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ABSTRACT

Although the probability of a nuclear power plant accident in the Czech Republic
is considered to be extremely low, authorities and citizens have to be prepared. An
important part of emergency preparedness is the provision of clear guidelines for
the possible evacuation of people from areas of radioactive contamination. In this
context, different types of questions need to be addressed: What are the health risks
that people remaining in a contaminated area would have to face? When are people
to be evacuated, i.e. which radiation levels warrant action? Who is to be evacuated
first, i.e. which groups, if any, should take precedence? What are the ethical principles
that determine the when and who? This latter question is addressed here. The paper
looks at the guidance given by the relevant public documents and identifies a number
of ambiguous and contradictory points. It recommends that decision-makers are
provided with additional information and are made aware of the ethical aspects of
their decisions. It suggests that classical ethical theories such as utilitarianism and
deontology can be taken into consideration, but that in an age of globalization a
cross-cultural approach may be more appropriate.

SOUHRN

Piestoze je pravdépodobnost havarie jaderné elektrarny povazovana v Ceské repub-
lice za extrémné nizkou, je nutné, aby na ni byli ob¢ané i ufady ptipraveni. Dulezitou
soulasti pfipravenosti na mimot¥adné udalosti je poskytnuti jasnych pokynua pro pti-
padnou evakuaci obyvatelstva z oblasti zasazenych radioaktivni kontaminaci. V této
souvislosti je tfeba se zabyvat riznymi druhy otazek: Jaka jsou zdravotni rizika, s ni-
miZ by se museli potykat lidé, ktefi by v zamotené oblasti zustali? Kdy se maji lidé
evakuovat, jinymi slovy, které trovné radiace si vyzaduji aktivni zasah? Kdo ma byt
evakuovdn jako prvni; tim se mysli, které skupiny, jsou-li vibec néjaké, by mély do-
stat pfednost? Jaké jsou etické principy, které ur¢uji, kdy a kdo? Pravé touto posledni
otazkou se zde budeme zabyvat. V tomto ¢lanku jsou blize probrany pokyny, jez byly
vydany v ptislusnych vetejnych dokumentech a je v ném identifikovana cela tada ne-
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jednozna¢nych a rozporuplnych zéleZitosti. V ¢lanku je uvedeno doporuceni, aby se
osobam s rozhodovacimi pravomocemi daly k dispozici dodate¢né informace a aby
byly obezndmeny s etickymi aspekty svych rozhodnuti. V ¢lanku se podotyka, Ze je
mozné brat v avahu klasické etické teorie, jakymi jsou nap¥. utilitarismus a deontolo-
gie, ale Ze ve véku globalizace mtze byt vhodnéjsi mezikulturni p#istup.

© 2015 Jihoceska univerzita v Ceskych Budéjovicich, Zdravotné socidlni fakulta.

Published by Elsevier Sp. z o. o. All rights reserved.

Uvod

Havarie jadernych elektraren se fadi k udédlostem, k nimz
dochézi jen z¥idka. Za poslednich p¥iblizné 50 let vyuZzivani
jaderné energie k civilnim t¢elam doslo ke dvéma udalos-
tem, jez vedly k velkému uniku radioaktivnich latek a jez
si vynutily rozsahlou evakuaci kontaminovanych oblasti.
Jednalo se o Cernobyl v roce 1986 a Fukugimu v roce 2011.
Tyto dvé havérie byly kategorizovany jako havarie ve ,,stup-
ni 7% tj. havérie ,,s dalekosahlymi disledky pro zdravi a Zi-
votni prosttedi, které si vyzaduji provadéni planovanych
a rozsahlych protiopatteni® [1]. Skute¢nost, Ze §lo ,jen”
o dvé takové udalosti, samoziejmé neznamend, Ze by se ne-
bylo ¢eho obavat nebo Ze by byla jedna zdvazna havarie na
svété jednou za dvacet pét let ptrijatelnd. Pouze to ukazuje
na to, ze s témito udalostmi mame jen velmi malo zkuse-
nosti a Ze nevime viechno, co potfebujeme védét o tom, jak
jim p¥edchazet a jak predchazet jejich dopadm na zdravi
a zivotni prosttedi.

