceti let platnosti
zédkona nékolikrat novelizovana. Nikdo si vSak nedovedl predstavit jejich
tak rozsahlé uplatnéni. Jak bude patrné, ukazuji se byt nevhodna. Stat
bohuZel béhem osmnacti mésici toto uplatnéni dokazal pfizptsobit tento

pravni ramec jen v nékterych podruznych aspektech.

) Exprezident Vaclav Klaus pfi trasovani svého covid-19 vezl do Krkono$ vnuéku v dobé
zakazu vstupu do okresu Trutnov. Kvili divodu neni pradvni hodnoceni jednoznacné.
KHS Praha iniciovala spravni postih. Kriticky TICHY O., Klaus zfejmé doplati na
poctivost pii trasovani. V profizlované zemi to nemélo nikoho piekvapit, Reflex.cz. Ufad
mésta Vrchlabi nakonec zastavil fizeni pro tdajné ohrozeni osobnich udaji (GDPR)
pfi nakladani s nahravkami.

49 Zpravodajstvi naznaluje jen ojedinéla trestni ozndmenti & civilni Zaloby. Debaty o legalité,
jez vyvolal CERNY D., DOLEZAL A., DOLEZAL T., 2020. Etick4 a pravni vychodiska pro
tvorbu doporuceni k rozhodovani o alokaci vzacnych zdroja pfi poskytovani v ramci
pandemie COVID-19, 2. vydani, Ustav statu a prava, tak zutstaly akademické.

50 7a né Ize povazovat hlavu Il — pfedchézeni vzniku a $ifeni infekénich onemocnéni — dil 3
postup pfi zjisténi vyskytu infekéniho onemocnéni §§ 62-70 ZOVZ.
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Karantény a izolace se pochopitelné staly predmétem zajmu, jejich formality
uz nikoli. Urcité je v tomto ohledu zastinila plosna opatfeni, néktera
se debatovala pifimo vasnivé. VZdyt dlouhé mésice byly zaviené Skoly,
zapovédély se zbytné kontaktni sluzby a obchod a omezilo cestovani.
Vse mélo znacné hospodaiské, spolecenské a politické dasledky. Lze
predpokladat, Ze pro cilend opatfeni bylo vice pochopeni nez pro ta plosna.
Vefejnost si snad uvédomovala, ze uspéch cilenych opatfeni sniZzuje potirebu
téch plosnych.

V1.2 Nezietelna autorita

Vychozi otazkou je, kdo vlastné ukldda izolaci" Je to prakticky
¢i nemocnicni lékaf, respektive poskytovatel péce, jehoZ zaméstnancem
vesmés je takovy lékar? Nebo to je krajska hygienicka stanice? Dikce zdkona
naznaluje prvni > zfetelné to vsak nebylo a neni dodnes. V piipadé
karantény™ se piislusnou naopak jevi byt krajskd hygienickd stanice.””
Upresnén byl totiz pouze ramec pro epidemiologické Setfeni jak se oficialné
vySetfovani zahrnujici trasovani kontakt(i, ministerstvo (pod néjz spadaji
krajské hygienické stanice) smi provozovat lokalizacni sluzby a je 5}g)f‘l’pustln}’l

7

outsourcing trasovani.>® Toliko vyZzadané testovani se jevi nesporné.

Agendé samotné se pochopitelné vénovala pozornost. Vzdyt se kazdodenné
dotykala desetitisicti obyvatel. Bylo vSak patrné, Ze leccos skfipe. Prakticti 1ékafi
roli jim ukladanou vykonavali neradi®’ a bezpochyby se omezili na dale
zminénou neschopenku. S ohledem na jejich potfebnost béhem pretizeni

51

Definice § 2 odst. 6 ZOVZ: ,Izolaci se rozumi oddéleni fyzické osoby, kterd onemocnéla
infekéni nemoci nebo jevi piiznaky tohoto onemocnéni, od ostatnich fyzickych osob.
Podminky izolace musi s ohledem na charakter pfenosu infekce zabranit jejimu prenosu
na jiné fyzické osoby, které by mohly infekéni onemocnéni déle sifit”.

§ 67 odst. 2 ZOVZ: ,Poskytovatel zdravotnich sluzeb, pokud zjisti vyskyt infekéniho
onemocnéni nebo podezfeni na né, muze fyzické osobé nafidit druh a zptsob provedeni
protiepidemickych opatfeni v ohnisku nékazy podle § 64.” Tento § 64 pism. a) pak stanovi
mimo jiné povinnost podrobit se izolaci.

Definice karantény § 2 odst. 7 pism. a) ZOVZ: (...) karanténa, kterou se rozumi oddéleni
zdravé fyzické osoby, ktera byla béhem inkubacéni doby ve styku s infekénim onemocnénim
nebo pobyvala v ohnisku nakazy (dale jen ,fyzickd osoba podezfela z nakazy”),
od ostatnich fyzickych osob a lékafské vysetfovani takové fyzické osoby s cilem zabranit
pfenosu infekéniho onemocnéni v obdobi, kdy by se toto onemocnéni mohlo Sifit.”
Vyklady dostupné na internetu poukazuji na § 82 odst. 2 pism. 1) ZOVZ: ,Krajské
hygienické stanici nalezi...rozhodovat o opatfenich k pfedchdzeni vzniku, a Sifeni
infekénich onemocnéni a jejich ukonceni”. Srovnej nicméné moznost ulozit karanténu
poskytovatelem dle druhé véty § 67 odst. 2 ZOVZ.

Srovnej znéni § 62a ZOVZ pfed novelou zadkonem ¢. 94/2021 Sb.

§ 64 pism. a) ZOVZ.

CTK, Hygienici jsou na hranici svych kapacit, komunikace s nimi vazne, tvrdi $éf sdruzeni
praktickych lékatti, iROZHLAS, 13. 9. 2020, Hygienici jsou na hranici svych kapacit,
komunikace s nimi vazne, tvrdi $éf sdruzeni praktickych lékaitt iROZHLAS - spolehlivé
Zpravy.
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nemocnic by se jim pfitom nedalo hrozit, ale on na to vlastné nikdo
nepoukazoval.

Jasno neposkytla opakované vydavana mimoradna opatfeni zakladajici
metodiku testovani, trasovani, izolaci a karantén — zminuji totiz Véechny.SS)
P1i jejich cetbé stejné nezapominejme, ze zakon neopravuji.

V1.3 Telefonat ¢i SMS

Izolaci ¢i karanténu ukladal vesmés telefonat ¢i SMS ,hygieny”. Mnohym
pozitivné testovanym se nedostalo vic nez vysledek sdéleny takto ¢i zaslany
e-mailem od testovacitho centra. Dokumentem se tak stala neschopenka
s patficné vyplnénou rubrikou, vystavena - nyni jiz elektronicky -
registrujicim praktickym lékafem vesmés po telefonatu pacienta samotného.

Mezi dotazovanymi prateli, kolegy a studenty, ktefi prodeélali covid-19 -
vzacné béhem prvni sezoény ¢i faleSné bezpecného léta 2020, nejcastéji béhem
tfi tsunami-vin druhé sezony — az na jednu vyjimku nikdo nedostal pisemné
rozhodnuti ukladajici izolaci. Tou byl pravnik, ktery si rozhodnuti od , hygieny”
vyprosil. Podobné to plati pro ty, na néz dopadla karanténa. Diskuse pod
reportazemi naznacuje, ze debatéfi ¢i jejich blizcd zadné rozhodnuti také
neobdrzeli. Jakkoli bychom neméli zevseobectiovat, tak nedostatek pisemného
vyhotoveni vskutku pfevladal. Ojedinélé rozsudky ukazuji, Ze pisemné
vyhotoveni se muselo zadat.>

VII. Vyhodnoceni obvyklého postupu
VIL1 Nebyvalost chybéjiciho pisemného vyhotoveni

Nastinéna neformalnost kontrastuje s dosavadni praxi krajskych
hygienickych stanic — tfeba pfi vyskytu hepatitidy A v Brné v roce 2017
se suspektnim koleglim pozitivné diagnostikovaného dorucovalo pisemné
rozhodnuti uklddajici piislusné vysetfeni.®”

Zde se pfitom jednd o omezeni pohybu na deset az ¢trnact dni. To je urcité
narocnéjsi pozadavek neZz prikdzané ambulantni vySetfeni. Domacnost
samozfejmé neni vézeni. Uzavieni mezi Ctyfmi sténami mutze byt vsak

%) Nyni (23. 8. 2021) uc¢inné mimofddné opatfeni &. MZDR 40555/2020-3/MIN/NAN
ze dne 26. 2021 srovnatelné jako jeho pfedchiidci totiz pouzivaji dikci ,nafidi izolaci”
,ukondi izolaci”, ,nafidi karanténni opatfeni” adresovanou ,vSem poskytovatelim
zdravotnich sluzeb v oboru vsSeobecné praktické lékarstvi nebo praktické Ilékafstvi
pro déti a dorost, vSem krajskym hygienickym stanicim a Hygienické stanici Hlavniho
mésta Prahy (...)"

Rozsudek Méstského soudu v Praze ze 23. 4. 2021 10 Ad 1/2021-30 ve véci nezletilé C.M.M.
Pisemné rozhodnuti bylo vyhotovené 21. 9. 2020 a dorucené 22. 9. 2020 teprve po urgenci
matky — pravnicky odhodlané zalovat. Rozsudek nijak nezvaZzuje, zda je krajska hygienicka
stanice opravnéna ukladat karanténu.

