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CESKA REPUBLIKA
ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Hradci Kralové — pobocka v Pardubicich rozhodl v senaté slozeném z pfedsedy
Mgr. Lukase Pachy a soudct JUDr. Ivy Travnickové, Ph.D., a Mgr. Jiftho Kopeckého ve véci

zalobc:

proti

zalované:

za ucasti:

a) XXX, narozena dne XXX
bytem XXX

b) XXX, narozeny dne XXX

bytem XXX

oba zastoupeni advokatem JUDr. Adamem Dolezalem, Ph.D., LL.M.
sidlem U Hranic 3221/16, 100 00 Praha

Nemocnice Pardubického kraje, a.s., ICO 27520536
sidlem Kyjevska 44, 532 03 Pardubice

zastoupené advokatem JUDr. Ing. Lukasem Prudilem, Ph.D.
sidlem Basty 416/8, 602 00 Brno

CSOB Pojistovna, a.s., &len holdingu CSOB, ICO 45534306

sidlem Masarykovo nameésti 1458, 530 02 Pardubice jako vedlejsi tcastnice
na stran¢ zalované

zastoupené JUDr. Liborem Némcem, Ph.D., advokatem kancelafe
Glatzova & Co. s.t.0.

sidlem Husova 5, Praha 1

o zaplaceni castky 720.000 K¢ s pfisluSenstvim,
k odvolani Zalované a vedlej$i ucastnice proti rozsudku Okresniho soudu v Pardubicich ze dne
6.6.2018, ¢.j. 5 C 167/2015-399,
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takto:

I.  Rozsudek okresniho soudu se méni tak, Ze pozadavek zalobct na zaplaceni castky
360.000 K¢ kazdém u z nich se zamita.

II.  Kazdy ze Zalobct je povinen nahradit zalované k rukam jejiho advokata naklady fizeni pfed
okresnim soudem ve vysi 135.366,50 K¢ do tif dnt od pravni moci tohoto rozsudku.

III. Kazdy ze zalobct je povinen nahradit vedlejsi ucastnici na stran¢ zalované k rukam jejtho
advokata naklady fizeni pfed okresnim soudem 1.350 K¢ do tif dni od pravni moci
rozsudku.

IV. Kazdy ze zalobct je povinen nahradit Ceské republice na ucet Okresntho soudu
v Pardubicich naklady fizeni ve vysi 10.722 K¢ do ti dni od pravni moci rozsudku.

V. Kazdy ze zalobcu je povinen nahradit zalované k rukam jejtho advokata naklady odvolactho
fizeni ve vysi 40.313, 90 K¢ do tff dni od pravni moci rozsudku.

VI. Kazdy ze zalobcu je povinen nahradit vedlejsi acastnici na strané zalované k rukam jejtho
advokata naklady odvolacitho fizeni ve vysi 22.115,60 K¢ do tif dna od pravni moci
rozsudku.

VIL. Kazdy ze Zalobct je povinen nahradit Ceské republice na ucet Krajského soudu v Hradci
Kralové naklady odvolaciho fizeni ve vysi 21.547 K¢ do tff dnt od pravni moci tohoto
rozsudku.

Oduvodnéni:

1. Shora uvedenym rozsudkem okresni soud ulozil zalované povinnost zaplatit kazdému ze Zalobct
a dale tehdejsimu Zalobci XXX, narozenému XXX, bytem XXX, ¢astku 240.000 K¢ (vyrok L.).
Dale okresni soud ulozil zalované a vedlejsi tcastnici na jeji strané nahradit spole¢né a nerozdilné
zalobcum a tehdejsimu Zalobci XXX, opravnénym kazdy po jedné idealni tfetin¢ vzhledem
k celku, naklady fizeni k rukam zastupce zalobct JUDr. Adama Dolezala v ¢astce 543.936 K¢
(virok TL) a nahradit Ceské republice na ucet Okresniho soudu v Pardubicich naklady fizeni
v ¢astce 21.444 K¢ (vyrok IIL.).

2. Z odavodnéni vyplyva, ze okresni soud rozhodoval o pozadavku Zalobci a XXX, narozeného
XXX (otce zalobct) na nahradu Skody v castce 240.000 K¢, kterou jim meéla pravni
pfedchudkyné Zalované (Svitavska nemocnice, a.s.) zpusobit umrtim jejich matky a manzelky
XXX

3. Zalobci tvrdili, Ze pf poskytovani zdravotnich sluzeb doslo k pochybeni, a to neposkytnuti
pomoci a nezahajeni kardiopulmonalni resuscitace (dale jen ,,KPR®), kdy v 11:05 hodin dne
0.7.2013 doslo u pacientky k srdecni zastavé, KPR nebyla zahajena dle vyjadfeni Zalované
s ohledem na zakladn{ diagnézu a dalsi ¢etné komorbidity pacientky dle rozhodnuti 1ékatt ze dne
14.6.2013 o tom, ze u pacientky bude pokracovano v konzervativni 1écbé, ale piipadnou extenzi
o invazivni postupy (fizena ventilace, podpora ob¢hu), povazovali pro pacientku za nepfinosnou
a neindikovanou a rozhodli o ,,do not resuscitate (dale jen ,,DNR®). Také v pfipadé ob¢hové
zastavy doporucili nezahajit KPR. Takové jednani nemélo oporu ve zdravotnim stavu ani
v projevu vule pacientky, slo tak o nekonani, jehoz pfimym dusledkem byla jeji smrt, tedy postup
non lege artis. Zalobci tvrdili, ze dle standardniho postupu v piipadé zastavy dechu nebo ¢innosti
strdce je tfeba pfistoupit ke KPR, tedy k obnoveni, pfipadné alespon udrzeni minimalniho obéhu
krve a dychani, nebot’ Zivot je chranén i v dobé, kdy osoba, o niz se jednd, je nevylécitelné
smrtelné nemocna nebo zranénd a jeji smrt je neodvratna. Veskera lécba ma byt provadéna
s informovanym souhlasem pacienta, pokud je schopen jej sdélit. XXX byla az do 6.7.2013 plné¢
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kompetentni pacientkou schopnou samostatného rozumového i volniho jednani. Pokud by
nechtéla byt 1écena, vyslovila by to formou tzv. negativniho reverzu. K zadnému takovému
jednani nedoslo, o rozhodnuti o DNR nebyla informovana pacientka ani rodina. Tim doslo
k protipravnimu jednani Zalované. V dané dobé nebyla pacientka v terminalnim stadiu nemoci a
nelze uvazovat o tom, ze by bylo upusténo od takzvané marné 1écby.

. Dale zalobci tvrdili, ze nemocnice nepostupovala lege artis ani v pfipadé indikace léciv, nebot’
v obdobi od 31.5. do 24.6.2013 nebyla pacientce podavana léciva na srde¢ni onemocnéni Lodoz
10 mg, Multaq 400 mg a Zoxon 4 mg, ackoliv se jednalo o jeji pravidelné léky na srdecni aktivitu
a krevni tlak, které byly pfedepsany od kardiologa a uzivala je i po dobu hospitalizace v obdobi od
9.5. do 10.5. 2013. Ani v kritickém obdobi od 1.7. do 6.7.2013 nebyla lé¢iva indikovana a 6.7.2013
byla od 2:45 hodin postupné snizovana az v 6:00 hodin zcela zastavena davka léciva Ebrantil
Tato léciva se nemaji vysazovat najednou bez mozné indikované medikamentaln{ nahrady, nebot’
dochazi k takzvanému rebound fenomenu, kdy se vrati zrychleni frekvence tepu a vykonnosti
srdce, tedy nastane vysoké riziko srde¢nfho selhani v dasledku nizs$i miry okyslicovani krve
v obéhu. Zalobci poukazovali také na nedostatky ve zdravotni dokumentaci Zalované. Obé
rozhodnuti o DNR nebyla kolektivnim rozhodnutim lékafského tymu. Rozhodnuti o DNR ze
dne 14.6.2013 bylo napsano na ambulantni zprave, ackoliv pacientka byla hospitalizovana a neni
na ném uveden nazev oddéleni, kde bylo provedeno. Ve zdravotni dokumentaci pak neni nikde
zaznam, ze by tato rozhodnuti byla nékdy prezkoumana.

. Zalovana s pozadavkem Zalobct nesouhlasila. Potvrdila, 7e u pacientky nebyla zahajena KPR, §lo
ale o postup lege artis a zdravotnicka péce byla na nalezité odborné urovni. KPR nebyla zahajena,
nebot’ pacientka byla polymorbidni, trpéla celou fadou zavaznych zdravotnich obtizi, byla
v kritickém stavu. KPR by byla pravdépodobné netspésna a nemohla vést ke zlepsSeni pacientcina
stavu, mozna by o nékolik hodin prodlouzila jeji utrapy. Zalovana trvala na tom, %e postup byl
v souladu s doporuéeni predstavenstva Ceské lékaiské komory ¢ 1/2010, o rozhodovani
o zmén¢ lécby intenzivni na zménu paliativni u pacientd v terminalnim stavu, ktefi nejsou
schopni vyjadfit svoji vali. Dale popirala, Ze by u pacientky byla zvolena nevhodna kombinace
1é¢iv a ze by existovala pochybeni ve vedeni zdravotnické dokumentace, kterd by byla v pficinné
souvislosti s umrtim pacientky.

. Také vedlejsi ucastnice na strané zalované nesouhlasila s zalobou, nebot’ nedoslo k zadnému
pochybeni a 1ékafska péce byla poskytnuta v souladu s poznatky soucasné 1ékafské védy.

. Okresnf soud vychazel z toho, ze XXX, narozena XXX, zemfela dne XXX, byla matkou zalobcu
a manzelkou zalobce XXX, narozeného XXX. V roce 2013 se lécila mimo jiné u spolecnosti
Svitavska nemocnice a.s., jejimz pravnim nastupcem je zalovana, a to véetné obdobi od 27.6. do
0.7.2013. Od 1.7.2013 byla hospitalizovana na oddéleni JIP interny této nemocnice. V 11:05
hodin dne 6.7.2013 doslo k srdecni zastavé pacientky.

. Z vypovedi zalobcu okresni soud zjistil, ze XXX nikdy nemluvila o tom, Ze by nechtéla byt
resuscitovana, ani neucinila zadny takovy pisemny projev. Znala svij zdravotni stav a bojovala o
zivot. Nemocnice také neinformovala rodinu o rozhodnuti DNR. Zalobkyné XXX pfipustila, Ze
lékafe pozadali, aby pfed matkou nepouzivali slovo rakovina, ale nezadali o to, aby ji
neinformovali o nemocech a lé¢ebnych postupech. Tyto skutec¢nosti potvrdil ve své vypovedi
také svédek XXX, manzel zalobkyné.

. Z pfijimaci zpravy Svitavské nemocnice, a.s. ucinil okresni soud zjisténi o tom, ze XXX byla
piijata dne 9.5.2013 v 9:20 hodin. V 10:30 hodin bylo rozhodnuto o stanoveni rozsahu péce tak,
ze v ptipadé monitorované srde¢ni zastavy nemd byt zahajovana KPR s tim, Ze tento postup by
nemél vliv na prognézu pacientky. Dale je v pfijimaci zpravé uvedeno, Zze pacientka ma strach
z chemoterapie, nechce narocnou lécbu, nejradéji by na chemoterapii nejela. Bylo rozhodnuto o
pokracovani plné lécby 1 s pfipadnou piistrojovou podporou organovych funkci (dialyza).
Zaznam je podepsan MUDr. XXX a MUDr. XXX.
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10.Z ambulantni zpravy ze dne 14.6.2013, podepsané MUDr. XXX, MUDr. XXX a MUDr. XXX
byla zjisténo, ze byla uc¢inéna rozvaha o dal$im rozsahu terapie s rozhodnutim pokracovat v plné
konzervativni 1é¢bé s tim, Ze pifpadna extenze o invazivni postupy (fizena ventilace, podpora
ob¢hu) je povazovana pro pacientku za nepiinosnou a neindikovanou. V piipadé monitorované
stdecni zastavy bylo rozhodnuto o nezahdjeni KPR. Vyjadfeni pacientky v této zpravé uvedeno
neni. Je zde zminéno, Ze pacientka znovu zduraznuje, Ze jiz nechce jezdit do Hradce Kralové na
léceni. Z dekurzt ze dne 18.6.2013 a 20.6.2013 vyplyva, ze bylo zvazovano propusténi pacientky
domu. Podle zaznamu dne 24.6.2013 v 7:00 hodin, u¢inéného MUDr. XXX, pacientka uvedla, Zze
by nikam nejradéji nejela, slozita 1écba a pobyt v nemocnici ji obtézuje a vycerpava. Chce byt
doma, kde by chtéla v klidu dozit.

11.Ze zavérecné zpravy Fakultni nemocnice Hradec Kralové, IV. interni hematologické kliniky,
okresni soud zjistil, ze XXX byla na této klinice hospitalizovana od 24.6. do 27.6.2013.
Subjektivné uvedla, ze se citi lépe, bolesti neudava. Byla zlepsena od posledni hospitalizace,
zvladla se projit v choditku. M¢la dvé francouzské hole, byla lehce zmatena. Dalsi aplikace byla
naplanovana na 1.7.2013 ambulantné. Bylo doporuceno po dohodé s rodinou pacientku po
dobc¢hu terapie propustit ze svitavské nemocnice do domaci lécby.

12.Podle zaznamu byla dne 27.6.2013 byla pacientka pfevezena z Fakultni nemocnice Hradec
Kralové do Svitavské nemocnice, a.s. Dne 28.6.2013 uvadéla, ze nechce do Hradce Kralové na
chemoterapii jezdit. Stejné obavy vyjadfovala 30.6.2013. Dne 1.7.2013 byla zaznamenano, Zze
pacientka je unavend, huafe dycha, chce domud a nechce se uz lécit. V dennim dekurzu ze
dne 9.5.2013 a 10.5.2013 se v kategorii pacienta objevuje znacka 1DNR. V dekurzu ze dne
1.7.2013 se tato znacka neobjevuje, na rozdil od dekurzi ze dne 2.7. az 6.7.2013. Podle zaznamt
byla dne 6.7.2013 byla v 9:00 hodin telefonicky informovana dcera o zhorseni zdravotniho stavu
pacientky — srdecni selhani s nepfiznivou prognézou. Smrt pacientky byla konstatovana
v 11:05 hodin, v 11:30 hodin byl o tmrti informovan syn pacientky. Ve 12:00 hodin se dostavili
vsichni zalobci.

13. Z listin oznacenych jako souhlas pacientky slécbou — chemoterapie Fakultni nemocnice
v Hradci Kralové, pracovisté IV. interni hematologicka klinika, bylo zjisténo, ze nemocnice
zadala souhlas XXX s léc¢bou ve dnech od 10.5.2013 do 24.6.2013. Listiny obsahuji prohlaseni,
podle néhoz v pfipad¢ vyskytu neocekavanych komplikaci vyzadujicich neodkladné provedeni
dalsich zakrokt nutnych k zachrané pacientcina zivota nebo zdravi, pacientka souhlasi, aby byly
provedeny veskeré dalsi potfebné a neodkladné vykony nutné k zachrané Zivota a zdravi. Podle
listiny oznacené Informovany souhlas, zpracované dne 2.7.2013 Svitavskou nemocnici, a.s., byl
od XXX vyzadan informovany souhlas k zavedeni centralnfho Zilntho katetru a tento souhlas
opét obsahuje prohlaseni o souhlasu k provedeni veskerych potfebnych a neodkladnych vykont,
nutnych k zachrané jejtho Zivota nebo zdravi. Jako svédci jsou podepsany sestry XXX a XXX s
dodatkem, ze nelze podpis z duvodu tfesu ruky.

14.Z vypovedi svédkyné MUDr. XXX, XXX Svitavské nemocnice, okresni soud ucinil zji§téni o
tom, ze XXX byla pfijata do nemocnice dne 9.5.2013 pro kolapsovy stav, ktery nastal pfi cesté na
lé¢bu do Hradce Kralové. Ptijimal ji MUDr. XXX, ktery pacientku vysetfil a kontaktoval MUDr.
XXX a probiral s nim moznosti 1écby. Vysledkem hovoru bylo to, Ze by pacientka neméla byt
resuscitovana. Zaznam o stanoveni rozsahu péce sepsal MUDr. XXX, predlozil ho svédkyni ke
kontrole. Ta jej odsouhlasila a potvrdila svym podpisem. MUDr. XXX je 1ékaf se specializovanou
zpusobilosti. Dalsi rozsah péce byl stanoven 14.6.2013. Na ném se podileli vedle svédkyné
MUDr. XXX a MUDr. XXX. Vychazeli z ptekladové zpravy z Hradce Kralové. Vychazeli z toho,
ze §lo o komorbidni pacientku s tézkymi onemocnénimi, s onkologickym onemocnénim po
paliativni chemoterapii. Na doporuceni z Hradce Kralové 1écili pacientku intenzivné, ale
zvazovali rozsah péce a rozhodli se postupovat konzervativni 1écbou bez KPR, nebot’ riziko
komplikaci pfevazovalo nad benefitem. Nasledné vyhodnocovali stav pacientky a srovnavali jej se
stavem ke dni 14.6.2013 a nevznikl divod pro zménu rozsahu péce. Pacientka opakovala, Ze chce
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domu, nechce chemoterapii, odmitala informace o dialyze. Pfi posledni hospitalizaci od 27.6.2013
nebyla n¢kdy orientovana mistem i casem, potize gradovaly, zvySovala se dusnost. Dalsi kira
chemoterapie probéhla v Hradci Kralové 1.7.2013. Po navratu se krevni tlak pacientky razantné
zvysil. Byla umisténa na JIP, kde zvladli hypertenzi, doslo ale k levostrannému srdecnimu selhani,
tedy k vyustén{ ischemické choroby srdecni a dalsich onemocnéni. Postupné selhavaly i dalsi
organy. Doslo k tézké disfunkcei ledvin, objevila se arytmie. Pacientce klesl tlak, musely ji byt
podavany léky na jeji udrzeni a diuretika. Znovu se objevila arytmie. Poté doslo k srde¢ni zastavé
a umrti pacientky. Svédkyné dale vypovédéla o tom, ze na prani rodiny nebyla pacientka
informovana o onkologickém onemocnéni. Komplexné se jeji stav zhorSoval.

Z vypovédi svédkyné MUDr. XXX bylo dale zjisténo, ze ve zdravotnické dokumentaci
od prosince 2010 rozlisSovali IDNR a 2DNR. 1DNR znamenalo plnou péce pouze s tim, ze
pacient nebude resuscitovan a napojen na pfistroje, 2DNR byla nerozsitena 1écba bez resuscitace.
Byt’ v roce 2013 bylo nemocnici pfed akreditacnim Setfenim vytknuto pouzivani znacky DNR,
zustal pochybenim tento zaznam pouzivan na oddéleni JIP a ARO.

Z vypovédi svédka MUDr. XXX, 1ékafe interniho oddélni Svitavské nemocnice, a.s. okresni soud
zjistil, Zze pfijal pacientku po potiZich pfi pfevozu z Hradce Kralové. Obdrzel informaci, Ze se
jedna o pacientku, jejiz onkologickd lécba je pouze paliativni, kdy i ve zprave z fakultni
nemocnice byla poznamka o tom, ze se jedna o pacienta kategorie DNR. Rozhodnuti o omezeni
rozsahu péce ucinil po konzultaci s primatkou. Vychazel z toho, Ze se jedna o polymorbidni
pacientku s poruchou krvetvorby, funkce ledvin, srdecnim selhavanim, selhavanim funkce plic
a dal$imi obtizemi, vcetné¢ onkologického onemocnéni lécen¢ho paliativné. Resuscitace by
pacientce neprospéla, napojeni na piistroje, které by nahrazovaly cinnost organi, nepfinasi
konkrétnimu pacientovi nic jiného, nez dal§i bolest a utrpeni. MUDr. XXX vypovédél, ze
s pacientkou o tomto rozhodnuti hovofil, ona s nim souhlasila, mluvila o tom, ze uz nechce dalsi
vysetfeni ani chemoterapii, proto k rozhodnuti dopsal, ze je v souladu s pranim pacienta.

Z vypovedi svedki MUDr. XXX a MUDr. XXX, 1ékaft interniho oddéleni Svitavské nemocnice,
bylo zjisténo, Ze se podileli na rozhodnuti ze dne 14.6.2013, o rozsahu péce XXX. Vychazeli ze
zdravotni dokumentace, véetné zpravy Fakultni nemocnice v Hradci Kralové, podle niz 1écba
aktivniho nadorového onemocnéni pacientky byla pouze paliativni. Tato zprava byla pro
rozhodnuti o neposkytnuti KPR, nejdilezitéjsi. Svédek MUDr. XXX vypoveédél, ze
neseznamoval pacientku ani jeji rodinu s rozhodnutim o stanoveni rozsahu 1écby. MUDr. XXX
uvedla, ze opakované informovala rodinu o tom, ze zdravotni stav pacientky je velmi vazny a
zhorsuje se.

