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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Okresni soud v Hradci Kralové rozhodl soudkyni Mgr. Michaelou Novakovou ve véci
zalobkyn¢: | - 1o I by I 725
JUDr. Verou Skvorovou (diive Neradovou), advokatkou se sidlem Francouzska 75/4, 120 00
Praha - Vinohrady, proti zalované: Fakultni nemocnice Hradec Kralové se sidlem
Sokolska 581, 500 05 Hradec Kralové a vedl. ucastnik na strané Zalované: Kooperativa
pojistovna, a.s., Vienna Insurance Group, se sidlem Pobtezni 665/21, 186 00 Praha 8,
IC: 47116617, 0 nahradu $kody na zdravi ve vy3i 7.548.000 K¢ s p¥isl.,

takto:
I.  Zaloba, kterou se Zalobkyné domaha po Zalované zaplaceni ¢astky 7.548.000 K¢
spolu se zdkonnym trokem z prodleni z ¢astky 798.000 K¢ od 12. 1. 2011 do
zaplaceni a zakonnym urokem z prodleni z ¢astky 6.750.000 K¢, se zamita.

Il.  Zadnému z ucastniki Fizeni se nepFiznava pravo na nahradu nakladi Fizeni.

I11.  Ceské republice — Okresnimu soudu v Hradci Kralové se nepfizniava pravo na

nahradu nakladu rizeni statu.
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Oduvodnéni:

Zalobkyné se svoji zalobou podanou ke zdej$imu soudu dne 11. 4. 2011 domahala proti
zalované nahrady Skody na zdravi ve vysi 7.548.000 K¢. V zalobé uvedla, Ze se narodila
spolecné se svym | D < B ¢ B cmochici
VI Z divodu piedcasnosti porodu a nizké porodni vaze byla zalobkyné shodné
jako jeji il ihned umisténa do inkubatoru. Paty den zivota u Zalobkyné¢ doslo k rozvoji
septického stavu s postizenim centralniho nervového systému. Zalobkyné dale tvrdila, Ze
zalovana nedodrzela epidemiologicko-hygienické podminky pii manipulaci zdravotnického
personalu Zalovan¢ se Zalobkyni v inkubatoru, tj. zalobkyni nakazil personal Zalovan¢. |
a [l zalobkyné byly svédky udalosti, kdy | Z2!ované sahala do inkubatoru
s ,jinymi* détmi bez desinfekce rukou. Zalovana tedy porusila pravni povinnost tim, Ze
V rozporu s obecnou prevencni povinnosti pii péci o zalobkyni pfipustila, aby zalobkyné byla
nakaZena bakterii Pseudomonas aeruginosa.

1) Sazba bodového ohodnoceni za bolest ¢ini 400 bodt. Bolestné tedy ¢ini 48.000 K¢ (400 x
120 K¢ =48.000 K¢).

2) Sazba bodového ohodnoceni za ztizeni spolecenského uplatnéni ¢ini 6.250 bodd. Ztizeni
spole¢enského uplatnéni tedy ¢ini 750.000 K¢ (6.250 K¢ x 120 K¢ = 750.000 K¢).
Z diivodu poskozeni zdravi s trvalymi nasledky, podstatnému omezeni Zalobkyné ve
vSech Cinnostech a odkazani na dozivotni pobyt v ustavu ¢i odkazani na péci jiného je
pfiméiené zvysit zékladni narok 10 x, tj. na ¢astku 7.500.000 K¢&.

Zalovana se zalobou nesouhlasila a navrhla, aby soud Zalobu jako nediivodnou zamitl.
Obranu proti zalobé postavila na tvrzeni, ze pfi¢inou vzniku infekce u zalobkyné nebylo
poruseni hygienicko-epidemiologickych pravidel &i pochybeni personalu. Zalovana tvrdi, Ze
k rozvoji infekce doslo velmi casné, v obdobi piirozeného osidlovani novorozence po
narozeni. U Zalobkyné se jednalo o jediny piipad infekce zpisobenou Pseudomonas
aeruginosa V roce ] na useku détské kliniky. Zalovana dale uvedla, Ze I Zalobkyné
pii jednani v | Il vvedla, Ze vidéla situaci, kdy ] 0dajné neprovedla desinfekci
rukou pied manipulaci s jinym ditétem, piestoze tuto informaci nikdy pifedtim zalované
nesdé€lila. Byt sama byla detailné poucena o dodrzovani hygienicko-epidemiologického fadu
oddéleni. Tvrzeni |Jjjjij Zalobkyné neni dikazem o poruSovani hygienicko-
epidemiologického fadu na oddé¢leni détské kliniky a v Zadném ptipad¢ také neni ditkazem o
prenosu infekce persondlem na Zalobkyni. Néazor |l Zalobkyn¢ sveéd¢i o hluboke
neznalosti problematiky nozokomialnich nakaz. Zalovana odmita tvrzeni zalobkyné, zZe jeji
infekce byla sohledem na jeji dobry zdravotni stav v 3. den Zivota nakazou exogenni
zpiisobenou personalem Zalované. Drtiva vétSina nozokomidalnich nakaz vznikéd naopak praveé
endogenné pii oslabeni celkového stavu pacienta. Zalovana rovnéz odmita tvrzeni zalobkyng,
ze jiz samotny rozvoj infekce prokazuje poruSeni hygienicko-epidemiologického tadu
oddéleni, rovnéZ odmité tvrzeni, Ze pokud by byla vSechna hygienické opatieni dodrzovana,
k nakaze by nedoslo. Ze strany zalobkyné se jedna pouze o spekulaci.

Okresni soud v Hradci Kralové rozhodl rozsudkem ¢.j. 8 C 42/2011 — 283 ze dne
10. 12. 2012, kdy Zalobu zamitl, nebot’ v fizeni nebylo prokazano, ze zalovana vii¢i zalobkyni
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nedodrzela epidemiologicko-hygienické podminky pii manipulaci se zalobkyni v inkubatoru,
rovnéz v fizeni nebylo prokazano, ze v rozporu s poznatky lékatrské védy zalovana pfipustila,
aby zalobkyné byla nakazena bakterii Pseudomonas aeruginosa, event. ze Zalobkyni nakazil
personal. Proti rozsudku soudu prvniho stupné podala zalobkyn¢ odvolani.

Krajsky soud v Hradci Kralové rozsudkem ¢.j. 21 Co 80/2013 ze dne 22. 4. 2013
rozsudek Okresniho osudu v Hradci Kralové Potvrdil. Proti rozsudku odvolaciho soudu
podala zalobkyné dovolani k Nejvyssimu soudu CR.

Nejvyssi soud CR usnesenim ¢&. j. 25 Cdo 1868/2013 — 330 ze dne 19. 9. 2013 dovolani
zalobkyn¢ odmitl.

Zalobkyné podala dne 25.10.2013 k Ustavnimu soudu CR ustavni stiznost proti
rozsudku Krajského soudu v Hradci Kralové ¢. j. 21 Co80/2013 ze dne 22. 4. 2013 a proti
rozsudku Okresniho soudu v Hradci Kralové €. j. 8 C 42/2011 ze dne 10. 12. 2012.

Nalezem Ustavniho soudu CR sp. zn. 1. US 3253/2013 ze dne 26.8.2015 byla
rozhodnuti — tj. rozsudek Okresniho soudu v Hradci Kralové ¢. j. 8 C 42/2011 ze dne
10. 12. 2012, rozsudek Krajského soudu v Hradci Kralové ¢. j. 21 Co80/2013 ze dne
22.4.2013 a usneseni Nejvyssiho soudu CR &. j. 25 Cdo 1868/2013 — 330 ze dne 19. 9. 2013,
zru$ena pro poruseni zakladniho prava stéZovatelky na spravedlivy proces. Ustavni soud CR
ve svém nalezu vytkl soudu prvniho stupné provedeni dikazu ¢tenim piepisu zvukového
zaznamu Casti jednani mezi [Jjjij zalobkyné a zastupci nemocnice z |l bez toho Ze
by eventualné samostatnym usnesenim rozhodl a odtiivodnil, pro¢ tento je ptipustny. Zptsob
jeho pofizeni piitom potiebu takového usneseni vyvolal. Soud se pokusil verifikovat jeho
obsah diikkazem dal§im, a to samotnou nahravkou na CD nosici, ktery predlozila zalobkyné,
provedeni tohoto dikazu se ale nezdafilo. V odivodnéni prvostupiiového rozsudku se
nasledné soud nevyporadal s dikaznim stavem vzniklym po pirecteni obsahu piepisu
zvukového zdznamu a nepodafilo se tento zvukovy zdznam ¢i jeSté rozsahlejsi pasaze
Z jednani stran piehrat. Hodnoceni diikazii tak postrada nejen vyfeseni ptipustnosti takového
dikazu, ale téZ konzistentni zavér o uneseni nebo neuneseni diikazniho bfemene Zalobkyni.
Odvolaci soud nepiikro€il k doplnéni dokazovani a ani nekonstatoval nepiezkoumatelnost
napaden¢ho rozsudku, pouze provedl o své vili napravu procesni vady, kdyz dokazovani
opakované a souhrnné zhodnotil v rozhodnuti. Odvolaci soud nezpochybnil jednozna¢né ani
vérohodnost tohoto ditkazu, ale pfiSel s vlastnim hodnocenim a dovodil, Ze se v ném ptipousti
moznost zdroje ndkazy, nikoliv v§ak konkrétni poruSeni pravni povinnosti ze strany Zalované.
Dale uvedl, Ze tento jeho zavér je ve shod¢ se znaleckym posudkem, coz vSak postrada
opodstatnéni. Odvolaci soud srovnaval, co srovnano nebylo, nebot’ posudek znaleckého
Gistavu z pfepisu zvukového zaznamu nevychazel. Ustavni soud ulozil obecnym soudéim
vypotadat se 1 s pravnim posouzenim, respektive hodnocenim - i ve vzajemné relaci obsahu
téchto diikazi — zapisu, jenZ byl pofizen nemocnici z jednani s |Jjjjjij Zalobkyné, pfepisu
zvukového zaznamu jednani, jenz ptedloZila Zalobkyné, posudku znaleckého ustavu,
vyjadieni zpracovatelky posudku. Nutnost piezkumu dale vyvolavaji i dalsi okolnosti, jako
jsou zdravotni nasledky tvrzeného protipravniho jednani, zavaznost jednani z hlediska 1é¢ebné
preventivni péfe a vySe pozadované $kody. K daldimu fizeni je dle Ustavniho soudu
zapotiebi, aby m¢l znalec k dispozici veSkeré dostupné a provedené dukazy, jenz jsou
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bezprostfedné zplsobilé ovlivnit jeho zavéry. Znalec by poté mél byt schopen uvazovat
V ur€itém rozmezi, v¢etné vypoctu pravdépodobnosti. Pokud tedy ma znalec k dispozici vice
redlnych alternativ vzniku Skody, nesmi se vyhnout moznosti vyjadiit své zaveéry procentualni
vycisleni pravdépodobnosti existence urcitého kauzalni vztah nebo muize vyuzit verbalniho
resumé zaloZeného na dikaznim standartu.