Dle rodinné zkusenosti — dopisu do vlastnich rukou ,s cervenym pruhem” obsahujiciho
rozhodnuti KHS Jihomoravského kraje vykazujici vSechny naleZitosti.
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pocitovano téz tkorné. Izolace ¢i karanténa se bézné tykala celych rodin,
v souhrnu casto fadu tydnti.

Obdobné rozhodnuti se koneckoncti mélo dostat téZ pacientim v nemocnici.
Byt jednotku intenzivni péce pacient udrzovany prfi Zivoté tymem zdravotniki
obsluhujici slozité pristroje sdm opravdu nesvede opustit, tak dokonce vazné
nemocni svedou byt neukaznéni.

VIIL.2 Davody nevyhotoveni

Vysvétlit popsané omezeni se na telefonické sdéleni je snadné. Znacny nartst
agendy je problémem pro kterykoli ufad ¢i soud. Zde byl nartst snad
tisicinasobny. Vzdyt izolaci byly dfive snad stovky ro¢né, typickou diagndzou
byla tuberkuldza, pacientem bezdomovec.

Personalni poméry krajskych hygienickych stanic patrné nejsou uspokojivé.
Obezndmeni zmirovali jako problém minulé reorganizace. Stat sice posilil
trasovani prefazenymi ufedniky a agenturnimi pracovniky.®’) Modernizovala
se informatika.®” Nicméné mobilizace pokryvajici vyvstalé potieby
neprobéhla. Nasledujici kritika necht je tedy kritikou statu jako celku, nikoli
konkrétnich instituci a jejich pracovniki véetné vedoucich.

VIL3 ...a jejich dasledky

Castym nafikénim a rozéilovanim se nenechme zmast, vzdyt omezeni byla
nebyvald. Lidé karantény a izolace vesmés dodrzovali, védomi si odpovédnosti
viuci ostatnim. Na fadu dalSich pak zapusobila hrozba horentni pokuty,
ne-li dokonce uvéznéni za Sifeni nakazlivé choroby. Nezapomenme
na az drakonické zp¥isnéni trestt za kriminalitu vcetné drobné®?
nepfekvapivé obratem zpochybmované. Zastanci opatfeni se snad zdrahali
na nedostatky poukazovat, aby usili statu v jeho nejtézsich chvilich za desitky
let nemafili.

Neformalnost nam patrné usetfila debaty a spory. Jednotlivosti pisemnych
rozhodnuti by se staly pfedmétem debat na socialnich sitich, medialnich glos
a komentafa a nakonec Zalob. Jak se ukazuje na pfezkumu plosnych opatfeni —
neni pochyb, ze pfezkum by zajistovalo spravni soudnictvi — soudy
by zdtiraziiovaly prava a svobody jednotlivce.®”

1) Zacatkem druhé covid-19 sezény napt. VESELA M., Hygienické stanice jsou kvtili trasovani
pfetizené. S kontakty jim pomahaji dobrovolnici, iROZHLAS, 26. 9. 2020. Hygienické
stanice jsou kviili trasovani pretiZzené. S kontakty jim pomahaji dobrovolnici iROZHLAS -
spolehlivé zpravy.

2 Systém ,,chytré karantény” software Daktela, za¢4tky mimofadnym opatfenim Ministerstva
zdravotnictvi ¢. MZDR 16545/2020-1/MIN/KAN.

3 Dle § 42 pism. j) TZ je pfitéZujici okolnosti spachant trestného ¢inu za krizové situace, nadto
se mutize jednat o kvalifikovanou skutkovou podstatu nékterych trestnych ¢inti.

&) Zde zdmérné odkézi na kritiku ,fundamentalistickych pravniki a soudci” vyjadfenou
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Chybeéjici pravni koncovka izolaci a karantén nicméné patrné oslabila cilend
opatfeni, zvlasté za spolecenského rozkolu ohledné opatfeni a beéhem
obrovskych ndrtsti pifipadti pfi nékolikamésicnim pretiZeni nemocnic.
Ti protielejsi urcité rozpoznali neschopnost statu omezeni prosazovat. Jejich
porusovani prispélo k ceské covid-19 tragédii. Posiluje vSak pochybnosti
ohledné pravniho statu téz obecné.

VIL4 Obhajoba neformalnosti

Pokusme se neformalni ukladani izolaci a karantén obhajovat. Policisté, hasici,
zachranafi zdravotnické zachranné sluzby pochopitelné pri svém ptlisobeni
vydavaji prikazy a zdkazy ustné ¢i dokonce znamenimi. Takové postupy jsou
vSak urcené pfislusnou legislativou. Epidemicka legislativa v tomto ohledu
ovéem nepomiize.®” Déle miizeme zvaZovat, zda by nepostacovaly nékteré
zjednoduSené postupy dle spravniho fadu, napiiklad tustni vyhlaseni
rozhodnuti & pitkaz. Bohuzel vzdy vsak néco chybi®® Jsou to opatieni
okamzitd a kratkodoba.

Nouzi statu lze stézi pripustit jako argument. Zasadou vykonu statni moci
uréené zdkonem (intra legem).”” Tolerance improvizace byla predstavitelna
béhem prvnich tydnti pandemie. Po prvni sezoéné bylo zadouci vyhodnoceni
praxe a pfizptlisobeni legislativy.

Nelze dovozovat, ze onim rozhodnutim jsou e-neschopenky. Byt tfeba
obsahuji nékteré nalezitosti, napfiklad zachycuji trvani izolace ¢i karantény.
Jejich tucel je prece jiny, dokladovat neschopnost vykonu prace zaméstnavateli
a narok na pfislusné socidlni davky.®® Neptekvapi podiv na tim, ze se vydavaly
osobam samostatné vydélecné c¢innym, dichodctim, matkam na matefské
dovolené, studentiim a zaktm.

Dorucené ¢i predané pisemné rozhodnuti zaklada pravni jistotu pro urad
stejné jako pro jednotlivce. Stézi jej bez zfetelné upravy nahradi nahravka

laikem - imunologem, HORE]éf V., Jak predejit nendvidénym lockdowntim, Lidovky.cz
27. 6. 2021, HOREJSI: Jak pfedejit nenavidénym lockdowntim, Nézory Lidovky.cz.
Naopak, dikce ¢l. 67 odst. 3 ZOVZ naznacuje nutnost pisemnosti ,Opatieni podle odstavce
2 je zavazné ode dne jeho prokazatelného predani fyzické osobé. Zaznam o nafizeni tohoto
opatfeni je soucasti zdravotnické dokumentace fyzické osoby.”

Viz § 150 SR upravujici piikaz jako vysledek zkraceného Fizeni, kdy se rozhoduje na zakladé
pouhého spisu na zakladé presvédceni tifadu, Ze skutkova zjisténi jsou dostacujici — tim by
mohl byt pozitivni test.

Cl. 2 odst. 2 LZPS: ,Statni moc Ize uplatiiovat Jjen v pripadech a v mezich stanovenych
zadkonem, a to zplisobem, ktery zakon stanovi. Cl. 4 odst. 1 LZPS: , Povinnosti mohou byt
ukladany toliko na zdkladé zakona a v jeho mezich a jen pfi zachovani zakladnich prav
a svobod.”

Zavedena zakony ¢. 257/2017 Sb. a ¢ 164/2019 Sb. ménicimi zakon ¢. 187/2006 Sb.,
o nemocenském pojisténi a zdkon ¢. 289/1992 Sb., o pojistném na socialni zabezpeceni
a prispévku na statni politiku zaméstnanosti, ve vazbé na zakonik prace (262/2006 Sb.)
upravujicim dusledky docasné pracovni neschopnosti.
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telefonattt a zaznami o nich,*” zvlasté pii nyni tak zdtiraztiované ochrané
osobnich tdaji.””

Upfeni pisemného vyhotoveni s patficnymi naleZitostmi, tedy upfesnéni
povinnosti a jejich odtivodnéni,”" symbolicky potvrzené tiednim ,kulatym”
razitkem,”® bylo tedy tfeba povazovat za vazny nedostatek.”

Pro dplnost zde dodejme, Ze od izolaci a karantén jednotlivcd je tfeba
odlisovat o;;atfem’ tykajici se ndkazy v urcitych mistech a s nimi spojenych
kolektivech.”

VIL.5 Nepostizitelnost spravni a trestni

Hygienické stanice vicekrat avizovaly kampané kontrol izolaci a karantén.
Meédia tematizujici pandemii o nich referovala.” Véfme, e tato medializace
mnohé ukaznovala. Predstavované vysledky vsak naznacovaly Ccastou
nekazenl. Nakonec je ,ticho po pésiné”. Krajské hygienické stanice stézi mély
sily vytvaret spisy a rozhodnuti, jez by obstaly pfed soudy.