Haviarie v Cernobylu i Fuku$imé se poji s roztavenim
aktivni zony reaktoru, ale v prabéhu padesitileté existence
jaderné energetiky doslo k alesporn deviti daldim havariim
s iplnym nebo ¢aste¢nym roztavenim aktivni zény reakto-
ru [2]. Jde o vy3si tddovou velikost, neZ jaka se predpokla-
dala v sedmdesétych letech, kdy analyzy rizik nazna¢ovaly,
ze k jedné havarii s poskozenim jidra by mohlo dojit za
10000 [3] nebo 20 000 [4] reaktorovych let; k jedenacti zde
uvadénym havariim na celém svété doslo v prabéhu 14 500
reaktorovych let. Aviak vzhledem k obrovské neuréitosti ve
vypoctech neni jedna #adova velikost ztejmé az tak dale-
ko od pravdy. Pti sou¢asné vyspélé reaktorové technologii
a zkusenostech z celé fady skute¢nych havarii se viak nyni
predpoklada, ze Cetnost vyskytu udélosti, p#i nichz dojde
k poskozeni jadra, se pohybuje v fddu 2 az 5 za 100 000
reaktorovych let [5, 6], ne-li dokonce je3té méné nez 1 za
1 000 000 reaktorovych let [7]. U modernich stfedoevrop-
skych reaktort, jakymi jsou nap#iklad reaktory v Ceské re-
publice, se skute¢né muze jednat o rozumné odhady, ale je
také nutné poznamenat, ze tyto odhadni hodnoty obvyk-
le berou v potaz rizika technického a ptirodniho ptvodu,
av$ak opravdu nemohou brat v avahu takové véci, jako jsou
teroristické utoky, vnitropodnikova sabotaz nebo kyberne-
tické utoky. Jesté ale mohou existovat i rizikové faktory, na
které dosud ani nepomyslime. Spojené tcinky technickych
nedostatki a selhani lidského faktoru v Cernobylu a pti-
rodni katastrofy a imyslné nedbalosti ve Fukusimé prece
jen byly pro vétsinu expertt prekvapenim.

NemuiZzeme tedy poptit, Ze existuje ur¢ita nejistota, kte-
ra se tyka raznych druht nejistot, i kdyz se pravdépodob-
nost dalsi havarijni udéalosti ve ,stupni 7 zd4 byt presto

extrémné nizka. Neexistuje Zadnd jind moznost, nez se pti-
pravovat na den, ktery doufejme nikdy nenastane. Organy
krizového tizeni a dalsi dotéené subjekty se musi zabyvat
planovanim mimo#adnych udalosti pro ptipad vyraznéjsi-
ho dniku radioaktivity z jaderné elektrarny. Tento ¢lanek
pojednava o etickych otazkich, které se v této souvislosti
naskytaji, zejména s ohledem na evakuaci z kontaminova-
nych oblasti. Vychozim bodem dané stati je fada oficidlnich
dokumentti o p¥ipravenosti na mimo#adné udalosti v Ces-
ké republice, jako je naptiklad vyhlaska ¢. 307/2002 Sb.,
o radia¢ni ochrané [8], a Plan evakuace v ramci ,Vnéjsiho
havarijniho planu Jaderné elektrarny Temelin“ [9].

Nékolik pozndmek o aplikované etice

Etika je podle Encyklopedického slovniku filozofickou dis-
ciplinou, kterd zkoumd ,ndzory na mravnost, na puavod
a podstatu morélniho védomi a jednani“. Mravnost na dru-
hou stranu znamena ,souhrn pravidel chovéani a konvenci
jako zavaznych pro individualni svédomi“ [10]. Zatimco
tedy moralka popisné poukazuje na to, co je v néjaké spo-
le¢nosti ptijatelnym chovanim, etika analyzuje zdkladni za-
sady, hodnoty a normy. Je tudiz ponékud zavadéjici hovotit
o etice jako o né¢em, co by ndm jednoznacné a objektivné
tikalo, co délat a co ne. Neexistuje né¢i ,etika®, kterou musi
véichni raciondlné ptijimat. Existuje spie fada ruznych
skol etiky nebo etickych teorii, které se snazi najit alesponl
nékolik malo principt, které nam v jakékoli dané situaci
sdéluji, co je spravné a co je §patné.