Okresni soud vazan pravnim nazorem Ustavniho soudu CR se zaméfil nejprve na
otazku piipustnosti dikazu nahravkou na CD nosici a na pisemny piepis nahravky. Dale soud
doplnil dokazovani k otazce dodrzovani hygienicko-epidemiologickych standardii u zalované,
Z téchto provedenych dikazii nasledn¢ vychazel i znalec v rdmci doplnéni znaleckého
zkoumani.

Soud neprovedl dikaz nahravkou jednani, jenz pivodné piedlozila zalobkyné, nebot
kvalita nahravky neumoznila zjistit relevantni skutkové okolnosti ptipadu. Po vydani nalezu
Ustavniho soudu CR Zalobkyné nahravku soudu jiz nepfedlozila. Soud mél tedy k dispozici
pouze piepis nahravky, jenZ mél zachycovat priibch Casti jednani, které probéhlo mezi il
zalobkyn¢ a zastupci zalované dne | AvtentiCnost zapisu byla zalovanou
sporovéna. Pii samotném zjiStovani skutkového stavu a naslednému hodnoceni dikazi soud
prvniho stupné z nahravky (ziskané bez védomi a bez souhlasu druhé strany) nevychézel,
nebot’ tu nemél k dispozici. Soud se ale s ohledem na zavazny pravni nazor Ustavniho soudu
CR musel vypotadat stim, zda a za jakych okolnosti miize byt v fizeni tento nelegilné
ziskany dikaz (nahravka byla pofizena bez védomi zalované, resp. prepis Casti jednani)
v fizeni pouzit. Soud piepis nahravky jako dikaz pfipustil a také jej v ramci zjisténi
skutkového stavu hodnotil. Pfi tivaze o pfipustnosti pfepisu nahravky soud vychazel
z okolnosti, za nichz byl diikaz potizen. Mezi [Jjjij Zalobkyn¢ a zastupci Zalované probihalo
jednani, il Zalobkyn¢ se na tomto jednani snazili zjistit diivod onemocnéni Zalobkyné.
Nahravka il Zalované, (jenz byla zachycena na nahravce bez jejiho védomi) neobsahuje
projevy osobni povahy. Soud rovnéz uzaviel, Ze slabsi stranou jednani byli Jjjjij Zalobkyn¢,
jako laici nedisponuji s takovymi znalostmi jako lékafi, pravé v tom spatiuje soud prevahu
moci na strané 1ékait. Dale soud pfihlédl k zadvaznosti poskozeni zdravi Zalobkyné& a uzavfel,
ze dikaz prepisem nahravky je diikkazem, jenz by mél byt v fizeni ptipustén, byt byl ze strany
I Zalobkyné pofizen nezdkonnym zplisobem

Z piepisu nahravky (na ¢l. 90) vyplyva, ze mimofadné stéry a vySetfeni na bakterii
pseudomonady zalovana po nahlaSeni nozokomialni nakazy ned¢lala, nebot’ §lo u zalobkyné
0 ojedinély piipad. Z pohledu nastavené¢ho systému byl tento postup v potfaddku, nositelem
bakterie mohl byt kdokoli, napi. i [jjjij cest @ moznosti nakazy je mnoho, proto jsou
nezjistitelné. Pokud by mél kazdy vydesinfikované ruce, bakterie pseudomonady by se do
inkubatoru neméla dostat, desinfikovani rukou je velmi obtizné, setry jsou pobizeny, aby
délaly spravné véci, tfeba kdyz je sestra unavena, zapomene si vydesinfikovat ruce. Zalobkyni
pravdépodobné nakazil personal.

Ze zapisu jednani komise dne | vyplyva, Ze z podnétu ] Zalobkyné
prob¢hlo jednani mezi |Jjjjij Zalobkyné a Zalovanou. Za Zalovanou se jednani ucastnil
Iékatsky N Zalované - I z2 oddéleni nemocnicni hygieny |Jjjiiiodd¢leni
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B Kliniky anesteziologie, resuscita}ce a intenzivni mediciny ||l - 1
. B . B Ust2vu mikrobiologic - I > 72
B oddéleni I Picdmctem jednani byl zdravotni stav Zalobkyné, kdy
jeji Il m¢la predem zpracované otazky, na néZz zadala odpovédi. |- N
vysvétlila, jaky byl postup Zalované po zjisténi nakazy, dale se lékafi zalované snazili
I Za2lobkyné piiblizit problematiku nozokomidlnich nakaz. V zavéru jednani |l
zalobkyné vznesla dvé stiznosti, a to na arogantni chovani |l IIIEEEE 2 na poruseni
hygienického rezimu na oddéleni intermedialni péce, kdy méla byt dne |l v 10 hodin
svédkem toho, Ze si slouzici || I ncVydesinfikovala ruce pfed manipulaci s jinym
ditétem.

Soud dale doplnil dokazovani vyslechem svédkyné |- . byval¢
B /2lovan¢. Svédkyné uvedla, Ze u Zalovan¢ pracovala jako | -
. Jejim tkolem u Zzalované byl
analyticky sbér dat a jejich vyhodnoceni. Nemocni¢ni hygienik dale nastavuje pravidla
hygienicko-epidemiologického rezimu v souéinnosti s oSetiujicim personalem. Svédkyné se
nezabyvala jednotlivym pacientem, ale nastavovala pravidla pro prevenci epidemii. Stejné
tomu tak bylo i v pfipadé Zalobkyné, vnitini a vnéjsi pfi¢iny onemocnéni zjistuje oSetiujici
I¢kat, nikoli epidemiolog. Pokud se objevi infekce, pro kterou nebyl pacient pfijat do
nemocnice, tak ji oSetfujici 1ékai zaznamena do zdravotnické dokumentace a do systému NIS
pacienta a dale ji nahlasi ¢ervenou hlasenkou krajské hygienické stanici. Svédkyni pozadala
I privné kontrolniho odboru, aby se osobné dostavila na odbor, nebot’ piiSel i se
stiznosti, ze jeho dité neni v pofadku, proto svédkyné piekontrolovala, zda je infekce fadné
nahlasena. Po néjaké dobé byla pozadana vedenim nemocnice, zda by se mohla ucastnit
jednani s Jili] Zalobkyné, nebot’ il zvaZzuji podani Zaloby a zadaji vysvétleni. Jednani se
ucastnil - M. radfizeni svédkyné a predstavitelé kliniky. Jednani probihalo velmi
emotivné, ze strany [Jij Zalobkyné byla svédkyné slovné napadana, ] s¢ ji dotazovala
co ona jako | vdclala v této zalezitosti, kdyz klinika ud€lala vSe pro zachranu
jeii I Il Zalobkyné stale hledala vinika, svédkyn¢ se chovani jjjij zalobkyné
velmi dotykalo 1 osobné, nebot’ sama pfisla o vlastni dité. Pro svédkyni bylo jednani s |Jjjil]
velmi emotivni, byla roz¢ilena tim, jak se k ni [Jjjjjiij Zalobkyn¢ chovali, jejich chovani si
vysvétlovala tragédii, kterou pravé prozivali. O nahravani rozhovoru svédkyné nevédéla.
Piepis nahravky povaZuje za zmanipulovany, jsou ji v ném podsouvany véci, které netekla.
Samotné jednani trvalo kolem jedné hodiny, nékteré otazky a odpovedi skute¢né souhlasi, na
otazky odpovidala roz€ilena, proto pouzivala rizné pfiméry, otazky ze strany [
zalobkyné povazovala za manipulaci, v pribéhu celého jednani dochazelo k emotivnim
vystupim. Otazky a odpovédi zaznamenané v piepisu zdznamu z jedndni povazuje za
neautentické, vytrZzené z kontextu a ucelové. Dle svédkyné na détské klinice zdroj infekce
psedomonady nebyl, svédkyné zdroj hledala v syst¢tmu ALERT. Svédkyné popiela, ze by
alespon piipustila moznost, ze Zalobkyni nakazil personal, pokud by tomu tak bylo, bylo by
zahajeno Setfeni a byla by hned pfijata opatieni. Novorozenecké oddéleni intermedialni péce a
JIP jsou vysoce rizikova pracovisté, nebot” jsou zde hospitalizovani nevyzrali pacienti, jejichz
adaptacni proces je pro né€ velice ztizeny, imunita je u nich jesté nevyvinutd. Neonatologicka
JIP se z pohledu epidemiologického sleduji zvlast, personal na téchto oddé€lenich je perfektné




