Cislo jednact: 7 T 104/2015-768

CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

(anonymizovany opis)

Oktesni soud v Chrudimi rozhodl vhlavnim lideni konaném dne [datum] v senitu
slozeném z pfedsedy senatu [titul] Reného Tinze a piisedicich [ptisedici],

takto:
[titul] [celé jméno obZalovaného], [datum narozeni] v [obec],
1ékat Nemocnic [izemni celek], a.s., primi¥ [anonymizovino] oddéleni [oktres] nemocnice,
trvale bytem [adresa obZalovaného], okres [okres],
| zpro§tiuje se

podle § 226 pism. b) tr.f. obzaloby pro skutek, spocivajici v tom, Ze dne [datum] v [obec], okres
[oktes], v postaveni primafe [anonymlzovana dy¢ slova] oddéleni [okres] nemocnice, a.s., poté co
byl telefonicky okolo 21.30 hod pfivolan [titul]. [jméno] [epn]merﬂ] vedoucim lekarem ‘nocni
pohotovosti na gynekologicko- porodmckem oddéleni téZe nemocnice, k pacientce [celé ] 1meno
poskozené| (poskozena), ackoliv védél, Ze u této poskozené téhoz dne okolo 14.08 hod. pii
operaci (porodu tzv. cisaiskym fezem) doslo ke komplikaci v podobé trhliny do pravé hrany
délozni a tuto trhlinu osobné osetfil, pfestoze veédel, ze nemuize zcela vyloudit dalsi pokracujic
krviceni v oSetfeném misté vedouci 1 k moznému vzniku hemorhagického soku, védél, Ze jiz od
ukonceni operace poskozena méla trvale tachykardii (tepovou frekvenci v rozmezi 107 az 170
tepdl za minuty), anurii (netvofila se moc) a postupné vzristala hladina leukocyta ze 40,4 x 10 *
9/1na 58,6 x 10 ~ 9/1, vzal na védomi vysledky echokardiologického vySetfeni srdce z [€islo] hod,
které vyloucilo plicni embolii se zavérem, Ze se spise jedna o obraz hypovolemie (snizeni objemu
citkulyjici ktve v ktevnim fecisti), vysledky konziliarntho vysetteni z 20.55 hod, které uvadeli, ze
tekutinova kolekce ani hematom svym objemem nemohou byt pficinou pro tachykardii a anurii, a
vysledky sonografického vysetreni v [¢islo] hod, které zjistilo mensi kolekci volné tekutiny pod
slezinou a jatry a v malé panvi pravostranné nehomogenni hematom velikosti cca 8-9 cm, sim
proved!l dalsi ultrazvukové vysetfeni nejpozdéji v 22.15 hod, zjistil timto vySetfenim hematom
shodné velikosti, dile z akutni karty poskozené mél podrobny piehled o vitilnich tddajich,
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rozhod] o dalsi konzervativni lécbé podavanim krevni plazmy a krevnich transfizi, pficemz
naopak nejpozdéji v 22.15 hod nerozhodl o provedeni revize dutiny bfisni, kdyz v disledku
tohoto postupu doslo ke zhotSeni zdravotniho stavu poskozené, ktera byla dne Ldatum] v [&slo)
pfevezena a resuscitovana na oddéleni ARO [okres] nemocnice, a.s., o revizi dutiny bfisni
obzalovany rozhodl a% v [¢éslo] hod, ale po provedem tohoto operacniho zakroku poskozena
piesto zemfela v disledku hemorhagického Soku pii pokracujicim krviceni do dutiny bfidni a do
malé panve z trhliny délozni stény vpravo spojeného s metabolickym rozvratem orgind téla,
pfi¢em? v tomto postupu obzalovaného bylo obzZalobou spatfovino poruseni délezité povinnosti
vyplyvajici z jeho zaméstnani, postaveni a uloZené zikonem, spocivajici v tom, ze pfestoze mél
dostatecné lékafské odborné znalosti, lékafskou praxi a nebrania mu vtom ziadni vazna
piekazka, v rozporu s § 49 odst. 1 zikona & 372/2011 Sb., o zdravotnickych sluzbich, ve znéni
ptedpisti pozdéjsich, nezajistil jako vedouci 1€kai posuzujici zdravotni stav pacientky poskytnuti
lékatské péce na odborné drovni odpovidajici poznatkim soucdasné lékaiské védy ani tuto
odbornou lékarskou péci, ke které ziskal odbornou a specializovanou zptsobilost podle jinych
pravnich pfedpist, v rozsahu odpovidajicim jeho zpisobilosti a zdravotnimu stavu pacientky,
sam neposkytl, v rozporu s § 9 odst. 2 pism. a) zdkona ¢. 220/1991 Sb. o [obec] 1ékaiské komote,
[obec] stomatologické komote a [obec| lékarnické komorte, nevykonaval tak své zdravotnické
povolani odborné, svédomité, poctiveé, s hlubokym lidskym vztahem k obcanim a s védomim
odpovédnosti ke spolecnosti a vrozporu s § 2 odst. 2 a § 3 odst. 1 Etického kodexu [obeg]
lékatské komory, neposkytl poskozené v jejim ohrozeni zivota a zdravi neodkladnou lékaiskou
pomoc, kdyz nezajistil vcas a disledné naleziti léCebna opatfeni, v némz byl obzalobou spatfovin
pfecin usmrceni z nedbalosti podle § 143 odst. 1, 2 tr. zdkoniku, nebot’ skutek se stal, ale neni
trestnym Cinem a zarovel neni diivod skutek postoupit.

Podle § 229 odst. 3 tr. . se poskozent:

jméno] [pHfjment], [datum narozeni], bytem [adresal,

[iméno] [celé jméno poskozené], [datum narozeni], bytem [adresa],

[jméno] [celé jméno poskozené], [datum narozeni], bytem [anonymizovana i sloval,
[iméno] [pHjment], [datum narozeni], bytem [adresal,

jméno] [pHjment], [datum narozen], bytem [adresal,

se svymi naroky na nahradu nemajetkové 4jmy odkazuji na fizeni ve vécech obcanskopravnich.

Oduvodnéni:

Na zikladé provedeného dokazovani v hlavnim liceni a hodnoceni dikazi, kazdého dikazu
zvladt’ a viech dikazl ve vzajemnych souvislostech, dospél soud k zavéru, Ze skutek uvedeny
v obzalobé se stal, ale neni trestnym ¢inem. K tomuto zavéru soud dospél zejména na zikladé
zavéra znaleckého posudku z oboru zdravotnictvi, odvétvi soudniho lékafstvi, a zavéri
znaleckého posudku z oboru zdravotnictvi, odvétvi porodnictvi, se zvlaitni specializaci
gynekologie (Prof. [titul]. [jméno] [pHjmeni] [titul za jménem]), jakoz 1 na zakladé listinnych
dtkazh (zdravotnicki dokumentace poskozené) a svédeckych vypovedi. Z téchto dikazt soud
zjistil nasledujici skutkovy déj:

Dne [datum] méli béhem pracovni doby denni sluZzbu na porodnim sile gynekologicko —
porodnického oddéleni mimo jiné i [titul]. [pHjmeni] a [titul]. [anonym]zovano] Tito 1ékafi
spole¢né u poskozené [celé jméno poskozene] (dale jen poskozend) provadeéli operacni vykon pii
porodu tzv. cisafskym fezem (SC) v dobé od [¢islo] hod do 15.00 hod. Béhem tohoto operaéniho
vykonu doslo pfi vybaveni plodu ke komplikaci v podobé trhliny pfi pravé hrané délozni K
oSetfeni této komplikace byl pfivolin obzalovany, ktery provedl oSetfeni trhliny, tzv. suturu
(sesiti), zkontroloval, zda rana nekrvici do délohy nebo do dutiny bfi$ni, pifipadné do
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retropetitonea, poté se vritil zpét na pracovisté v gynekologicko-porodnické ambulanci
nemocnice, kde pokracoval ve své prici. Shora uvedeni 1ékafi operaéni vykon dokonéili (sesiti po
anatomickjch vistvach). Do opera¢niho protokolu o pribéhu porodu odhadem uvedl krevni
ztratu [Castka] ml. Poskozend byla po ukondeni operace pfevezena na JIP (jednotka intenzivni
péce) na porodnickém oddéleni, kde byla nepfetrZité sledovina. Po patnicti minutich byl méfen
krevni tlak, pulz, saturace krve kyslikem a sledovala se také tvorba modi a télesni teplota. Protoze
pHi opetaci doslo ke komplikaci v podobé tthhny délohy, obzalovany se pfed odchodem domt
dohodl s [titul]. [pHjmeni], ktery pfebiral nocni sluZbu, Ze budou stav poskozené sledovat
intenzivnéji. Proto rozhodli, Ze udélaji laboratorni testy v [¢islo] hod, ackoliv se obvykle délaji a%
dalsi den po operaci [titul]. [pHjmeni] obZalovaného telefonicky informoval o zdravotnim stavu
poskozené a o vysledcich laboratornich vySetfeni. Opét se dohodli, Ze dalsi laboratorni vysetfeni
bude provedeno ve 20.00 hod. O vysledcich vySetfeni byl obZalovany rovnéZ telefonicky
informovin domi. Vedél jiz také o tom, ze tepova frekvence poskozené se zvysuje a je stile mald
diutéza. Protoze stav pacientky nebyl uspokojivy, rozhodl se obZalovany vratit zpét do
nemocnice. Zde se seznimil také s vysledky vySetfeni internisty, anesteziologa a rentgenologa,
ktetj provadél ultrazvukové vySetfeni dutiny bii$ni. ObzZalovanj poskozenou sim vysetfil,
provedl také znovu ultrazvukové vySetfeni bficha, kterjm zjistil, Ze hematom v malé pinvi se
oproti pfedchozimu vySetfeni nezvétSuje. S ohledem na vSechna tato zjiSténi v 22.15 hodin
rozhodl po dohodé s kolegou [titul]. [pHjmeni], %e neni zatim nutné pnstoup1t k revizi dutiny
bfi$ni, protoZe zdravotni stav poskozené to nevyZaduje. Poté se vritil zpét domu. V [¢islo] hod
poskozenou kontroloval anestez1olog Poskozeni byla klidn, spala, djchani bylo ¢isté, moc se
tvofila zatim v malém mnoZstvi. Zdravotni stav pacientky se zhotsil v [&slo] hod, kdy kolisala
tepova frekvence, kolisala saturace, zhorsilo se djchani, byly chladné ¢4sti téla a opét se netvoiila
mod, V [&slo] byl ofetfujicim personalem o stavu pacientky informovéan léka¥ [titul]. [Pnlmeni]
ktery piivolal i anesteziologa ([titul]. [pfjmeni]) a bylo rozhodnuto o pfeloeni pacientky na
oddéleni ARO, kde byla resuscitovina. Telefonicky byl také informovin obzZalovany, ktery se na
oddéleni ARO dostavil a rozhodl o provedeni revize dutiny bfisni. Pfi revizi nebyl zjistén zdroj
krvaceni, byl odstranén hematom o objemu 800 ml a spofe tmavé krve v dutiné bfisni. Bylo
provedeno podvazini cév a kompresni operace délohy. Piesto do§lo dne [datum] v [&isla] hod
k imrti poskozené v disledku hemorhagického Soku pii protrahovaném vnitinim krvacem do
dutiny bfisni a do malé panve.

ObZalovany [tiral]. [celé jméno obZalovaného] nad imrtim poskozené [celé jméno, poskozend]
projevil upfimnou ktost, ale spachini pfecinu popfel v piipravném fizeni i pfi vyslechu pied
soudem. Pii vyslechu pfed soudem shodné jako v pfipravném fzeni vypovédél, Ze pracuje
v [pkres] nemocnici na gynekologicko-porodnickém oddéleni 29 let a poslednich 10 let je
primafem tohoto oddéleni. Za uvedenou dobu témér tficeti let nikdy nedoslo k imrti pacientky
na porodnickém oddéleni. Tuto situaci zazil poprvé. Pacientku [celé jméno poskozené] znal,
nékolikrat ji vidél. Jeji stav byl komplikovany tim, Ze jiz jednou prodélala porod cisafskym fezem,
méla vysoky krevni tlak a BMI 40, coZ jsou vSechno vysoce rizikové faktory pfi providéni dalstho
cisafského fezu. Proto, kdyz se dozvédél telefonicky od [titul]. [pijmeni] o tisni plodu a nutnosti
ukonceni porodu cisafskym fezem, pferusil svou praci v ambulanci a Sel se podivat na porodni
sal. [jmena] se dozvédél, Ze doslo k trhliné do hrany déloZni a k vétsimu krviceni nez obvykle.
Proto kolegtim pomohl trhlinu oSetfit (sesit), zkontroloval, zda nedochazi k dalsimu krviceni a
vratil se na své pracoviété k pacientkim na ambulanci. Operaci poskozené dokoncili kolegové Po
skonceni pracovni doby obzalovany zistal v nemocnici a s ohledem na komplikaci pii cisafském
fezu (trhlina délohy) se po dohodé s [t1tul] [prl]men.ﬂ rozhodli poskozenou sledovat intenzivnéji.
To spocivalo v tom, Ze nechali dfive nez obvykle provést laboratorni vySetfeni, aby se ukézalo,
zda nedochazi k néjaké komplikaci. Obzalovany pozadal kolegu, aby jej o dal§im zdravotnim
stavu poskozene telefonicky informoval a odesel domt, protoze nemél sluzbu, skondila mu
pracovni doba. Sluzbu na porodnickém oddéleni a péci o pacientky prebiral starsi lékaf [utul]
[ptijmeni] a [titul]. [pfi)mem‘] V této souvislosti obzalovany na svou obhajobu zvlast’ zddraznil, Ze
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i po odchodu z nemocnice domi mu zdravotni stav poskozené nebyl lhostejny. Nevzdalil se ze
svého bydlisté, o své vili se nechal telefonicky informovat o vysledcich laboratornich vyéetfeni a
o stavu poskozene Na zikladeé dalsich laboratornich vysledki ve 20.00 hodin a skutecnosti, Ze
byla mensi tvorba modi a zvysena tepova frekvence (telefonicki informace od Lutui] [prgmenf])
se obzalovany rozhodl, ackoliv to nebyla jeho povinnost, vratit do nemocnice a pacientku
zkontrolovat, protoZe jeji stav nebyl uspokojivy. Nestandardni byla vysoka tepova frekvence a
vysoky pocet biljch krvinek. Obzalovany dale uved], Ze mezi [Cislo] hod a2 22.00 hod mél j jiz
k dispozici laboratorni Vysledky krve ze [¢islo] hod a z 20.00 hod 2 vysledky vySetfeni internisty,
ktery byl volin z diivodu zvySené tepové frekvence, anesteziologa a lékafe rentgenologa, ktery
mél hodnotit, zda nedochézi k néjakému krvicen{ v dutiné bfi$ni. Ob%alovany spoleéné s [fitul].
[pHjmeni] vysledky konzilidrnich vysetrem a laboratornich vysledkd vyhodnocovah a délali
diagnostickou rozvahu. Interni vysetfeni vyloucilo plicni embolii a upozomilo spiSe na mensi
mnozstvi krve v krevnim feciSti. Poskozend méla zvysenou teplotu (38°C), proto uvaZovali o
néjakém soku septického razu, moznost néjakého zanétu nevyloucili. Anesteziolog zhodnotil stav
poékozené jako klidny, dychala, méla normalni hodnoty krevniho tlaku, tvofilo se mensi mnozZstvi
moci. Hodnoty krevniho tlaku nesveédcily pro néjaky akutni sok ze ztraty keve. Tomu odpovidaly 1
pfiméfené hodnoty hemoglobinu ve 21.55 hod. Rentgenolozka [titull. Vodovi provedla
ultrazvukové vySetfeni, které mohlo prokizat krviceni do dutiny bfisni, do dutiny déloZni 2 do
retroperitonea. Rentgenolozka diagnostikovala vedle délohy vpravo v misté oSetfeni trhliny
hypoechogenni kolekci o velikosti 8x9 cm, coz znamenalo, Ze by tam mohl byt hematom.
Obzalovany sim v 22.15 hod provedl vysetfeni poskozené u lizka a rovnéz ultrazvukové
vySetfeni. Pacientka si na Zddnou vétsi bolest nestézovala, komunikovala, dobfe reagovala na
polozené otazky, byla klidna, krevni tlak méla [c1slo] nejevila zadné klinické piiznaky $oku. V tu
chvili byla nevysvétlitelna ta tachykardle ale jiz se snizila na hodnotu [Gslo]. Mo¢ se tvoiila
vmens$im mnozstvi, ale neni to nic neobvyklého. Ultrazvukovym vySetfenim pfiblizné
v hodinovém odstupu od [titul]. Vodové obZalovany nezjistil zvétsovani toho loZiska moZného
hematomu, nedoslo k zadnému dynamickému zvéetseni. Svym objemem nepfedstavovalo lozisko
v tu chvili Zadnou velkou ztratu krve a poskozena byla v takovém zdravotnim stavu, Ze ve 22.15
hodin nevyzadovala zadny okamzity lékafsky zakrok, jen dalsi peclivé sledovini na oddéleni JIP.
Jako prevenci pfed moznym dal$im krvacenim a rozvojem hemorhagického Soku obzalovany
naordinoval podani krevnich transfuzi a krevni plazmy. Samozifejme, Ze také zvaZovali revizi
dutiny bfisni (reoperaci), ale vzhledem k mnoha rozporuplnym vysledkim se rozhodli pro
konzervativni postup, aby dalsi operaci vtak kratké dobé poskozené neublizili. Vzhledem
k tomu, Ze Vzniklff hematom se podle vysetfeni nezvétSoval, usoudili, Ze krevni srazenina krviceni
zastavila, operacni zdkrok neni zatim nezbytné nutny a tachykardie mbze mit i jiné pncmy
Obzalovany se vratil zpét dom, ale pnbhzne v [cislo] hod byl telefonicky informovan, Ze se
zdravotni stav poskozené zhorsil a byla pievezena na oddéleni ARO. Proto se ihned vritil do
nemocnice a po zjisténych novych informacich okamzité rozhodl o reoperaci. Z domu k operaci
ptizval i dalStho druhoatestovaného gynekologa [tltul] [pHjmeni] a [utul ). [pfijmeni] a specialistu
cévntho chirurga [titul]. [pHjment], kterj mél noéni sluzbu. PH reoperaci zdroj ktvaceni nezpstﬂl
proto neprovedli odstranéni délohy, ale provedli podvazani cév, které zasobuji krvi malou panev
a provedli kompresni operaci délohy dle B. Lynche. V dutiné biisni bylo malé mnozstvi keve a
dale byl zjistén hematom o velikosti 8x9 cm, ktety odstranili.

Vipovéd obzalovaného potvrdil i svédek [titul]. [jméno] [pHjmeni]. Svédek uvedl, %e s ohledem
na komplikaci pfi porodu cisafskym fezem (tthlina pfi pravé hrané délozni) se s obZalovanym
dohodli, e se udélaji laboratorni vySetfeni v [&slo] hod a ve 20.00 hod. Pi odchodu
obzalovaného z price byla poskozena v pofidku, komplikaci byl jen vyssi puls. O vysetfenich
informoval obzalovaného telefonicky. Sim provedl gynekologickym ultrazvukem vysetfeni
poskozené, aby hlavné zjistil, zda nedochazi ke krvaceni do dutiny délozni. Dutina délozni byla
prazdna, ale vidé€l néco dalsiho jako hematom a proto se rozhodl pfivolat dalstho lékate z
centrilniho ultrazvuku k podrobnéjsimu ultrazvukovému vySetfeni ledvin a dutiny bfidni. Pro
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konsilidrni vysetieni pfivolal i lékafe z interny a anesteziologie a o V}'rsledcich informowval
obzalovaného, ktery se pote do nemocnice dostavil. Vysledky vsech vysetcem spolu konzultovali
a spolecné dosli k zavéru, ze zvySeni tepovd frekvence ani zvySeny pocet bilych krvinek
nemohou mit pficinu v krevnich ztritaich a nedochazelo k dalsi progresi hematomu v nilezu
[titul]. [anonyrmzovano] Z4dné vysledky nebyly tak akutni a hmatatelné, aby se rozhodli pro dalsi
operaci. Proto se rozhodli pokracovat v dosavadni 1écbé podivinim krevni transfize a plazmy.
Shodné skuteénosti vypovédéla i svédkyné [ttul]. [pHjment].

Svédci [titul]. [jméno] [pHimeni], [titul]. jméno] [pHjmeni] a [utul] [’;meno] [pn)mem] byli pred
soudem vyslechnuti k prabéhu revize dutiny bfidni. Svédek [ttul]. [pHjmeni] uvedl, %e v dutiné
bfisni Zadna volna tekutina nebyla, byl pouze osetfen hematom o velikosti 8x9 cm, ktery byl
zjistén ultrazvukem. Svédek [titul]. [piijmeni] uved], Ze nebylo zjisténo po otevieni dutiny bfisni
zadné vétdi mnozstvi krve, jen hematom v malé panvi o velikosti 8x6x6 cm. Hematom odstranili
a pokradovali v operaci. Svédek [titul]. [pHjmeni] uved], Ze po otevieni dutiny bfisni se objevil
hematom o objemu asi 0,75 litru, volné tekutiny bylo minimum do 40ml. Dale tento svédek
potvedil, Ze krevni srazenina miize zastavit dal$i krviceni a neni nutni operace. Zvlasté se to
vyuziva u starsich pacientd, kde je operace rizikova z divodu narkézy nebo jinjch komplikaci.
Poté se sleduje, zda dochizi k vstiebavan{ hematomu.

Sveédkyne [jméno] [pijmeni] a ﬁméno] [pHjmeni] méli sluzbu na poopera¢nim pokoji dne [datumy]
do 18.00 hod. Shodné uvedli, Ze podle pokyni lékate byla poskozena v urcenych intervalech
monitorovana a Vsechny udaje zapisovali do akutni kaxty Svedkyne [iméno] [anmenj] dale
uvedla, Ze poskozena si stéZovala jen na bolest v operacni riné. Protoze méla vyssi puls a nizsi
krevn{ tlak, pfivolali [titul]. [pffjmeni], kterd poskozenou vysetfila a souhlasila s podinim
analgetlk Poté vidél poskozenou i [titul]. [pn]mem] ktery doordinoval infuzni terapii a pozadal o
zajisténi ultrazvuku. Svédkyné ultrazvuk pfipravila a [titul]. [pnlmenfj s [titu]]. [p¥jmeni]
ultrazvukové vysetfeni provedli. Svédkyné [jméno] [pg]gngnﬂ uvedla, Ze po piivezeni poskozené z
operac':niho salu byla obvyklym zptsobem sledovina. Protoze méla zpodatku nizsi tlak, tak ji
sledovaly Cast¢ji. Asi po hodiné si stéZovala na bolest zad, proto zavolali lékate, zda mohou podat
motfin, protoze byl tlak niz$i a puls vyss1 [t1tul] [pfijmeni] i pozdé&ji [;atu}] [pn]meni] s tim
souhlasili. Po podini morfinu ocekdvala, Ze se puls uklidni, coz se nestalo, proto opét zavolali
[titul]. [pn]mem] ktety se rozhodl poskozenou vysetiit ultrazvukem a toto vysetfeni také provedl
a piistroj. poté na pokoji zanechal. Ultrazvukem nebylo zjiSténo nic zavazného. Poskozeni po
podani morfinu byla spava, ale jinak normalné komunikovala.

Svedkyne [méno] [pHjmeni] méla na porodnickém pokoji dne [datum] sluzbu od 18.00 hod.
Uvedla, Ze poskozeni méla tachykardii, proto volala [titul]. [pfijmen], kterj na 20.00 objednal
krevni odbéry. Svédkyné podle pokynu sledovala pravidelné po patnacti minutich télesné funkce.
Pifi lékaiskjch konzultacich na pokoji nebyla. Kdyz svédkyné hovofila s poskozenou, byla
unavend, chtéla spat a napit. Ona ji pouze otirala Gsta, protoZze se délaly ty odbéry a proto chtéla
ponechat poskozenou lacnou, protoZze nevédeéla, co lékafi zamysli. Priblizné okolo 22.00 hod
ptisel na pokoj poskozené obzalovany. Bylo rozhodnuto o podavam krve a plazmy. Okolo [Eislo]
hod se stav poskozené zménil, zacala se zvedat, chtéla oteviit okno, klesal puls i saturace.
Svédkyné ji piilozila kyslikovy pfistroj a zavolala [titul]. [pHjmeni], kterj se dostavil i s [titul].
[pfijmeni] 2 ten tozhodl o pfelozeni poskozené na oddéleni ARO.

Svédek [titul]. [jméno] [pHjmeni] uvedl, e byl k poskozené piivolan na Zidost [titul]. [pijmend],
aby vyhodnotil EKG vySetfeni srdce z divodu zjisténé tachykardie. ProtoZe pii porodu se u
pacientek ¢asto setkdvi s plicni embolii, tak se rozhodl provést i ultrazvukové vysetfeni srdce.
Timto vySetfenim plicni embolii nepotvrdil, ale ulttazvukovy nalez spiSe nasvédcoval pro urcitou
hypovolemii, coz znameni mens{ napli krevniho fedisté z divodu dehydratace (sniZzenj objem
tekutin) nebo krviceni. Pfi¢in vSak muiZe byt i vice. Tento nalez zapsal do své zpravy. P
vlastnim vySetfeni pacientka nebyla dusni, neméla nizky tlak, byla trosku zneklidnéna, protoze
probihalo vySetfeni a tak citila, Ze se néco déje.
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Svédek [titul]. ﬁmeno] [pHjment] uvedl, %e byl [titul]. [pHjmeni] pozadan o konziliarni vysetfeni
poskozené okolo 20.00 hod. Cestou na porodmcke oddéleni jedté konzultoval s [titul]. Wysockim
kardiologické vysetfeni pacientky. Poté sim prosel lékafskou dokumentaci a poskozenou vysetfil.
Stav uzavtel jako nedostatek tekutin v krevnim obéhu a doporuéil krevni obch doplnit tekutinami
a proveést ultrazvukové vysetfeni celého bificha, zda nedoslo pii operacl k poranéni, které by
mohlo mit za nasledek stav poSkozené. [titul]. [pHjmeni] mu sdélil, Ze jiz délal gynekologicky
ultrazvuk, ale Zadny zasadni problém neshledal. Svédek vsak zadny ulttazvukovy snimek nemél
k chspozml a vychizel z tustntho popisu [tituf]. [prgmem’] Z toho vychazel i ve své plsemne
zprave. Poté, co byl seznamen s Vysledky vysetrem [t1t111] [anonyrruzovanoj dospél k zavéru, ze
krvaceni bylo zastaveno a objevila se moc, coz znamena, Ze je krevni ob¢h dostatecné dopliiovan.
Svedek byl presveédcen o spravnosti postupu.

Svédkyné [titul]. [jméno] [pHjmeni] uvedla, Ze byla [titul]. [pHjmeni] pozidana o ultrazvuk biicha
pacientky po cisafském fezu, kterda ma tachykardii a nemoci. Ultrazvuk mel vyloucit volné
tekutiny, stav dutiny bfisni, ledvin a mocového méchyfe. Kdyz svédkyné poskozenou vysetfovala,
byla poskozena klidna, pfi védomi, spolupracovala, stéZovala si jen na bolest (citlivost operacni
rany), kdyz probihalo vySetfeni bficha. Ultrazvukové vysetfeni prokazalo malou kolekei volné
tekutiny mezi jatry a pod slezinou. Pod pojmem mala kolekce je tfeba rozumét stopové mnozstvi
o objemu 100 az 200 ml. Dile byl zjiStén hematom nepravidelného tvaru, ktery ve vsech tfech
rovinich mél maximélni rozmér 8-9 cm. Ultrazvukovy pfistroj sim provede vypocet objemu po
zadani téchto nameéfenych rozmeérd. V danou chvili to bylo maximilné 360 ml. Svédek [tttul]
[prllmeni] pfi ultrazvukovém vysetfeni byl, vidél dGtvar na monitoru a svédkyné mu vse i
popisovala. Toto vysetfeni probéhlo mezi [¢slo] hod a% 21.30 hod. Poskozen4 byla ptiblizné sest
hodin po operaci, tlak krve byl normalni a hladina hemoglobinu nesvéd¢éila pro nic alarmujiciho.
Podruhé vysetfovala poskozenou na oddéleni ARO, kde byl hematom zvétsen o 150 ml, coz
znamena, Ze néjaky prosak tam byl, ale neslo o zivot ohrozujici krvaceni.

V souladu s vipovédi [titul]. [2nonymizovino), [titul]. [pHjmeni] a [titul]. [pfijmenti] jsou jejich
pisemné zaznamy o vySetfeni na ¢.1. 380, 363, a 381, které soud provedl jako dikaz podle § 213
odst. 1 tt.f.

Soud ve véci vyslechl svédka [jména] [pHjmeni] a [jméno] [pHjmeni]. Oba svédci shodné uvedl,
ze poskozena pred odchodem do porodnice byla zdrava, neméla Zadné problémy se srdcem. Po
jejim Gmrtl jim obZalovany pouze sdélil, Ze doslo k ruptute délohy, ale Ze dile sim nevi, co se
mobhlo stat.

Podle § 213 odst. 1 tf.f. soud dale provedl diikaz listinami, a to operaénim protokolem (¢.1. 384),
operacnim protokolem o nasledné explorativai laparotomii (¢.1. 387), akutni kartou pacientky (¢.1
388-389), zpravami o laboratornim vysetfeni krve (C.1. 485-490) a 1ékaiskym dekurzem (¢l 373-
375). Z téchto listin soud zjistil pfesny pfehled o vitalnich funkcich poskozené, laboratorni
vysledky vysetfeni krevniho obrazu, pribéh operace cisafskym fezem a pribéh nisledné revize
dutiny bfisni a postup osetfujicich 1ékatd.

Ze znaleckého posudku z oboru zdravotnictvi, odvétvi soudniho lékafstvi, zpracovaneho
spolecné Prim. [tttul] [iména] [pHjmeni], PhD a [titul]. [jméno] [pn]mem] soud zjistil, Ze
bezprostiedni pfi¢inou smrti poskozené byl hemorhagicky Sok, ke kterému doslo pfi
protrahovaném vnitinim krviceni do dutiny bfi$ni, retroperitonea, a do malé pinve z
nedostatecné osetfené trhliny vychazejici z pravého pélu uterotomie. Krevni ztrita byla
odhadnuta na [Hslo] a% [c1slo] ml. Smrti poskozené by bylo mozné pravdépodobné zabrinit po
diagnéze krevniho vyronu pfi ultrazvukovém vysetfeni v 21.41 hod. Za situace rozvinutého
hemorhagického Soku jiz operacni vykony méli malou nadéji na dspéch. Diagnostické a operaéni
vykony byly znesnadnovany vysokym BMI poskozené. K zivérim znaleckého posudku soud
vyslechl znalce [titul]. [pfijmeni], kterj pii vyslechu uvedl, Ze zivéry znaleckého posudku
opétovné konzultoval s druhym znalcem a na zdvérech posudku v celém rozsahu setrvali. Znalec
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dale pii vyslechu uvedl, Ze se ve znalecké praxi mnohokrit sesel s embolii plodovou vodou, ale
v tomto piipadé pro tuto piicinu zidné nilezy nesvéddily, proto se ani nedélalo mikroskopické
vysetfeni zajisténého preparitu. Pitevni nalez na vnitinich orginech svéddil pro kevicivy sok
modifikovany lé¢bou a opakovanou resuscitaci. Pitva nemize prokizat, kdy pfesné doslo dasové
k takovym zménam v organismu, ze imrti pacientky bylo nezvratné. Znalec rovnéz uvedl, Ze pii
komplexni 1écbé mize nistup hemorhagického $oku byt oddalen i v fadu nékolika hodin.

Ze znaleckého posudku Prof. [umlj [iméno] [pnlmem'] [111111 za ]menem] znalce z oboru
zdravotnictvi, odvétvi porodnictvi se specializaci gynekologie, soud zjistil, Ze v pooperacnim
obdobi byla poskozena sledovina dvéma porodnimi asistentkami, dvéma 1€kafi ve sluzbé,
pfivolanym primafem a konzilidfi z oddéleni ARO, interny a radiodiagnostiky. Vysledky vysSetieni
vsak nebyly sprivné vyhodnoceny, pfi¢emz indikace k revizi dutiny biini na zdkladé viech
informaci nastala jiz okolo 22.00 hod. Nejednalo se v8ak o poruseni profesnich povinnosti lékafe,
o nedbalost nebo o nedostatecnou péci, ale o myslenkové selhini odpovédnych osob, event.
odpoveédného lékate a chybny myslenkovy postup.

Znalec [pHjment] [titul] [pfjmeni] [pfjmeni], [titul za jménem], pfi vyslechu pfed soudem dile
uvedl, ze rozhodovani lékafe v 22.00 hodin bylo velice sloZité, kdyZ jesté nebyla stanovena
diagnéza a bylo nutné se rozhodnout okamzit¢ v ifadu nékolika minut pfi posuzovani fady
rozporuplnych vysledki. Kromé laboratornich vysledkd a odbornych vySetfeni je také dilezité
klinické vysetfeni. Postupovali na Grovni a v souladu s poslednimi poznatky védy. Diagnostické
postupy l€kafi splnili dobfe. Délali celou fadu vysetfeni a na zikladé téch dile rozhodovali.
Znalec nepovazoval za poruseni lékafskych povinnosti ani nepouziti CT vySetfeni. Standardni
vySetfeni ultrazvukem bylo dostacujici. Lékafe zmatlo, Ze po 3 az 4 hodinich se podstatné
nesnizila hladina hemoglobinu. Nesvédcilo to, Ze se néco déje. Znalec zdiraznil, Zze kdyz primar
zhodnotil i klinicky stav poskozené, tak se mu nezdilo, ze by mél operovat. Byl to jeho dojem
v daném okamziku. Reoperace pfedstavuje riziko pro pacienta a je uménim odhadnout, kdy je
pfinosem a kdy nikoli. I reoperace mohla dopadnout Spatné, smrti poskozené. Jeji stav ve 22.00
hodin nemusel byt tak dobry a medicina neni cernobild. Je obvyklé, Ze se k reoperaci pfistoupi
pozde, Spatné se to vyhodnoti. Primani je vzdy zastavit krviceni, protoze se vétSinou samo
nezastavi.

K oSetfeni trhliny na déloze pii operaci cisafskym fezem znalec uvedl, Ze zfejmé nebyl sesit jeji
konec smétujici k pochvé a z této ¢asti pravdépodobné krvicela i po oSetfeni stehy hlavné do
retropetitonea. S ohledem na lokalizaci trhliny toto pii cisafském fezu v dobé oSetfovani trhliny
nemohlo byt zjisténo.

Pfec¢inu usmrceni z nedbalosti podle § 143 odst. 1, 2 trestniho zikoniku se dopusti, kdo jinému z
nedbalosti zpusobi smrt tim, Ze porusi délezitou povinnost vyplyvajici z jeho zaméstnani,
povolani, postaveni nebo funkce nebo uloZenou mu podle zikona. Za tento pfecin trestni
zakonik hrozi uloZenim trestu odnétl svobody v rozsahu od jednoho roku do Sesti let.

Soud pfi hodnoceni a posouzeni skutkového stavu vychazel zejména ze zasad, Ze v piipadé
poskytovani lékafské péce se u lékafe posuzuje dodrzeni postupu,, lege artis“, coz znamena
povinnost poskytovat zdravotni péci v souladu se soucasnymi dostupnymi poznatky lékafské
védy. Zavér o poruseni takové povinnosti vSak miZe byt namisté v pfipadé, kdyz nespravna
diagndza nebo zvolena lécebni metoda je disledkem zdvazného poruseni lécebnych postupd,
které 1ékai zavinil alespoft z nedbalosti, a které spolivi napf. v bezdivodném nevyuzit
dostupnych diagnostickych metod. Postup lékate je tfeba hodnotit, ex ante®, tj. na zikladé
poznatkd, které mél k dispozici v dobé svého rozhodovani (rozhodnun NS CR 4 Tdo 436/2012).
Hodnoceni sptivnosti postupu lékafe nileZ{ soudu na zakladé zejména znaleckjch a stavnich
posudkdt (6 Tdo 353/2012). Pii hodnoceni pfedeviim spoleCenské Skodlivosti jednani
obzalovaného soud vychazel z principu, Ze u nedbalostnich trestnych ¢ind i v pifpadé fatilnich
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nasledkd ma byt trestnimi prostfedky postthovana transparentni nedbalost, necinnost, laxnost,
hazardérstvi ¢1 bezohlednost k chrinénjm zajmim (8 Tdo 1028/2014).

Obzalovany spé.chéni pfecinu poprfel a na svou obhajobu zejména uvedl, Ze sledoval v case
dynamiku vyvoje krviceni ultrazvukovim vySetfenim dutmy bfisni. I s ¢asovym odstupem od
vysetfeni [titul]. [anonymizovano] dospél ke stejnému zavéru o velikosti krviceni a usoudil, Ze
keviceni bylo utamponovino. Pii¢inu tachykardie a anurie s ohledem na dalsi vysledky vySetfeni
je tfeba hledat jinde. Tomu odpovidalo 1 jeho rozhodnuti o neprovedeni revize dutiny biisni.
Nikdo z fady 1ékait, ktefi pfed nim pac1entku sledovali, neupozoriioval na mozny knthky stav.
Ani [titd]. [pnjmenf] ktery po operaci celou dobu pacientku sledoval, nemél jiny nazor na jeji
zdravotni stav. Obhajoba obzalovaného je podporovina svédeckymi vypovéd'mi dalsich 1ékaid,
ktefi se na léchbé poskozené podileli. V souladu s obhajobou obzalovaného je zdravotnicki
dokumentace poskozené, véetné zaznami v akutni karté a lékaiské zpravy a zaznamy, i vypovédi
zdravotnich sester, které dne [datum] po operaci o poskozenou pecovali.

Soud ve véci proved! diikaz i dalSimi znaleckymi posudky a téz vyslechl znalce (znalec ppsudek
[titul]. [titul]. jméno] [pHjmeni], CSc., z oboru gynekologie a porodmcm a Doc. [titul]. [jméno]
[pHijmeni], CSc., obor interna), avsak za rozhodujici z hlediska posouzeni skutkového i Pravm’ho
stavu povazuje za dostacujici steze]m posudek gynekologicko-porodnicky Prof. [pfijmeni] a
vypovéd tohoto znalce, jakoz i1 znalecky posudek ze soudniho lékafstvi. Proto soud dalsi
ptediozené posudky nehodnotil a soucasné zamitl jako nadbytecné navrhy obhajoby na
provedeni dalsich a reviznich znaleckych posudki.

Za nejdtlezitéjsi skutecnosti pro rozhodnuti ve véci soud povazuje, ze obzalovany, ackoliv to
nebylo jeho povmnostt dostavil se v okamiku vzniklé komplikace k operaci poskozené [celd
jméno poSkozend] pH cisaiském fezu a osobné kolegim pomohl ofetiit trhlinu na déloze. Dal3i
zdravotni stav poskozené mu nebyl lhostejny. Ackoliv po skonceni pracovni doby odeSel domi a
poskozena byla v péci dalsich dvou 1ékaid, kteifi pievzali noéni sluzbu, Zidal telefonické
mnformace o vyvoji stavu pacientky, protoZze védeél, ze vznikld trhlina pfedstavuje komplikaci a
miize z ni 1 po oSetfeni dochizet ke krviceni. Obzalovany proto ziistal v misté svého bydlisté, aby
se v pipadé nutnosti mohl okamzité¢ vratit zpét k pacientce, ackoliv to také nebylo jeho
povinnostl. Na zikladé telefonickjch tozhovort se svédkem [titul]. [pHjment] se piiblizné okolo
21.30 hod rozhodl vritit do nemocnice, protoze zdravotni stav poskozene se mu zdal
neuspokojivy. [titul] [pHjmeni] mu ustné podal informace o vyvoji zdravotniho stavu a
obzalovany se seznimil s vysledky laboratornich vySetfeni a konzilidrnich vySetfeni, vcetné
ultrazvukového Vysetrem duu.ny biisni, které provedla [titul]. [anonymizovano), protoze se
uvazovalo v ramci diagnostiky i o moznosti vnitintho krvaceni. Obzalovany se nespokojil
s pisemnou zpravou o vysledku ultrazvuku bficha, nespolehal na pisemny popis a sim provedl
dalsi vlastni vysetfeni ultrazvukem, aby na vlastni odi vidél utvary popsané [titul].
[anonymizovano| a sam mohl nalez vyhodnotit. Toto vysetfeni a soucasné klinické vysetfeni
poskozené provedl v 22.15 hod, kdy o tom ucéinil ziznam do 1ékaiské dokumentace.

Dalsi podstatnou skutecnosti jsou zavéry znaleckého posudku z oboru soudniho lékaistvi o
pficiné smrti poskozené. Soudni znalec dostatené vérohodné a piesvédcivé vysvétlil, proé byla
vyloucena moznost umrtti embolii plodovou vodou a jeho zivéry v tomto ohledu korespondup se
zavéry znalce [pHjmeni]. [pHjment], Ze embolie plodovou vodou by méla zcela jiny pribéh, ktery
by se projevoval dusnosti, poruchou srazlivosti krve a rychlejSim nastupem a priibéhem sokového
stavu.

Podstatnym dilcim zavérem pro rozhodnuti soudu je, ze obhajobu obzalovaného o mozném
zastaveni krvaceni z trhliny délohy bez nutnosti operacni revize soud nema za zhola tcelovou a
tato nebyla vyvricena. Je vSeobecné znimo, Ze nepfili§ silnd povrchovi krviceni jsou zastavena
vytvofenim krevni sraZeniny (tzv. strup) a neni vidy nutné chirurgické sesiti, stadi piiloZzeni
niplasti nebo obvazu. Stejné mechanismy krevni srazlivosti se uplatiuji i pfi keviceni vnitinim.
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ObZalovanjm zvoleny postup 1é¢by je tedy moZny a byl dostatecné potvrzen vypovédi svédka
[t1tul] [pn]menﬂ cévniho chirurga. Prof. [piijmeni] pii vyslechu pfed soudem tuto variantu také
nevyloucil. Samoziejmé vidy rozhoduje rozsah krviceni. Kromeé toho spisovy material obsahuje
odborné 1ékarské materiély, které moznost tamponady pfi vnitinim krvaceni (pfilehlymi
strukturami) také zmifluji. Soud témito listinami neprovedl dokazovini, protoze se ]edna o
odborny lekarsky text, nejedna se o dikaz a jeho hodnoceni soudu nepiislusi. Nicméné v rimci
posuzovini véci a studia za Gcelem piipravy rozhodnut se s textem soud seznimil a je nutné
konstatovat, Ze obhajobu obZalovaného mimo jiz shora zminénych vipovédi také podporuje (C.1.

502).

Obzalovany, ktery rozhodoval ve 22.15 hod o dalsim zplisobu lécby poskozené, mél k dispozici
informace, %e od ukonceni operace (cisafsky fez) ma poskozend trvale tachykardii, postupné
vzrostl neimeérné pocet bilych krvinek, klesala hodnota cervenych krvinek a byla sledovina
oligurie az anurie. Dale véd¢l, Ze pii cisaiském fezu a pii vybaveni ditéte do§lo k trhliné v déloZni
hrané a v blizkosti tohoto mista se vytvofil hematom o objemu asi 400 ml. Internistou byl
obzalovany upozornén na moznou hypovolemii. Vsechny tyto skutec¢nosti byly dostacujici podle
zaveérd znaleckého posudku Prof. [pfjmeni] k indikaci revize dutiny bfiSni. Znalecky posudek i
ptesto potvrdil, Ze postup obzalovaného i ostatnich lékait byl na nilezité odborné urovni (,,
neslo o poruseni profesnich povinnosti,...“, ¢.1. 36). P#i hlavnim liceni znalec dile zdtraznil, Ze se
profesné neprovinili. Rozhodovéini v daném okamziku s piihlédnutim ke vSem informacim bylo
v Casové tisni velice niarocné, kdyZz jesté nebyla diagnéza zcela jistd. Neni to vidy ziejmé a
rozhodovani neni schematické. Oba dva zpisoby rozhodnuti (konzervativni 1écba dal$im
sledovanim i operacni revize) pfedstavuji riziko s ohledem na celou dal$i fadu faktord. Z toho
vyplyva, ze oba dva mozné zplsoby lécby mohou skondit tragicky a lékaf musi volit ze dvou
rizikovych situaci tu pHznivéjsi, ackoliv nevi pfedem, ktera z moznych variant je tou spravnou. I
znalec pripustil pfi vyslechu, Ze jeho hodnoceni je az,, ex post®, kdy je jiz vysledek znam.

V souvislosti s rozhodovanim obzalovaného o dalsim postupu lécby nelze pfehlédnout, Ze az do
22.15 hodin fada dalsich ukazatelti nesveédcila pro zidné pokracujici Zivot ohrozujici krviceni.
Znalec pfi hlavnim liceni upozornil, Ze velice dilezity pto rozhodovani o 1é¢bé je klinicky stav
pacienta. Poskozena si stézovala pouze na bolest v operaéni riné, coz je po cisafském fezu
obvyklé a tato bolest byla thumena léky. Vitalni funkce byly v naprostém pofiadku. Poskozena byla
klidna, pfi védomi, méla pfiméfeny krevni tlak, saturace krve kyslikem byla rovnéz v norme (,,
22.15 hod: pobolivani v podbiisku, vjrazné obtize neudava, citi se slaba a pospava, bficho mekké,
palpaéné neni peritonealni, anemicka neni, diuréza celkem 250 ml“, ziznam na ¢.L 373). K témto
skuteCnostem piistoupily i dalsi dileZité a rozhodujici skutecnosti. Obzalovany do svych
myslenkovych pochodt pifi rozhodovini o dal$im postupu zahrnul fadu nepfesnych nebo
zavadéjicich udaji, kterych se nemohl vyvarovat. Prvni skutecnosti bylo podcenéni velikosti
krevni ztrity pii samotném cisafském fezu, coz konstatuje znalecky posudek z gynekologie.
Druhou skutecnosti byly vysledky ultrazvukovych vysetfeni dutiny bfisni. Nejpodstatnéjsi je
v této souvislosti, Ze obZalovany hematom vidél na vlastni oci jen pl':i vyéetfeni které sam
provedl. Piedchozi vySetfeni [titul]. [anonyrmzovano] mél jen v pisemném popisu a vysetreni
[titul]. [pHjment] (provedené mezi [¢islo] hod 2% 18.00 hod) znal jen z tGstntho podini [titul].
[pHjmeni]. Naopak [titul]. [pHjmeni] vidél viechna tato vySetfeni v odstupu nékolika hodin
(minimalné ]edno sam provedl a byl pfitomen pfi vysetfeni provadeneho [titul]), informoval
v tomto sméru obzalovaného. Obzalovany tak skutecné usoudil, Ze kdyZ se hematom v fadu
nékolika hodin nezvétSuje, krviceni v prostoru tohoto hematomu jiz nepokracuje, bylo zastaveno
krevni staZeninou. Z toho mohl zcela opravnéné dovodit, Ze poskozena neni v ohrozeni Zivota,
stadi pokracovat v1é¢bé dopliovanim krevniho fecisté ve smyslu zavér vysSetfeni internisty a
operaéni zakrok neni nutny. Tret! podstatnou skuteénosti byla skutecnost, Ze anesteziologické
vySetfeni v 20.55 hod ([titul]. [pffjmeni], ¢.l. 380) konstatovalo, Ze po ultrazvuku bficha neni
tekutinovd kolekce ani hematom, které svym objemem mohou byt pficinou zdravotniho stavu
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poskozené. Ve 22.00 hod zpriva téhoz anesteziologa konstatuje, ze se obnovuje diurésa, moc se
Cistl, postupné klesa tepova frekvence. V této souvislosti soud povazuje za dilezité zminit, Ze
ptovedeni ultrazvukového vySetfeni bficha [titul]. [pHjmeni] je potvtzeno privé touto pisemnou
zpravou, ktera byla do pocitace zapsana v 20.55 hod. Kromé toho je vysetfeni [tital]. [pHjment]
potvrzeno svédkyni [tituf]. [pHjmeni] a vipovédmi zdravotnich sester, které méli shuzbu do 18.00
hod.

Shora uvedené tfi rozhodujici skutecnosti ovlivnily avahy obzalovaného v tom sméru, Ze pii
operaci nebyly zidné nadmeérné velké krevni ztraty, vnitini krviceni v okoli délohy také dile
nepokracuje, doslo k tamponidé krevni srazeninou, velikost hematomu ani volné tekutiny
neodpovidaji tachykardii ani anurii, vitalni funkce poskozené jsou dobré a subjektivné poskozena
vyrazné obtize neudava. O velkjch krevnich ztratich nesvéddi ani normalni krevni tlak a pocet
cervenych krvinek Za této situace a s pfihlédnutim k témto konkrétnim skutecnostem, které mel
obzalovany k dispozici ve 22.15 hod, nemohl ani v hrubych rysech pfedpokladat, Zze dalsi
konzervativni 1écba nebude aspésna a dojde k rozvoji hemorhagického soku a nasledné k umrti
poskozené. Rozhodnuti obZalovaného za tohoto stavu soud nemiize povazovat za trezignaci na
dalsi plnéni povinnosti lékafe. Soud se domnivi, Ze neni naplnéno subjektivni kritérium miry
opatrnosti u zavinéni z nedbalosti. ObzZalovany nemohl z hlediska slozky rozumové ani formou
tzv. problematického soudu predpoklidat, Ze dojde k nasledku, pokud je poskozené podavano
dostate¢né mnozstvi krevnich nahrad a krviceni podle vysledki vsech vysetfeni jiz nepokracuje.
Proto soud dospél k zavéru, ze pfedevsim neni naplnéna subjektivni strinka trestného cinu, tedy
zavinéni z nedbalosti, at’ jiz formou nedbalosti védomé ¢i nevédomé. Soucasné na zakladé
znaleckého posudku z oboru gynekologie soud povazuje postup obzalovaného za,, lege artis“,
nebot’ v postupu obzalovaného soud neshledal Zadné zavazné poruseni léc¢ebnjch postupt. Na
zakladé zavérd téhoZz znaleckého posudku by bylo mozné postup obzalovaného hodnotit
nanejvys jako postup vahavy, ale ani tento neni podle rozhodovaci praxe povazovin za,, non lege
artis“ (4Tz 101/2009).

Piestoe v piipadé poskozené [celé jméno poskozené] doslo k tragickému nésledku v podobé
umtrti, soud je toho nizotu, Ze neni dana spolecenski $kodlivost jednani obZalovaného ve smyslu
§ 12 odst. 2 tr. zikoniku, protoze v postupu obzalovaného soud mneshledal transparentni
nedbalost, necinnost, laxnost, hazardérstvi ¢i bezohlednost k poskozené ve smyslu usneseni shora
uvedeného.

Proto soud postupoval podle § 226 pism. b) tr. fadu a obzalovaného zprostil obzaloby, protoze
se skutek stal, ale neni trestnym cinem a neni divod véc postoupit jako piestupek ¢i kirné
provinéni.

Ohledné narokd pozistalych poskozenych na nahradu nemajetkové Gjmy v penezich soud

postupoval podle § 229 odst. 3 tr.f. a odkazal je scelym nirokem na fizeni ve vécech
obcanskopravnich s ohledem na to, Ze byl obzalovany obzaloby zprosteén.

Poucdeni:

Proti tomuto rozsudku lze podat ve [hiité osmi dnii od doruceni jeho opisu odvolani u zdejstho
soudu. Odvolani muze podat obzalovany a v jeho prospéch osoby uvedené v § 247 odst. 2 tr.f., a
to pro nespravnost jakéhokoliv vyroku, ktery se ho pifimo dotyka. Pro nespravnost kteréhokoliv
vyroku muze podat odvolani statni zastupce. Statni zastupce je povinen v odvolani uvést, zda
podava, byt’ i zcasti, ve prospéch nebo v neprospéch obzalovaného. Privo odvolini mi i
poskozeny, ktery uplatnil narok na nahradu skody, ale pouze proti vyroku o nihradé skody nebo
proto, Ze takovy vyrok nebyl ucinén. Odvolini podané vcas a osobou opravnénou mi odkladny
ucinek. O odvolani by rozhodoval Krajsky soud v Hradci Kralové. Odvolini musi byt ve shora
uvedené lhiteé nebo v dalsi Ihité k tomu stanovené predsedou senitu odéivodnéno tak, aby bylo
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patno, v kterjch vyrocich je rozsudek napadan a jaké vady jsou vytykany rozsudku nebo fizeni,
které rozsudku pfedchazelo.

Odsuzuje-li soud obzalovaného k nepodminénému trestu odnéti svobody a pfiznava-li
poskozenému alespofi z&asti nirok na nihradu Skody nebo nemajetkové Gjmy v penézich nebo
na vydani bezdivodného obohaceni, ma pravo poskozeny zidat o vyrozuméni o konini
vetejného zasedini o podminéném propusténi z trestu odnéti svobody. Zidost poskozeny
podava soudu, ktery rozhodoval v prvnim stupni.

Chrudim 23. ervna 2016

Mgt. René Tinz
soudce