Zminime se zde jen o dvou z téchto teorii, protoZe pat#i
k tém nejdiskutovanéjsim, co se radia¢nich rizik tyce. Jed-
nim z nich je ,utilitarismus®, ktery posuzuje spravné a ne-
spravné na zakladé toho, co je uzite¢né (latinsky ,utilis®).
Meéli bychom délat to, co vede k optiméalni bilanci pfijem-
nych véci nad nepfijemnymi neboli jinymi slovy k ,nejvét-
$imu $tésti pro nejvétsi pocet lidi“. Pohnutky, jimiz se lid-
ské ¢iny #idi, nemaji zZddny vyznam. To, co pada na vadhu, je
pouze vysledek nasich ¢inti nebo pravidel, kterymi se tyto
¢iny ridi. V Anglii tuto teorii vypracovali Jeremy Bentham
(1748-1832) a John Stuart Mill (1806-1873), a tudiz méla
nejvétsi vliv v anglosaském svété. Alternativnim pojetim je
~deontologie®. Ta vychazi z konceptu ,povinnosti“ (tecky
»deon”). Podle nejbéznéjsi verze této teorie je nasi zakladni
povinnosti ,nikdy neptistupovat k humannosti, at uz v nas
samych nebo v komkoli jiném, pouze jako k prosttedku
k dosazeni cile“. Jinymi slovy i v p¥ipadé, ze by to vedlo
k celkové vétsi mire $tésti, neméli bychom zneuZivat né-
kterych jedinct ve prospéch druhych, a tak porusovat jejich
osobni prava. To byla rada Immanuela Kanta (1724-1804),
ajelikoz byl Némec, méla jeho teorie nejvétsi vliv ve stfedni
Evropé.



202 KONTAKT 3 (2015) 200-206

Neni tézké vidét, Ze nékdy mohou byt tyto dvé teorie
navzajem v rozporu. Pozidddme-li naptiklad nékolik jedinca
o provadéni ochrannych opatfeni v urcité lokalité zamote-
né radioaktivitou, mohli bychom tak sniZit zdravotni riziko
pro mnoho dalich lidi, a tim bychom méli byt podle logi-
ky utilitarismu ptipraveni téchto nékolik lidi ,,obétovat®.
Néco takového by deontologicka etika nepovaZzovala za
ptijatelné, spise by doporutila co mozna nejspravedlivéjsi
rozlozeni rizika, v kterémzto ptipadé by viak doslo k ohro-
zeni zdravi u mnohem vétsiho poétu lidi. Byly zde uvedeny
argumenty, Ze principy obsazené v doporucenich Mezina-
rodni komise pro radia¢ni ochranu [11] jsou z¢asti zalozeny
na jedné a z¢asti na druhé etické teorii, které tu byly strué-
né popsany. To ale miiZe vyvoldvat problémy, musi-li byt
v konkrétni situaci pfijato néjaké rozhodnuti.

Kromé neslutitelnosti utilitdrnich a deontologickych
argumentu si je tfeba polozit zadsadnéjsi otazku: je ve stéle
globalizovanéj$im svété viabec vhodné zakladat mezina-
rodni systém radia¢ni ochrany na etickych teoriich vypra-
covanych v Evropé v dobé osvicenstvi? V Evropé i na celém
americkém svétadilu Zije méné nez 30 % svétové populace,
avsak vice nez 50 % populace Zije v Asii a dalsich 20 % v Af-
rice a na Sttednim vychodé. MiZeme skute¢né o¢ekavat, ze
vétsina lidstva p¥ijme zasady vytvafené v ur¢itém koncep¢-
nim rdmci, ktery je této vétsiné ve zna¢né mire cizi?

Jak jsem jiz zminoval jinde [12], misto abychom za-
kladali n4s systém radia¢ni ochrany vyhradné na urcitych
teoriich ,zapadni“ etiky, méli bychom spiSe pracovat na
ymezikulturnim“ konceptu, a takovy model vidim v ,prin-
cipech biomedicinské etiky“ vypracovanych Beauchampem
a Childressem [13]. Ti navrhuji ¢ty¥i principy, které podle
jejich nazoru tvoti zaklad veskerého rozhodovéni ve zdra-
votnické praxi.

1. Respekt k autonomii: At si lidé vyberou samil®
2. Nonmaleficence: Neublizuyj!

3. Beneficence: Konej dobro!

4. Spravedlnost: Bud spravedlivy!

Beauchamp a Childress predpoklddaji, Ze tyto principy
maji byt zasazeny do ,,obecné moralky“, ktera , se netyka
kultur nebo jednotlivcl, protoze je oboje pfesahuje [14].
Beauchamp a Childress zpo¢atku o raznych kulturach ne-
hovotili. Snazili se jen najit zdsady spo¢ivajici nékde upro-
stfed, na nichz by se mohli shodnout zastanci prvniho
i druhého konceptu — tedy utilitaristé i deontologové -,
aniz by odkazovali na jeden jediny zasadnéjsi princip, ja-
kym je uZite¢nost nebo prava jednotlivce. Neni tomu tak,
ze by utilitaristé i deontologové ptispéli jednou nebo vice
zasadami, které by museli ti ostatni pfijmout vyménou za
prosazeni nékteré ze svych vlastnich myslenek. Spise je
tomu tak, Ze by jedni jako druzi mohli plné souhlasit se vie-
mi ¢ty¥mi zdsadami, byt by pro to méli razné davody [14].