pokracovani -6- 8C 42/2011

vycviéen. Bakterie Pseudomonas aeruginosa neni zadnym mimotadnym nalezem, je bézné
priznaky infekce, nemaji vyvinutou imunitu, proto se necekd na rozvoj infekce. I v tomto
ptipad¢ 1ékari zasahli vcas, protoze jinak by zalobkyné neptezila. Bakterie Pseudomonas
aeruginosa byla na tomto oddéleni od roku [jjjij zaznamenana pouze jednou, a to pravé u
zalobkyné. Svédkyné dale uvedla, ze vylucuje nemocni¢ni zdroj ndkazy, nebot’ by ho
v systtmu ALERT naSla. Systém ALERT piedstavuje systém vcasného hlaseni, kdyz
epidemiolog ma k dispozici jiz rozpracované mikrobiologické vysledky, tato databaze se
sledovala a analyzovala. Svédkyn¢ analyzovala celou kliniku, a to ihned po té, co se o nakaze
dozvédéla, byla provadéna rizna Setfeni, stéry, aeroskopické vySetfeni, systém alert, zdroj
nemocni¢ni nakazy hledala aktivn¢ a nenasla ho. Svédkyné dale uvedla, Ze nikdy nepfipustila
moznost, ze zalobkyni nakazil persondl, neodpovidalo by to ani jejimu sdé€leni ze

pro vedeni nemocnice. Pokud by byl pfitomen nemocniéni zdroj, tak na 90 % by se tato
infekce v Case vyskytla i u jinych déti. Dale svédkyné uvedla, ze zdroj infekce neni znam,
vyznamnou cestou ptenosu skutecné ruce mohou byt, avsak jsou i vyznamngjsi cesty, jako
napf. nesterilni predmét. Infekci obvykle pfedchazi kolonizace — tzn., Ze mikrob zije v tomto
prostfedni, které je osidleno (napt. klze, sliznice, stfevo), pouze ale u jedné desetiny
kolonizace propuka infekce. Cilem nemocnice je v co nejveétsi maximalni mife zabranit
kolonizaci nemocni¢nimi kmeny. Dité se kolonizuje, je to fyziologicky proces, bez né¢hoz by
dit¢ neptezilo. U nedonosenych novorozenych déti neni dostatecné vyvinuta stfedni sliznice,
ke kolonizaci dochazi jiz v t¢le JJjjij. v tomto konkrétnim piipadé mohlo dojit k nikaze
v pritbé¢hu kolonizace nebo v pribéhu porodu. U porodu [jjjjiij Zalobkyné byla 3 hodiny
odtecend plodova voda, coz je dalsi vyznamny rizikovy faktor, teoreticky jsou mozné vSechny
cesty, ale neni mozné je prokazat. Svédkyné dale uvedla, Ze vzhledem k okolnostem, kdy se
seslo vice rizikovych faktori — téhotenstvi po INF, piedéasny porod, pfed¢asny odtok plodové
vody, nezralost déti na 34. tydnu povazuje za Stésti, ze alespon |Jjjil] Z I jc zdravé.

Ze znaleckého posudku Vseobecné fakultni nemocnice v Praze ze dne 11.1.2012
(€. 150 spisu), z dodatku ¢islo 1 ke znaleckému posudku ze den 30. 5. 2011 (¢1. 194 spisu),
z dopliikku tstavniho znaleckého posudku, o ktery soud doplnil dokazovani ze dne 1. 8. 2016
(€l. 420 spisu), a to véetné jeho dopracovani ze dne 4. 11. 2016 (Cl. 445 spisu) vyplyva, zZe
pri¢inou poporodnich komplikaci u zalobkyné byl rozvoj septického stavu vyvolaného
bakterii Pseudomonas aeruginosa S naslednym vznikem zanétu mozkovych blan.
Pseudomonas aeruginosa je celosvétoveé hojné se vyskytujici bakterie kolonizujici prostiedi,
bézné se vyskytuje v populaci (napiiklad ve stolici az u 20 % populace). Pro ¢lovéka je tato
bakterie podminéné patogenni tzn., ze vyvolava onemocnéni pouze, je-li poskozen néktery
z faktori obrannych mechanisml pfirozené rezistence a je snizena funkce imunitniho
systému. U zcela zdravého jedince je tento podminény patogen prakticky neskodny, dochdzi
ke kolonizaci, av§ak onemocnéni nevznikne. U osob se snizenou imunitou jako napiiklad u
nedozralého novorozence snizkou porodni hmotnosti dokdze tato bakterie vyvolat
nebezpecné onemocnéni, kdyZz z povrchové kolonizace rychle vznika systémové onemocnéni.
Pseudomonas aeruginosa je novorozencum schopna vyvolat, naptiklad i meningitidu. Jako
primarni meningitida je diagnostikovdna u novorozenct, ktefi se infikovali prenatalné nebo
perinataln€. Zdrojem nakazy je vétSinou [Jij: K pfenosu piivodcem muze dojit bud’ pied,
nebo béhem, ale 1 po porodu. Inkubacni doba novorozenecky infekci zplsobenych
Pseudomonas aeruginosa je 5 dni. Rizikové faktory pro vznik tohoto onemocnéni jsou
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protrahovany porod, pfedCasny odtok plodové vody, zkalend plodova voda, porod pied
37. tydnem tchotenstvi, nizkd porodni hmotnost, resuscitace novorozence po porodu,
invazivni vstupy u novorozence a mnohocetné tchotenstvi. Znalkyné ze zdravotni
dokumentace zjistila, Ze se Zalobkyné narodila dne |l GBS pozitivni
z mnohacetného téhotenstvi jako | ll. po piedCasném odtoku plodové vody, s nizkou
porodni hmotnosti 2320 g, cisafskym fezem na 34. tydnu tc¢hotenstvi jako nedonoSeny
novorozenec s nedozralym imunitnim systémem. Vzhledem k GBS pozitivit¢ ] byla
uspésné indikovana preventivni a profylaktickd opatfeni k zamezeni vzniku infekce
Streptococcus agalactictiae. Mezi Ctvrtym az patym dnem zivota se u zalobkyné objevily
zanétlivé ukazatele a o den pozdg&ji byla po lumbalni punkci diagnostikovana sepse
s meningitidou. Ke Kkolonizaci a nasledné infekci zalobkyné podminénym patogenem
Pseudomonas aeruginosa pravdépodobné doslo tésné kolem porodu, tedy bud’ prenatalné
nebo perinataln€é. Znalkyné shledala postup zdravotnické péce pii oSetfovani zalobkyné
v souladu s nejnovéjSimi poznatky neonatologie tedy lege artis. Znalkyné¢ dale uvedla, Ze
s ohromnym rozvojem intenzivni péce o predCasné narozené novorozence s nizkou porodni
hmotnosti tizce souvisi narist moznych infekénich komplikaci. Bakteridlni infekce na
komplikaci ovliviiujici nejen ¢asnou ¢i pozdni morbiditu - nemocnost, ale i mortalitu. Zaklad
feSeni této situace lezi dle znalkyné v prevenci, kterd zahrnuje komplex preventivnich
opatieni vedoucich ke snizeni Sifeni vyskytu nozokomialnich infekei u novorozenci. Témto
nakazdm, ale nejde v Zadném zdravotnickém zafizeni zabranit, a ti i pfi striktnim dodrzovani
epidemiologicko-hygienickych opatieni. Znalkyné se pted vypracovanim druhého dopliku
znaleckého posudku soustiedila i na komplex preventivnich opatieni na odd€leni détské
kliniky, v¢etné hygienicko—epidemiologického rezimu, jenz zahrnuje oSetfovatelské standardy
a postupy antiseptického zptisobu osetiovani s vyuZzitim vSech oSetfovatelsky technik, véetné
hygieny rukou, kdy znalkyné zjistila, Ze standardy a postupy Zalované byly a jsou v souladu
s platnou legislativou na velmi dobré trovni. Pokud by u Zalované dochézelo k poruSovani
téchto standardii a postupl, tak by to s vysokou pravdépodobnosti vedlo k Sifeni dané
konkrétni infekce 1 na ostatni hospitalizované vysoce vnimavé jedince ve velmi kratkém
casovém sledu. Vysledky mikrobiologickych  vySetfeni, a vysledky analyzy
epidemiologického stavu a srovnani dalSich ukazateld kvality péce tj. incidence
nozokomialnich infekci a délka hospitalizace, svéd¢i o dobrém fungovani systému v praxi,
jenz je srovnatelny se svétovou Spickou. Ddéle znalkyné uvedla, Ze vznik infekéniho
onemocnéni je vysledkem interakce mezi piivodcem onemocnéni a vnimavym jedincem. O
vzniku infekéniho onemocnéni rozhoduje n¢kolik faktorli - vlastnosti samotného ptlivodce
jako je jeho patogenita, virulace, infek¢éni dévka, rezistence, invazivita, pfitomnost zdroje
nakazy, rizné mozZné realné cesty prenosu nakazy a v neposledni fad¢ vlastnosti vnimavého
jedince jako je akceschopnost jeho imunitniho systému. U nozokomialnich infekci je
zakladnim rizikovym faktorem existence onemocnéni oslabeného vysoce vnimavého jedince
— pacienta, u néhoz i podminéné patogeny jako je Pseudomonas aeruginosa mohou zptsobit
zavazné komplikace. Zikladnim postupem v prevenci Sifeni nozokomidlnich ndkaz je
disledné dodrzovani aseptick¢ého zplsobu oSetfovani s vyuzitim vSech bariérovych
oSetfovatelskych technik, vcetné¢ hygieny rukou. Hygiena rukou je jednim z nejdulezit&jSich
opatfeni v prevenci pienosu nozokomidlnich ndkaz. Ruce persondlu jsou vyznamnym
faktorem pfenosu S$ifeni nozokomidlnich nakaz. Uvedeni procentudlni nebo slovni miry
pravdépodobnosti pfimé cesty pienosu bakterie Pseudomonas aeruginosa a tim zpusobeni
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nozokomialni ndkazy pro konkrétniho jedince v klinické medicin€ neni mozné. Tyto nakazy
vznikaji v Sirokém komplexu podminek procesu $ifeni ndkazy a hlavnim rizikovym faktorem
vzniku je existence vysoce vnimavého jedince. K ndkaze muze dojit pfi manipulaci
S pacientem nebo nepfimo prostiednictvim kontaminovaného vehikula, kterymkoliv
mechanismem pienosu. Zdrojem nakazy u Casné sepse je vétSinou JJjij 2 u pozdni sepse to
muze byt kdokoli, kdo byl v pfimém kontaktu s zalobkyni nebo kdo kontaminoval prostiedi.
Nosicstvi bakterie je nepfiznakové a piitomnost bakterie je mozné zjistit kultivatnim
vySetienim vSech biologickych materiald, negativita vySetieni ale nevylucuje mozné
nosiéstvi. Kultivaéni vySetfeni neni jednozna¢nym dikazem piitomnosti identickych dvou
bakteridlnich kmena izolovanych od dvou pacienti. U asymptomatického pacienta ma
vySetieni pouze epidemiologicky vyznam. Dle znalce zalovand postupovala v souladu se
zasadou lege artis, spravn¢ vyhodnotila rizika u pfedcasné narozené¢ho novorozence s GBS
pozitivni il po pfedCasném odtoku plodové vody. Pfi¢inu vzniku nakazy zalobkyné
spatfuje znalkyné v okolnostech jejiho narozeni, kdy predCasné¢ odtekla plodova voda,
zalobkyn¢ se narodila jako nedonoSeny novorozenec z mnohocetného t€¢hotenstvi |
Snevyzralym imunitnim syStémem a s nizkou porodni hmotnosti. Hlavnim rizikovym
faktorem vzniku nozokomidlni nékazy je pravé existence vnimavého jedince s oslabenym
imunitnim systémem, u kterého i podminéné patogeny (stejné jako je Pseudomonas
aeruginosa) mohou zpusobit fatalni nasledky. Posouzeni zdravotni dokumentace il ¢i
B Zalobkyné a jejich konfrontace nevede k objasnéni zdroje a mechanismu vzniku
infekce.