) Diky &iroce chdpanému pifstupu k informacim a zvefejfiovani odpovédi
(anonymizovanych) lze nahlédnout praxi napi. ve sdéleni Krajské hygienické stanice
Moravskoslezského kraje ¢. KHSHS 52187/20020/0OV/OPaK. Nespokojena stézovatelka,
jiz KHS ulozila karanténu SMS a nasledné e-mailem po dokumentované neuspésné
telefonni komunikaci vétami ,Dobry den, jelikoz jste byl v kontaktu s covid pozitivni
osobou, byla Vam nafizena do 11. 10. karanténa. ProtoZe jste byl opakované nedostupny,
karanténa je prodlouzena do 15. 10. 2020.” Tato SMS byla zaslana 13. 10. po netspésném
kontaktovani 7. 10. Uvedena forma a data dokumentuji problematickou praxi nejen
formalné, nybrz téz fakticky.

Zde vsak tfeba zdtraznit, Ze vzyvané GDPR, tj. nafizeni (...) 2016/679 o ochrané fyzickych
osob v souvislosti se zpracovanim osobnich tidaji a o volném pohybu téchto udaji
nevylucuje zpracovani pro vykon tkolll ve vefejném zajmu ¢i pfi vykonu vefejné moci
[€l. 6 odst. 1 pism. d)], musi byt jen statnim pravem takto uchopené.

71 § 68 SR.

72 Dle § 2 odst. 1 pism. e) a § 6 zdkona & 352/2001 Sb., o uzivani statnich symbola CR.

73 Jaké nésledky ma nevyhotovovani pisemné formy? Jde o nicotnost dle § 77 SR: ,Nicotné
je rozhodnuti, k jehoz vydani nebyl spravni organ viibec vécné pfislusny (...). Nicotné
je déale rozhodnuti, které trpi vadami, jez je ¢ini zjevné vnitiné rozpornym nebo pravné
¢ fakticky neuskutecnitelnym, anebo jinymi vadami, pro néz je nelze viibec povazovat
za rozhodnuti spravniho organu”? Tak rozsifeny rozpor mezi doktrinou a praxi jsme
totiz nezazili.

SmiSenou formou ,hromadné karantény” mezi mimoradnym opatfenim a rozhodnutim
vici jednotlivci je protiepidemické opatfeni v ohnisku ndkazy covid-19 dle § 66
odst. 1 pism. a) ZOVZ, napf. datovou schrankou dorucené rozhodnuti Krajské
hygienické stanice Jihomoravského kraje se sidlem v Brné S-KHSJM 687887/2020,
¢. KHSJM 68853/2020/BM/HDM adresovanou skolské pravnické osobé Zakladni skola
a materska skola Syrovice ze dne 9. 12. 2020, ,spocivajici v uzavreni tfidy Mravenecci
matefské skoly” kviili karanténé 30% pracovnikti a zakii, dostupné na internetové
prezentaci této skoly.

Vybérem SEJKOVA Katefina, Lidé nedodrzuji povinnou karanténu. A% tfetina ji porusila,
zjistili hygienici. TV Nova, 4. 2. 2021 Lidé nedodrzuji povinnou karanténu. Az tfetina
ji porusila, zjistili hygienici - tn.cz (nova.cz).
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Za varovnou bychom meéli povazovat skutecnost, Ze se jen ojedinéle psalo
o lidech, ktefi se vyhnuli nafizenému testu. Nezapominejme na cestovani
a nedostizitelnost. Bud se piikazti testovat neukladalo moc, nebo se
postihovani ufady vzdaly a formalné vyzadané testovani tak stalo fakticky
dobrovolné.

VIL6 Sirsi kontext pandemického postihovani

Od pocatku se opakované pripominalo, Ze za poruSeni omezeni mtize byt
uloZzend pokuta az 3.000.000 K¢. Tak to totiz obecné stanovi postihova
ustanoveni navazujici na pozadavky epidemické kapitoly zakona o ochrané
vefejného zdravi.”® Vsem vsak bylo zjevné, Ze takovd horentni suma
by nepostihovala jakékoli selhani.”” Zvlsté pak jednotliveéim se stézi dala
ulozit. Pokuta za poruseni izolace ¢i karantény sama je vSak nesporna.

Déle se vyzdvihovalo aZ osmileté vézeni za Sifeni nakaZlivé choroby.
Nejistota se vztahuje na trestny cin Sifeni nakazlivé lidské nemoci v jeho
timyslné a hlavné nedbalostni formé.”® Lze pod né&j podfazovat poruseni
karantény? Pachatel ptece védél, Ze ndkazu svede &ifit.”” Patrné by se
sledovalo, zda nakonec onemocnél. Lze vsak také pomyslet na stithani téch,
ktefi se vyhnuli vySetfeni, nebot pocifovali priznaky, jestlize kvili obecné
znalosti covid-19 jiz nemohli spoléhat na jiné priciny? Objektivné to loni
a letos byla snad nejcetn€jsi tuzemska kriminalita — se znacnou latenci.
Organy pfipravného fizeni avizovaly jednotlivé pfipady. Doufejme, Ze vybraly
flagrantni kauzy, jez se odstihaji. Jen se potom nedozvime, kde jsou hranice
trestnosti.

Nepochybujme, Ze na jedné strané byli nakazeni, ktefi se netestovali,
aby se vyhnuli formalnim omezenim, nicméné se fakticky izolovali. Kdekdo
byl pfi vyskytu ndkazy ve svém okoli opatrny, aniz by mu byla ulozena
karanténa. Na druhé strané nelze vycitat nepodstoupeni testu lidem trpicim
mirnymi pfiznaky ¢i bez nich v mésicich, kdy se na PCR test cekalo tyden
a kdy by vefejnost vlastné ohrozovalo jeho vyhledavani.

76) § 92 n (Pfestupky na useku zajistén{ plnéni opravnéni orgdnu ochrany vefejného zdravi),
odst. 3 pism. a) ve vazbé na odst. 1 pism. a), b), c), d), f), g), h) nebo i) ZOVZ.

77) Zde nelze nez obecné odkazat na debaty o vysi pokut mimo jiné s ohledem na poméry
pokutovanych. Ze soucasné literatury podrobné zkoumajici tuto problematiku
napf. na rigorézni praci navazujici monografie DRAPAL J.: Priméfenost penéfité sankce
k majetku pachatele. WoltersKluwer. 2019.

78) § 152, resp. § 153 trestniho zakoniku (¢. 40/2009 Sb., v soudasném znéni) ve vazbé na
nafizeni VIddy CR & 453/2009 Sb., kterym se pro tcely trestniho zékoniku stanovi, co se
povaZzuje za nakazlivé lidské nemoci (...), ve znéni 75/2020 Sb., zafazujicim covid-19.
Je Skoda, Ze casopis Trestni priavo (¢. 2-4/2020 a 1-3/2021) nema jediny pfispévek vénovany
této problematice.

79 To naznaduje vyklad § 153 TZ Wolter Kluwer (FREMR Robert) integrovany v systému ASPI,
postaci nevédoma nedbalost a vyvolani ¢i zvyseni hrozby zavleceni nebo rozsifeni
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VIL7 Ojedinélé vyuzivani opravnych prostredkit

Pfiznakem problematické neformadlnosti izolaci a karantén bylo vSeobecné
nevyuzivani opravnych prostfedkii. Alespoii se takovy postup®” vefejné
nezminoval. Pfi izolacich a karanténach skutecné zastiténych kontrolou
a sankcemi by jej urcité nékdo vyuzil. Soudy pak nedavaly najevo, Ze by je
domahani se soudniho prezkumu zatézovalo.

Angazoval by se jisté téZ vefejny ochrance prav (ombudsman). Dovoluji si
zde pfedpokladat, Ze by tak ¢inili obdobné jinak se vyrazné rozchézejici stavajici
ombudsman, resp. byvald ombudsmanka. Vzdyt hodnoceni a tlak na zlepSovani
ptisobeni vefejné spravy je jadro jeho poslani®" stejné jako podpora jednotlivct
omezenych na svobodé.

VIL8 Soudni potvrzeni pochybnosti

Pfi milionech pfipadd, jichZ se tykala izolace a — odhadem — statisicti karantén
se vSak nedalo ocekavat, Ze popsand neformalnost soudnimu hodnoceni zcela
unikne. Za symbolické vyjasnéni lze vyzdvihnout rozsudek Leos Vasek a Eva
Vagkovd proti Krajskd hygienickd stanice pro Kraj Vyso¢ina,®® jimz kriticky
reflektoval zde popsanou neformalnost Nejvyssi spravni soud. Potvrdil
hodnoceni, které ucinil Krajsky soud v Brné.*” P¥ipad uzavieny kratce pred
uplynutim dvandcti mésicti naznacuje rysujici se shodu ohledné podobnych
pripadt.

Struény rozsudek stejné jako rozsdhlejsi rozsudek prvostupniového soudu
zaslouzi pozorné cteni. Telefonicky uloZenou karanténu nezletilému po zjisténi
nakazy ve Skole krajska hygienicka stanice pfes urgence matky nezpfesnila.
Soud v tom spatfuje pokyn,®” ktery vsak trpi zdsadnim nedostatkem formy.
Obhajoba krajské hygienické stanice, ze karanténu prece neuklada (Cinit tak
ma patrné détsky lékar), je na povazenou. Soudce a soudkyné piislusného
senatu NSS byli vlidni, kdyZz odmitaji vinit pracovniky hygienické stanice
a za pricinu povazuji systémové selhani. Na kazdy pad mohou KHS po tomto
rozsudku snahu pokutovat poruseni karantén a izolaci vzdat v piipadech,
kdy pisemné rozhodnuti nevyhotovily.

80) Srovnej § 67 odst. 4-11 ZOVZ, ktery predpoklada autoremeduru poskytovatele p¥i uloZeni
izolace ¢i karantény a pfi nevyhovéni rozhodovani organu ochrany vefejného zdravi — tedy
krajské hygienické stanice.

8 Viz § 1 odst. 1 a 2 zakona & 349/1999 Sb., o vefejném ochranci prav. Testovani, trasovan,
izolace, karantény je tfeba povazovat za vykon statni spravy. Jeho ptisobenim
je projednavani podnétii a vydavani hodnoceni. Fulltextové vyhledavani s pfislusnymi
klicovymi slovy neukazuje agendu tykajici se zde zkoumanych izolaci a karantén,
covid-19 opatfeni se zvazuji v souvislosti s jinou agendou, napi. véznice, omezeni
pohybu osob apod.

82 Rozsudek 10 As 229/202 1 — 31 ze 31. 8. 2021 nebyl anonymizovan.

%) Rozsudek 30 A 177/2020-102 ze dne 26. 4. 2021.

84 § 82 SRS jako poéin zptisobily soudniho piezkumu.
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VIII Navrhy zlepsSeni
VIII.1 Reorganizace epidemickeé sluzby

Pocitované nezvladnuti pandemie COVID-19 v Cesku vyvolalo tvahy,
jak zlepsit tuzemskou epidemickou sluzbu, kterou vedle krajskych
hygienickych stanic podfizenych Ministerstvu zdravotnictvi tvofi téz Statni
zdravotni tstav.

Zatim nepojmenovana instituce by se méla zaméfovat na nakazy. Hygiené
potravin ¢i vselikych zafizeni by se mély vénovat odlisné instituce. Jako vzory
se zminuji nejen ikonické americké federdlni Centers for Disease Control
¢i némecky Robert-Koch-Institut, ale diky trvajicimu tspéchu tfeba pfislusna
tchajwanska agentura.?” ECDC se pfitom nikdy nezmitiovalo, obezndmeni
védi, Ze ma pouze podptirnou roli.

Je tfeba pfitom tlumit ocekavani nekterych lékara a prirodovédcdy,
Ze by takovy orgdn pro zvladani epidemii — jak té stavajici, tak moznych
budoucich — byl nepoliticky. Pfinejmensim plosna omezeni politikou jsou.
Vedle védeckych poznatkii se zohlednuji postoje a zajmy. U cilenych opatfeni
je pak otazkou jejich daslednost a pfisnost. Mozna napovi anglicky ekvivalent
public health, kdy privlastek ma pavod v feckém politeid.

Mezi odborniky nadto svedou prevazit Iékafi a védci zlehcujici ndkazu. Pravé
v Cesku je to pii jejich zminéném rozkolu dobfe predstavitelné. Poradni grémia
se béhem nejtézsich mésicti vskutku proménovala podle nazoru toho, komu

politici svéfili jeho predsednictvi.®®

VIIIL.2 Samostatny epidemicky zakon!

Zkusme pocinajici debaty ohledné reorganizace epidemické sluzby doplnit
o pravni rozvahu. Jak se jiz uvedlo, cilena opatfeni nadale stanovuje zakon
o ochrané vefejného zdravi. Bylo by dobré rozdélit stavajici legislativu
a prijmout epidemicky zdkon. Takto ¢i podobné nazvany zakon maji
piinejmensim nasi sousedé.*” Na§ zakon upravuje dalsi hygienickou agendu.

%) Mé podékovéni za moznost piipojeni k Zoom debaté s experty tchajwanského CDC
zaslouzi doc. MUDr. Rastislav Madar. Z rozhovoru vyplynul mimo jiné obrovsky rozsah
karantén ukladanych kviili rizikovym kontakttiim v této stale z hlediska poctu nakazenych

vvvvvv

86) Za ,zaviraée” zaslouzi vyzdvihnout Mezioborova skupina pro epidemické situace MESES,

jiz inicioval premiér Andrej Babi$ a ustavil-neustavil ministr Jan Blatny, nebot poskytovala
alibi pro pokracovani diiraznych opatfeni, jiz 18. 5. 2021 rozpustil ministr Petr Ahrenberger.
Rakousko uplatriuje Gesetz iiber die Verhiitung und Bekimpfung iibertragbarer Krankheiten
(Epidemiegesetz) z roku 1950, loni a letos novelizovany patnéctkrat. V Polsku je Ustawa
o0 zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi z roku 2008, Némecko
na spolkové trovni pouziva Gesetz zur Verhiitung und Bekdmpfung von Infektionskrankheiten
beim Menschen (Infektionsschutzgesetz - IfSG) z roku 2000. Na Slovensku platny zdkon
¢. 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia sice ndzvem pfipomina ten

87
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Samostatny zakon by naznacil, Ze epidemie je zasadni hrozba. Desitky let nic
s nasimi spolecnostmi tak neotféaslo jak covid-19.

Srovnani ceského zakona a zakonti sousedit pak odhaluje jednu
pozoruhodnou skutecnost. Ten nas s vyjimkou citace evropského predpisu
ani jednou po lonskych a letoSnich novelach nezminuje covid-19, zakony
sousednich zemi tak ¢ini. Ad hoc legislativa je standardni. Tuzemské casté
zaujeti pro ,komplexni a systémova” feSeni je pfehnané. Dodejme pro
uplnost, ze vyse glosovany pandemicky zakon (94/2021 Sb.) cilena opatfeni
nepokryva.

VIIL.3 Izolace a karantény jako tkol statu

Izolaci — rozlisenou na domdci, v izolacnich zafizenich a nemocni¢ni - by mel
pozitivné diagnostikovanému ukladat stat, nikoli poskytovatel zdravotni péce.

Dtivodem neni to, Ze covid-19 testovani provadéla testovaci centra réiznych
poskytovatelt a prakti¢ti lékafi jen vypravovali nedavno zavedené
e-neschopenky. V pripadeé jinych onemocnéni by tomu mohlo byt jinak.

Hlavnim dtvodem je, Ze poskytovatel jako celek, 1ékaf(i) a dalsi zdravotnicti
pracovnici na strané jedné a pacient, respektive jeho blizci na strané druhé majt
mit vzdjemnou diivéru. Prikazy by ji naruSovaly. Jejich vztah jsme pojali jako
smluvni,®® ptestoze prevladd uhrada z vefejného zdravotniho pojisténi.
Nezapominejme, e v Cesku jsou poskytovatelé vefejni, smiSeni (formalné
soukromi, ovéem ve vefejném vlastnictvi) stejné jako ti vskutku soukromi.
Prenaseni vefejné moci na ty druhé a zejména tfeti je problematické. Konecné
poskytovatel postrddd odbornost na vydavani rozhodnuti skutecné
vymezujiciho izolaci.

Pochopitelné leckdy onemocnéni zjisti tento poskytovatel. Pak se neobejdeme
bez jeho ozndmeni tfadim. Pfi ochrané zajmt pacienta nelze zachdazet tak
daleko. Mél by pfipomenout povinnost zdrzeni se rizikového chovani.
U nékterych zavaznéjsich ndkaz by takovy tkol ostatné mély mit téz dalsi
organy statu. Pro piipady krajni nouze dokonce zvazujeme moznosti
jednotlivcii, neni-li vefejna moc schopna zasdhnout okamzité.

Jesté silné€jsi dvody jsou pro statni ukladani karantén. Vzdyt se tak nemtize
stat jinak nez po vyhodnoceni rizikovych kontakti nakazeného. Odbornost
a pravomoc tak museji jit ruku v ruce. Pokud pfi izolaci lze zadat, Ze urcita
omezeni ma pozitivné diagnostikovany jako mozny prenase¢ od okamziku, kdy
se dozvi diagndzu, tak oficialni karanténa je nutné arbitrarni.

cesky, nicméné vice se zaméfuje na nakazlivé choroby a lecktera dalsi hygienicka rizika jsou
pfedmétem jinych predpisti. Nepiekvapi, Ze sousedni staty uvedené zadkony béhem
poslednich dvou let opakované novelizovaly.

88) 8§ 2636-2651 NOZ.
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VIIIL.4 Rozliseni domaci, hotelové, nemocnicni izolace / karantény

Vedle domaci izolace a karantény by se méla predpokladat téz institucionalni.
Ne kazdy ma totiZ moznost se dobfe oddélit od svych pfibuznych a blizkych
ve svém obydli ¢ si nalézt néjaké ustrani. Nevylucujme vefejnou podporu
takové izolace/karantény. Pro cestovatele by pak méla byt vymezena hotelova
karanténa,® a to naopak zpravidla na vlastni naklady.”” Postihnout by se méla
izolace a karanténa téz v nemocnicnim prostredi ¢i prostredi socialnich tstavti,
dtivod pro ni vSak muze byt téz ve vézeni.

VIIL5 Pisemné vyhotoveni a sepsané oduvodnéni

Vyhotoveni uloZeni izolace ¢i karantény by se po zkuSenostech mélo
zduaraznit. Bylo by to rozhodnuti vytvarené podle vzorti. Podobnad rutina
je vSak vétsina spravnich rozhodnuti, ba fada rozsudk. Zakotvit by se mélo
zjednodusSeni. Individualné by se jisté daly stanovovat specidlni pozadavky,
ale vétsinou by se mélo smét odkdzat na vhodné formulované generalni
standardy.