Z vypoveédi svédkyné MUDr. XXX, lékafky internfho oddéleni Svitavské nemocnice, a.s.,
okresni soud zjistil, Ze v den umrti pacientky ve 2:45 hodin k ni byla volana pro neklid a dusnost.
Snazila se ji zalécit a obtize zmirnit. Podala ji 1éky na odvodnéni a zklidnéni. Pfechodné doslo ke
zlepseni, v 5:00 hodin byla k pacientce volana pro obdobné potize, podavala ji shodné Iéky ve
vyssim mnozstvi. V 6:00 hodin pfedavala sluzbu. Pacientka byla zklidnéna, jeji stav se castecné
zlepsil.

Z vypovédi svedka MUDr. XXX, lékafe interntho lazkového oddéleni, bylo zjisténo, ze
pacientku pfevzal do své péce dne 6.7.2013 v 7:00 hodin rano. Obdrzel informaci, Ze pacientka
se v noci zhorsila, zacalo dochazet k srde¢nimu selhani. Byly podavany léky na odvodnéni a
vysoky tlak. Seznamil se s dokumentaci pacientky, vidél tak zapis o stanoveni rozsahu péce a
rozhodl se rozhodnuti respektovat. Podle zjisténi svédka méla pacientka poruchu védomi, po
zaléceni nebyla vyrazné dusna, ale laboratorni vysledky prokazovaly, Zze dochazi k selhavani
organismu. Pokracoval v 1écbé srde¢niho selhavani, davka Iéka byla stanovena podle stavu
pacientky. Kolem 9:00 hodiny ranni informoval Zalobkyni telefonicky o zhorseni stavu
pacientky, o tom, ze ma poruchu védomli, je bez dusnosti a dochazi k srde¢cnimu selhavani. Stav
hodnotil jako kriticky. V prabéhu dalsi doby dochazelo ke zhorseni obéhovych parametra
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pacientky, podaval proto vyssi davku farmak na podporu obé¢hu. Diky komplexnimu stavu
pacientky a chorobam, kterymi trpéla, se jeji stav nelepsil. V 11:00 hodin dopoledne po kratké
epizodé poruchy srdecnitho rytmu nedoslo k tachykardii, ale k celkovému selhani organismu,
XXX zemfela.

Z vypovedi svedka MUDr. XXX, XXX na ambulantnim oddéleni kardiologie, okresni soud
zjistil, ze XXX byla delsi dobou pacientkou této ambulance. V letech 2011-2013 kvalita jejiho
zivota klesala. Pohybovala se na voziku, nebyla schopna vétstho pobytu, byla dusna i pfi béznych
ukonech. Bylo na ni zfejmé, Zze postupné chatra. Nerada chodila do nemocnice, byla rada doma.
Rodina jej zadala, aby ji nefikal aspekty jeji prognozy, coz respektoval. S rodinou na jate 2013
svédek mluvil a sdélil jim, Ze prognoéza neni dobra.

Z pisemného vyjadfeni Doc. MUDr. XXX Ph.D., MBA, XXX, okresni soud zjistil, ze v pfipad¢
XXX slo o velmi komplikovanou a rizikovou lécbu polymorbidni nemocné v pokrocilém stadiu
onemocnéni. Bylo v planu ve stejné 1é¢bé pokracovat. Konkrétni pfedstava o pfeziti neni dost
dobfe mozna, ale pokud se stav nekomplikoval a bylo mozné v1écbé pokracovat, mohla
nemocna zit fadu mésict, mozna i déle.

Okresni soud vyslechl také jako svédky MUDr. XXX, MUDr. XXX a MUDr. XXX. MUDr.
XXX, ktera byla osettujici lékatkou XXX na internim oddéleni, popsala prub¢h lécby této
pacientky a vyjadfila se v obecné roviné k tomu, jakym zplisobem je pfijato rozhodnuti o DNR.
Svédkyné si nevybavila, zda s pacientkou ¢i s rodinou hovofila o rozsahu péce. Svédek MUDr.
XXX vypovedel, ze se setkal s XXX v dobé jeji hospitalizace na internim oddéleni opakovaneé,
nepodilel se na rozsahu stanoveni lééebné péce. Nijak vsak pfi své lécbé toto rozhodnuti
nezpochybnoval. Svédkyné MUDr. XXX, lékatka kardiologické ambulance se vyjadfovala
k fungovan{ léku Multaq a uvedla, Ze osetfujici 1ékarkou XXX byla v kvétnu 2013, nevzpomnéla
si, zda méla pacientka stanoveny rozsah péce.

Ze znaleckého posudku Institutu postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi okresni soud zjistil,
ze lécebna péce o pacientku XXX v dobé hospitalizace od 27.6.2013 do 6.7.2013 odpovidala
soucasnym poznatkam lékaiské védy a byla lege artis. Nedoslo k Zadnému opomenuti. Umrti
chorobami a nedalo se mu zabranit Zadnou 1é¢bou. Umtti nebylo nahlé ani neocekavané, ale
vyusténim tézkého zdravotniho stavu pfi zavazném malignim onemocnéni, selhavani ledvin,
ischemické choroby srdecni, plicni hypertenzi a diabetu s organovymi komplikacemi.
Pravdépodobnost uspésné resuscitace je v téchto piipadech mala, a pokud se podarfi, tak vétsinou
s vyraznym poskozenim mozku. Pii takto tézkém celkovém stavu, je i po zdanlivé dspésné
resuscitaci téméf jistota, ze v prab¢hu dal$ich dnd, maximalné tydnid, se bude maligni arytmie
opakovat a bude jiz terminalni. Z téchto duvodu neni v takovych pfipadech resuscitace
doporucovana ani indikovana. Pokud byly v urcitych fazich nékteré léky vysazovany, bylo to
z duvodu jejich potencialnich nezadoucich ucinka.

Z vypovédi zpracovatele ustavniho znaleckého posudku MUDr. Jana Bohace okresni soud poté
zjistil, ze v pfipadé¢, kdy by KPR byla provedena, vedlo by to toliko k obnoveni srde¢niho rytmu,
ale nikoliv k 1écbé zakladni nemoci a k ovlivnén{ prabéhu. Vysazeni 1éku Lodoz 10 mg, Multaq
400 mg a Zoxon 4 mg a Kapidin 10 mg, nemélo vliv na srdecni selhani, nebot” byly nahrazeny
jinymi. Vysazeni 1éku Concor 10 mg nemélo vliv na srdecni selhani pacientky, nebot’” byl vysazen
pro svoji zfejmou neucinnost, stejné tak lék Ebrantil 60 Retard byl vysazen proto, ze krevni tlak
pacientky se nezlepsoval a byl nahrazen nitrozilni aplikaci jinych 1ékt. Nasazeni 1éku Dobutamin
neovlivnilo srde¢n{ selhani pacientky, 1ék na srdecni ¢innost zlepsit, ale srdce jiz bylo v takovém
stavu, ze na 1ék nereagovalo. V posuzované véci doslo k zastave srdecniho tepu, ktera se projevila
nejprve rychlou nepravidelnosti, ktera pfesla v pomalou, a nasledné doslo k zastavé srdce.
Zakladni pficinou umrti byl nador a bezprostfedni pficinou porucha srde¢niho rytmu.
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25.7 doporuéeni predstavenstva Ceské lékaiské komory ¢ 1/2010 (k postupu pii rozhodovani
o zméné 1écby intenzivni na 1écbu paliativni u pacientd v terminalnim stavu, ktef{ nejsou schopni
vyjadfit svoji vuli), okresni soud zjistil, Ze marnou a neucelnou lécbou je takova, ktera neni
v zajmu pacienta, nemuze mu pomoci a zatézuje jej zbytecnym stradanim ¢i rizikem komplikaci.
Vzdy je nutné brat zfetel na pfedchozi nazor pacienta, pokud je dostupny a je nepochybné, Ze jde
o dffve vyslovené pfani pfislusného pacienta. Podnét k zahajeni paliativni péce muze dat kdokoliv
z oSetfujictho zdravotniho tymu, kdykoliv je to mozno, pacientovo piani musi byt zahrnuto do
rozhodovani o zahajeni paliativni péce. Rodina ¢i blizci pacienta by méli byt nalezit¢ informovani,
pokud pacient neurcil jinak, nejlépe ve formé strukturovaného rozhovoru. Delegovani
odpovédnosti na rodinu ¢i blizké za pfijaté rozhodnuti o zahajeni paliativni péce neni pfipustné.
Zahajen{ paliativni péce a rozhodnuti o nezahdjeni ¢i nepokracovani marné ¢i neucelné 1écby,
musi byt vzdy uvedeno ve zdravotnické dokumentaci. Zapis do zdravotnické dokumentace pred
zahdjenim paliativni péce by mél obsahovat odborné posouzeni zdravotniho stavu a medicinské
zdivodnéni rozhodnuti o zahéjeni paliativni péce.

26.Ze smérnice Svitavské nemocnice, a.s. ze dne 19.4.2010 okresni soud zjistil, ze plna 1é¢ba bez
resuscitace se oznacovala 1 DNR, nerozsifend 1écba bez resuscitace 2 DNR a paliativni 1é¢ba
3. Rozvahu o zméné rozsahu péce provadeji a stvrdi podpisem minimaln¢ dva lékafi se
specializovanou zpusobilosti a podléha naslednému schvaleni primafem oddéleni. Je vhodné, aby
soucasti zapisu byla také informace o zpusobu rozsahu informovani pacienta a pfibuznych. DNR
se pouzije v pfipadé, Zze bylo rozhodnuto o nezahajeni KPR v piipad¢ zastavy obchu. Podle
smérnice platné od 20.6.2013 je upozornéni na zménu rozsahu terapie cervené zapsano v dekurzu
pacienta pojmem rozsah péce. Pripadna zména rozsahu dal$i terapie musi byt fadné
dokumentovana v pisemné podobé. Zapis musi obsahovat stru¢né zhodnoceni dosavadniho
prubéhu, duvodu rozhodnuti a musi byt jasné¢ stanoven rozsah dalsi terapie. Pokud lze, musi byt
pacient, eventualné osoby blizké (neni-li pacient chopen vnimat smysl sdéleni), pfiméfenym
zpusobem informovani o rozsahu dalsi terapie. Zaznam o tom je soucasti zapisu. Pokud pacient
(osoby blizké) projevi nesouhlas s navrzenym postupem, je tfeba tento nesouhlas brat v dvahu pfi
rozvaze.

27.Soud prvého stupné narok zalobcu posuzoval dle ustanoveni § 420, § 444 odst. 3 zakona
¢. 40/1964 Sb., obcanského zikoniku, ucinného do 31.12.2013 (dile jen ,,ob¢. zak.“) ve smyslu
ustanoveni § 3079 zikona ¢. 89/2012 Sb., obc¢anského zakoniku (dale jen ,,0.z.“). Déle okresni
soud aplikoval ustanoveni § 28 odst. 1, § 31 odst. 1 pism. a/ a § 49 odst. 1 pism. a/ zdkona
¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbich a podminkich jejich poskytovani (dile jen ,,zakon
¢. 372/2011 Sb.%).

28.0Okresni soud uzavfel, ze pacientka XXX byla hospitalizovana v dobé od 27.6. do 6.7.2013 ve
Svitavské nemocnici a.s., jejiz pravnim nastupcem je zalovana, a to od 1.7.2013 na oddéleni JIP
interny této nemocnice. V 11:05 hodin dne 6.7.2013 doslo u pacientky k srde¢ni zastavé. KPR
nebyla zahdjena. Bylo zohlednéno rozhodnuti 1ékatft ze dne 14.6.2013 o stanoveni rozsahu péce
DNR. Pacientka nebyla informovana o stanoveni rozsahu péce a jeho dusledcich. Ackoliv s ni
1ékati opakované hovofili, do dokumentace byly zaznamenany pouze jeji stanoviska, vztahujic{ se
k chemoterapii, dialyze, pfani jit domu, ale nikoliv ke KPR. Tato informace nebyla také
zpfistupnéna zalobcim. Naopak jest¢ 2.7.2013 Svitavska nemocnice, a.s., zadala od pacientky
informovany souhlas k zavedeni centralntho zilnfho katetru, ve kterém pacientka prohlasila
souhlas k provedeni veskerych potfebnych a neodkladnych vykont nutnych k zachrané jejtho
zivota a zdravi. V dané véci nebylo zaznamenano, ze by pacientka vyjadfila pfani, Ze nechce byt
resuscitovana. Podle zavért znaleckého posudku mohl zikrok KPR teoreticky prodlouzit
pacientcin zivot, byt” zakladni chorobu by to neovlivnilo a pfiznaky nefesilo. Nespravna indikace
1é¢iv byla vyvracena zavéry znaleckého posudku. Ze zaznamu zdravotnické dokumentace nelze
dovodit, ze by byly do dokumentace vpisovany dodatecné, kdy svédkyné MUDr. XXXK
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vysvétlila davody jejich vzniku a zpusob vedeni. Piipadné poruseni této povinnosti fadného
vedeni dokumentace nema pficinnou souvislost s imrtim pacientky.

29.Soud prvého stupné odkazal na ¢l. 6 a 31 Listiny zakladnich prav a svobod, jez zakotvuji pravo
kazdého na zivot a na ochranu zdravi s tim, ze zivot ¢lovéka je chranén 1 v dobé, kdy osoba, o niz
se jednad, je nevylécitelné smrtelné nemocna a jeji smrt je neodvratna. Podle ustanoveni § 49 odst.
1 pism. a/ zdkona ¢. 372/2011 Sb., je povinnosti lékafe lé¢it, cinit ukony k zachrané Zivota
a zdravi. Muze pfitom poskytovat zdravotni sluzby pacientovi pouze sjeho svobodnym
a informovanym souhlasem dle § 28 odst. 1 zikona ¢. 372/2011 Sb., pokud je schopen pacient
svuj souhlas vyjadrit. Stejné tak je respektovano pfani pacienta lécbu odmitnout i v pfipadé, ze by
takové odmitnuti poskytovani sluzeb mohlo vést k jeho smrti dle § 34 odst.3 zdkona ¢. 372/2011
Sb. Rozhodovat mezi jednotlivymi alternativami a postupy je v kompetenci pacienta pokud je
svépravny a je schopen samostatného rozumového a volniho jednani. O kazdé zméné 1é¢ebného
postupu, tim spis, jedna-li se o zménu spocivajici v omezen{ rozsahu péce, musi byt pacient dle
§ 31 zakona ¢. 372/2011 Sb. srozumitelnym zpisobem informovan a dle ustanoveni § 34 téhoz
zakona, mus{ dat informovany a svobodny souhlas pro pfipad, ze chce takovy postup odmitnout.
Pacient muze vyjadrit 1 dffve vyslovena pfani dle § 36 tohoto zakona.

30.Z zadného dukazu nelze ale dovodit, ze by XXX az do dne 6.7.2013 byla pacientkou, ktera by
nebyla schopna zcela svépravného, samostatného, rozumového i volniho jednani, na niz by se
vztahovalo doporuceni predstavenstva Ceské lékaiské komory ¢ 1/2010. Informované souhlasy
Fakultni nemocnice v Hradci Krialové ze dne 10.5.2013 a Svitavské nemocnice, a.s. ze dne
2.7.2013, vyjadiuji vuli pacientky, aby byly ¢inény ukony sméfujici k zachrané jejtho Zivota. XXX
byla svépravna, dfive pracovala jako sanititka v nemocnici. Ve zdravotnickych zafizenich
pobyvala opakované. V pfipadé, Zze by ji vSe bylo vysvétleno vhodnou formou, jisté byla schopna
svou vuli vyjadfit srozumitelnym zpusobem nejen 14.6.2013, kdy bylo vydano druhé, a v tomto
piipad¢ zasadni rozhodnuti o neposkytnuti KPR, ale pfinejmensim také jest¢ 2.7.2013, kdy si
nemocnice vyzadala jeji informovany souhlas se zavedenim zilntho katetru. Pokud jsou
v dekurzech zaznamenana pfani pacientky, vztahuji se k chemoterapii, dialyze, touze byt doma.
Nevyplyva z nich, ze by pacientka byla kterymkoli z lékaft srozumitelnym zptusobem seznamena
s rozhodnutim o neposkytnuti KPR. Tuto skute¢nost potvrdily i vypovedi svédku. Okresni soud
pfisvédcil Zalobcim v tom, ze neni neetické informovat pacienta, co znamena rozhodnuti o
stanoveni rozsahu péce, toto stanovisko je pozustatkem paternalistického konceptu
pfetrvavajictho v ceském medicinském prostfedi a je v rozporu s ustanovenim § 31 zakona
¢.372/2011 Sb. i soucasnymi etickymi hodnotami. V dané véci pacientce nebylo umoznéno
rozhodnout se o postupu lécby a zvoleny postup ukratil jeji Zivot. Je nepochybné, Ze by jim
mohla snizit kvalita jejtho Zivota, bylo to vSak na jeji volbé. Tvrzeni zalované o tom, ze lécba
zalobkyné byla lécbou paliativni, je v rozporu se znaleckym posudkem i obsahem dekurzu, nebot’
podle smérnice zalované méla byt 1écba paliativni vyznacena cislovkou 3, naopak v dekurzech se
objevuje 1DNR, tedy plna péce bez resuscitace.

31.Okresni soud vylozil, ze zakon o zdravotnich sluzbach ani jiny pravni pfedpis neupravuji situaci,
kdy lékat nemusi na zakladé vlastniho rozhodnuti pokracovat v 1écbé nebo zahajovat 1é¢bu, ktera
je zivot udrzujici. Absence takového ustanoveni vsak neumoznuje aplikovat rozhodnuti
o stanoveni rozsahu péce bez zjisténi vile pacienta, pfipadné jeho zakonného zastupce, pokud
neni schopen projevit vali sam. V pfipadech, kdy 1ékaf neléci, musi pacientovi zduvodnit proc.
Ziklad pro tento zavér vyplyva z ustanoveni § 28 zakona ¢. 372/2011 Sb., nebot’ i poskytnuti
konzervativni 1écby namisto KPR, je poskytnutim zdravotnim sluzby. V takovém pftipadé bylo
povinnosti zalované opatiit si takzvany negativni revers dle § 34 odst. 3 ¢ 372/2011 Sb.
a vyhlasky ¢. 98/2012 Sb.

32.Soud prvého stupné dovodil, Ze jsou splnény pfedpoklady pro vznik odpovédnosti za skodu ve
smyslu ustanoveni § 420 odst. 1 a § 444 odst. 3 ob¢. zak., nebot’ zalovana porusila své pravni
povinnosti dle § 31 odst. 1 pism. a) a § 29 odst. 1 zdkona ¢. 372/2011 Sb., kdy pacientce poskytla
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pouze konzervativni 1écbu, sice zpusobem odpovidajicim v souladu se zavéry 1ékafské vedy, ale
vubec ji neumoznila se k této otazce postupu lécby stanovenim rozsahu péce vyjadfit. V pficinné
souvislosti s timto porusenim pravni povinnosti je pak to, ze nepouzitim KPR nebyl, byt na
né¢jakou dobu, oddalen nevratné blizici se konec Zivota pacientky. Za situace, kdy z vyjadfeni
povéteného pracovnika znaleckého ustavu a pisemného vyjadieni XXX vyplyva, Zze poskytnuti
KPR mohlo Jan¢ Halamkové zivot prodlouzit. Okresni soud odkazal v této souvislosti na
rozsudek Nejvysstho soudu Ceské republiky ze dne 28.2.2018, sp.zn. 25 Cdo 1725/2016.
Zaroven dodal, ze pokud znalecky ustav hodnotil zvoleny postup jako lege artis, jednalo se o
otazku pravni, kterou je opravnén posoudit pouze soud. Nebylo poté prokazano tvrzeni zalobcu
o tom, ze lécba nebyla lege artis v otazce podavanych 1éciv. Toto tvrzen{ bylo vyvraceno zavéry
znaleckého posudku.

33.S ohledem na vyse uvedené okresni soud pfiznal zalobcim a XXX narok na nahradu skody dle §
444 odst. 3 obcanského zakoniku, a to kazdému z nich ¢astku 240.000 K¢. Procesné netspésné
zalované a vedlej$i Gcastnici na jeji strané ulozil nahradit vzniklé naklady fizeni podle § 142 odst.
12§ 148 odst. 1 o.s.f.

34.Rozsudek okresniho soudu napadly odvolanim Zalovana a vedlej§i ucastnice na jeji stranc.
Zalovani namitala, Ze okresni soud pii svém zavéru dostatecné nezohlednil fakticky zdravotni
stav pacientky a omezil se pouze na formalni posouzeni okolnosti pfipadu zaznamenanych ve
zdravotnické dokumentaci. Zdravotni stav XXX byl velice vazny bez jakékoli sance na vyléceni a
pravdépodobnost uspésné resuscitace je v téchto pfipadech mala, a pokud se podafi, tak vétsinou
s vyraznym poskozenim mozku. U XXX by se v piipadé¢ dspésné resuscitace nejednalo o lécbu,
ale pouze o prodluzovani utrpeni. Neni mozné automaticky veskeré rozhodovani o lécbé
pfesunout na pacienta s tim, ze pifpadné zhorseni kvality zivota je jeho volbou.

35.Zalovana odkézala na rozhodnuti Evropského soudu pro lidska prava, konkrétné rozhodnuti
Pretty vs. United Kingdom (2002), podle n¢hoz ma kazdy narok na poklidnou smrt bez
dlouhodobého utrpeni. Z provedenych dukazt vyplyva, ze lékafi, ktefi pecovali o pacientku
v obdobi, kdy bylo zfejmé, ze je nevylécitelné¢ nemocna, postupovali takovym zptsobem, aby ji
ulevili od bolesti a zabranili stradani a aby byla nejvice zachovana jeji lidska dustojnost. Jejich
primarnim cilem jiz nebylo vylécit onemocnéni pacientky, nebot’ to nebylo mozné, jak vyplyva ze
zpravy Fakultni nemocnice v Hradci Kralové. Péce o pacientku zahrnovala i rozhodnuti
o stanoveni rozsahu péce a jeho pravidelné piehodnocovani. Lékafskou péci poskytovali
s védomim, ze toto muze urychlit okamzik smrti. Zalovana uvedla, ze odmité, ze by doslo k amrti
pacientky jejim protipravnim jednanim, nebot’ jeji jednani bylo v souladu s platnymi pravnimi
pfedpisy a bylo u¢inéno v souladu v té dobé dostupnymi informacemi a poznatky lékafské védy.
Zalovana zduraznila, Ze je vazana etickymi principy pro vykon povolani, kdy jednim z téchto
principu je princip neskodit. V daném piipadé by provedeni resuscitace bylo pouze prodlouzenim
utrpeni pacientky, aniz by pfineslo néjaky prospéch. Okresni soud pfi svém zavéru o tom, Ze
pacientka nebyla informovana o rozsahu poskytnuti péce, pominul vypovéd MUDr. XXX, ktery
uvedl, Zze na zaklad¢ lékafské zpravy z Fakultni nemocnice v Hradci Kralové a informaci od
XXX, stanovil rozsah péce a pacientku o tomto rozhodnuti informoval a ona s nim souhlasila. O
tom ucinil zaznam. Z jeho svédecké vypovedi vyplyva, ze rozhodnuti o rozsahu péce bylo
s pacientkou konzultovano a bylo jejim pfanim.

36.Zalovana dale nesouhlasila stim, Ze by na ptipad pani XXX nedopadalo doporuceni
pfedstavenstva Ceské 1ékaiské komory ¢. 1/2010. Zdaraznila, ze v doporuceni je uvedeno, ze
mezi nejcastejsi klinické ptipady patii pacienti s multiorganovym selhanim, pfi némz i pfes
maximalni moznou podporu ¢i nahradu organovych funkci, dochazi k trvalému zhorSovani
zdravotniho stavu, a kde vyvolavajici pficina ¢i jeji dusledky nejsou lécebné ovlivnitelné. Prave
timto typem pacienta XXX byla a neni spravny zavér okresnfho soudu o tom, ze doporuceni
pfedstavenstva lékafské komory se vztahuje pouze na pacienty v terminalnim stadiu nemoci.
Okresni soud se také nezabyval tim, zda XXX vsechny uvedené podminky doporuceni
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naplnovala v den smrti, nebot’ na zdkladé¢ provedenych dukazu je nezpochybnitelné, ze dne
0.7.2013 pacientka byla osobou v terminalnim stadiu onemocnéni s poruchou védomi a osobou,
ktera nebyla vzhledem ke svému aktualnimu zdravotnimu stavu schopna posouzeni situace a
rozhodovani o své osob¢, ktera v danou chvili nebyla schopna vyjadfit informovany souhlas.
Pravé pro tyto situace se zvazuje omezeni rozsahu péce s urcitym pfedstihem, kdy v ptipadé
pacientky toto rozhodnuti bylo ucinéno 14.6.2013 a od té doby bylo pravideln¢ pfehodnocovano,
nebot’ pro pfijeti takového rozhodnuti je nutné posouzeni celkového zdravotniho a psychického
stavu pacienta, coz nenf mozné ucinit az ve chvili, kdy dojde k akutnimu zhorseni zdravotnfho
stavu. Rodina XXX nemeéla a nema nahled na jeji onemocnéni, coz potvrzuje chovani a jednani
rodiny v den umrti pacientky, kdy nechapali, pro¢ zemfela a okamzit¢ chtéli podat stiznost a
hovofit s feditelem nemocnice. Byli pfitom informovani o vaznosti a zhorSovani zdravotniho
stavu, vcetné jejtho srdecniho selhavani. Déle zalovana poukazovala na to, ze z vypoveédi MUDr.
XXX a MUDr. XXX vyplyva, ze XXX byla pacientkou, jejiz onkologicka léc¢ba byla pouze
paliativni.

v

37.Zalovana uvedla, Ze okresni soud rovnéZ pominul zavéry Doporuceni ¢ 14181 (1999)
Parlamentniho shromazdéni Rady Evropy o ochrané prav a dustojnosti nevylécitelné nemocnych
a umirajicich (,,Charta umirajicich®), podle né¢hoz je v souladu se soucasnymi poznatky lékatské
védy omezit poskytovani marné a neucelné lécby v situacich, v nichz se 1ze na zaklad¢ odborného
medicinského posouzeni oduvodnéné domnivat, ze pfinos zahajeni nebo pokracovani v dané
lécebné metodé s ohledem na zdravotni stav nemocného nepfevazuje nad rizikem komplikaci,
bolesti diskomfortu a stradani pro pacienta a nedava moznost pfiznivého ovlivnén{ zdravotniho
stavu nebo zachrany jeho Zivota. Ze znaleckého posudku vyplyva, ze nedoslo k Zzadnému
opomenuti, umrti pacientky bylo zapficinéno jeji zakladni onkologickou chorobou, jejimi
komplikacemi a ostatnimi chorobami a nedalo se mu zabranit adnou 1é¢bou. Umrti nebylo nahlé
ani neocekavatelné, ale vyusténim tézkého zdravotniho stavu pfi zavazném malignim
onemocnéni, selhavani ledvin, ischemické choroby srdecni, plicni hypertenze a diabetu
s organovymi komplikacemi. Okresni soud se tak nevypofadal se znaleckym posudkem
a vypoveéd{ zpracovatele znaleckého posudku, ktery hodnotil postup zalované jako lege artis.
Zalovana se nemiize ztotoznit ani s dal§im zévérem okresniho soudu, ktery z informovaného
souhlasu ze dne 2.7.2013, obsahujici obecné prohlaseni o ukonech nutnych k zachrané Zivota
a zdravi, vyvozoval zamér pacienta do budoucna s provedenim veskerych tkond nutnych
k zachrané Zivota a zdravi, ktery plati bez jakéhokoliv ¢asového omezeni. Uvedeny souhlas se
tykal pouze zaveden{ centralniho Zilntho katetru. Protoze nebylo prokazano, ze by zalovana
v péci o pani XXX pochybila a ze by zapficinila smrt XXX, mél by byt rozsudek okresniho soudu
zménén a zaloba zamitnuta.

38.Také vedlejsi acastnice na strané¢ zalované navrhla zménu rozsudku a zamitnuti Zzaloby, nebot’
v fizeni bylo prokazano, ze kusmrceni XXX nedoslo v piicinné souvislosti s poruc¢enim
povinnosti zalované dle § 28 odst. 1 a § 31 odst. 1 zakona o zdravotnich sluzbach. Smrt XXX
nemohla byt vzhledem k zavaznosti jejtho zdravotniho stavu nijak odvracena. Dle zavéru znalct
byl postup 1ékaft zalované v souladu se soucasnymi poznatky 1ékafské védy a znalci neshledali
pochybeni na stran¢ zalované, které by mohlo zapficinit smrt XXX. Pokud se tak Zzalobci
domahaji vici zalované jednorazového odskodnéni za usmrceni XXX dle § 444 odst. 3 obc¢. zak.,
toto odskodnéni jim s ohledem na absenci pficinné souvislosti mezi jednanim Zzalované a smrti
XXX nemuze byt pfiznano. To plati i v pfipadé, ze by bylo prokazano poruseni povinnosti
zalované dle § 28 odst. 1 a § 31 odst. 1 zakona o zdravotnich sluzbach, jinak by soud prekrocil
navrh Zalobct, jak vyplyva z rozsudku Nejvyssitho soudu ze dne 28.2.2018, sp. zn. 25 Cdo
1725/2016.

39. Zalobci navrhli potvrzeni rozsudku okresniho soudu. Zduraznili, ze byly naplnény veskeré znaky
pro narok na skodu na zdravi - protipravnost jednani, $kodni nasledek a pficinna souvislost mezi
nimi. Rozhodnuti okresntho soudu je v souladu se zavéry rozsudkt Nejvyssitho soudu Ceské
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republiky sp. zn. 25 Cdo 1725/2016 a 25 Cdo 4162/2017. V dané véci nedoslo k ziméné niaroku
plynoucich z tzv. imaterialni skody a narokt z nemajetkové Gjmy. V souzené véci nejde o narok
plynouci z ochrany osobnosti, ale naopak byly naplnény veskeré znaky skody na zdravi. Bylo
prokazano protipravni jednan{ zalované, nebot’ ta neposkytla pomoc bez autonomniho vyjadfeni
svépravného pacienta (kdy zalovana neprokazala opravnénost svého jednani a zadny pravni
pfedpis takové jednani nedovoluje). Lékafi maji naopak povinnost pomoc poskytovat.
Rozhodnuti neresuscitovat MUDr. XXX nema oporu v pravaim #4dé Ceské republiky. Déle byla
porusena povinnost ze strany zalované provést jakykoliv zakrok s informovanym souhlasem
kompetentntho pacienta. Rovnéz zalovana porusila postup dle stavovskych pfedpist pfi
rozhodovani o DNR, véetné svého vlastniho vnitiniho pfedpisu. MUDr. XXX, ktery neposkytl
resuscitaci, se tak rozhodl, kdyz respektoval rozhodnuti o DNR, byl jim pfimo ovlivnén a na
zakladé ného neresuscitoval. Rozhodnuti o DNR bylo uc¢inéno necelou hodinu po pfevzeti
pacientky a lze tézko ocekavat, jakékoli komplexnéjsi seznameni s jejim zdravotnim stavem,
natoz ucinit slozité rozhodnuti o DNR.

Dale Zalobci poukazovali na to, ze doslo k poruseni zakona o 1é¢ivech pfi vysazovani léka.
Jednalo se o pomérné dlouhé vysazeni, pficemz jednim z nasledkt je selhani srdecni aktivity
amoznost takzvaného rebound fenoménu. Zalovand také neoprivnéné naklidala se
zdravotnickou dokumentaci, i v tom spociva jeji protipravni jednani. Soud prvého stupné uznal,
ze lze mit vyhrady kvedeni zdravotnické dokumentace, ktera je zasadnim dukaznim
prostfedkem. Nelze ji tak povazovat za duvéryhodny dukazni zdroj. Pfitom se o ni opiraji
znalecké posudky. Byt’ znalecké posudky uvadéji, Zze jednani zalované bylo lege artis, doslo
v daném piipad¢é k protipravnimu jednani. Znalec neni opravnén rozhodovat o otazkach
pravnich, v této véci je opravnén rozhodnout pouze soud. Zalobci setrvali na tom, Ze je dana
pficinna souvislost, nebot’ zalovana prokazatelné nijak nepoucila o moznosti nasledku v piipadé¢
DNR, tj. o bezprostfedni smrti bez moznosti prodlouzeni Zivota, byt s minimalni kvalitou.
Soucasna teorie pficinné souvislosti je vazana na teorii conditio sine qua non, tj. podminku, bez
niz by pfipadny nasledek nenastal. Protipravni rozhodnuti o DNR zasadnim zptsobem ovlivnilo
postup 1écby a rozhodnuti MUDr. XXX. Poruseni povinnosti zalované zkratilo zivot pacientky,
byt’ s moznou snizenou kvalitou. Ani jeden ze znaleckych tymu pfimo nekonstatoval, ze by KPR
nemohla vést k obnoven{ srdec¢ni ¢innosti a nevyloucil pravdépodobnost mozného prodlouzeni
zivota. Znalci pouze pokazovali na moznost negativntho ovlivnéni kvality takového Zivota. Ze
zavéru znalct naopak vyplyva, ze zakrok KPR mohl prodlouzit pacientce Zivot, coz je souladu se
zavéry osetfujictho onkologa pacientky XXX.

Zalobci poukazali na to, ze znalecké ustavy dosly k odlisnému zavéru v otazce piiciny smrti, kdy
Vseobecna fakultni nemocnice v Praze uvadi, ze bezprostiedni pfi¢inou smrti bylo selhani srdce
a plic z davodu dekompenzace pfi chronickém postizeni s vlivem akutniho zhorsent jejich funkci
a Institut naopak, ze k umrti pacientky bylo zapficinéno jeji zakladni onkologickou chorobou.
Lisi se také v prognoze délky zivota a neshody odbornikti poukazuji na jistou miru nejistoty
v poznani v této oblasti. Neurcitosti védecké poznani v oblasti rozhodovani na konci Zivota se
také zabyva Evropsky soud pro lidska prava v pfipadu Glass vs. Spojené Kralovstvi, ktery klade
daraz na nastaveni jasn¢ formulovanych pravidel, kterd musi byt pro pifpady rozhodnuti o DNR
nastavena.

Zpuasobena $koda je nezpochybnitelna, spociva v amrti XXX. Umrti nastalo po neposkytnuti
resuscitace, pacientka mohla pfezit a rozhodnuti o kvalit¢ jejtho zivota nalezelo pouze ji.
Zalovana také vysadila nahle 1é¢bu betablokétory, co je v rozporu se zikonem o lé¢ivech. Nijak
to neodivodnila ve zdravotnické dokumentaci. Protipravné rozhodla o zméné rozsahu lécby na
DNR. Pacientku o tom, nijak neinformovala. Je tak zfejma protipravnost jednani zalované,
nasledek i pficinna souvislost. Protoze nikdo nemuze tézit ze svého protipravniho jednani, kdy
to byla prave protipravnost jednani zalované, ktera zalobce vedla k podani zaloby, nemélo by byt
zalované pfiznano pravo na nahradu nakladu fizeni. Pficinou podani Zzaloby byly 1 lidské davody,
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zaznamy ve zdravotnické dokumentaci a postoj zalované, ktera odmitala jakékoli smirné feseni
véci. Nepfiznani naklada Zzalované se nemuze zalované také nijak dotknout, nebot’ ma zakonnou
povinnost uzaviit pojisténi odpovédnosti. Naopak vzhledem k narocnosti sporu a financni
castce, spocivajici v uplatnovanych nakladech, by se takova castka zasadnim zpusobem dotkla
kazdého ze zalobcu, ktefi zalobu podavali z duvodu protipravniho jednani na stran¢ zalované.

43.V prabc¢hu odvolaciho fizeni zalobce XXX, narozeny XXX, dne XXX zemfel. Krajsky soud
v Hradci Kralové — pobocka v Pardubicich rozhodl usnesenim ze dne 31.3.2020, ¢.j. 23 Co
350/2018-527, o tom, ze na misto néj bude v fizeni pokracovano s jeho procesnimi nastupci -
zalobkyni XXX a s zalobcem XXX, narozenym dne XXX (dle § 211 ve spojeni s § 107 odst. 2
0.s.f.), kdyz povaha véci umoznovala pokracovat v fizeni, nebot’ u soudu uplatnény narok na
odskodnéni za usmrcen{ osoby blizké nezanikl smrti ztstavitele a stal se soucasti pozustalosti a
pfedmétem dédického prava dle § 1475 odst. 2 o0.z. (obdobné srov. rozhodnuti Nejvyssiho soudu
Ceské republiky ze dne 18.4.2017, sp. zn. 30 Cdo 89/2015, ¢& ze dne 24.7.2017, sp. zn. 25 Cdo
3556/2016).

44.7alobci v tomto fizeni svij narok vymezili skutkovym tvrzenim, podle néhoz nasledek —
spatfovali v rozhodnuti o DNR bez informovaného souhlasu pacientky, v neprovedeni KPR a
dale v chybném podavani 1é¢iv pfed umrtim pacientky. Okresni soud spravné tento pozadavek
posuzoval ve smyslu ust. § 3079 odst. 1 o.z. podle ustanoveni § 420 odst. 1 ve spojeni s § 444
odst. 3 ob¢. zak., nebot’ k tvrzenému poruseni pravni povinnosti mélo dojit pfed nabytim
ucinnosti zakona ¢. 89/2012 Sb., 4. pfed 1.1.2014, a pfedmétem fizeni podle skutkového
vymezeni v zalob¢ byl narok na jednorazovou nahradu za usmrceni osoby blizké dle § 444 odst. 3
ob¢. zak., které mélo byt zpusobeno protipravnim jednanim pravni predchudkyné Zzalované.

45.Ptedpokladem vzniku naroku na jednorazovou nahradu za usmrceni osoby blizké dle § 444 odst.
3 ob¢. zak. je vznik skody (Umrti pacienta), protipravni jednani a pficinna souvislost (tj. prokazani
toho, ze uvedené protipravni jednani pfivodilo smrt pacienta) s tim, ze zavinéni je presumovano.
Jde o typovy narok jednorazové nahrady, ktera nalezi pozuistalym, jestlize odpovédna osoba
pfivodila smrt osoby blizké a zpusobila jim smutek, trauma ¢i jiné dusevni atrapy spojené
s prozivani ztraty, kterd je zasahem do zikladniho prava na budovani a rozvijeni rodinnych
vztaht (stov. rozsudek Nejvysstho soudu Ceské republiky ze dne 28.2.2018, sp.zn. 25 Cdo
1725/2016).

46.0d tohoto naroku je tfeba odlisit narok vznikly v rezimu ochrany osobnosti (dle § 13 a nasl. ob¢.
zak.), spocivajici v 4jmé v osobnostnich pravech, zptsobené protipravnim jednanim (i porusenim
prava na informace a na provedeni zdravotniho vykonu s informovanym souhlasem, a to bez
ohledu na to, jaky byl vysledek vykonu). Tento narok vznikd pfi neopravnéném zasahu
do osobnostnich prav, nebot’ v otazkach péce o vlastni zdravi je na svobodném rozhodnuti
cloveka, zda a vjaké mife se podrobi urcitym medicinskym vykonum (a jen zakon jej muze
zavazat, ze urcita vySetfeni podstoupit musi); zasada svobodného rozhodovani v otazkich péce
o vlastni zdravi vyplyva astavnfho principu nedotknutelnosti integrity osobnosti (srov. nalez
Ustavniho soudu Ceské republiky ze dne 18.5.2001, sp.zn. IV. US 639/2000). Je tieba uvést, ze
narok na ochranu osobnosti nebyl pfedmétem tohoto fizeni a jednotlivé naroky nelze zaménovat
(stov. rozsudek Nejvyssiho soudu Ceské republiky ze dne 13.6.2018, sp.zn. 25 Cdo 4162/2017).

47.0Okresni soud své rozhodnuti zalozil na zavéru, ze v fizeni bylo prokazano protipravni jednani
zalované, ktera pfi 1éceni XXX rozhodla o DNR, aniz by o tom pacientku informovala (a byly
splnény pfedpoklady stavovského predpisu, kdy by souhlas nemusel byt vyzadovan), a nasledné
neposkytla KPR. Okresni soud uzaviel, ze doslo k poskytnuti zdravotni péce bez informovaného
souhlasu pacienta, coz je protipravnim jednanim dle § 28 odst. 1 a § 31 odst. 1 pism. a) zakona ¢.
372/2011 Sb. Zaroven soud prvniho stupné dovodil, ze toto protipravni jednani je v pfi¢inné
souvislosti s umrtim pacientky, tj. s nasledkem.
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Pro pfiznani naroku na jednorazové odskodnéni je nezbytné, aby mezi protipravnim jednanim
zdravotnického zafizen{ a umrtim pacientky byla prokazana pfi¢inna souvislost. I kdyz nelze
vzdy trvat na stoprocentnim prokazani pficinné souvislosti mezi postupem poskytovatele
zdravotni péce a umrtim pacienta, mus{ byt existence pficinné souvislosti prokazana s vysokou
mirou pravdépodobnosti. Musi se jednat o pfi¢inu prevazujici, nesta¢i tu pouha nadéje
na vyléceni ¢i obecné konstatovani obvyklé padesatiprocentni pravdépodobnosti vyléceni
(stov. rozsudek Nejvysstho soudu Ceské republiky ze dne 28.2.2019, sp. zn. 25 Cdo 164/2018).

Pri¢inna souvislost mezi protipravnim jednanim a vznikem S$kody, jako jeden z nezbytnych
pfedpokladt odpovédnosti, je dana pouze tehdy, je-li $koda podle obvyklého (pfirozeného)
chodu véci i obecné zkuSenosti, adekvatnim nasledkem protipravniho jednani, pficemz
zakladnim kritériem, ze kterého vychazi teorie adekvatnosti je objektivni prfedvidatelnost
skodnfho nasledku. Samotna okolnost, ze k umrti pacienta ¢i k poskozeni jeho zdravi doslo
v dob¢ hospitalizace ve zdravotnickém zafizeni nemuze znamenat, ze automaticky nastupuje
odpovédnost jeho provozovatele (srov. obdobné rozsudek Nejvysitho soudu Ceské republiky
ze dne 28.5.2020, sp. zn. 25 Cdo 4536/2018).

Po pfezkoumani rozhodnuti okresnitho soudu dospél odvolaci soud k zavéru, ze z dosud
proveden¢ho dokazovani nebyla prokazana pficinna souvislost mezi nasledkem (Umrtim
pacientky) a poskytnutim zdravotni péce (rozhodnutim o DNR bez informovaného souhlasu
pacientky a neprovedeni KPR), tj. Ze by postup osetfujictho lékafe, ktery neprovedl KPR
a akceptoval dfivéjsi rozhodnuti 1ékafta pravni pfedchudkyné zalované o DNR, bylo pficinou
jejiho umrti. Pfipadné poruseni povinnosti, spocivajici v rozhodnuti o DNR bez informovaného
souhlasu pacientky, by v tomto fizeni mohlo byt vjznamné pouze tehdy, pokud by neprovedeni
KPR bylo pfi¢inou amrti pacientky. Odvolaci soud proto vyhovél navrhu zalobct na zpracovani
revizniho znaleckého posudku k prokazani pficinné souvislosti mezi timto jednanim (piipadné
nekonanim) zdravotnického zafizeni a tmrtim pacientky.

Ze znaleckého posudku Vseobecné fakultni nemocnice v Praze odvolaci soud zjistil, Ze
bezprosttedni pficinou smrti XXX bylo selhani srdce a plic zdavodu dekompenzace pii
chronickém postizeni s vlivem akutnfho zhorSeni jejich funkci pfi interkurentni infekci
provazejici zakladni hemato-onkologické onemocnéni. Na umrti pacientky se podilela kombinace
nékolika faktortt — chronické postizeni organt vzniklé pfedchorobi hematologické malignity,
hematologicka malignita samotna, organové postizeni nebo zhorseni stavu organového postizeni
pii hematologické malignité a potencialni komplikace lécby. StéZejni bylo onemocnéni spocivajici
v srde¢ni nedostatecnosti s naslednym selhanim pfi ischemické chorobé srdecni, ateroskleréze 11.
a III. stupné, hypertenzi III. stupné a plicni hypertenzi s cor pulmonale (zbytnénim pravého
stdce) pfi chronické obstrukéni plicni nemoci (chronické bronchitidé, CHOPN). Hematologické
onemocnéni se podilelo nepfimo. Dale bylo pfic¢inou plicni postizeni z pfi¢in bronchialniho
astmatu ve fazi zavazné CHOPN (domaci oxygenoterapie), plicnim emfyzémem a akutnim
interkurentni infekce v posledni fazi hospitalizace (pozitivni RS virus a pitevni nalez akutni
hlenohnisavé sekrece). Podil hematologické diagnézy lze vyloucit, onemocnéni a jeho 1écba jsou
vsak spojeny s vy$sim rizikem infekce. Dale doslo k selhavani ledvin (od pocatku spravné
hodnocené jako multifaktorialni z pficin diabetu, aterosklerézy a dg. kardiologické). Podil
protinadorové terapie VD je mozny, v této fazi onemocnéni nikoliv rozhodujici.

Dale ze znaleckého posudku bylo zjisténo, ze k srdecni zastavé selhanim funkce srdce nedoslo
nahle, ale byla vyasténim postupujiciho srdecniho selhavani. KPR v této fazi choroby by velmi
pravdépodobné nevedla k obnoveni ac¢inné srdec¢ni ¢innosti obéhového aparatu a plic, pokud
ano, pak na pfechodnou dobu néckolika minut az desitek minut. Vzhledem ke stavu
kardiorespiracniho systému byla uprava obéhu do funkéniho stavu nanejvys nepravdépodobna. I
v nepravdépodobném piipadé obnoveni srdecni cinnosti by pacientka vzhledem ke stavu
ob¢hového systému a plic, zakladnimu onemocnéni ledvinového selhani, nebyla schopna Zivota
bez zavazné podpory obéhu, ventilace, ledvinnym funkei apod. Jeji nepravdépodobny a velmi
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kratkodoby navrat k Zivotu mimo vyse uvedenou organovou podporu a trvalou intenzivni péci
lze vyloucit. Prodlouzena by byla pouze stresujici doba umirani. KPR by byla pééi nadbytecnou
s vysokou pravdépodobnosti neuspésnou nebo pouze oddalujici smrt fadoveé hodiny ¢i desitky
hodin umirani. Vysazeni antiarytmické terapie ani posledni uzita kardiologicka medikace neméla
negativni vliv na finalni selhani ob¢hu a umrti pacientky. Selhani ob¢hu bylo lécebné
neovlivnitelnym vyusténim chronického stavu kardiorespiracniho systému a akutnfho zhorseni
jeho funkci s podilem opakovanych infektd pfi zhorSeni imunity vlivem hemato-onkologického
srdecniho selhani, ke kterému doslo daleko pozdéji a z jinych davoda.

Resuscitaci bylo mozné obnovit zivotni funkce XXX na dobu minut, mozna 1 hodin, avsak
v rozsahu dnu je to nepravdépodobné. Takovy zavér vyplyva ze zkusenosti znaleckého ustavu a
lze jej podpofit odbornou literaturou. Srdce je pumpa, a pokud ma byt provedena tspésné
resuscitace, mus{ to byt za podminek, Ze lze obnovit jeho c¢innost. Z tohoto pohledu je
rozhodujici pficina selhani srdce. Zde srdce jiz nemélo silu a nebylo tedy, jak jeho cinnost
obnovovat.

K namitkam Zalobci o nespravném podavani 1éka znalecky ustav uvedl, ze vysazeni
betablokatora nemélo vliv na srde¢ni ¢innost XXX. Pfi nasazeni novych betablokatora 29.6.2013
neshledal znalecky ustav pochybeni. Pfi hodnoté tepu 82 dne 30.6.2013 nebylo tfeba castéjsiho
méfeni, bézné se provadi jednou denné. Zmeéna 1éka je standardnim postupem. Po vysazeni
betablokatora nebylo tfeba provadét dalsi vySetfeni, napf. EKG, nebot’ nedoslo ke zvySeni
tepové frekvence nebo k nécemu dalsimu. K pfeloZeni pacientky na JIP doslo pro hypertenzni
krizi. Pokud byla zaznamenana diagnéza u pacientky dne 14.6.2013 paroxysmus fibrilace sini,
neméla pacientka takové projevy diagnozy, které by meély byt aktualné léceny. Jde o nemoc,
kterou ve véku XXX ma vétsi mnozstvi lidi. Reaguje se na symptomy, které nebyly zaznamenany.
Z pitevniho protokolu lze potvrdit pocinajici zapal plic, ktery nebyl symptomaticky zfetelny. Do
27.6.2013 byla podavana antibiotika, ta zalécila staphylococcus a byla vysazena az po vysetfeni
CRP s normalnimi vysledky v situaci, kdy znamky hnisavého zanétu nebyly zaznamenany. Fatalni
byl pro XXX plicni otok, ktery pfekryval i pfipadné znamky zapalu plic. Vysazeni antibiotik bylo
v pofadku o to vice, ze pacientka trpéla nemoci, jejiz pfi¢inou byla antibiotika.

Poté dospél odvolaci soud k nasledujicim zavéram. Zalobcim se nepodafilo prokazat splnéni
pfedpokladt pro vznik odpovédnosti zalované ve smyslu ustanoveni § 420 odst. 1 ve spojeni
s § 444 odst. 3 ob¢. zak. Nasledek (smrt osoby blizké) je nesporny. Lze poté akceptovat zavéry
soudu prvého stupné o tom, ze ze strany pravn{ pfedchudkyné Zzalované doslo k poruseni pravni
povinnosti v tom, kdy pfi lécb¢ XXX postupovala bez jejtho informovaného souhlasu,
vrozporu sust. § 28 odst. 1 a § 31 odst. 1 pism. a) zakona ¢. 372/2011 Sb., kdyz ji
neinformovala o stanoveni zptuisobu rozsahu péce, spocivajici v DNR. Spravny je rovnéz zavér
okresntho soudu o tom, ze XXX nebyla pacientkou, kterda by v dobé rozhodnuti o DNR dne
9.5.2013 a dne 14.6.2013 nebyla schopna uvedenou informaci vnimat. Soucasti zdravotnické
dokumentace neni souhlas pacientky s takovym rozsahem léc¢by. Nelze pak povazovat za
dostatecny diikaz o souhlasu pacientky vyjadfeni MUDr. XXX v jeho svédecké vypoveédi.

V tomto fizeni je ale odskodnovanym nasledkem umrti XXX. Aby mohl byt narok na
odskodnéni duvodny, musel by byt nasledek (imrti XXX) zpusoben porusenim pravni
povinnosti pravni pfedchidkyné zalované. Jak bylo uvedeno vyse, poruseni pravni povinnosti,
spocivajici v rozhodnuti o DNR bez informovaného souhlasu pacientky, by mohlo mit vyznam
v tomto fizeni pouze tehdy, pokud by neprovedeni KPR bylo pfi¢inou amrti pacientky. Bylo tak
tfeba vyhodnotit, zda nezahajeni KPR bylo pfevazujici pficinou umrti.

V fizeni poté nebylo prokazano, ze by pravni predchudkyné Zzalované neposkytla pacientce
nalezitou péci. Dne 6.7.2013 oSetfoval pacientku MUDr. XXX XXX jiz méla poruchu védomi a
spliiovala kritéria doporuceni CLK & 1/2010. MUDr. XXX nezahajil KPR. Znaleckym
posudkem bylo prokazano, ze toto nekonani nebylo porusenim pravni povinnosti a neposkytnuti
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KPR nebylo pficinou, a to pficinou pfevazujici, amrti XXX. Podle zavéra znaleckého posudku
Vseobecné fakultni nemocnice v Praze by resuscitace dne 6.7.2013 velmi nepravdépodobné vedla
k obnoveni srdecni ¢innosti XXX. Pokud by k tomu doslo, pak by pfi obnoveni srdec¢ni ¢innosti
nebyla pacientka schopna samostatného Zzivota bez okamzitého napojeni na plicni ventilaci a
dialyzu. Obnovit zivotni funkce bylo mozné na dobu minut, mozna hodin. Uspééné resuscitace
nebyla mozna, nebot’ srdce pacientky jiz nemélo silu a nebylo mozné jeho funkci obnovit. Z vyse
uvedeného tak vyplyva, ze neposkytnuti KPR nebylo porusenim pravni povinnosti ani pfi¢inou
umrti pacientky. Protipravni jednani Zzalované, spocivajici v neposkytnuti informace o rozhodnuti
o DNR, nevedlo ke skodlivému nasledku (Umrti pacientky). Tvrzeni zalobct o vadném podavani
a vysazovani léc¢iv nebylo prokazano ani doplnénym dokazovanim v odvolacim fizeni. V tomto
sméru byl postup zalované shledan obéma znaleckymi ustavy za standardni a nemél zadny vliv na
umrti pacientky.

58.Protoze nebyla prokazana pfi¢inna souvislost mezi protipravnim jednanim pravni pfedchadkyné
zalované a Skodlivym nasledkem, nejsou splnény pfredpoklady pro pfiznani jednorazové nahrady
za usmrceni osoby blizké. S ohledem na vyse uvedené postupoval odvolaci soud dle § 220 odst. 1
pism. b/ o.s.f. a rozsudek okresniho soudu zménil a zalobu zamitl.

59.0 nahrad¢ nakladu fizeni bylo poté rozhodnuto dle § 224 odst. 1, 2 ve spojeni s § 142 odst. 1
o.s.f. a procesné uspé$né zalované a vedlej$i ucastnici na jeji strané bylo pfiznano pravo
na nahradu nakladu fizeni. Odvolaci soud neshledal divody k vyjimecné aplikaci ustanoveni
§ 150 o.s.t., podle n¢hoz by zalované a vedlejsi ucastnici na jeji strané zcela nebo z ¢asti pravo na
nahradu naklada fizeni nepfiznal. Odvolaci soud v tomto sméru nemuze prehlédnout postoj
zalobct, které pfed zahajenim odvolactho jednani upozornil na odlisnost jednotlivych vyse
uvedenych naroku, vcéetné nutnosti prokazat pficinnou souvislost mezi protipravnim jednanim
a Skodlivym nasledkem v tomto fizeni. Vedl pfitom v patrnosti také to, ze z pfednest ucastnika
vyplyvalo, Ze zalobci uplatiuji v jiném soudnim fizeni vici zalované naroky z ochrany osobnosti.
Zalobci na svém néaroku na jednorizovou nahradu za usmrceni osoby blizké v tomto Hzeni
setrvali, véetné navrhu na zpracovani revizntho znaleckého posudku, ktery ale jejich tvrzeni
o pficinné souvislosti mezi protipravnim jednanim a imrtim neprokazal. Za této situace nemuze
obstat argumentace zalobcu, ze zalované by nemélo byt pravo na nahradu nakladu pfiznano. Byt’
je zalovana pravnickou osobou, tak nelze pominout, Ze vtomto fizeni ji vznikly naklady
v souvislosti se zastoupenim advokatem, které by byly tcelné vynalozeny. Znacna vyse téchto
nakladt je zpusobena vysi uplatnéného naroku a rozsahlosti dokazovani.

60.Zalované tak nalezi nihrada nakladd fizeni za zastoupeni advokatem, a to za fizen{ pfed okresnim
soudem odména za 17,5 tkonu pravni sluzby po 11.180 K¢ (z tarifni hodnoty 720.000 K¢ dle
§12 odst. 3, § 7 bod 6 vyhl.c. 177/1996 Sb.) za pfevzeti zastoupeni, za podani odporu a jeho
oduvodnéni dne 22.7.2015 a 31.7.2015, za acast pii jednani dne 18.5.2016 a dne 19.6.2017
(ktera obé pfesahla 2 hodiny), za cast pfi jednani dne 27.7.2017, 6.9.2017, dale dne 9.10.2017
(které pfesahlo 2 hodiny), dne 27.11.2017 a dne 8.11.2018 (ktera ob¢ pfesahla dvé hodiny). Dalsi
ukon nalez{ za ucast advokata pfi jednani dne 16.4.2018 a dne 16.5.2018 (které pfesahlo dvé
hodiny). Mimosmluvni odména ve vysi jedné poloviny nalezi za zavérecny navrh ze dne
28.5.2018 (s ohledem na jeho rozsah). Jako ucelné vynalozené soud neshledal a nepfiznal
k ndhradé actované naklady za vyjadfeni ze dne 25.5.2016 (vném byla pouze opakovana
dosavadni argumentace) a dale za vyjadfeni ze dne 15.3.2018 (neslo o vyjadfeni ve véci samé).
Dale nalezi 18 x 300 K¢ pausalnf nahrada hotovych vydaja, nahrada ztraty casu 70 x 100 K¢
nahrada ztraty ¢asu (§ 13 odst. 3, § 14 odst. 3 vyhl.¢. 177/1996 Sb.). K nahradé byly pfizniny také
cestovni vydaje k jednani soudu z Brna do Pardubic a zpét ve vysi 442 K¢ vlakem a osobnim
automobilem v uctované vysi 8 x 1.906,80 K¢ (ktera nepfesahla vysi dle vyhlé. 385/2015,
vyhl.¢. 440/2016 Sb., 463/2017 Sb.) a dan z pfidané hodnoty (§ 137 odst. 3 o.s.f.). Celkové
naklady za fizen{ pfed okresnim soudem pfedstavuji ¢astku 270.733 K¢.
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Za odvolaci fizeni nalezi zalované k nahradé zaplaceny soudni poplatek 7.200 K¢ a naklady za
zastupovani advokatem, tj. odména advokata za 4,5 ukonu pravni sluzby po 11.180 K¢ (§ 7 bod 6
vyhl.¢. 177/1996 Sb.) za podani odvolani, dile za ucast pfi jednani dne 21.3.2019, dne 24.9.2020.
Za jednan{ dne 8.1.2019, které bylo odroceno bez projednani véci, nalezi nahrada ztraty casu ve
vysi jedné poloviny mimosmluvni odmény. S ohledem na rozsah vyjadfeni ze dne 18.9.2020 ke
znaleckému posudku, stejné jako u zavérecného navrhu ze dne 23.10.2020, nalezi za kazdy
z téchto dkonud pravni sluzby odména ve vysi jedné poloviny. Dale nalezi 6 x 300 K¢ pausalni
nahrada hotovych vydaju a nahrada ztraty ¢asu 24 x 100 K¢ (podle § 13 odst. 3, § 14 odst. 3
vyhl.¢. 177/1996 Sb.) a nahrada cestovnich vydaja osobnim automobilem z Brna do Pardubic
a zpét ve vysi 1.897,12 K¢ a 2 x 2.138,52 K¢ (které bylo uc¢tovano v souladu s vyhl.¢. 333/2018
Sb. a vyhl.¢. 358/2019 Sb.). K odméné advokata a jeho nahradam nalezi dale dan z pfidané
hodnoty (§ 137 odst. 3 o.s.t.). Celkové naklady zalované za odvolaci fizen{ ¢ini 80.627,80 K¢.

Také vedlejsi ucastnici na strané zalované nalezi nahrada nakladu fizeni, kdy za fizen{ pfed
okresnim soudem pfedstavuji jeji naklady c¢astku 2.700 K¢, tj. za 9 tkont po 300 K¢ (podle § 2
odst. 3 vyhl¢. 254/2015 Sb.). V odvolacim fizeni byla vedlejsi dcastnice zastoupena advokitem
a nalezi ji tak odmeéna za 3 dkony pravai sluzby po 11.180 K¢ (§ 7 bod 6 vyhl.é. 177/1996 Sb.)
za pfevzet! zastoupeni, Gcast na jednani dne 24.9.2020 a zavérecny navrh, dale 3 x 300 K¢
pausalni nahrada hotovych vydaja, nahrada ztraty casu 6 x 100 K¢ (§ 13 odst. 3, § 14 odst. 3
vyhl.¢. 177/1996 Sb.), nahrada jizdného 1.514,78 K¢ z Prahy do Pardubic a zpét (dle vyhle.
358/2019 Sb.) a dan z pfidané hodnoty (§ 137 odst. 3 o.s.f.). Celkové naklady cini 44.231,18 K¢.

Kazdy ze zalobcu, jejichz procesni spolecenstvi je samostatné (srov. § 91 odst. 1 o.s.f) je
povinen nahradit zalované a vedlejsi ucastnici na jeji stran¢ k rukam jejich advokata polovinu
téchto naklada v zakonné lhaté (srov. § 149 odst. 1 ve spojeni s § 160 odst. 1 o.s.t.).

Procesné neuspésnym zalobcum bylo dale podle § 224 odst. 1,2 ve spojeni s § 148 odst. 1 o.s.f.
ulozeno nahradit Ceské republice naklady fizeni, které stat platil, a nebyly kryty zalohami.
Zalobci poté netvrdili, ze by u nich byly splnény ptedpoklady pro osvobozeni od soudnich
poplatki a odvolaci soud tak neshledal, ze by nebylo mozné Zalobcim povinnost k ndhrad¢
nakladu fizen{ statu ulozit.

Za fizen{ pfed okresnim soudem bylo celkem vynalozeno na nakladech za znalecky posudek
27.068 K& a za svédeéné 376 K¢. Zalobci zaplatili zdlohu 6.000 Ké. K néhradé stitu tak zbyva

¢astka 21.144 K¢, Kazdy ze zalobcet je povinen nahradit Ceské republice jednu polovinu téchto
nakladu.

V odvolacim fizeni poté vznikly stitu naklady v souvislosti se znale¢cnym v celkové vysi
63.094,12 K¢ (v castkach 40.632,16 K¢, 12.297,96 K¢ a 10.164 K¢). Na zaloze zalobci zaplatili
20.000 K¢. Zbyvajici ¢astku ve vysi 43.094,12 K¢ jsou povinni zalobci statu nahradit, a to kazdy
z nich jednu polovinu téchto nakladua.

Pouceni:

Proti tomuto rozhodnuti neni odvolan{ piipustné.

Proti tomuto rozhodnuti je pfipustné dovolani, jestlize rozhodnuti zavisi na vyfeseni otizky
hmotného nebo procesniho prava, pii jejimz feSeni se odvolaci soud odchylil od ustalené
rozhodovaci praxe dovolactho soudu, nebo ktera v rozhodovani dovolaciho soudu dosud nebyla
vyfesena nebo je dovolacim soudem rozhodovana rozdilné, anebo ma-li byt dovolacim soudem
vyfesena pravni otazka posouzena jinak (§ 237 o. s. t.).
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Ptipustnost dovolani je opravnén zkoumat jen dovolaci soud. Dovolani lze podat do dvou
mésictt od dorucen{ tohoto rozhodnuti u soudu, ktery rozhodoval v prvnim stupni, rozhodoval
by o ném Nejvyssi soud Ceské republiky v Brné.

Pardubice 29. fijna 2020

Mgr. Lukas Pacha v. r.
pfedseda senatu
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