Zvyslechu znalkyné - VSeobecna fakultni nemocnice v Praze, |l TN
B B (1. 280 a cl. 485 spisu) vyplyvd, Ze znalec nezjistil Zadné pochybeni
B rcmocnice vV vV péci, kterd byla poskytnuta Zalobkyni, ta byla
v souladu se zasadou lege artis. Znalkyné pii vypracovani znaleckého posudku vychazela
nejen ze znalecké dokumentace, ale méla k dispozici i dalsi dikazy, které byly provedeny
Vv tomto fizeni. Znalkyné tak piihlédla i k pfepisu zvukového zaznamu, k vypovédi svédkyné
B B - i ostatniho personalu, ktery pecoval o Zalobkyni v dobé¢ jeji hospitalizace.
Znalkyné nezjistila, Ze by u Zalované dochdzelo k poruSovani epidemiologickych standardi a
postuptl, vychazela pfitom z dokumentace, kterou si vyzadala od Zalované, zkoumala, kdy se
délaly kontroly, jaké maji vypracované standardy a jaké jsou jejich incidenéni ¢isla. U
zalované znalkyné zjistila, Ze je na velmi vysoké Urovni, vy$s$i nez je celostatni prameér,
srovnatelny s vyspélymi zemémi. Znalkyn€ k tomu uvedla, ze jednim z ukazatell, Ze tato
pravidla funguji v praxi, je ukazatel incidence nozokomialnich nakaz. V celém zdravotnictvi
jsou nastaveny urcité standarty, které se musi plnit, druhou véci je ale realita, a tu ndm pravé
ukazuje incidence nominalnich nakaz. Znalkyné zjistila, Ze u Zzalované vSe funguje
nadstandardné v porovnani s ostatnimi zdravotnickymi zafizenimi. Pokud by dochézelo
K poruSovani zavaznych pravidel tykajicich se dezinfekce rukou pfi manipulaci s rizikovym
jedincem, pak by se to velkou pravdépodobnosti odrazilo ve vyskytu — incidenci infekei 1 u
dal§ich pacientd. K onemocnéni zalobkyné znalkyné uvedla, Ze inkubacni doba u infekci
zpusobenych Pseudomonas aeruginosa je 5 dnt, proto znalkyné spatfuje za velmi
pravdépodobné, Zze k ndkaze doslo v Case tésné kolem porodu, tedy bud’ prenatdlné nebo
perinatdlné. Moznost, ze se zalobkyné nakazila poporodné sice vyloucit nelze, ale je mén¢
pravdépodobnd, prestoze nejCastéjSim faktorem prenosu jsou ruce, v tomto konkrétnim
pfipadé tomu ale neodpovida inkubacni doba. K ndkaze zalobkyné¢ mohlo dojit i prenatalné,
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aniz by doSlo knakaze |l B Aby znalkyn¢ byla schopna sdélit mirou
pravdépodobnosti cesty pfenosu z [Jjjjjjij na Zalobkyni musela by mit za prokazané, Ze |Jjiil]
byla zdrojem nékazy, avsak 1 tak by se pravdépodobnost cesty ndkazy nedala presné vycislit.
V klinické mediciné nelze urcit presné mirou pravdépodobnosti u konkrétniho jedince, a to
s ohledem na Cetnost a rozmanitost faktort, které ovliviiuji, zda pacient onemocni ¢i nikoli.
Znalkyné dale uvedla, ze kazdy kdo se u porodu jjjjiij Zalobkyné pohyboval, mohl byt
potencionalné zdrojem nakazy. NejcastéjSim zdrojem nakazy u Casné sepse je ale Jjil]- U
zalobkyn¢ se na prelomu |l 2Z ] dne Zivota zaCaly objevovat zanétlivé markéry,
Il den Zivota Zalobkyné I¢kaii stanovili diagnozu pozdni sepse, v t€ dobé ale jest€ nikdo
vibec nevédél, ze ji zpusobila Pseudomonas aeruginosa. Pokud by nakazu zpusobil
streptokok, jednalo by se o sepsi pozdni. Casna sepse se klinicky projevi dojj dne Zivota
novorozence. Od [ilij hrani¢niho dne jde vétSinou potom o sepsi pozdni. U Casné sepse je
vétSinou zdrojem il v pozdni sepse muze byt zdrojem i i vSichni ostatni. Vzhledem
k délce inkuba¢ni doby se u zalobkyné jednalo o sepsi Casnou. Dale znalkyné uvedla, ze
pseudomonady se cilené¢ nevysetiuji, nebot’ to je podminény patogen, tzn., ze u20 %
populace v ramci normalniho osidleni ¢lovéka mikroorganizmy je tato bakterie pfitomna, za
normalnich okolnosti bakterie pseudomonady nic nezptsobi. Na rozdil od streptokoka, ktery
je patogenem, a ktery zptisobi onemocnéni i u zralého jedince. Neni mozné vySetiovat cilené
vSechny mikroorganizmy, které existuji.

Ke zdroji ndkazy znalkyné uvedla, Ze to mohl byt vzduch, kontaminovany predmét,
ruce personalu, ale sohledem na délku inkubacni doby povazuje znalkyné s velkou
pravdépodobnosti za zdroj [Jjjil] Zalobkyné. Pokud by se zalobkyné nakazila prenatilné, byla
by zdrojem jednoznacné |Jjjjiij. to by se dalo zjistit z plodové vody, byla—li by k dispozici.
V dobé kdy plodova voda byla k dispozici, ale nikdo netusil, ze k ndkaze u zalobkyné doslo.
Bezprostifedné po piredcasném porodu, s nizkou hmotnosti zalobkyné¢, museli 1€kati zasahovat,
aby zachovali jeji zivotni funkce, bylo nutné provést zilni vstupy — tedy nefyziologické vstupy
do organizmu. Zdrojem nakazy tak mohlo byt cokoli, nejpravdépodobnéji to ale byla [l
zalobkyné. Pro znalkyni je ale zjisténi zdroje nepodstatné, zékladni pfi€inu, pro¢ doslo u
zalobkyn¢ k onemocnéni, je nutné hledat v okolnostech jejiho narozeni, Zalobkyné se narodila
pfedCasné s malou porodni hmotnosti, jako |l v prostiedi po odtoku plodové vody
byla déle nez |l Zalobkyné méla pfitom nevyvinuty imunitni systém. Dalsi komplikaci
byl vyskyt streptokoka, kdy musely byt podavany antibiotika. Déle znalkyné uvedla, Ze
dnesni pokrok v mediciné umoziuje zachranu piedCasné narozenych déti, diive by |l
mozna nepreZila ani samotny porod. Zachraiuji se slabsi jedinci, ktefi nasledné ale nevydrzi
jinou ataku. Zalobkyné se narodila cisaiskym fezem pro kolizni postaveni plodt, pokud by
byla nidkaza v porodnich cestich ], cisafsky fez by minimalizoval moznost pfenosu,
v tomto konkrétnim pfipadé¢ ale doSlo k pfedCasnému odtoku plodové vody, coz byl
vyznamny rizikovy faktor.