Podkladem pro izolaci je pozitivni test. Kromé technickych aspektii testti neni
co zpochybtiovat. Prezkoumatelnost karantény je naopak kvadratura kruhu.”V
Z dobrych davodii chceme chranit ptivodce nédkazy oznamujici rizikové
kontakty. Nejenze (nevédomky) nakazili, ale ted jesté védomé ,udavaji”.
Trasovaclim prosté musime dat dévéru. Tito se vSak museji dobfe vést
a zaroven sledovat. Neumételstvi ¢i dokonce zneuziti totiz onu dtvéru hrozi
znicit.

V pripadé cestovatelské karantény (,,samoizolace”) bychom pak méli zvazit,
zda je tinosné jeji uloZeni ex lege. Kviili ¢asto se ménicimu zafazeni jednotlivych
zemi a slozitym kombinacim cest nebylo vzdy snadné urcit, zda se karanténa
uplatni. Pfinejmensim na zadost by v téchto pfipadech mél piislusny urad
rozhodnout, zda se wuplatni, nebo naopak nikoli, deklaratornim
rozhodnutim.”® Peclivéjsi feSeni by vsak bylo ohldseni a konstitutivni
rozhodnuti.

89) Hotelovou karanténu na vlastni naklady lze urcité — zakonné - ulozit cizincim, zejména

obdantim tietich statt. V piipadé obéanti CR se jevi byt jedinym t¢innym néstrojem branéni

cestovani do extrémné rizikovych zemi, jestlize ¢l. 14 odst. 2 a 4 LZPS vylucuji moznost

omezeni vycestovani a pravo obc¢ana na navrat.

Pfinejmensim v piipadé statd, do nichz Ministerstvo zahrani¢i naléhavé doporucilo

necestovat. Rovnéz tato obecné zadouci praxe by si zaslouzila prdvni ramec napf.

zakonem ¢. 150/2017 Sb., o zahrani¢ni sluzbé, a to téz z dalSich davodii a v ramci

prenosu casti ndkladti na konzularni pomoc na cestovatele-hazardéry.

Skloubit se to pokousi zde citovany rozsudek MS Praha 10 Ad 1/2021-30 rozdélenim

podkladi. Pripustme podobnost s institutem utajeného svédka v trestnim fizeni dle § 55

odst. 2 TR.

9 Viz § 67(1) SR: ,,Rozhodnutim spravni organ (...) v urcité véci prohlasuje, Ze takova osoba
prava nebo povinnosti ma anebo nema (...).”

90
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VIII.6 Modernizace doruéovani

Upravit by zaslouzilo dorucovani.”” Doporuceny dopis je béhem epidemie
netnosné pomaly. Suspektni ¢i pozitivné diagnostikovany adresat by nadto
urcité nemél stat frontu na posté. S ohledem na potiebnost okamzitého
dodrZovani by bylo dobré zdtiiraznit okamZity tcinek tstniho sdéleni — mozné
je to na misté, prevladal by vsak telefonat. Tento prvni krok by bylo mozné spojit
s ozndmenim covid-19 pozitivity.”” Nasledoval by e-mail, jehoz uvedeni
pro spojeni by bylo jisté schiidné ulozit vétsiné dospélych. Doruceni postou
by postup dovrsilo, adresat by se jej vSak mél mit moznost predem vzdat.

Chabou se pfitom ukazuje dosavadni elektronizace ceské vefejné moci viici
obyvatelstvu. Nékteré nedostatky ucinily pro jednotlivce dobrovolnou datovou
schrénku nepfitazlivou a uz se to nenapravovalo.”” Pandemii vyzddané
distancovani  pfitom prosadilo intenzivni elektronickou komunikaci
pii vzdélavani ¢i home office bilych limecka. Rozmachu se pak tésil zasilkovy

obchod. Covid-19 certifikat EU se zavedl hladce a pouziva se bézné.”®

VIIL.7 Divéra, dohled, pomoc a zdvofilost

Nesvedeme-li dovodit, Ze zjisténi se ma omezit na cilend protiepidemicka
opatfeni a neslouzi ukladani pokut, natoz pak trestnimu stihdni, tak to radéji
stanovme. Pokud smi podeziely ze zloc¢inu odepiit nevypovidat proti sobé
ve o . v . , ’ ’ 97) v ’
¢i jako svédek proti svym blizkym,”” tak by tak nemél byt nucen
ani nakazeny ochotny spolupracovat pfi trasovani.

Leckteré staty dokazaly vyuzit pro trasovani rizikovych kontaktt a sledovani
dodrZovani izolaci a karantén lokalizace mobilnich telefont. U nas se prvni

%) Nyni ve spravnim fizeni §19 a nasl. SR obecn&, resp. §20 ohledné dorudovani fyzickym
osobam.

V Némecku ramec stanovi zminény Infektionsschutzgesetz, podrobnosti postupu vsak
stanovi jej provadéjici Vorordnungen (nafizeni) jednotlivych spolkovych zemi. Postupné
se zakotvilo, Ze izolace je pfimy dusledek sdéleni vysledka antigenniho rychlotestu ci
testu PCR, rozhodnuti (Bescheid) pfichazi néasledné, viz napf. Verordnung zur Testung in
Bezug auf einen direkten Erregernachweis des Coronavirus SARS-CoV-2 und zur Regelung
von Absonderungen nach § 30 des Infektionsschutzgesetzes (Corona-Test-und-
Quarantdneverordnung - CoronaTestQuarantineVO) ze dne 8. 4. 2021 nejlidnatéjsi
spolkové zemé Severni Poryni — Vestfalsko.

Dle zakona ¢. 300/2008 Sb., o elektronickych tikonech a autorizované konverzi dokumentti.
Vysvétleni nepfitazlivosti pro jednotlivce napf. HANOUSEK Josef, S datovou schrankou
pfichazite o moznost, Ze nejste k zastizeni, 22. 2. 2019, S datovou schrankou prichazite
0 moznost, ze nejste k zastizeni — FAELcz.

Zda se, ze pfimy ucinek nafizeni (vyse) brani debatam ohledné legality vnitrostatniho
pouziti covid-19 certifikati véetné validacnich aplikaci Tecka a ¢Tecka (Portal napoveédy
pro nastroje Chytré karantény a Ockovaci portdl obcana (mzcr.cz), jestlize snémovni tisk
1231 - vladni navrh zakona, kterym se méni zakon ¢. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného
zdravi (...) zavadéjici tento certifikat s predstihem neuspél.

) § 100 TR.

94)

95

N

96)
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stanovilo jako dobrovolné a jen zlomek obyvatel si instaloval pfislusné
aplikace.” Poméhalo to stejné jen pii rozpominani se téch ochotnych
ku trasovani.

Cilem izolace ¢i karantény je zajistit neSifeni nakazy, nikoli pokutovani
a véznéni porusiteld. V rfadé stath svéta staty sledovaly dotcené pomoci
telefonatd, lokalizacnich 1udaji mobilnich telefonti ¢ dokonce ufednimi
navstévami (s patfiénymi hygienickymi opatfenimi). Ceské tifady postupovaly
jako pfi sledovani dodrzovani podminek neschopenky.

Pottebna ;e také nutnost zabezpeceni pomoci osobam v izolaci ¢i karanténé.
JIzolactka”®® jako socidlni podpora zaméstnanych zmensujici rozdil mezi
vydélkem a nemocenskou byla minimem u pracujicich. Ostatni se prehlizeli.
Vzdyt osaméli potiebovali pomoc tfeba pfi obstarani potravin a dalSich
zdkladnich potfeb. Ne kazdy nakupuje na Internetu. Mnozi si nemuseli védét
rady se zafizenim nejriznéjsich ufednich zalezitosti, ne vSechno Slo odlozit.

Rada lidi ostatné potfebovala psychosocidlni podporu. PretiZené
zdravotnictvi pochopitelné nesvedlo vytvofit koncept komunikace s pacienty
lécicimi se doma, kterd by ostatné svedla pfedejit nékterym umrtim. Spojit
s pomoci by mohlo otupit trapeni prohlubujici nechut viici statem dutsledné
nevymahanym izolacim a karanténam.

Zéasadou dobré spravy je zdvofilost.'"” Na jedné strané museji byt piikazy
a zakazy zfetelné. Na druhé strané pozitivné diagnostikovani ¢i suspektni
nejsou zlocinci. Byt leckterou ndkazu d¢i jeji karanténou ,ocenénou” hrozbu
vysvétli lehkomyslnost a béhem lockdownii poruseni poZadavki. TakZze
by bylo dobré promyslet formulace dokumenti stejné jako styl telefonni
komunikace. V této souvislosti je zaddouci zvaZovat potfebnost a vhodnost
nahravani.

IX Vychodiska pro uvazovani ohledné zlepseni

IX.1 Narocnost a naklady napravy

Odpovidajici rozhodovani by si urcité zadalo posileni kapacit krajskych
hygienickych stanic, respektive pifipadné samostatné epidemické sluzby.

Rozhodné by to nebylo zadarmo. Pfipustme obavu, Ze naprava — alespon
administrativni, lépe vSak legislativni - by znamenala pfislovecné otevieni

%) E-rouska, viz https://erouska.cz, resp. Zastav Covid sdm portalu http://www.seznam.cz
v ramci aplikace www.mapy.cz.

%) 7akon & 121/2021 Sb., o mimofadném piispévku zaméstnanci p¥i naiizené karanténé.
Zakonodarce pracoval s terminy karanténa a izolace jinak nez ZOVZ. Pouziva karanténu,
za ni (§ 1 odst. 3) prohlasuje téZ izolaci.

100§ 4 odst. 1 SR: ,Kazdy, kdo plni tkoly vyplyvajici z ptisobnosti spravniho organu, ma
povinnost se k dotéenym osobam chovat zdvofile a podle moZnosti jim vychazet vstfic.”
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Pandofiny skfinky. Administrativni praxe by se nezkultivovala okamzité.
Neékteti soudci by urcité ptisné sledovali dodrzovani formalit.

IX.2 Zakladni prava

Zvazovani izolace ¢i karantény nas nuti promyslet zdkladni prava. Izolace
a karantény se vnimaji jako omezeni pohybu a pobytu,'®” nikoli osobni
svobody. Je to omezeni setkani s lidmi, respektive pohybu, ktery mtize takova
setkani znamenat. Jenomze dusledna domaci izolace ¢ karanténa se da
pocitovat jako domaci vézeni.

Pripadna institucionalni izolace/karanténa se uz takovym omezenim osobni
svobody stava,'’? snad téZ proto jsme ji viibec nedokédzali zavést. Jakkoli
ta cestovatelskd, jiz si nejsnaze predstavime jako instituciondlni — nevyuzité
letistni hotely a pobyt za vlastni tthradu — se d4 chapat jako nasledek volby

cestovat pres odrazovani.'®

IX.2 Role soudu a urfadu

Omezeni osobni svobody si zada piivoleni soudu.'®® Pro izolaci a karanténu
sta¢i rozhodnuti tfadu. Opravdu zde nevoldm po predani izolaci a karantén
soudtm. Pravé pii covid-19 pandemii by to v Cesku bylo jen obrovskou z&téZi
jak pro navrhujici tifady, tak pro rozhodujici soudy. Dosud se koneckoncti takto
karantény a izolace nezpochybnovaly. Potvrdit tstavnost izolace/karantény
mini-novelou Listiny zdkladnich prav a svobod by mohlo pfesto byt vhodné.

Vylucovat soudni prezkum zakonem samotnych izolaci a karantén by naopak
bylo urcité nedstavni. Mnohadenni izolace ¢i karanténa predstavuji zasah
do osobnich prav. Zahlceni ufadd a soudd odvolanimi a zalobami tedy
zabrani jenom korektni a solidni praxe tfadii a pfi vySe nacrtnutém upfesnéni
hmotného préva a také jeho vykladovém ustaleni.

IX.4 Pokuty a vézeni jako odrazeni
(Nejen) v epidemické agendé je problematicka duplicita prestupki

postihovanych tfady na strané jedné a trestnych ¢int postihovanych soudy ve
slozitém trestnim fizeni. Zvlasté mohou-li byt pokuty znacné. Vhodna by byla

101, 14 LZPS (1): Svoboda pohybu a pobytu je zarucena, (3): Tyto svobody mohou byt
omezeny zakonem, jestlize je to nevyhnutelné pro (...) ochranu zdravi (...).

102) proto by se muselo postupovat podle ¢l. 8 odst. 6 LZPS: ,Zakon stanovi, ve kterych
pfipadech muze byt osoba prevzata nebo drzena v ustavni zdravotnické péci bez svého
souhlasu. Takové opatfeni musi byt do 24 hodin oznameno soudu, ktery o tomto umisténi
rozhodne do 7 dna.

199 Pochybnosti ohledné sluéitelnosti s LZPS byly mozna jednim z piiéin vahani statu
a nakonec nezavedeni povinnosti hotelové karantény pfi pficestovani ze zemi
s extrémnim rizikem, jak jej znaji v mnoha jinych zemich.

1991, 9 odst. 3 a 6 LZPS, provedené trestni a policejni legislativou pro zadrZeni, vazbu
a uvéznéni a pro nucenou hospitalizaci véetné socialni péce proti vuli ¢i bez souhlasu
§§ 66 — 84 b zakona ¢. 292/2013 Sb., o zvlastnich fizenich soudnich.
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integrace.'®” Zakladni ma byt patfi¢na pokuta, uvéznéni bgf meélo byt ultima
ratio. Nékteré medializované piipady vyvolavaly pochyby.'*® Postihovani by
mélo byt rychlé. Smyslem je pfece dodrZovani omezeni, véznit pachatele roky
po epidemii nebude ticelné. Omezeni jsou vSak nezvykld, potfebna je tak osvéta.

Zéadoudi je diferenciace sankci. Porusovani omezeni je rtzné nebezpetné.
Na misté je urcité katalog pokut pro jednotlivd poruSeni epidemickych
pozadavkii a omezeni — vcetné poruSovani karantén a izolaci rtzné
zavaznosti. Takové katalogy sestavila ¢i doplnila fada statt.

IX.5 Vazné a lehké dtivody nedodrzeni izolace ¢i karantény

Zéadouci by bylo promysleni situaci, které ospravedliiuji prolomeni izolace
a karantény ve smyslu setrvavani doma ¢i v jinych urcenych prostorech.
Nékteré davody opusténi prostor izolace a karantény jsou nepfijatelné, jiné
vSak pochopitelné. Béhem zimnich mésicti se urcité odehrdvala dramata.
Odvoz blizkého do nemocnice mohl byt krajni nouzi.'*”

Na kazdy pad bychom nikoli kazdé opusténi mista pobytu béhem
by predstavovalo hrozbu Sifeni nakazlivé choroby. ZaleZelo by na pouzité
ochrané: rousky, odstupy a desinfekce. Sdilnost ohledné zdravotniho stavu
by byla vlastné vétsi zodpovédnosti nez jeho zatajovani, jakkoli bylo lidsky
pochopitelné a bohuzel jen posilované zjednodusenym chapanim izolace
a karantény. Jakkoli ndm pfipomene zvonek stfedovékych malomocnych.

IX.6 Karanténa a izolace déti, seniorti, nesvépravnych apod.

Vibec se nepromyslelo, jak zajistit izolace a karantény nesvépravnych jedincti
¢i jedincti vyZadujicich podporu a pomoc. Jimi jsou déti rtzného véku,
mladistvi, mentalné postizeni, duSevné nemocni, ba senilni seniofi.
Dohromady jich byly statisice. Zde nedokaZeme rozvaZovat podrobnosti.
Potfeba je rozvazit, jaké tkoly maji rodice — vcetné rozvedenych, zijicich
oddélené — pribuzni, opatrovnici a urady.

IX.7 Legislativni ramec a exekutivni upfesnéni
Ani podrobna a zfetelnd zdkonna tprava by neznamenala konec exekutivni

legislativy. Organizacni a medicinsko-technické aspekty testovani, trasovani,
izolaci a karantén museji odpovidat pfislusné nakaze. Jiz zminéna ebola

109 7de 1ze tenate jen obecné odkazat na ucebnicové prehledy a dlouhodobé debaty o trestnim
pravu, spravnim trestani, rozliSovani zlo¢ind, pfecinti, prestupkt, spravnich delikta,
odpovédnosti jednotlivcti a pravnickych osob, ve srovnavaci perspektive.

109Ba, MuZ s covidem porusil izolaci a chodil ke stanku, ted mtize dostat az osm let, IDnes,
10. 3. 2021, Muz s covidem porusil izolaci a chodil ke stanku, ted mtiZe dostat az osm let -
iDNES.cz.

1078 28 TZ.
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by si zadala odliSnd opatfeni. Sam covid-19 se promeénuje. Jednotlivé
variants of concern oznacované oficialné feckymi pismeny (nyni proslula delta)
a lidmi nadale jako mutace (britska, brazilska, indickd) se odlisuji. UZ nyni
se opatfeni témto proménam piizplisobuji.

Na kazdy pad by celostatnimi opatfenimi mély byt ministerské vyhlasky
¢i lépe (s ohledem na casty generalni nadresortni rdz) vladni nafizeni.
Mimot4dnd opatfeni'®® jako opatfeni obecné povahy'™ se nehodi, nejen kvtili
nekonéicim soudnim ptezkumiim dostupnym kazdému."'?

IX.8 Varovné promysleni vyrazné zavaznéjsi nakazy

Covid-19 nastésti nebyl takovou nakazou, aby si Zadal okamzity zasah
a nutné bylo pfinuceni nakazenych ¢i podezielych s ohledem na rizika
pro ostatni, véetné okamzité fyzické izolace s pouzitim vsech dostupnych
donucovacich prostredkii téZ ze strany soukromych osob. Zabiti nakazeného
jako jedind ochrana pfed nakazou snad ztistane pouze motiv filmovych horora.

Nocéni mtrou by byla rovnéz dlouhodoba izolace pozitivné
diagnostikovanych. Pfedstavme si, Ze by pacient byl infekéni nikoli dva tydny,
nybrz celé mésice, pficemZ by byli mezi ndmi nestastnici, jejichZ infek¢nost by
byla trvala.

X. Sirsi souvislosti pred zavérem
X.1 Soukromopravni odpovédnost

Nastrojem  zvladani covid-19 pandemie zlstdva vefejné pravo.
Soukromopravni rozmeér je jesté mlhavéjsi nez zde nastinéné nedostatky
vefejného prava. Pozornost se zaméfovala zmirnéni tjmy vzniklé obchodim,
poskytovateltim zakazanych sluZeb a dalsim podnikam. JiZ jeji pojeti jako Skody,
za niz nese stat sirokou odpovédnost, vSak neni prosté pochybnosti.

Zde se pokusme nacrtnout soukromopravni souvislosti. Nasemu promysleni
pomuze medializovand ,nakazlivda” cesta olympioniki a ,bafunart”

198 Zmocnéni Ministerstva zdravotnictvi pro vydévani mimotadnych opateni pii epidemiich
predpoklada §69 ZOVZ, tento nastroj pievzal dokonce do svého plného nazvu zakon

¢. 94/2021 Sb., o mimorfadnych opatfenich pii epidemii onemocnéni COVID-19
(pandemicky zakon).

199V obou piipadech jde o tzv. opatieni obecné povahy dle §§ 171-174 SR, jak je chape
jiz ustalena judikatura.

10 Celostatni mimotadna opatfeni Ministerstva zdravotnictvi na zakladé Zaloby kteréhokoli
dotceného - ¢ili v fadé pripadti kohokoli — pfezkoumaval Méstsky soud v Praze a o kasacni
stiznosti rozhodoval Nejvyssi spravni soud, mimofadnd opatfeni krajskych hygienickych
stanic pak pfislusné krajské soudy. Pandemicky zakon ¢. 94/2021 Sb. soustiedil soudni
prezkum Nejvyssimu spravnimu soudu.
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do Tokia.''" Lze smluvnimi zavazky zpfisnit stitem stanovené pozadavky? To
je dobfe predstavitelné pfi rtiznych projektech zaloZenych na osobnim zapojenti,
coz vedle sportovnich akci mtiZe byt tfeba nataceni filmu. Uvazuji se smluvni
pokuty. Lze takovou obezfetnost vyzadovat na pracovistich ¢ ve skolach,
soukromych ¢i dokonce vefejnych? Bylo by mozné vyvozovat odpovédnost za
hospodarské, ale téz osobni, zejména zdravotni, dtsledky rozsifeni nakazy, jejiz
ptvod lze vystopovat k nedodrzeni izolace ¢i karantény ¢ pozadovaného
testovani? Zdravotnickou mlcenlivosti vytvaiime pravidelnou ditkazni nouzi.
Nadto je dobré pfipustit, ze mnohdy by nemusela byt zfejma kauzalita.
Vyluku vSak soukromé pravo nestanovi.

X.2 Ockovani a jeho vazba na cilena opatfeni

Za agendu vhodnou pro upravu epidemickym zdkonem lze povazovat
ockovani. Je totiz prevenci ndkaz. Nicméné samostatny zakon by zdtraznil
jeho vyznam. Koneckoncii vyjasnéni nynéjsiho pravniho ramce ockovani,
zvlasté onoho povinného, je téz zadouci. Béhem posledniho desetileti
se ockovaci povinnost déti totiz rozlozila."'"® Spornost ockovani ostatné
muZeme povaZovat za predzvést spolecenského rozkolu za pandemie covid-19.

Masové ockovani rychle vyvinutymi vakcinami ozivilo stfet mezi jeho
zastanci a odptrci. Debaty ohledné predstavitelného povinného ockovani,
tlaku na ockovani stejné jako zvyhodnovani ockovanych jsou vzruSené,
pii¢emz zni propracovana pravni argumentace.''”

Zde pripomenme souvislost s cilenymi opatfenimi. Sporné tulevy pro
ockované se staly skutecnosti. Dokoncené ockovani znamena nejen osvobozeni
od rutinniho testovani jako predpokladu vykonu prace ¢i uzivani sluzeb, ale téz
osvobozuje od cestovatelské karantény''? a je relevantni po vytrasovani
rizikovych kontaktti. Pochopitelny je sklon statu jej uvadét jako davod pro
ockovani, ba jako odménu ockovanym. Mnozi se nechali ockovat prave
predevsim kvili témto vyhoddm. Nicméné muze se to ukdzat neudrzitelné,
pokud - jak se bohuzel nyni jevi — ockovani brani tézkému prabéhu, avsak
nikoli samotnému prendseni.

" Pro pfipomenuti napt. UHLIR, M.: Svejk v Tokiu, Respekt.cz, 23. 7. 2021, Svejk v Tokiu e
RESPEKT.

112) Postupné se prosadil nazor, Ze pediatfi nemaji povinnost, ba dokonce Ze kvili zdravotnické
mlcenlivosti nesméji hlasit pfipady odmitani ockovani ditéte rodicem, viz napi. Hajkova, G.:
Pokuty za neockovdni: Jak moc si je ministerstvo umi obhdjit, 29. 1. 2015., Pokuty za neockovani:
Jak moc si je ministerstvo umi obhajit? - Vitalia.cz. Zakon totiZ zfetelné nestanovuje
oznamovaci povinnost. Krajské hygienické stanice museji provést kontrolu.

113) Zejména Dr. Vladana ValiSova, VALISOVA, V.: Dalsi zamysleni nad ndtlakem v oblasti péce
o0 zdravi v souvislosti s covidem-19, 23. 8. 2021, Delsi zamysleni nad natlakem v oblasti péce
o zdravi v souvislosti s covidem-19 - Legislativa - Advokatni denik (advokatnidenik.cz)

14 Viz aktudlni ochranné opatfeni Ministerstva zdravotnictvi ¢. MZDR 205999/2020-109/MIN/
KAN ze dne 18. 8. 2021 tucinné od 23. 8. 2021.
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X.3 Pieshraniéni rozmér

Po mésicich privienych statnich hranic se testovani pro cestovatelské ucely
stalo rutinou. Elementdrni standardizace testti je prispévek zde zminovanych
mezindrodnich struktur. Naopak nepochybujme, Ze pfeshrani¢ni trasovani
kontakttli je podobné narocna zalezitost jako vySetfovani zlo¢int prekracujicich
hranice a stthani uprchlych.

Izolace a karantény se pochopitelné uplatnuji téz na cizince — jak obyvatele,
tak cestovatele. Cizinci vSak maji zvlaStni potfeby — pocinaje neznalosti
jazyka. Pro malokoho pfedstavovala pandemie covid-19 takovou zatéz jako
pro velvyslanectvi a konzulaty, jez musely zjiStovat ménici se pozadavky,
soustavné informovat obcany a snazit se pfitom feSit slozité piipady.
Uvédomme si vseliké kategorie osob z hlediska obcanstvi, rezima pobytu,
dtivodi pro cestovani a pfibuzenstvi.

Privieni hranic byl pak pochopitelny krok vétsiny statti. Zavedly je clenské
staty EU vudi obcantim jinych clenskych statd''® a Evropska unie navenek.
Cesko nebylo vyjimkou - ochrannd opatfeni''® vyrazné omezila piijezd
cizincti, krizova opatteni dokonce vyjezd.

Nebyvale se pfitom omezovala vnitrostatni mobilita a setkavani lidi. Nebyl
dtivod, pro¢ by se méla ta mezindrodni Setfit. Kvili ni se covid-19 po svété
rozsifil. Statni hranice jsou prfirozenym mistem pro sledovani. Stavajici IHR
stejné jako nyni vylepSovany rezim EU se nicméné snazi skloubit ochranu
vefejného zdravi s mezindrodni mobilitou. Ta je totiz v Evropské unii
jedinecnym vydobytkem a ve svété se stala samozfejmosti alespon pro
ty bohatsi.

X.4 Ucinna cilena opatfeni versus zakladni prava a svobody vcetné
mobility

Jak je patrné, Nejvyssi spravni soud a krajské soudy jako spravni soudy
prvniho stupné zasahly jen ojedinéle. V pfipadé testovani, trasovani, karantén
a izoladi je to vsak spiSe dtsledek jejich ,neformalnosti” prinasejic neb}'lvalou
opatrnost pr1 postlhovaru neZ porozuméni soudcti. VZdyt plosna opatrem rusi
Nejvyssi spravni soud opakované. Zatim se nijak zfetelné nevyjadfil Ustavni
soud. Ustavnost karantén a izolaci ve vSemoznych situacich tedy zlistava
otevriena.

5 Debatovat 1ze podfaditelnost téchto zédkazd pod ¢&l. 29 Smérnice Evropského parlamentu
a Rady 2004/38/ES (...) o pravu obcant Unie volné se pohybovat a pobyvat na tizemi
¢lenskych stat (...), viz napf. Alemanno A (2020). The European Response to COVID-19:
From Regulatory Emulation to Regulatiory Coordination? European Journal of Risk Regulation
307-316.

HODle § 68 ZOVZ, odlidna od mimofadnych opatien.
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Testovani, trasovani, izolace a karantény ¢i dokonce odepreni vstupu vsak
predstavuji zasah do osobnich svobod — v pfipadé obcanti EU téZ volného
pohybu mezi ¢lenskymi staty. Jak Evropsky soud pro lidska prava, tak Soudni
dvir EU dosud viceméné nic nehodnotily — u prvniho jisté kvtli bézicim
vnitrostatnim opravnym prostfedkiim, u druhého chybéji dotazy soudu
clenskych statti a zaloby Evropské komise. Lze ocekavat znacné pochopeni.
Zpétné piisné zhodnoceni viak nevylouéime. V ptipadé Ceska je kvili
shrnutym nedostatktim prestavitelngjsi vice nez u dalsich stata.

XI. Zavér — postesk nad nepozornosti

Je patmé, ze nyni (pfispévek autor dokoncoval v zdri 2021 — pozn. redakce)
k pfislusné novele ¢ rekodifikaci neni politicka viile. Nejde pfitom jenom
o blizici se snémovni volby. Lze pfedpokladat, ze pandemie stépi volice
politickych stran a koalic, ty vesmés potom zfetelné postoje nevyjadfuji. Po
mnoha podivnych mésicich doufame, Ze tfeti pandemicka sezéna uz bude
odeznivani covid-19. A jinou nékazu si nepfipoustime.

Nedostatek politické viile vSak doprovazi omezena pozornost pravnikd, jak
akademikd, tak praktikti. Pravni aspekty e]pidemil' byly posledni tfi desetileti
okrajové téma. Chybély detailni komentaie''” a ¢asopisecké ¢i sbornikové texty
byly spiSe pravné-historického razu. Nevénovaly se jim konferen¢ni pfednasky
a piispévky na pravnickych konferencich.'™ Reflexe pfili§ nepokrodila
ani po osmndcti mésicich pandemie. Distancni vyuka, ktera se v pravu stala
vylunou po tfi semestry, byla narocna. Neni snadné zménit zaméfeni.
Kdekdo doufal, ze covid-19 skon¢i béhem tydnti — aby vse trvalo jiz druhy
rok. Neéktefi si patrné vyvoj osklivi jako zminénou sanitdrni diktaturu
ohrozujici liberalni a individualistické paradigma. Takze se piSe hlavné
o0 nouzovém stavu, krizovych opatfenich a soudni ochrané.''?

Ohledné vlastnich opatfeni se vSak dosud napsalo malo. Reflexe chybi
dokonce tam, kde bychom ji ocekavali.*” Jisté se namitne, Ze jednotlivosti
se ménily ze dne na den. Leccos se vsak dalo postupné zobecnit: vyzadované

117)]edin}'/m komentafem klicového ZOVZ je KRYSA, 1. — KRYSOVA, Z.: Zikon o ochrané
verejného zdravi. Komentdr. Wolters Kluwer, 2016. § 62-70 se vénuje pouze 12 stran,
pficemz polovinu pochopitelné zabira samotny text zdkonnych ustanoveni.

187 vlastni zkuSenosti pedagoga zdravotnického prava od cca roku 2005, ucastniciho se
pravidelné kongrest medicinského prava (dr. J. Tésinovd) a spolupodilejictho se na
konferenci , Lidé, zdravotnictvi a pravo” (dr. J. Blatny, dr. M. Koscik, ing. R. Béloskova)
Vseobecné zdravotni pojistovny a Masarykovy univerzity.

197 ranych podrobnych napf. Wintr Jan, K tGstavnosti a zakonnosti protiepidemickych
opatfeni na jafe 2020, Sprdvni prdvo, 5-6/2020, str. 282-297 ¢ DIENSTBIER, ]. — DERKA, V.
- HORAK, F. Ustavnost mimotadnych opatfeni podle zdkona o ochrané vefejného zdravi.
Pravnik. 2020, ¢. 5, s. 417-432.

129 Diky nedostatku jinych p¥ispévki jsem dostal piileZitost sepsat a urychlené zvefejnit béhem
druhého pololeti rozsahlou prvni studii KREPELKA, E., Pravo pandemie covid-19: nacrt
celkového obrazu. Casopis zdravotnického priva a bioetiky 3/2020, s. 1-70 (Pravo pandemie
covidu-19: nacrt celkového obrazu. Law of the Covid-19 Pandemic: A Sketch
of the Whole Picture | Krepelka | Casopis zdravotnického prava a bioetiky (cas.cz).
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rousky a respiratory, uzavery skol a pfechod na distan¢ni vzdélani, home office,
omezeni provozu obchodd, zbytnych sluzeb, fizeni zdravotnictvi a ovliviiovani
hospodafstvi se jako instituty postupné ustalily. Na internetu pak pochopitelné
upoutaly zaujaté vyklady odptirci pandemickych restrikci — vseliké trovné. 'V
Pti ne-debaté pravnich akademiktl a praktikdi hraji roli exaltované glosy.lzz)

V Cesku soustavny podrobny vyklad zakonti, zvlasté pak téch zvlastnich,
péstujeme méné nez by bylo dobré. Vyklady jsou pak téz z dalSich davodua
rozkolisané. Soudy je nesvedou ustalit. Na tvahy o pfi¢inach vcetné
vzdélavani a védy zde Ize jen odkézat.'*® Nemélo by piekvapit, ze nejsme
piipraveni na prdvo krize, kdyZ trpime chronickou krizi prdva.'*®

Zde debatovana cilend opatfeni — selektivni testovani, trasovani, karantény
a izolace - se dotkla milionti Cechtt. Pro tuzemskou pravni védu to vsak byla
slepa skvrna. Tento text poukazujici téZ na mezinarodni pravni souvislosti
se alespont po fadé mésici pandemie takovou debatu snazi zahajit. Nebot
vsichni nyni doufame, Ze pandemie kondl, tak jako pfipravu na budouci hrozbu.

Shrnuti:

Jako odpovéd na covid-19 pandemii navrhované zlepSeni spoluprace
clenskych stata Evropské unie pfi zvladani preshranic¢nich zdravotnich hrozeb
vcetné posileni Evropského stiediska pro prevenci a kontrolu nemoci (ECDC)
nam umoznuje uvédomit si vazbu mezi mezindrodnim pravem (vcetné unijniho)
a vnitrostatnim pravem.

Navrzeny ramec spoluprace se uplatni pfimo. Vedle spoluprace
se predpoklada wvnitrostatni ptisobeni. Cilend opatfeni pro potlacovani

Tento jediny specializovany casopis nakonec vyzval k pfispévkiim do monotematického
vydani. Vysledkiim této vyzvy v Cisle 2/2021 lze timto udélat reklamu.

12DSolidni argumentaci publikuje Vladana Valigova v Advokatnim deniku. Zminit zaslou{
iniciativa Covid a privo (www.covidapravo.cz), kterou vede Dr. Daniela Kovarova.
Advokatskou razantni argumentaci proti opatfenim a omezenim vsSeho druhu vyjadfuje
dr. Tomas Nielsen, jeden =ze spoluzakladateld platformy Zdravé férum
(www.zdraveforum.cz), kterd se od fijna 2020 stavi proti pandemickym opatifenim
a omezenim.

2)Na www.stavbeznouze.cz bloguje pravnicka Dr. Vendula Zihumenska. Autorcina
hodnotova vychodiska jsou mi vzdalena a vesmés nesdilim jeji vyklady, jez ale inspiruji
k promysleni tskali ceského prava. Ohledné zde debatovanych pravnich otazek izolaci,
karantén, testovani a trasovani cely rok byla jedinou, kdo se jimi zabyval.

129)34m jsem tak ucinil jen v rdmci maxi-recenze vynikajici uéebnice pravni komparatistiky
KREPELKA, F., KISCHEL, U.: Rechtsvergleichung. Miinchen: C. H. Beck, 2015, 1010 s.
Kischel Uwe (autor) — Hammel andrew (pfekladatel). Comparative Law. Oxford: Oxford
University Press, 2019, 960 s. (recenze ve ctyfiadvaceti kapitolach), Prdovnik, 9/2019,
s. 889-903.

124)]&3 ¢as aktualizovat prevladajici hodnoceni pravni praxe 90. let, napi. KUHN, Z.., Aplikace
prdva soudcem v éte stfedoevropského komunismu a transformace: Analyza pficin postkomunistické
prdavni krize. Praha: C. H. Beck, 2005 s tim, Ze jiz nemusi byt na misté hlavni pficinu spatfovat
v dédictvi socialismu.
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epidemii jako trasovani, testovani, izolace a karantény se pro zvladani epidemii
se ocekavaji. Pravni stat, kterym clensky stat EU nemtize nebyt, si pro né musi
vytvorit, uplatiiovat, rozvijet a pfizptisobovat patficny zakonny ramec.

Cesko béhem pandemie uvedena opateni uplatiiovala se smiSenymi
vysledky, které prispély k vysokym poctim ndkaz a umrti. Nedostatetné
pravni osetfeni pravé cilenych opatfeni je ovSem neudrzitelné nejen kvuli
nasim mezindrodnim zavazktm, ale téZ kvtli ochrané zakladnich prav, dobré
spravé, zakonnosti a konecné téz pro uspéch téchto opatfeni pfi potlacovani
nakazy, aby se nemusela zavadét plosna omezeni (lockdown).

Nasledujici text tedy nejen pfedstavuje soufasnou a zamyslenou podobu
spoluprace v Evropské unii a Svétové zdravotnické organizaci, ale predevsim

kriticky reflektuje tuzemskou pravni praxi a naznacuje zlepSeni legislativniho
ramce.
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Poznamky:
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