1 Beauchamp a Childress spojuji ,autonomii pfedeviim s ,rozho-
dovanim jednotlivce®, ale probiha téz urtita diskuse o tom, zda je
to mozné povazovat za mezikulturné uznivané porozumeéni [13],
a tak byla za obecnéji uznavany a $ir$i koncept navrzena ,lidska
dustojnost” [12, 17].

Lze skute¢né prokazat, Ze jsou tyto ¢tyfi principy bio-
etiky respektovany v mnoha raznych kulturnich, nabo-
zenskych a filozofickych kontextech na celém svété [12].
A pouziva se jich i v jinych kontextech, nez je biomedici-
na [15, 16]. Konkrétné se uvadi, Ze se mohou pouzivat na
podporu doporuceni predklddanych Mezinarodni komisi
pro radiologickou ochranu jako ur¢itd alternativa vyhrad-
né ,zapadnich® konceptd, jez byly stru¢né probirany vyse
[12]. Nedavno ustavend Pracovni skupina 94 (Task Group
94) pro , Etiku radia¢ni ochrany®, ktera pracuje v ramci Me-
zinarodni komise pro radiologickou ochranu, ptipravuje
v soutasné dobé dokument, ve kterém bude tento ptistup
vyrazné figurovat [17].

V nasledujicim textu se tedy zaméfim na urcité etické
aspekty stavajicich predpist tykajicich se evakuace v pti-
padé jaderné havarie z pohledu ,klasické” teorie evropské
etiky nebo navrhovaného ,mezikulturniho® konceptual-
niho ramce. Doufam, Ze tim na strané jedné objasnim, jak
ptisludné dokumenty fesi nékteré zdkladni etické otizky a
na jakych mistech by na strané druhé mohly byt tyto do-
kumenty jasnéjsi a uZite¢néjsi pro osoby s pravomocemi
rozhodovat v mimotradnych situacich.

Kdy evakuovat

V Plinu evakuace jakoZto souéasti Vnéjsitho havarijniho
planu Jaderné elektrarny Temelin se na samém podcitku
uvadi: ,Evakuace je neodkladné opatfeni, které se zavadi
za podminek stanovenych ve vyhlasce Statniho tfadu pro
jadernou bezpecnost ¢. 307/2002 Sb., kde jsou uvedeny
smérné hodnoty zasahovych trovni pro evakuaci obyvatel-
stva. Cilem evakuace p¥i vzniku radia¢ni havarie je zabranit
obdrzeni nadlimitni davky ozéireni a organizované pfemis-
tit obyvatelstvo z ohrozeného tzemi.

Zni to jasné a ptimocare, ale podivame-li se do ptislugné
vyhlasky SUJB ¢. 307/2002 Sb., zjistime, Ze to tak jedno-
znac¢né neni. V § 99 se tika, ze:

»(1) Neodkladné ochranné opatteni se vzdy povazuje za
oduvodnéné, jestlize by pfedpoklddané ozafeni jakéhokoli
jedince mohlo vést k bezprosttednimu poskozeni zdravi,
a proto se neodkladna ochrannd opatfeni zavidéji vzdy,
jestlize se o¢ekava, ze absorbované davky by mohly v pra-
béhu méné nez 2 dnt u kterékoli osoby prekroéit arovné
uvedené v tabulce ¢. 1 ptilohy ¢. 8.

(2) Pokud by neodkladnym ochrannym opatfenim po dobu
nejdéle 7 dna mohlo byt odvraceno nebo sniZeno u kritic-
ké skupiny obyvatel ozifeni v rozsahu pf¥evy$ujicim dolni
meze rozpéti smérnych hodnot zasahovych urovni sta-
novenych v tabulce ¢. 2 prilohy ¢. 8, potom se realizace
ochrannych opatfeni zvazuje s ohledem na rozsah, prove-
ditelnost a ndkladnost opatteni a jejich ptipadné disledky;
pti pfekroceni horni meze se ochranna opatteni zpravidla
zavadéji.”

V prvni z téchto tabulek jsou uvedeny rizné davko-
vé hodnoty, které by nemély byt prekroceny, a vyhlaska
dokonce udava divod: ozifeni by u zadného jednotlivce
nemélo ,vést k bezprosttednimu poskozeni zdravi“. Je
znamo, ze k akutni nemoci z ozafeni dochazi pouze po ob-
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drzeni davky nachazejici se nad urcitou prahovou davkou.
Pti vystaveni celého téla radiaci je u dospélych velikost této
obdrzené davky kolem 1 Sv; coz je pfesné davkova hodnota
pro maximalné p¥ijatelnou obdrzenou déavku.

Druha tabulka uvadéna ve vyse citovaném odstavci
v3ak uz neni tak jednozna¢né: stanovuje davkova rozpéti,
pti nichz by ufady mély ,zvazovat” ukryti a jédovou pro-
fylaxi (5-50 mSv) nebo evakuaci (50-500 mSv). Pod nizsi
optimaliza¢ni mezi se tato opatfeni nepovazuji za nezbyt-
na, ale nad vy$si optimaliza¢ni mezi jsou povinni. Muze
byt zajimavé si povsimnout, Ze podil ozarenych jedincq,
unichz se olekava, Ze zemfou na nddor vyvolany ozatenim,
je asi 5 z 10 000 ozatenych jedinct pti 5 mSv, 5 z 1 000
ozatenych osob pti 50 mSv a 5 ze 100 ozafenych osob pti
500 mSv.2 Jinymi slovy, pouze v ptipadé, kdy je nutno
olekavat, Ze se v dusledku ozafeni rozvine u vice nez 5 %
obyvatelstva smrtelny nador, je povaZovano za naprosto
nezbytné evakuovat.

Uz to je ovSem samo o sobé docela diskutabilni, ale
vychazi to z doporuceni Mezindrodni komise pro radiolo-
gickou ochranu, a diskuse by se tudiz musela vést na jiné
urovni. Mé v8ak zajima, co budou délat ptislusné organy
krizového fizeni a dalsi dotéené subjekty. Rozhodnuti, zda
v rozpéti ddvek mezi nizsi a vy$si optimaliza¢ni mezi pro-
vést evakuaci nebo ne, spoc¢iva na hejtmanovi kraje [16].
Ten samoziejmé bude dostavat rady od krizového $tibu
[16], ale nakonec musi rozhodnout [interni dokumentace
Hasi¢ského zachranného sboru Jiho¢eského kraje].

Otazkou vsak je: jak? Citovany § 99 vyhlasky ¢. 307/
2002 Sb. uvadi, ze ,realizace ochrannych opatfeni se zva-
zuje s ohledem na rozsah, proveditelnost a nédkladnost
opatteni a jejich ptipadné dusledky®, ale § 92 (a rovnéz § 98
odst. 2) to ¥ikd mnohem jasnéji:

»(2) Zasah se provadi, jestlize je odavodnén takovym oce-
kavanym sniZenim zdravotni Gjmy, které prevysi naklady,
vietné spolecenskych nakladd, a $kody spojené se zasahem.

(3) Forma, rozsah a trvani zdsahu se optimalizuje tak, aby
ptinos sniZeni zdravotni Gjmy byl po odelteni naklada
a 8kod spojenych se zasahem co nejvétsi.

Ale vratme se k nasi otdzce ohledné etického zdkla-
du rozhodovani v ptipadé evakuace. Ve znéni vyhlas-
ky ¢. 307/2002 Sb. se jasné zra¢i utilitarismus: prospéch
z né&jakého ¢inu musi byt vétsi nez §koda, ktera jim byla
zpusobena, a bilance prospéchu nad skodou by méla byt
maximalizovdna. Spatfujeme zde pusobeni prvnich dvou
principt radia¢ni ochrany, princip zdtvodnéni (,Nemél
by se ptijimat zadny postup ¢innosti, pokud jeho zavedeni
nevyvolava pozitivni ¢isty prospéch®) a princip optimali-
zace (,Veskeré ozateni by se mélo udrzovat na co nejnizsi
rozumné dosaZzitelné trovni pf¥i soucasném zohledriova-

2 presnéji feceno tento odhad plati pro akutni ozaFeni, zatimco
dvakrat mensi hodnoty povazuje Mezinarodni komise pro radio-
logickou ochranu za vhodné p¥i chronickém ozafovéni. Posledni
dobou v3ak fada studii uvadi v pochybnost pfedpoklad, ze je tako-
vy ,faktor redukce davkovani“ pouZitelny i pro ozafeni u lidi [18,
19].

o ¢

ni hospodarskych a spolecenskych faktort“). Problémem
toho vseho samoziejmeé je, Ze nevime, jak uvadét do rovno-
vahy zdravotni ijmu a smrt na strané jedné a hospodarské
a spolecenské faktory na strané druhé. V sedmdesitych
letech existovaly urcité pokusy o analyzu tcelnosti naklada
v kontextu radia¢ni ochrany, vé¢etné navrha, jak posoudit
,hodnotu statistického Zivota“. Ale nehledé na skute¢nost,
ze se tato hodnota ukazala v riznych situacich jako obtizné
jednoznaé¢né urcitelna (v literatute [20] 1ze najit hodnoty
mezi 1 a 20 miliony dolara), doslo se k pochopeni toho, ze
zdravi a penize jsou né¢im vice méné nesoumétitelnym,
a o tomto pristupu uz neni prilis slyset.

Opustime-li alesponi na chvili utilitarismus a podivime-
-li se na mezikulturni principy, které by nam mohly pomo-
ci, uvédomime si, Ze principy nonmaleficence a beneficence
jsou tu opravdu vyznamné. ,Neublizuj!“ se zda byt platnou
radou nejen pro lékate, ktery 1é¢i néjakého nemocného
¢lovéka, ale také pro hejtmana, ktery se potyka s nésled-
ky jaderné havirie. Avsak i v ptipadé prikazu ,Konej dob-
ro!“ musi dokonce i 1ékat nékdy ubliZit svému pacientovi,
a lé¢bu Ize nékdy uskute¢nit pouze néjakym bolestivym
zasahem (pomyslete tfeba na chirurgii a chemoterapii).
Pravé tomu fikdme uvadéni nonmaleficence a beneficence
do rovnovéhy. Je sice pravda, Ze to nevypada jako néco, co
by se od utilitdrni argumentace p#ili$ lisilo, totiz Ze pro-
spéch z néjakého ¢inu musi byt vétsi nez skoda, kterd je
jim zpusobena, ale pfemysleni z hlediska , Neublizuj!“ a pak
»,Konej dobro!“ mize ve zvysené mire obracet pozornost
osob s rozhodovacimi pravomocemi na potfeby lidi nez na
finanéni a politické argumenty.

Shrnuti a doporuceni: Kritéria pro evakuaci z oblasti
zamotenych radiaci nejsou v p¥isluinych ufednich doku-
mentech jednozna¢né definovéna. P¥i urditém rozpéti da-
vek spo¢iva rozhodnuti na hejtmanovi. K zodpovédnému
rozhodnuti mu musi byt poskytnuty: 1) védecké informace
o zdravotnich rizicich pti obdrzenych davkach a 2) etické
principy, které by bylo mozné uplatnit. Vzhledem k nedav-
né tendenci pouzivané v etice radia¢ni ochrany, jez tkvi ve
snaze o hledani globalné uznavanych zasad, 1ze ke zvazeni
doporudit mezikulturni etiku, ktera klade diiraz na nonma-
leficenci a beneficenci.

Koho evakuovat

V Planu evakuace je pod ndzvem ,Rozsah evakuce® stano-
veno, Ze ,Evakuace obyvatelstva se vztahuje na viechny
osoby v nebezpeéné oblasti s vyjimkou osob, které se bu-
dou podilet na provadéni ZaL (zdchrannych a likvida¢nich)
praci, na tizeni evakuace nebo které budou vykondvat jinou
neodkladnou ¢innost. Pfednostné se realizuje pro nasledu-
jici skupiny obyvatelstva:

— détido 15 let;

— pacienti ve zdravotnickych zatizenich;
— osoby umisténé v socidlnich zatizenich;
— osoby zdravotné postizené;

— doprovod vyse uvedenych osob®.

Vyhlaska ¢. 307/2002 Sb. Statniho ustavu pro jadernou
bezpeénost rovnéz uvadi, ze ,adaji specifickymi pro stano-
veni zasahovych trovni (...) se rozumi také udaje charakte-
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rizujici osidleni (...) v okoli zdroje ionizujiciho zafeni a pod-
minujici o¢ekavané kolektivni efektivni davky (...), zejména
a) pritomnost specifickych skupin obyvatel, zejména v ne-
mocnicich, domovech dachodci, v pecovatelskych domech,
vézenich®.

Tato ustanoveni lze povaZovat za odraz deontologické
etiky, ktera, jak jiz bylo nastinéno vyse, se pfedevsim zaby-
va pravy jednotlivce. Moderni verzi deontologické etiky je
~Teorie spravedlnosti“ od Johna Rawlse (1921-2002), kte-
ry prohlasil, Ze , 1) kazdy m4 mit stejny p¥istup k co mozna
vy ostatnich a 2) spole¢enské a ekonomické nerovnosti maji
byt upraveny tak, aby (...) nejvice prospély tém, kteti jsou
nejméné zvyhodnéni“ [21]. Cisté utilitdrni pfistup by jisté
neprikladal velky vyznam péci o ty, od nichz by se dalo ¢e-
kat, ze budou k obecnému blahu ptispivat relativné méné.

Je na dalsi diskusi, zda starost o znevyhodnéné osoby
je nezbytnou soucasti deontologické etiky, ale tato starost
rozhodné souzni s principy mezikulturni etiky. V psanych
i ustné podavanych tradicich rtznych kultur celého svéta
je kladen silny dairaz na lidi mladé, staré, nemocné, chudé
a utiskované. Lze to povazovat za nalezeni uréité rovnova-
hy mezi spravedlnosti na strané jedné a lidskou diistojnosti
na strané druhé, jez jsou jedna jako druha zdkladnimi sloz-
kami ,,obecné moralky*.

V této souvislosti je problémem soustfedénost ofi-
cidlnich dokumenti na absorbovanou davku, jak uz to bylo
v hrubych rysech uvedeno vyse v ¢asti ¢lanku , Kdy evaku-
ovat“. Absorbované davky, u kterych by se mélo v ptipadé
déti uvazovat o evakuaci, by mohly byt mnohem mensi nez
davky pro dospélé, protoze, pokud je nam znamo, existuje
u déti mladsich péti let alesponl pétkrat vyssi radiosenziti-
vita nez u dospélych, kterym je 50 let [22]. Jelikoz by vsak
pravdépodobné bylo pro vétsinu rodin neptijatelné, aby
se jejich déti evakuovaly oddélené, bude nutné se postarat
o to, aby dostdvaly prednost celé rodiny s détmi.

Pro starsi lidi vSak nemusi byt absorbovana davka pr-
voradym davodem ke znepokojeni, protoze latentni obdobi
mezi ozatenim a vyskytem nadoru je u leukémie 5-15 let
a vice nez 20 let u vétsiny solidnich nadora [23]. V pokro-
¢ilém véku proto nemusi mit ohroZena osoba dostate¢né
dlouhou nadéji doziti, aby pro ni bylo vyvolani niddoru
vétdim davodem ke znepokojeni. Samotna evakuace viak
pro tuto skupinu zaroveri mize obnaset i zna¢nd zdravot-
ni rizika. Naptiklad po havarii ve Fukusimé byli pacienti
s demenci evakuovani ze dvou zatizeni v dané oblasti, p¥i-
¢emz 50 lidi ze 436 evakuovanych zemtelo kvili samotnym
procedurdm spojenym s feSenim nouzové situace, pravdé-
podobné kvuli stresu a nedostatecné péci [24]. V tomto
pripadé se samoziejmé situace jevi tak, Zze evakuace byla
provedena nedostate¢né odbornym zplisobem, ale faktem
zUstava, ze pro tuto skupinu lidi by s ohledem na jejich
zdravi bylo byvalo lepsi, kdyby zustali tam, kde byli. Déle
je pak tfeba uvazit riziko ozédfeni pro ¢leny pecovatelské-
ho personélu, od néhoz nelze ocekavat, ze ponese b¥imé
v podobé nepiimétrené vétitho ozafeni. Resenim by mohla
byt peclivé naplanovand a $etrna evakuace, k niz by viak
nedoslo bezprosttedné, ale aZ nastane ten pravy ¢as. Starsi
lidé mohou obvykle mit své vlastni priority. Mohou si pfat
zachovat si svlij domov a dédictvi a nemusi je p#ili§ zajimat,
ze v nadchazejicich letech budou vést Zivot bez rakoviny

[25]. Rozhodné to ale neznamena, Ze se ,zvlastni pozor-
nost vénovana seniorim® musi vyklddat tak, Ze ,senioti
museji byt evakuovani jako prvni®.

Shrnuti a doporuceni: Ustanoveni, aby se ur¢itym skupi-
nam v populaci méla p#i evakuaci davat pfednost, je v sou-
ladu se zavedenymi zdpadnimi stejné jako mezikulturné
uznavanymi etickymi zdsadami. Jeho pouziti v ur¢ité kon-
krétni situaci vdak neni bezproblematické. Sousttedénost
na radia¢ni davky misto na zdravotni rizika maze vést k ne-
zaddoucim dasledkiim, a to zejména u déti a starsich lidi. Je
tteba novelizovat ptislusné dokumenty tak, aby se odpo-
vidajicim zplisobem zabyvaly rozdélenim radia¢nich rizik
v ramci populace. Osoby s rozhodovacimi pravomocemi,
jako je naptiklad hejtman, by mély byt srozumény s tim, ze
lidska dustojnost a spravedlnost si mohou vyzadovat po-
zornost i viéi jinym kritériim, nez jakym je absorbovana

davka.

Zaveér

P#i havarii jaderné elektrarny neni rozhodovani snadnym
tkolem. I kdyz lze radioaktivni kontaminaci i radioaktivni
ozareni pomérné spolehlivé ur¢it a i kdyz jsou souvisejici
zdravotni rizika celkem dobfe znama, budou lidé, kteti
museji na ochranu ohrozenych obyvatel ptijimat nutna
opatfeni, potfebovat jesté néco vice, nez jsou védecké in-
formace a technologické know-how. Zamétili jsme se zde
na nékolik etickych aspektt evakuace v okoli havarovaného
jaderného zatizeni. Oficidlni dokumenty, jez se takového
ptipadu tykaji, nejenom ze ptislusnému hejtmanovi kraje
ponechavaji v otdzce, kdy ma evakuovat, zna¢ny prostor,
ale také nedavaji jasné pokyny ohledné toho, jak uvadét
zdravotni rizika a ostatni ekonomické i spolec¢enské fakto-
ry do rovnovahy. Otdzka, koho evakuovat, se zda byt na
prvni pohled méné dvojzna¢nd, ale podrobnéjsi rozprava
ukazuje, Ze princip ,ddvat pfednost nejméné zvyhodné-
nym"“ se mozna bude muset u nékterych uvddénych sku-
pin pouzivat diferencované. Tyto otdzky si urcité vyzadaji
diskusi o principech, hodnotich a norméach, kterymi by se
mohlo rozhodovani #idit.

Etické zdsady nejsou samy o sobé stanoveny jednou
provzdy. Jedna nebo druha ,klasickd® skola etiky — utili-
tarismus a deontologie — se mohou zdat lidem z riiznych
prostfedi prijatelnéjsi, ale ani se zpisobem mysleni sou-
stftedéném na ,,obecnou moralku“ nemusi vsichni souhla-
sit. Zasady, hodnoty a normy jsou otazkou volby, a neexis-
tuje zadny raciondlni argument, ktery miZe ur¢itou osobu
s rozhodovacimi pravomocemi ptinutit, aby se #idila kon-
krétnim druhem etiky. Ale at uZ se zvoli jakékoliv zasady,
normy a hodnoty, bude jejich pouziti v konkrétni nastalé
situaci spojeno s vlastnimi vyzvami.

Proto si troufam tvrdit, Ze participativni p¥istup je
v pluralitni spole¢nosti jedinym zpisobem, jak lze tento
problém fesit. Zd4 se mi nemoderni ponechavat na jedi-
ném c¢lovéku, jmenovité na hejtmanovi kraje, tak obtizna
rozhodnuti, jakymi jsou ta, kterd byla probirana vyse, byt
by mu radil néjaky poradni sbor. Sirsi zastoupeni zt¢astné-
nych aktéra se jevi jako vhodnéjsi. Debatuje se o moznosti
participativniho hodnoceni vlivu technologii (participato-
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ry technology assessment) a v ¥fadé ptipadu se ho nyni uz
témér 50 let prakticky vyuziva [26]. Na zku$enostech zis-
kanych v této souvislosti, zejména p#i hodnoceni jadernych
technologii, je mozné stavét a také by se na nich napristé
stavét mélo [27]. Participativni pfistup si nasel cestu pti
rozhodovani o rizicich pro vefejné zdravi a jejich oznamo-
vani, a jeden predni odbornik popisuje ,nejlepsi prakticky
postup® nasledovné: ,,Osobam, jichz se rozhodnuti krizové-
ho fizeni dotykaji, projevovat tctu tim, ze budou zaintere-
sovany véas, tedy jesté pfed tim, nez budou ptijata dilezita
rozhodnuti®, ,At jsou vyslechnuty vsechny strany, které
maji na dané zélezitosti né&jaky zdjem ¢i ulast®, , Pred ptije-
tim néjakého opatfeni je t¥eba zjistit, co lidé o rizicich védi,
co si o nich mysli a co s nimi chtéji délat. Je t¥eba uzivat
technik, jako jsou rozhovory, moderované diskusni sku-
piny, vymény informaci, vetejné diskuse o otazkach obec-
ného zijmu, poradni skupiny, bezplatné telefonni linky
a prazkumy® [28]. K tomu se podle mého ndzoru jesté musi
pridat jasné formulovand debata o etickych zasadéch, které
je mozné uplatriovat, a nikoli jen pouha vymeéna informaci
o mimo#adné situaci. Proto je ve stejné mite tfeba odbor-
nik® na oblast etiky jako expert na védecké a technické
aspekty jaderné havarie.
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