Dale znalkyn¢ uvedla, ze v dob¢ kdy jiz 1ékati znali piivodce onemocnéni zalobkyné, by
bylo mozné zjistit, zda [Jjjjjij je nositelkou Pseudomonas aeruginosa, a to kultivacnim
vySetfenim, takové vySetfeni se ale bézn€ nedéld, praveé proto ze jde o pseudomondadu, proto
k tomu nebyl divod. Pokud by §lo o nebezpecny patogen jako napf. o meningokoka, tak by
cilena vysetfeni prob&hla. Pseudomonas aeruginosa se nachazi kdekoli v okoli, kde ma
dostateCnou teplotu, jde o podminény patogen. Rizikem pro vznik této infekce je, ze v
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nemocnici jsou oslabeni pacienti, vysoce vnimavi jedinci, nezijeme ale ve sterilnim prostiedi,
Zijeme spolecné s patogeny, které mohou zplisobit zdvazna onemocnéni. V nemocnicich jsou
proto nastaveny standardy tak, aby byla minimalni moznost, aby se tyto patogeny dostaly
Kk pacientovi, ktery je velice vnimavy. Tyto standardy u zalované fungovaly. Pokud budou
nemocnice a pacienti, budou i nozokomialni nakazy, ukolem zdravotnického zafizeni je udélat
v§e proto, aby jich bylo co nejméné.

Z listiny - posudku - I (¢! 99 spisu) soud zjistil, ze sazba bodového
ohodnoceni za bolest zptisobenou skodou na zdravi Zalobkyné ¢ini 400 bodl. Sazba bodového
ohodnoceni za ztizeni spolec¢enského uplatnéni zalobkyné ¢ini 6.250 boda.

Z vyslechu svédkyné | (¢! 260 spisu) soud zjistil, Ze jakasi | N
Il ktera méla sluzbu v nemocnici, pievzala mléko od jiné Zeny, potom néco zapisovala, a
nasledné manipulovala s néjakym miminkem, aniZ si umyla ¢i desinfikovala ruce. Zalobkyné
se narodila ve i} popisovana udalost se stala V- Svédkyné poznala, ze si | N
B rcumyla ruce tak, Ze po manipulaci s mlékem, provedeni zdznamu, $la rovnou
k inkubatoru, umyvadlo bylo pfitom na druhé stran¢ mistnosti, tam [Jjijj nesla.

Z vyslechu svédkyn¢ | (¢! 261 spisu) soud zjistil, ze jakasi
B <tcré méla sluzbu v nemocnici, pievzala mléko od jiné Zeny, potom néco
zapisovala na svém pracovnim stole, hned na to $la k inkubatoru, néco tam ,,Stelovala®, poté
otevrela dvitka inkubatoru a sadhla dovnitf.

Z rozsudku Krajského soudu v Hradci Kralové ¢. j. 16 C 115/2010 — 122 ze dne
11. 2. 2011 vyplyva, Ze ve véci ochrany osobnosti se domahali ] Zalobkyné po zalované
zaplaceni cCastky 3.000.000 K¢ Rozsudkem byla zalované ulozena povinnost zaplatit
zalobctim ¢astku 1.500.000 K¢, ve zbyvajici ¢asti byla zaloba zamitnuta.

Z dohody o narovnani ze dne 12. 7. 2010 uzaviené mezi |Jjjjij Zalobkyn¢ a Zalovanou
vyplyva, Ze zalovana narok uplatnény zalobou na ochranu osobnosti vedené u krajského
soudu v Hradci Kralové pod sp. zn. 16 C 115/2010 povazuje za sporny, ve snaze predejit
soudnimu sporu, uhradi Zalobctim ¢astku 2.000.000 K¢.

Z vnitiniho sdéleni ze dne [N Z2s'20¢ - W 2 ované K mimoradné
udalosti — nozokomidlni nakazy Zalobkyné vyplyva, Ze prvni pfiznaky nakazy byly
zaznamenany dne [l Po nahlaSeni t¢to epizody byla provedena retrospektivni
analyza — zkontrolovany znovu stéry z prostiedi, nebyl zachycen zddny zavazny nemocnicni
patogen, zkontrolovany znovu aeroskopické vysledky zhodnoceni ze dne [ 2

— mikrobidlni kontaminace se pohybovala v mezich doporuc¢enych hodnot.
patogenni bakterie nebyly identifikovany, déale byla provedena analyza systému Alert —
vysledky z LIS, porovnani citlivosti pseudomonadovych infekci na celé détské klinice, kdy se
nenasla shoda. Vétsina zachytu Pseudomonas aeruginosa u déti hospitalizovanych na détské
klinice je zkone¢niku, kde se nalez povazuje za fyziologicky. Z etiologického agens
Pseudomonas aeruginosa byla zjisténa pouze v piipadé zalobkyné. S nejvyssi mirou
pravdépodobnosti se jednalo o endogenni nemocni¢ni nakazu. |- I Vyloucila
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rezimova selhani, jednalo se o sporadicky a jednotlivy piipad bez epidemiologickych
souvislosti.

Z vypovedi svédkyné | Vyp!yvd. Ze u zalované pracuje jako

, zalobkyni oSetfovala kratce. Pfedpisy vztahujici se k hygiené jsou na

oddéleni intermedialni péfe zasadni a jsou dodrzovany. Samotnd desinfekce rukou trva

priblizn¢ 30 vtefin, ruce se desinfikuji po kazdém piebaleni a pied tim, nez se manipuluje

s ditétem. Desinfekéni prostiedky jsou na kazdém misté v mistnosti, u umyvadla, u kazdého z

inkubatori, u stolku kde se pfipravuje jidlo. Nékteré déti maji 1 rukavicovy rezim. Svédkyné

nevi o zadném piipadu, kdy by zasady desinfekce rukou nebyly dodrzeny. Pocet inkubatort
na pokoji byl 3 az 4, véetné zalobkyn¢.

Z vypovédi svédkyné | Vyrlyva, ze u Zalované pracuje jako |
. ktera pecovala o Zalobkyni v dobé jeji hospitalizace u zalované. Hygienicka pravidla
byla u zalované na oddéleni intermedialni péée dodrZzovana, zakladem byla desinfekce rukou
pred vstupem do inkubatoru, desinfekéni prostredky se nachazely u kazdého inkubatoru, u
umyvadel, na chodbé a u ptebalovacich pulti. Divod vstupu do inkubatoru bylo podavani
1€k nebo potravy, pfi vizité nebo pii obtizich ditéte. Jidlo bylo pfipravovano v mlécéné
kuchynice, kde se nachazi sterilni strava, pokud ] piinesla odstiikané mléko ve sterilni
lahvicce, kterou od nas dostala, tak se z lahvicky mléko odebralo sterilni stiikackou a potom
se podavalo sterilni sondou pfimo ditéti. Standardné se na pokoji nachazelo 4 az 5 inkubatort.

Z vypovedi sveédkyndi - I B /:lované vyplyva, Ze byla
pritomna u porodu zalobkyné, porod probihal obvyklym zptsobem, zdravotni stav Zalobkyné
odpovidal jejimu gestaénimu tydnu.

Z vypovédi svédkyné | Vyp!yva. Ze u zalované pracuje jako |
Il ktera peCovala o zalobkyni v dob¢ jeji hospitalizace u zalované. Hygienické zasady
byly u Zalované na oddéleni intermedialni péce dodrZzovany, kazdym rokem probiha Skoleni
na desinfekci rukou. Ruce oSetfujiciho personalu jsou neustale desinfikovany, desinfekéni
prostiedky jsou u umyvadla, u kazdého ditéte u inkubatoru. Svédkyni neni zndmo, ze by
dochazelo k porusovani hygienickych zéasad.

Zvypovedi svédkyn¢ |- I T B Zalovan¢, ktera pecCovala
0 zalobkyni v dobé jeji hospitalizace, na oddé€leni intermedialni péce vyplyva, ze svédkyné si
neni védoma pochybeni zdravotnich sester ve vztahu k hygienickym piedpistim.

Z vypovedi svédkyné |- . byV-2'<c B Z2lovan¢ -
B ktera peCovala o zalobkyni v dobé jeji hospitalizace, na oddéleni intermedialni péce
vyplyva, Zze svédkyné nikdy Zadn¢ ] nevytykala poruSeni piedpisti vztahujicich se k
desinfekci rukou. Svédkyné dale uvedla, Ze zalovana ma zpracovany hygienicko-
epidemiologicky plan, nikdy nenapominala | - Z¢ tento plan nedodrzuje.

Zvypovedi svédkyn¢ | Vyp!yva, ze svédkyné pracovala na oddéleni
intermedialni péce, kde peCovala o Zalobkyni. Desinfekce rukou je pro persondl zazitou
¢innosti, ruce se desinfikuji neustéle, je to pokazdé, kdyz prechazeji mezi détmi, a to pied
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kazdou manipulaci s ditétem. Nadfizeni s nimi nikdy nefesili jakékoli pochybéni ve vztahu k
porusovani hygienickych predpist a desinfekci rukou. Zdravotni sestry Si myji ruce, kdyz jsou
zneCisténé biologickym materidlem nebo pied a po prestavce na jidlo. Ruce ale neustéle

v

desinfikuji, je to Castéjsi tkon nez myti rukou.

Z vypovedi svédkyné [ B Z:1ované vyplyva, Ze prostredky
k desinfekci rukou byly umistény u kaidého inkubétoru u Vstupu do mistnosti desinfekce

vvvvvv

predpisi na oddéleni.

Z vypovédi svedkyné I B /:lovan¢ vyplyva, Ze se na
oddelenl intermedialni pece starala o zalobkyni. Desinfekce rukou byla prvoradou ZaleZItOStl
pracovniki, nikdy nebylo feseno pochybenl v souvislosti s desinfekci rukou, nikdy u zadné ze
sester pochybeni nevidéla. Personal je kazdoro¢né proSkoleny.

Z vypovédi svédka |- I Vyr!yva, Ze Zalobkyné byla jeho pacientkou,
pracuje jako I cdrotky intenzivni a resuscitaCni péfe pro novorozence.
Zalobkyné byla hospitalizovana jako pfedtasné narozeny novorozenec po piedéasném odtoku
plodové vody po porodu ve 34 tydnu te€hotenstvi s hmotnosti ptiblizné 2300 g se standartnim
pribc¢hem az do jaz | dne Zivota, kdy se u ni objevily znamky infekce. V t¢ dob¢é byla
hospitalizovana na odd¢leni intermedidlni péce, nasledujici den byla pfelozena na jednotku
intenzivni péce s diagnézou zanétu mozkovych blan. Prvi vySetieni se provadélaJJ. den jejiho
zivota. Ke zdroji nakazy svédek uvedl, Ze se domniva, Ze $lo o endogenni infekci v situaci,
kdy doslo k osidlovani pacienta, cozZ je fyziologicky stav, ktery byl naruSen tim, Ze se dité
narodilo pfed¢asn¢, ma aktivni imunitni systém, dochazi ale k pfemnozeni bakterie, ktera se
z bézné flory stava patogenni. Endogenni ndkaza vznikd z mikrobidlniho pozadi organismu,
bakterie existuje v ditéti a néjakym zpisobem se stava patogenni. Bakterie se pfitom vyskytuji
v pudé, ve vzduchu, ve vlhku, ve zdravotnickych zafizenich, ve stfevech zdravych lidi.
Teoreticky bylo mozn¢ zjistit cilenym vySetfenim, zda zdrojem nakazy byla i}, a to
odbérem biologického materialu [Jjjjij 2 ditéte, kdy by vySetfenim Slo zjistit DNA stejné
bakterie, takova vySetfeni se ale nedélaji, nebot jsou extrémné nakladna. Smysl ovéfeni
zdroje nakazy ma pouze v piipad¢, kdy je nemocna [Jjiij. protoze porodni cesty jsou velmi
Casto kontaminovan¢ stolici, pokud JJjji] vyjde vySetieni pochvy jako negativni, ale bakterii
ma piitomnou v kone¢niku, tak za porodu bakterie mize byt ddvno v porodnich cestach a
novorozenec je ohrozen stejné, jako kdyby matka méla pozitivni vySetfeni pochvy. Pokud
vykazuje il zndamky nemoci — napf. ma teploty, tak v ten okamzik to miize mit vyznam
pro oSetfujiciho porodnika. Svédek nikdy nezaznamenal pochybeni personélu pfi dodrZovani
hygienicko-epidemiologického fadu nemocnice.

Z vypovedi - . B 72lované vyplyva, ze pecoval o zalobkyni
pfed tim, neZ se u ni objevily zndmky infekce, je mu zndmo Ze se jeji stav komplikoval.
Svédek nezaznamenal porusovani hygienicko-epidemiologického fadu nemocnice, ma za to,
ze jej sestry dodrzuji. Desinfekéni prostiedky jsou umistény na umyvadle a také pfimo u
inkubatoru.
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Zvypovédi svédkyné [ B :lované¢ vyplyva, ze
pecovala o zalobkyni v dobé jeji hospitalizace u zalované, svédkyné si pouze pamatuje, ze u
ni prob¢hla infekce. Pied kazdym vykonem, tj. pied kazdou manipulaci s ditétem se provadi
desinfekce rukou, jde o automatickou cinnost. Svédkyni neni zndmo, ze dochazelo
k poruSovani hygienicko-epidemiologického piedpisu nemocnice.

Soud neprovedl diikkaz zaddnim revizniho znaleckého posudku, kdy jednim z
konzultanti by mél byt gynekolog porodnik, nebot’ skutkovy stav byl shora uvedenym
zpusobem zjistén v rozsahu dostatecném pro rozhodnuti a od provedeni téchto dikazii si jiz
nebylo moZno slibovat dal§i objasnéni véci. Zalobkyné setrvala na svych skutkovych
tvrzenich, ze zalobkyni nakazil personal zalované pii manipulaci s zalobkyni, cestou nakazy
m¢ély byt ruce | . které si je opomnéla umyt nebo vydesinfikovat. Tuto moZnost
méla zalovana piipustit na schizce s ] zalobkyn¢ a i svédkyné vidély |
jak manipuluje s jinym ditétem, aniz by si piedtim ruce umyla nebo vydesinfikovala. Dukaz
reviznim znaleckym posudkem vypracovany ve spolupraci s porodnikem se soudu jevi jako
nadbytecny i pro zavery znalkyné, kterd uvedla, ze se cilend vySetieni na pfitomnost bakterie
Pseudomonas aeruginosa neprovadi, protoze jeji ptitomnost je fyziologicka — tedy normalni.
Cilené se provadi vysetieni patogentl jako je streptokok, nikoli bakterii, které jsou pfitomny
ve 20 % bézné populace. Zavér znalkyné rovnéz koresponduje se svédeckymi vypoveéd'mi

Iékat S I A I

Okresni soud rovné€Z neprovedl navrzeny dikaz — vyslechem svédka |
B cbot na jeho vyslechu Zalobkyné netrvala.

Okresni soud dale neprovedl dikaz zdravotni dokumentaci matky Zalobkyné¢ a zdravotni
dokumentaci dvojcete Zalobkyné ve spojeni se znaleckym posudkem, nebot’ dle vyjadieni
znaleckého ustavu by posouzeni zdravotni dokumentace |Jjjil] ¢! Il Zalobkyné¢ a jejich
konfrontace nevedlo k objasnéni zdroje a mechanismu vzniku infekce.

Pti hodnoceni provedenych dikazl soud postupoval podle § 132 ob¢anského soudniho
fadu, tj. kazdy dikaz hodnotil jednotlivé a vSechny diikazy v jejich vzdjemné souvislosti;
ptitom pfihlizel ke vS§emu, co vyslo za fizeni najevo, véetné toho, co uvedli ucastnici.

Zaloba neni divodna.

Z provedenych dikazi ma okresni soud za prokazané, Ze Zalobkyné se narodila
dne N j2ko I v nemocnici Zalované. Zalobkyné se narodila cisaiskym fezem
pro kolizi plodd, a to 3 hodiny po odteceni plodové vody na 34. tydnu téhotenstvi. Porodni
vaha zalobkyn¢ ¢inila 2320 grami. Z divodu pfedCasnosti porodu a nizké porodni vaze byla
zalobkyné umisténa do inkubéatoru. Vzhledem k GBS pozitivit¢ [Jjjjij byla uspésné
indikovana preventivni a profylaktickd opatfeni k zamezeni vzniku infekce Streptococcus
agalactictiae. | den Zivota zalobkyné dne |l v ni [¢kaii zaznamenali zanétlivé
ukazatele, proto provedli prvotni vySetfeni a o den pozdéji byla po lumbdalni punkci
diagnostikovana sepse s meningitidou. Lékati u zalobkyné diagnostikovali pozdni sepsi,
avsak v dob& kdy jesté neznali piivodce, ktery onemocnéni zptisobil. Casovéa hranice mezi
sepsi Casnou a pozdni je vétSinou Jjij den Zivota novorozence. Jde ale spiSe o teoretické
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do |§ dne Zivota novorozence. Od [Jjjjiij hrani¢niho dne jde vétSinou potom o sepsi pozdni.
Dne I <la Zalovana k dispozici piedbézné vysledky z odbéru hemokultur ukazujici
na bakterii Pseudomonas aeruginosa. Konec¢né vysledky, jenz potvrdily pivodce ziskala
zalovana dne |l ihned byla zahajena cilend antibioticka 1écba. Inkubacni doba (tj.
doba mezi vstupem ptvodce do organismu a vypuknutim nemoci) u novorozeneckych infekci
zpuisobenych Pseudomonas aeruginosa je Jj dnti. Vzhledem k délce inkubacni doby se u
zalobkyn¢ jednalo o sepsi ¢asnou. U Pseudomonas aeruginosa jde o jedno z puvodcl
vyvolavajicich novorozenecké meningitidy. K pifenosu ptvodce mize dojit pied porodem,
béhem porodu nebo po porodu. V fizeni soud zjistil, Ze se u zalobkyné kumulovalo nékolik
rizikovych faktort pro vznik onemocnéni - pfed¢asny odtok plodové vody porod na 34. tydnu
téhotenstvi, nizkd porodni hmotnost, invazivni vstupy u novorozence a mnohocetné
t€hotenstvi. Pseudomonas aeruginosa je podminénym patogen, hojné se vyskytujici bakterii,
ktera kolonizuje prostfedi a je fyziologicky pfitomna az u 20 % populace, aniz by vyvolala
onemocnéni. Pseudomonas aeruginosa jako podminény patogen vyvolava onemocnéni pouze,
je-li sniZzena imunita a je poskozen néktery z faktorti obrannych mechanismi organismu. Ke
kolonizaci zalobkyn¢ a nasledné infekci doslo v ¢ase tésné kolem porodu, a to bud’ prenatalné
nebo perinatadln€. Moznost poporodniho pienosu je sice mozna, avsak méné pravdépodobna.
U cCasnych novorozeneckych infekci je nejcastéji zdrojem [Jjij- | v tomto konkrétnim
ptipad¢ byla nejpravdépodobnéjSim zdrojem nakazy |Jjjjij Zalobkyné. Zdroj nikazy ale pro
zalovanou v rdmci poskytovani zdravotni péce neni podstatny. Zakladni pficinu, proc¢ doslo u
zalobkyné k onemocnéni, je nutné hledat v okolnostech jejiho narozeni, jak bylo uvedeno
vyse, zalobkyné byla nezraly novorozenec s nevyvinutym imunitnim systémem, nizkou
porodni hmotnosti. Zalobkyné se narodila cisafskym fezem po odtoku plodové vody jako
B Vicchny tyto okolnosti vedly k fatdlnim nasledkim spocivajicim v zdvazném
onemocnéni zalobkyné.

Soud rovnéz nespatiuje poruseni povinnosti zalované v tom, ze zalovana po vypuknuti
nakazy nevySetiila Jjjij Zalobkyné, zda neni nositelem bakterie. Soud vysel ze znaleckého
posudku a vypoveédi svédka [lllll- I kdy soud zjistil, Ze takové vySetieni by sice
teoreticky mozZné bylo, ale obvykle se neprovadi, pro lékate takové vySetieni nemélo vyznam,
nebot’” vyskyt bakterie pseudomonady V populaci je fyziologicky (normalni), nejedna se o
nebezpecny patogen, ktery by naléhavost takového vysetfeni vyvolal. Ze stejnych divodi se
neprovadi cilené vysetfeni ani pifed porodem, cilen¢ se vySetfuji patogeny, jako je napf.
streptokok, u nichz je jisté, Ze onemocnéni vyvolaji. Dalsim divodem pro¢ k takovym
vySetienim nedochazi, je i rychlost Zivota a variabilita vyskytu Pseudomonas aeruginosa.
Navic nositelstvi bakterie je bezpiiznakové. Zadny vyznam pro poskytnuti zdravotni péce
takové vySetieni pro I¢kate nemélo.

V tizeni nema soud za prokdzané, ze by zalovana poruSovala hygienicko-
epidemiologické predpisy, naopak v fizeni bylo prokazéano, ze standardy ma nastaveny na
velmi dobré tirovni, pokud by dochazelo k porusovani hygienicko- epidemiologického fadu
nemocnice, tak by takové poruSovani bylo ziejmé z incidence nozokomialnich nékaz. V fizeni
ale bylo prokdzdno, ze zalovana v porovnani s jinymi zdravotnickymi zafizenimi, je na
nadstandardni urovni. Konkrétné u oddéleni intermedialni péce pro novorozence byla infekce
zpusobena bakterii Pseudomonas aeruginosa zaznamenana pouze jednou, a to u zalobkyné.
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V tizeni nema soud za prokazané, ze by zalovana porusila ve vztahu k zalobkyni hygienicko-
epidemiologické predpisy a zasady spravné desinfekce rukou. Pokud by tomu tak bylo,
s velkou mirou pravdépodobnosti by doSlo k onemocnéni i u jinych déti na oddé€leni
intermedialni péce. Nikdo z personalu zalované nepfipustil moznost pochybeni, pro zdravotni
sestry je desinfekce rukou zazitou cinnosti, desinfekéni prostfedky jsou umistény pied
vstupem do pokoje, u umyvadla, u stoleCku na piipravu pokrmi a u kazdého jednotlivého
inkubatoru. Pokud Jili] Zalobkyn¢ nevidéla | it k umyvadlu a umyt si ruce,
tak to neznamend, Ze si || rvcec v inkubatoru nevydesinfikovala prostiedkem,
ktery méla u inkubatoru Kk dispozici. Dale soud zjistil, Ze nikdo z l1ékaii nefesil pochybéni

vztahujicich se k desinfekci rukou. Pro vyslechnuté | ic
desinfekce rukou zasadni ¢innosti. Soud rovnéz nema za prokazané, ze by zalovana pfipustila,
ze zalobkyni nakazil personal. Svédkyn< |- I Ve sv¢ svédecké vypovédi popsala
prubéh jednani a vyjadfila se i ke spornému dilkazu — pfepisu nahravky na CD nosiéi, ten
povazuje za neautenticky. Nékteré otazky i odpoveédi skute¢né byly polozeny, avSak v piepisu
jsou vytrzeny z kontextu. Svédkyné povazovala jednani | vuci své osobé za utocné,
citila, Ze il ji davaji za vinu onemocnéni [Jjjij ona ale nikdy o zalobkyni nepeCovala,
pouze analyzovala hygienicko—epidemiologickou situaci na odd¢leni intermedidlni péce a
nasledné¢ i celé détské kliniky. Sv€dkyné povazovala jednani Jjjjjjij Zalobkyné za exces, jejich
jednani se ji osobné dotykalo. Na odpovédi il reagovala piiméry, otazky |
povazovala ale za manipulativni. Soud k ovéfeni autenticnosti piepisu vyslechl svédkyni, jejiz
rozhovor s jiilizalobkyné mél byt zaznamenan v listinné podobé. Svédkyné poptela, ze by
pripustila moznost nédkazy zalobkyné prostfednictvim personalu, jeji vypoveéd koresponduje i
s pisemnym vyjadfenim — sdélenim ze dne | Kdy V souvislosti s ndkazou Zalobkyné
svédkyné provéfovala epidemiologickou situaci na détské klinice Zzalované. Oddéleni
nemocni¢ni hygieny véc uzavielo tak, Ze se s nejvyssi mirou pravdépodobnosti jednalo o
endogenni nemocni¢ni ndkazu, jednalo se o jednotlivy pfipad bez epidemiologickych
souvislosti, zaroven byla vyloucena reZimova selhdni. Bylo by nelogické, pokud by zavér
I - e - byl opa¢ny nez pfi jednani, které probéhlo v |jjjjiiillj roku
Il Soud dospél k zaveru, ze piepis zvukového zaznamu, ktery piedlozila Zzalobkyné,
autenticky neni. Soud nema za prokézané Zalobni tvrzeni Zalobkyné, Ze Zalobkyni s nejvyssi
mirou pravdépodobnosti nakazily nevydesinfikované ruce personalu, nebot’ tomuto zavéru
neodpovidaji soudem provedené dikazy. Naopak v fizeni bylo prokazano, ze zdravotni péce
poskytnuta Zalovanou byla v souladu se zasadou lege artis.

vvvvvv

V prevenci pfenosu nozokomlalmch nakaz, ruce personalu jsou vyznamnym faktorem prenosu
Sifeni nozokomialnich nakaz. V této konkrétni véci nejpravdépodobnéj$im zdrojem nakazy
zalobkyné byla jeji JJjjili]. s ohledem na dé¢lku inkubacni doby se zalobkyné¢ nakazila v Case
porodu. U Zalobkyné se jednalo o casnou, nikoli pozdni sepsi. V fizeni bylo rovnéz
prokdzano, ze nelze vyloucit zZadny ze zdrojii nakazy. Zdroji ndkazy a cest pienosu a
mechanisml pfenosu je pfitom nepfeberné mnozstvi. V klinické mediciné neni mozné
V jednotlivém ptipadé piesné ¢iselné urcit miru pravdépodobnosti zpiisobu nakazy.

Podle nazoru okresniho soudu z provedenych dilkazii nelze dospét k jednoznaénému
zaveru, ze Zalobkyné se nakazila bakterii Pseudomonas aeruginosa od nékterého zaméstnance
nemocnice zalované. Zavér, ze zalobkyni nakazila |Jjjj . by by! jen spekulativni,
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nebot’ by byl zalozen toliko na jedné z teoretickych moznosti. Znalkyné sice tuto moznost
ptipustila, ale zaroven uvedla, Ze vzhledem ke vSem okolnostem se ji tato moznost jevi jako
mén¢ pravdépodobna.

Pro uplnost soud dodava, ze neni vazan rozsudkem Krajského soudu v Hradci Kralové
¢.]J. 16 C 115/2010 — 122 ze dne 11. 2. 2011, zaroven nezastava nazor zalobkyné, ze tim ze
zalovana tento rozsudek akceptovala, doznavd vinu na poruseni povinnosti vyplyvajici
z hygienicko-epidemiologického fadu nemocnice ve vztahu k desinfekci rukou. Mezi
ucastniky sporu byla uzaviena mimosoudni dohoda, z niz plyne, Ze narok uplatnény zalobou
na ochranu osobnosti povazuje zalovana za sporny.

Poporodni péce o zalobkyni byla provadéna zalovanou podle vSech pravidel 1€kaiské
védy, tj. lege artis. Antiinfek¢ni 1écba zalobkyné byla vedena lege artis.

Z provedenych dikazl okresni soud nem & za prokazané, ze zalovany vici zalobkyni
nedodrzel epidemiologicko-hygienické podminky pfi manipulaci se zalobkyni v inkubatoru.
Okresni soud také nemd za prokazané, Ze zalovany v rozporu s poznatky lékaiské védy
pfipustil, ze Zalobkyné byla nakazena bakterii Pseudomonas aeruginosa, event. ze Zalobkyni
bakterii nakazil nemocni¢ni personal zalované.

Hmotnépravni posouzeni véci pak vychézi prfedevsim z piisluSnych ustanoveni zakona
¢. 40/1964 Sb., obcanského zakoniku, ve znéni pozdé¢jSich predpist, ucinného do
31. 12. 2013, nebot’ ve véci byly posuzovany pravni poméry vzniklé pied ucinnosti zdkona
¢. 89/2012 Sb., obcanského zakoniku (§ 3028 odst. 3 zakona ¢. 89/2012 Sb.)

Pro rozhodnuti sporu o ndhradu Skody na zdravi je pravné vyznamné, zda zalovana
poskytla zalobkyni pé¢i podle vSech pravidel l1ékaiské védy, tedy lege artis a zda rozvoj
septického stavu vyvolaného bakterii Pseudomonas aeruginosa byl piimym dasledkem
Vv fizeni prokazaného poruseni pravidel I¢katské védy, tedy zda je dana odpovédnost zalované
za Skodu z diivodu poruseni pravni povinnosti dle § 420 obcanského zakoniku.

Podle § 420 odst. 1 zdkona ¢. 40/1964 Sb., obcansky zdkonik, ve znéni pozdéjsich predpisii,
kazdy odpovida za skodu, kterou zpiisobil porusenim pravni povinnosti.

Podle ¢I. 4 Umluvy o lidskych pravech a biomediciné (¢. 96/2001 Sb. m. s.) jakykoliv zdkrok v
oblasti péce o zdravi, véetné védeckeho vyzkumu, je nutno provadet v souladu s prislusnymi profesnimi
povinnostmi a standardy.

Podle § 11 zdkona ¢ 20/1966 Sb., o péci o zdravi lidu, ve znéni ucinném do 31. 3. 2012,
zdravotni péci poskytuji zdravotnicka zarizeni statu, obci, fyzickych a pravnickych osob v souladu se
soucasnymi dostupnymi poznatky lékarske védy.

Ustanoveni § 420 obcanského zékoniku obsahuje obecnou upravu odpovédnosti
fyzickych a pravnickych osob za Skodu zptsobenou porusenim pravni povinnosti pro celou
oblast soukromého prava, ktera se uplatni vSude tam, kde zvlastni uprava (at’ jiz v obcanském
zakoniku nebo v jinych ptedpisech) nestanovi jinak. Ke vzniku odpovédnosti za Skodu podle
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§ 420 obcanského zdkoniku se vyzaduje poruSeni pravni povinnosti, vznik Skody, pfi¢inna
souvislost mezi porusenim pravni povinnosti a Skodou, jakoz i zavinéni.

Skodou se rozumi majetkova Gjma, jenz nastala v majetkové sféie poskozeného, ktera je
vyjadfitelnd v penézich. U Skody na zdravi se jednordzové¢ odSkodnuji zejm. bolesti
poskozeného a ztiZeni jeho spole¢enského uplatnéni (§ 444 odst. 1 obCanského zakoniku).

Pricinna souvislost je objektivni kauzalni vztah, existujici mezi pfi¢inou a nasledkem
respektive Skodou. Pfi¢innd souvislost je dana tehdy, je-li Skoda podle obecné povahy,
obvyklého chodu véci a zkuSenosti adekvatnim dusledkem Skodné udalosti. Pfi¢inna
souvislost mezi 1é¢ebnym postupem, ktery nebyl lege artis, a Skodou na zdravi pacienta jako
jedna ze zakladnich podminek obecné odpovédnosti za Skodu musi byt najisto postavena;
diikazni bfemeno v tomto sméru nese Zalobkyné (viz usneseni Nejvyssiho soudu CR ze dne
25.11. 2003, sp. zn. 25 Cdo 168/2003 publikované na internetovych strankach Nejvyssiho
soudu www.nsoud.cz).

Zavinéni je pravni naukou definovano jako vnitini, psychicky vztah jednajiciho k jeho
vlastnimu protipravnimu jednéani a k vysledku tohoto jednani. Je zalozeno jednak na prvku
poznani, spocivajiciho ve védomosti a pfedvidani urcitého vysledku, jednak na prvku vile,
spocivajiciho v tom, Ze subjekt projevuje svou vuli tim, Ze néco chce, ale také tim, ze je s
né¢im srozumén. Na rizné kombinaci obou prvka a stupiili jejich intenzity jsou zalozeny
rizné formy a stupné zavinéni. Pfi imyslném zavinéni se rozeznava iimysl pfimy a nepiimy,
pfi nedbalosti nedbalost védomé a nevédoma. Uvedené pojmy jsou vymezeny v § 15 a § 16
trestniho zakona a pouzivaji se pro oblast celého pravniho fadu.

Poruseni pravni povinnosti ptedstavuje objektivni nesoulad mezi tim, jak mélo byt
podle prava postupovano, a tim, jak ve skuteCnosti postupovano bylo. V fizeni nebylo
prokazano, Ze by zalovana porusila pfi poskytovani zdravotni péce Zalobkyni svoji povinnost
vyplyvajici z hygienicko-epidemiologickych predpisii zalované v souvislosti s desinfekci
rukou.

Za postup lege artis je povazovan postup v souladu se soucasnymi dostupnymi poznatky
lékatské veédy. Jestlize byla zdravotni péce z pohledu odborného objektivné spravné
poskytnutd a znalkyné neshledala ani s pfihlédnutim ke vSem provedenym dikazim zadné
pochybeni, nedoslo k poruseni povinnosti pfi poskytovani zdravotné péce zalobkyni. V fizeni
nebylo prokazano, Ze by Zalovana porusila jakoukoli pravni povinnost ve vztahu k zalobkyni.

Piedpoklady odpovédnosti za Skodu musi byt splnény kumulativng; neni-li splnén jeden
z nich, nemusi se soud zabyvat otdzkou splnéni ptfedpokladii ostatnich (srov. usneseni
Nejvyssiho soudu CR ze dne 23.2.2005, sp. zn. 25Cdo 773/2004 publikované na
internetovych strankach Nejvyssiho soudu www.nsoud.cz).

Okresni soud proto na zdkladé znaleckého posudku a s pfihlédnutim ke vSem
provedenym dilkazim dospél k zavéru, Ze zalovana poskytla zalobkyni zdravotni péci podle
vSech pravidel Iékatské védy; pfiCemZ rozvoj septického stavu vyvolaného bakterii
Pseudomonas aeruginosa (S naslednym vznikem zanétu mozkovych blan) nebyl disledkem
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poruseni piislusnych profesnich povinnosti a standardi. Odpovédnost zalované za Skodu na
zdravi zalobkyné ve smyslu § 420 obcanského zdkoniku tedy neni déna. Z provedenych
dikazt okresni soud nema za prokazané, Zze by Skoda na zdravi zalobkyné byla zpisobena
okolnostmi, které maji ptivod v povaze pfistroje nebo jiné véci ve smyslu § 421a obcanského
zékoniku, napf. pouzitim inkubatoru ¢i jiné pomicky. Inkubator neslouzi k zachovani
sterilniho prostiedi, ale k zachovani teploty ditéte. Odpovédnost zalované za Skodu na zdravi
zalobkyn¢ ve smyslu § 421a ob¢anského zédkoniku také neni déna.

Sama okolnost, ze zalobkyn¢ se v nemocnici nakazila bakterii Pseudomonas aeruginosa,
neznamend, ze nemocnice postupovala vadné. Nezraly novorozenec narozeny ve 34. tydnu
téhotenstvi je novorozenec rizikovy. Jednim z rizik je moznost rozvoje infek¢nich komplikaci.
Specificka, aktivni ochrana a podpora rozvoje imunitniho systému u nezralych novorozencti
neexistuje. Obecné postupy (napt. zabezpefeni dostatecné vyzivy, podavani matefského
mléka, zajisténi adekvatni télesné teploty) byly u Zalobkyné dodrzovany.

Okresni soud proto zalobu jako nedivodnouzamitl.

Vyrok o nahradé nakladi ucastnikli fizeni se opird o ustanoveni § 142 odst. 1
obcanského soudniho fadu, kdy tcastnik, ktery mél ve véci plny uspéch, ma pravo na ndhradu
uceln¢ vynaloZenych nakladu. Ve véci byl pIné GspéSny zalovany, ten se stejné jako vedlejsi
ucastnik na strané zalované, ale nahrady nakladd fizeni vyslovné vzdal, proto soud rozhodl
tak, jak je uvedeno ve vyroku pod bodem II.

Vyrok o nihradé nakladti Ceské republiky se opirda o ustanoveni § 148 odst. 1
obcanského soudniho tadu, kdy stat ma podle vysledkl fizeni pravo proti Ucastnikim na
nahradu nakladd fizeni, které platil, pokud u nich nejsou ptedpoklady pro osvobozeni od
soudnich poplatkii. V pribéhu fizeni Ceska republika vynalozila naklady na pisemny
znalecky posudek, jeho dodatky a doplnéni ke znaleckému posudku a znaleéné v souvislosti
s Gcasti znalkyné pfi jednani soudu. U Zalobkyné jsou vSak ptedpoklady pro osvobozeni od
soudnich poplatk®l. Okresni soud proto Zalobkyni neulozil povinnost nahradit Ceské republice
vynaloZené naklady fizeni.

Pouceni: Proti tomuto rozsudku lze podat odvoldni do 15 dnli ode dne doruceni
jeho pisemného vyhotoveni ke Krajskému soudu v Hradci Kraloveé
prostiednictvim Okresniho soudu v Hradci Krélové.

Nesplni-li povinny dobrovolné to, co mu uklada vykonatelné rozhodnuti,
muze opravnény podat navrh na jeho soudni vykon.

V Hradci Kralové dne 28. ¢ervna 2017

Mgr. Michaela Novdkova v. r.
soudkyné¢
Za spravnost vyhotoveni:





