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Uvod
Poskytovani zdravotni péce, jakoZzto soucasti zdravotnich sluzeb, je bohuzel i bohudik soucasti

zivota snad kazdého z nas.

Zdravotni sluzby je pojem zahrnujici vice oblasti nez pouze poskytovani zdravotni péce, piicemz
zdravotni péce je ndasledn€é jednou z Cinnosti, prostfednictvim niz dochazi k poskytovani

zdravotnich sluzeb.

Zdravotnictvi vsak, jakozto dynamicky se vyvijejici obor, pfindsi s ¢etnosti jeho vyuzivani i sva
uskali. Neni pravdou, ze kazdy zdravotnicky pracovnik postupuje vzdy spravné. Ale zaroven by
nebylo spravedlivé, aby za kazdé pochybeni zdravotnicky pracovnik celil odpovédnosti, at’ uz

v trestni ¢i obcanskopravni roving.

Obor zdravotnického prava je oborem velmi citlivym, nebot fesi povétSinou velmi smutné
pribéhy jedinct, kterym se zhorsil zdravotni stav, trpi neodstranitelnymi nésledky ¢i je dokonce
v zivot€ zasdhlo imrti blizké osoby. Spravedlnost se v tomto oboru opravdu hleda jen stézi. Je
tomu tak proto, Ze na jedné stran¢ stoji poskozeny, kterému bylo mnohdy velmi zdvaznym
zpisobem zasazeno do jeho osobnostnich prav, avSak na druhé stran¢ stoji zdravotnicky
pracovnik, ktery je rovnéz pouze Cloveék z masa a kosti, jenz pod vlivem tady desitek faktorti

nemusi vzdy podat stoprocentni vykon.

Pravé z diivodu zminéné dulezitosti, komplexnosti a dynami¢nosti této oblasti, a rovnéz mnohdy
velmi slozitému rozhodovani ve véci, jsem se rozhodla napsat diplomovou praci, ktera bude mit
za hlavni cil pomoci metody analyzy, deskripce, dedukce, logické indukce a komparace zkoumat
a vymezit vSechny podminky trestni odpovédnosti za postup non lege artis pii poskytovani
zdravotni péce. Tento hlavni cil budou doprovazet dil¢i cile v podobé vysvétleni pojmu non lege
artis, vymezeni predpokladi a podminek trestni odpovédnosti pfi poskytovani zdravotni péce,
demonstrace zjisténych predpokladli na vybranych trestnych ¢inech a v neposledni fad¢ popsani
stézejniho procesu trestniho fizeni, a to procesu dokazovani ve vztahu k postupu non lege artis

pfi poskytovani zdravotni péce.

Co je vlastn¢ postup ,lege artis“ a postup ,non lege artis“? Jde o pojem, ktery se ve
zdravotnickém pravu Cetné vyskytuje pravé pii zkoumani poskytovani zdravotni péce. Jak muze
tento zdanlivé nedefinovatelny a neurcity pojem ovlivnit trestni odpovédnost zdravotnického
pracovnika? Kdo postup pfi poskytovani zdravotni péce v jednotlivém piipadé posoudi? A jakou

relevanci tomu bude ptikladat trestni soud? Je tento pojem vniman obdobné rovnéz i v jinych



evropskych statech? Tato diplomova prace by méla byt schopna skrze jiz vymezené metody

vysvétlit pojem non lege artis a jeho vliv na trestni odpovédnost jedince.

Je pIln€ uznavanou premisou, Ze trestni odpoveédnost mé prichazet jako krajni prostredek, tedy
tzv. ultima ratio. Jaké jsou tedy piredpoklady, které zdravotnickému pracovnikovi pii
poskytovani zdravotni péce zaloZzi trestni odpovédnost? A na jakych podminkach se viibec trestni
odpovédnost zaklada? Touto otdzkou bych se v mé diplomové praci chtéla rovnéz zabyvat a

dokazat na ni podat alespont v ramci dostupnych mezich jasnou odpoved.

Trestnych ¢int, které mohou byt pfi poskytovani zdravotni péce spachany, je bohuzel mnohem
vice, nez by si zfejmé ,,nepravnik* dokazal ptredstavit. Je ziejmé, Ze kazdy z trestnych €ind, které
mohou byt spachany pii poskytovani zdravotni péce, by si zaslouzil podrobnou analyzu a
piehled nejzajimavé)si judikatury. V této praci bohuzel nebudu zpracovavat vSechny z téchto
trestnych ¢inl z toho divodu, ze cilem této prace neni deskripce jednotlivych trestnych ¢inti, ale
spiSe analyza trestni odpovédnosti za n€ jako takové, jak jsem jiz uvedla vySe. Budu se tedy
snazit si jich par vybrat, avSak pouze jako demonstraci teoretickych predpokladi trestni

odpovédnosti na konkrétni skutkové podstaty.

Velmi zajimavou casti trestniho fizeni se mi jevi dokazovani, a to v této oblasti konkrétné
dokazovani postupu non lege artis pii poskytovani zdravotni péce. Tento proces trestniho fizeni
s sebou piinadsi sva uskali, kterd mohou a zpravidla mivaji nasledné velky vliv na konecné
rozhodnuti ve véci. Chtéla bych proto celou jednu ¢ast vénovat praveé této fazi trestniho fizeni,

ktera bude hrat v mnohych piipadech prim pfi shledani obzalovaného vinnym ¢i nikoli.

Zavé€rem bych chtéla shrnout, zda se mi na poloZené dotazy podafilo ziskat odpovédi a

vypichnout zakladni poznatky, které jsem ve zkoumané oblasti ziskala.



1. Postup non lege artis
Na tvod by se pattilo uvést, ze pojem ,,postup lege artis* je dynamicky se vyvijejici pojem. Tak
jako se vlivem technologii, moznosti védy a vyzkumu nase spolecnost neustale vyviji, méni se

rovnéz vyznam pojmu lege artis ¢i na zakladé definice opakem pojmu non lege artis.

Velmi zajimavy pohled na véc uvadi Ptacek a spol., kdy dle autorl je tfeba chépat pojem lege

artis nikoli pouze ve vztahu k otazkam 1éCby, ale ,fakticky se tento pojem vztahuje i k otazkam

.....

vzkumu. !

Pokud bych uvazila otazky vztahujici se ke komunikaci s pacientem, je mozné jisté zminit
institut informovaného souhlasu, ktery poskytovatele zdravotnich sluzeb de facto chrani pfed

pozdéjsimi namitkami ze strany pacienta, ze o nékterych skutecnostech nevédel apod.

Co se tyCe vztahu diagnostiky a postupu non lege artis, zajimavy pohled poskytl Nejvyssi soud
CR, kdyz uvedl, Ze ,, chyba v diagnéze sama o sobé jesté nemusi mit charakter nedbalosti ani
jednani non lege artis. Miize tomu tak byt v pripade, je-li nespravna diagnoza diisledkem
zavazného poruseni postupii pro jeji urcovani, napriklad v pripadeé bezdiivodného nevyuziti
dostupnych diagnostickych metod. Postup lékare je ovSem vidy nutno hodnotit tzv. ex ante, tj. na

zdkladé informaci, které mél lékar* v dobé rozhodovani k dispozici. “*

Jak jiz zndzvu vyplyva, pojem ,,postup non lege artis“ bude z logiky véci postup, ktery neni
postupem lege artis. A co se tedy pojmem lege artis vlastné rozumi? Pokud bych chtéla souslovi
doslovné pielozit, jednalo by se o pteklad ,,podle pravidel uméni, pficemz néktefi by pojem
umeéni rozvinuli na pojem ,,lé¢katské uméni“. V ptipadé€, Ze bych chtéla pfedmétny pojem velmi
zjednodusit, tak historicky 1 novodobé znamena ,,sprdavny postup (lékare), ktery je v souladu
s poznatky a pravidly lékaiské védy a uznavanymi postupy v mediciné .’

V nasledujicich kapitolach se zamétim, jak pojem vnima Ceskd pravni uprava, jak je vykladan
v judikatufe soudnich organti, a v neposledni fadé provedu komparatistiku s vnimadnim pojmu

v zahrani¢nich pravnich systémech.

! Ptacek, R. a kol. Lege artis v medicing. 1. vyd. Praha: Grada, 2013, s. 15
2 Usneseni Nejvyssi soudu CR sp. zn. 7 Tdo 219/2005 ze dne 22. 3. 2005
3 Ptacek, R. a kol. Lege artis v medicing. Op. cit., s. 21



1.1. Definice pojmu v ¢eské pravni Gpravé
Je pravdou, ze v drtivé vétSin€ platnych pravnich predpisii neni pojem lege artis vyslovné jako
takovy uveden, ale spi$ se setkdvam s jinymi nazvy, které reprezentuji tento pojem (napiiklad

nalezita odborna Groven, profesni standardy, pravidla oboru apod.).

Do 31.3. 2012 vsak bylo mozné najit pojem lege artis pfimo v zdkoné, a to v zakoné
€. 48/1997 Sb., o vetejném zdravotnim pojiSténi, jehoz tehdej$i znéni ustanoveni § 51 v
souvislosti s vybérovym fizenim konanym pied uzavienim smlouvy o poskytovani a thradé
zdravotni péce stanovilo, Ze ,,pri posuzovani prihldasek clenové komise prihlizeji zejména k dobré
povesti zdravotnického zarizeni (k dodrzovani postupu lege artis), k disciplinarnim opatrenim
ulozenym podle zvlastniho zakona, k etickému pristupu k pacientum, k pristupu zdravotnického
zarizeni v oblasti zvySovani bezpeci pacienta a kvality péce, ke stiznostem na poskytovani
zdravotni péce, ke zjisténym nedostatkiim v hospodareni zdravotnického zarizeni, vcietné

danovych nedoplatkii apod. *

Je zajimavé, ze zédkon ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojiSténi ztotoznoval, nebo
pfinejmensim piipodobiioval, pojem lege artis s dobrou povésti zdravotnického zatizeni, pficemz
by bylo moZné namitat, Ze dneSni vnimani pojmu lege artis neni pln€¢ srovnatelné s vnimanim
pojmu dobra povést. Samoziejmée se tyto dva pojmy nevylucuji, avSak pod dobrou poveésti si
spiSe predstavim urcité spoleCenské ocenéni a respekt ze strany vetejnosti vychazejici z kvalit a
kladi hodnoceného, které jsou obecné znamy nebo piinejmensim jsou znamy SirSimu okruhu
osob. Na druhé stran€¢ dodrzovani postupu lege artis spiSe souvisi s dodrZzovanim nalezité
odborné urovné soucasné mediciny pii vyuziti veskerych moznych osvédcenych poznatkli a
postupt. Podle mého nazoru veiejnost o dodrzovani postupu lege artis zdravotnického zatizeni
nevi, nebo spiSe lépe feCeno se o n¢j nezajima, pricemz zajem prijde teprve ve chvili, kdy
existuje podezieni, Ze pravé postup lege artis nebyl dodrzen. CoZz podle mé& demonstruje

signifikantni rozdil mezi dobrou povésti a dodrzovani postupu lege artis.

Dlvodova zprava k novele tohoto ustanoveni nepfinasi zddné bliZ§i vymezeni, proc¢eZ se pojem
lege artis z ustanoveni vytratil a Gpravu odivodiiuje pouze jako zménu terminologie. Aktualni
znéni tohoto ustanoveni piimé vymezeni nazvu lege artis vynechalo a v soucasné dobé zni
nasledovné: ,,Pri posuzovani prihlasek clenové komise prihlizeji zejména k siti zdravotni
pojistovny v daném oboru a uzemi, k dobré povesti uchazece, k praxi uchazece v prislusném
oboru, k disciplindrnim opatienim uloZenym podle zdkona o Ceské lékarské komore, Ceské
stomatologické komore a Ceské lékdrnické komore, k etickému pristupu k pacientiim, ke

stiznostem na poskytovani zdravotnich sluzeb. Clenové komise ddle posuzuji zamér uchazece na

4



zajistovani hrazenych sluZzeb v oboru zdravotni péce, ktery je predmétem vyberového Fizeni, a
jeho moznostem splnit predpoklady pro zajistéeni hrazenych sluzeb ve lhité stanovené ve
vyhlaseni vybérového rizeni.

Co se tyCe dalsi, jiz tedy aktualné€ platné, pravni tpravy a pojmu lege artis (byt’ jiz takto vyslovné
nevyjadifeného), tak dle ustanoveni § 4 odst. 5 zdkona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a
podminkach jejich poskytovani (dale jen ,ZZS“) se ,ndalezitou odbornou urovni rozumi
poskytovani zdravotnich sluzeb podle pravidel védy a uznavanych medicinskych postupii, pri
respektovani individuality pacienta, s ohledem na konkrétni podminky a objektivni moznosti*.
Byt’ zde zakon nehovoii pfimo o pojmu ,,lege artis* mnoho autoril toto ustanoveni s pojmem lege
artis spojuji.*

Natolik zajimava mi pfiSla pasaZ k ustanoveni § 4 diivodove zpravy k ZZS, Ze si myslim, Ze stoji
za to ji odcitovat celou: ,,Zdakon upravuje proces tvorby medicinskych postupit poskytovani
zdravotni péce. Tato uprava je nezbytnd z ditvodu stanoveni odpovédnosti za jejich tvorbu a
prubézné aktualizace tak, aby odpovidaly aktudalnim poznatkim védy a klinické mediciny. V
podobé doporuceného postupu budou zverejiiovany na internetu. Podoba doporuceného postupu
je nezbytnd z duvodu nutnosti respektovat individualitu kazdého pacienta a moznost odchyleni se
od tohoto postupu, vyiaduje-li to pacientiiv zdravotni stav, napr. bude-li medicinsky postup
doporucovat penicilinové antibiotikum jako nejcitlivejsi lek v pripadeé konkrétni infekce, musi
lékar presto zvolit jiné antibiotikum u pacienta s alergii na penicilin. Tvorba téchto postupii

[ AAETSH)

probiha dlouhodobé, nékteré z doporucenych postupii jsou jiz vytvoreny, jiné se teprve tvori.

Tato divodova zprava dle mého néazoru vyjadfuje nazor a postoje zakonodarce, které
predpokladal pii pfijimdni dané¢ pravni upravy. Z divodové zpravy vyplyva, ze cesky
zakonodarce piedpokladal vydavani a pribéznou aktualizaci poznatkti védy a klinické mediciny,
které¢ dokonce budou v podobé doporucovaného postupu zvetfejiiovany na internetu. Otazkou
zUstava, kdo a zda bude tvofit tyto medicinské postupy. Pravomoc vydavat zavazna stanoviska
k odbornym problémiim pii poskytovani zdravotnich sluzeb maji v Ceské republice pouze

odborné profesni komory.

Dle ustanoveni § 2 odst. 2 pism. i) zakona ¢. 220/1991 Sb., o Ceské lékaiské komote, Ceské
stomatologické komoie a Ceské lékarnické komoie maji pravé tyto komory opravnéni vydavat
pro cleny komor zdvazna stanoviska k odbornym problémiim poskytovani zdravotnich sluzeb a

ve zdravotnickém vyzkumu.

4 napt. Svejkovsky, J., Ripa, L. a kol., Pravo ve zdravotnictvi, 1. Vydani. Praha: C. H. Beck, 2021, s. 248
> Dtvodova zprava k zakonu ¢&. 372/2011 Sb. o zdravotnich sluzbach a podminkéch jejich poskytovani (zakon o
zdravotnich sluzbach) ze dne 29. Cervna 2011



Pii pohledu na aktualni stranky Ceské lékaiské komory je vidno, Ze tato vydala do roku 2023
devatenact zdvaznych stanovisek. Je ale tfeba fici, ze z mého pohledu se nejedna o postupy, které
by naznacovaly, jak ma dany zdravotnicky pracovnik postupovat v urcité situaci. Jedna se spise
0 organiza¢ni pokyny typu vyty¢eni podminek vedouciho l€¢katre hospice, LDN, elektronického

zpusobu vedeni zdravotnické dokumentace apod.

Diéle Ceska lékaiska komora vydala do roku 2023 &tyfi doporudeni piedstavenstva CLK. Tato
doporuceni se mi jiz vice jevi jako néjakéd voditka pro postup lege artis, ale na druhou stranu

zvetejnéna byla pouze Ctyfi.

Nicméné je tieba ocenit, Ze v tomto sméru vznikl projekt ,,Klinické doporucené postupy . Cilem
projektu bylo navrhnout standardizovany systém zdvazné metodiky tvorby a aktualizace navrhii

KDP v Ceské republice za tiéelem zvyseni dostupnosti, kvality a efektivity zdravotnich sluzeb.°

Z tohoto projektu vznikly ptes Ctyfi desitky KDP, které¢ by mély slouzit jako metodické postupy,
pfi¢emz dodrzeni takto vytvofeného KDP by mélo byt schopno garantovat poskytnuti zdravotni
péce na soucasné trovni poznani, a to jak z hlediska medicinskych a dalSich zdravotnickych véd,
tak 1 z hlediska efektivniho vyuZivani vefejnych zdrojii samoziejmé pii piihlédnuti

k individualité kazdého pacienta, coz ostatné predpoklada i shora zminéna divodova zprava.

Pokud se tedy vratim k citované divodové zprave, tak jiz zakonodarci v roce 2011 méli zfejme
ideu internetového portalu, ve kterém by byly obsazeny uzndvané medicinské postupy nebo
minimaln¢ ideu uceleného systému jejich vydavani a nasledného zvetejnovani. Otazkou zlstava,

zda se tuto ideu podatilo naplnit.

Ptacek a spol. shrnuje, co zjiz citovaného a k deskripci pojmu non lege artis stézejniho

ustanoveni § 4 odst. 5 ZZS vyplyva pro I€kare.

1. Neni vazan Zadnymi zavaznymi standardy ci postupy, které by byl povinen univerzdilné
pouzivat. Zvoli-li kterykoliv uznavany medicinsky postup, postupuje na nalezité odborné urovni —

tedy lege artis.

2. Miize se rovnez odchylit od uzndavanych medicinskych postupu, je-li to v zajmu pacienta a
s ohledem na jeho individualitu. V takovém pripade vsak musi ditvody tohoto postupu podrobné

uvest do zdravotnicke dokumentace.

3. Pri hodnoceni, zda lékar postupoval ¢i nepostupoval na nalezité odborné urovni, je treba brat

ohled na konkrétni podminky a objektivni moznosti, které mél. *“’

¢ KDP [online]. Praha: UZIS CR, 2020 [cit. 2023-9-22]. Dostupné z: https://kdp.uzis.cz
7 Ptagek, R. a kol. Lege artis v medicing. op. cit., s. 182



Dle mého ndzoru zde Ptacek a spol. vystizné ve tfech bodech shrnuje, co vlastné definice

nalezité odborné trovné pro zdravotnické pracovniky znamena, a jak by méla byt vykladana.

Pokud piipojim dalsi prameny pravni Gpravy postupu lege artis, tak Umluva na ochranu lidskych
prav a dustojnosti lidské bytosti v souvislosti s aplikaci biologie a mediciny ze dne 4. 4. 1997
(dale jen ,Umluva o biomedicing*), kterou je Ceska republika vazdna, ve svém Clanku 4 uvadi
nasledujici: ,Jakykoliv zdakrok v oblasti péce o zdravi, vietne védeckého vyzkumu, je nutno

provadet v souladu s prislusnymi profesnimi povinnostmi a standardy.

Vzhledem ke skuteénosti, ze Umluvu o biomediciné piijalo nékolik desitek statd, je ziejmé, Ze
tzv. profesni povinnosti a standardy nemohou byt v jednotlivych statech totozné. Dle Sustka viak
»vSude maji platit zakladni principy vykonu lékarske praxe (v anglickém znéni fundamental
principles of the practice of medicine) zajistujici, Ze vsichni zdravotnicti pracovnici podléhaji
zdkladnim pravnim a etickym imperativim, ukladajici jim jednat s naleZitou péci a odbornosti, se
zietelem na potreby kazdého pacienta. Konkrétni podoba profesnich standardii, jakoz i rozsah
znalosti (dovednosti), které pacient miize opravneéné ocekavat od zdravotnického pracovnika pri
vwkonu jeho povolani, se pak odviji od stavu lékarského umeni (v anglickém znéni state of the

art) odpovidajiciho stavu védeckého poznani a klinické praxe v daném oboru a v daném case.

Dal$im vnitrostatnim pramenem prava, ve kterém lze hledat souvislost s pojmem non lege artis
ve zdravotnictvi je nepochybné zdkon ¢. 89/2012 Sb., obCansky zakonik (dale jen ,,0Z). Dle
ustanoveni § 2643 odst. 1 OZ plati, Ze ,,poskytovatel postupuje podle smlouvy s péci radného

odbornika, a to i s pravidly svého oboru. “

Dle Povolné ,pravidla oboru nejsou explicitné stanovena, vyvijeji se s ohledem na miru poznani
v dané oblasti. Jsou nalézana v aktudlnich odbornych publikacich, v soudobé vyuce na
lékarskych fakultach, na odbornych sympoziich, ale i ve stanoviscich a doporucenich profesnich
komor a odbornych spolecnosti (srov. Stolinova, Mach 2010 s. 162, NS 6 Tdo 353/2012).
«

Doporuceni odbornych spolecnosti vsak nejsou pravné zavazna (NS 8 Tdo 1421/2008).

W

Jako doplnéni jesté uvadim, Ze Sovova rovndz piipomina zdkon &. 220/1991 Sb., o Ceské
lékaiské komote, Ceské stomatologické komoie a Ceské 1ékarnické komote, ktery ve svém
ustanoveni § 2 odst. 1 pism. a) stanovi, ze ,,komory dbaji, aby clenove komor vykonavali své

povolani odborne, v souladu s jeho etikou a zpusobem stanovenym zakony a rdady komor. ",

pricemz dale uvadi, Ze ,,odborna literatura definuje profesni etiku jako soubor etickych

$ Sustek, P. a T. Hol¢apek. Zdravotnické pravo. Praha: Wolters Kluwer, 2016, str. 273 )
? POVOLNA, Michaela. § 2643 [Dalsi povinnosti smluvnich stran]. In: PETROV, Jan, VYTISK, Michal, BERAN,
Vladimir a kol. Obc¢ansky zakonik. 2. vydani (1. aktualizace). Praha: C. H. Beck, 2022, marg. €. 5.
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pozZadavku, které je nutné respektovat pri vykonu urcité profese. Ve vyspélych zemich byvaji tyto

«l0

pozadavky shrnuty do etického kodexu dané profese.

V Ceské republice existuje stavovsky predpis ¢. 10 Ceské lékaiské komory, Eticky kodex Ceské
I¢katrské komory ze dne 1. 1. 1996, ktery naptiklad ve svém ustanoveni § 2 odst. 1 véty prvni
uvadi, ze ,,lékar v ramci své odborné zpiisobilosti a kompetence svobodné voli a provadi ty
preventivni, diagnostické a lécebné ukony, které odpovidaji soucasnému stavu lékarské védy a

které pro nemocného povazuje za nejvyhodnéjsi.

Z uvedenych pravnich pramenti je zfejmé, Ze pojem postup lege artis neni jednoduché definovat
a mohli bychom jej povaZovat za pomérné vagni. Je vSak tfeba jej podrobit vykladu v kazdém
konkrétnim piipad€ odlisné s ohledem na individualitu daného pfipadu. V tomto ohledu mam za
to, ze by bylo nemozné a pravdépodobné ne zcela spravné pozadovat, aby zakonna uprava
obsahovala zcela pfesnou definici pojmu lege artis s nemoznosti drobnych nuanci, jelikoz

prilisné konkrétni definice by mobhla jit k tiZi pruZznosti a dynamicnosti tohoto pojmu.

1.2. Vybrana judikatura k pojmu postup non lege artis
Nejvyssi soud CR se ve svém rozsudku vyjadfil nasledovné: .,V oblasti poskytovani zdravotni
péce jsou zdravotnickd zarizeni povinna postupovat v souladu se soucasnymi dostupnymi
poznatky lékarské vedy (§ 11 odst. 1 zakona ¢. 20/1966 Sb., o péci o zdravi lidu, ve znéni
pozdejsich predpisii). Takovy postup je oznacovan jako ,,lege artis “. Nedodrzeni téchto pravidel
je protipravnim jednanim. Kazda konkrétni situace se pritom posuzuje individudalné, nebot
lékarska veda disponuje riznymi a riuzné ucinnymi a bezpecnymi postupy k provedeni
konkrétniho lécebného zakroku. Zvazuje se téz, zda zdravotnické zarizeni (lékar) zvolilo postup
adekvatni charakteru nemoci a Setrny k pacientovi a zda zpiisob provedeni byl bez vad. Vse je
treba posuzovat tzv. ,,ex ante, tj. na zakladé poznatku, které mél lekar k dispozici v dobé svého

rozhodnuti, respektive v dobé provadéni zakroku.“"

Mam za to, Ze tento rozsudek velmi vystizné, pfitom zcela jasn€ a strucné, definuje, jakym
zpusobem a za jakych okolnosti Ize postup non lege artis zjiStovat a posuzovat, coz je pii
zjiStovani trestni odpoveédnosti v souvislosti s pfipadnym nedodrzenim postupu lege artis
stézejni. Jsou zde vytyCeny dva hlavni znaky posuzovani takovych situaci, a to individualnost

kazdé jednotlivé situace a posuzovani tzv. ex ante.

' Olga Sovova. In: Ptacek, R. a kol. Lege artis v mediciné. op. cit., s. 59
" Rozsudek Nejvyssiho soudu CR sp. zn. 25 Cdo 4223/2009 Sb. ze dne 26. 10. 2011
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Nejvyssi soud CR se ve svém usneseni vyjadfoval k pojmu non lege artis v souvislosti s amrtim
poskozeného, jehoz pfi¢inou byla skutecnost, ze lékai nepostupoval v ramci standardnich
1é¢ebnych postupt lege artis nasledujicim zptisobem: ,,Zaver o poruseni takové povinnosti vsak
miize byt namisté v pripade, kdyz nespravna diagnoza nebo zvolena lécebna metoda je
diisledkem zdavazného poruseni lécebnych postupii, které lékar zavinil (alespon ve formé
nedbalosti ve smyslu § 5 tr. zak.) a které spociva napr. v bezdiivodném nevyuZiti dostupnych
diagnostickych metod. Postup lékare je ovSem vzdy nutno hodnotit tzv. ,,ex ante*, tj. na zakladé
poznatku, které mél k dispozici v dobé svého rozhodovani. Jestlize poruseni uvedené povinnosti
je v pricinné souvislosti se vznikem trestnépravné relevantniho nasledku, pak za splnéni dalsich
zakonnych podminek Ize vyvozovat téz trestni odpoveédnost lékare, a to zpravidla za trestny cin
spojeny s ublizenim na zdravi (srov. usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 22. 3. 2005, sp. zn. 7 Tdo
219/2005, uverejnené v Souboru trestnich rozhodnuti Nejvyssiho soudu roc. 2005, sv. 14, T-
784).?

Zde jiz Nejvyssi soud narazil na dal§i oblast problematiky, a to na bezdivodné nevyuziti
dostupnych diagnostickych metod, pfi¢emz toto jednani mize byt nasledné shledano jako postup
non lege artis. Tento zavér mi piijde zcela logicky za situace, kdy mame ve svété neustale se
vyvijejici metody 1écby, 1éCiva, zdravotnické pomiicky, pfistroje, a prave i diagnostické metody.
Za tohoto predpokladu je jen spravné, ze ovéiené metody, at’ uz diagnoézy nebo nasledné 1&cby,
by mély byt vyuZivany ve zdravotnictvi k jejich stanovenému ucelu a jejich bezdivodné
nevyuziti by nasledné¢ mohlo pravé byt shledano jako postup non lege artis. Obecné je zdhodno
vyuzivat poznatky védy v nasledné praxi, a to v jakémkoli oboru. A dle mého nazoru je jen
vitané, Ze na tuto skutecnost reaguje i Ceskd judikatura ve vztahu k postupu non lege artis pfi

poskytovani zdravotni péce.

K problematice definice postupu lege artis se vyjadfoval Nejvyssi soud CR rovnéz, kdyz fesil
trestni odpovédnost primafe gynekologickoporodnického oddélni, ktery po dobu porodu
poskozené nereagoval na suspektni az patologické KTG zaznamy, a situaci tak zna¢n€ podcenil,
coz vyustilo v porod mrtvého plodu. Nejvyssi soud CR v této souvislosti uvedl: ,,Definice
postupu lege artis (podle pravidel oboru) je oznacenim postupu, ktery je v souladu s obvyklymi,
obecné uzndavanymi metodami urcitého oboru védy, pripadné umeni. Tento pojem je viak
nepresny, protoze zadnd norma neurcuje detailné konkrétni postup lékare podle soucasného
stavu vedy, a proto neni ani v trestnim zakoniku vymezen. Lécebny postup lékare, zda

predmétnym pravidlum odpovidal, je treba, jestlize v jeho dusledku dojde ke smrti pacienta nebo

12 Usneseni Nejvyssiho soudu CR sp. zn. 8 Tdo 1048/2009 ze dne 21. 10. 2009
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k jeho ujmé na zdravi, v kazdé konkrétni véci dovozovat z okolnosti, za nichz mél byt proveden,
na zaklade stanovenych lécebnych pravidel...V ceskem pravnim prostredi je kladen diraz
zejména na ndleZitou odbornou uroven poskytovani zdravotnich sluzeb, kdy zdravotnicky
pracovnik svobodné voli lécebny postup s ohledem na individualitu pacienta. Zdravotnicky
pracovnik mize zvolit v konkrétnim pripadeé s ohledem specifika pripadu a stav pacienta i jiny
nez obecne uznavany medicinsky postup, je-li to v zdajmu pacienta ditvodné. Sviyj odlisny postup
je pak povinen podrobné odborné odivodnit ve zdravotnické dokumentaci. Pri hodnoceni
spravnosti postupu lekare je treba brat ohled na konkrétni podminky a objektivni moznosti. Mezi
tyto konkrétni podminky a objektivni moznosti patii samoziejmé uroven vécného a technického
vybaveni zdravotnického zarizeni i moznosti persondlniho zajisténi zdravotnich sluzeb v daném
misté a case. Je nutné brat v uvahu i pocet pacientu a zavaznost jejich zdravotniho stavu v dobé,
kdy zdravotnicky pracovnik rozhodoval o dalsim postupu u konkrétniho pacienta a soucasné se
musel vénovat i dal§Sim pacientiim. Pojem ndleZita odborna uroven poskytovani zdravotnich
sluzeb je synonymem pouzivaného pojmu, ktery je dosud hojné uzivan i v soudni praxi, a to lege
artis, i kdyz z hlediska jazykového jde o pojem nepripadny. V praxi se vsak jiz dlouhodobé pojem
lege artis uziva jako postup v souladu s pravidly lékarské vedy a uznavanymi postupy, proto je
pojem lege artis totozny s pozadavky na poskytovani zdravotnich sluzeb na nalezité odborné

urovni tak, jak je definuje toto ustanoveni § 4 odst. 5 zakona ¢&. 372/2011 Sb.«"

Zde mimo jiné Nejvyssi soud oteviel dal§i téma spadajici do této problematiky, a to volbu
postupu s ohledem na individualitu pacienta. Rozhodné tedy nelze podpofit premisu, ze pokazdé
kdyZz zdravotnicky pracovnik vyboci z tzv. obecné uznadvaného medicinského postupu, bude se
jednat o postup non lege artis. Vzhledem ke skutecnosti, ze vlivem desitek dalSich faktorti se u
kazdého cloveéka projevuji onemocnéni, komplikace a zdravotni problémy jinym zplsobem,
nemuzeme po lékarské védé pozadovat, aby dokazala formulovat jedny obecné uznavana
pravidla a postupy, kterymi se maji zdravotnicti pracovnici fidit. Jejich prace je zde mnohem
bude urcity zdravotni jev chovat. Samoziejmé¢, jak uvedl ve shora uvedeném usneseni Nejvyssi
soud, zdravotnicky pracovnik by si mél byt schopen zvoleny postup nalezit¢ a odborné
oduvodnit, coz si myslim, Zze je standard, ktery mizeme od vystudovanych zdravotnickych

pracovniki jako spole¢nost ocekavat.

V oblasti stomatologické praxe se Nejvyssi soud CR zabyval piipadem, kdy ,, obvinény misto

toho, aby poskozenou nalezité lécil a odstranil jim zpiisobené zdravotni komplikace (coz by byl

13 Usneseni Nejvyssiho soudu CR sp. zn. 8 Tdo 80/2020 ze dne 14. 4. 2020
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postup zdlouhavy a narocny, pritom patrné bez naroku na odpovidajici honorar), v podstaté
sdelil poskozené, zZe uz ji nemiize pomoct a odeslal ji k neurologovi. Revizi protetické prace pak
muselo provést jiné stomatologické pracoviste, pricemz obvinény uvedenym postupem bezesporu
poskozené dale zdravotné uskodil.*“ V této souvislosti Nejvyssi soud zformuloval nasledujici:
,, Nedostatek umeéni v pripadé hrubé chybného a nekvalitniho postupu nemiize vést k vylouceni
odpovédnosti nejen v roviné obcanskopravni, ale ani v roviné trestni. O postup non lege artis jde
i v pFipadé, Ze sice postup pri oSetieni byl zvolen spravné, ale chybné bylo jeho technické
provedeni. Na tom nic nemeéni ani usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 27. 2. 2020, sp. zn. 25 Cdo
1658/2019, kde se uvadi, zZe chyba v uméni (vitium artis) miize byt zpusobena selhanim lidského
faktoru, ale také miize byt vysledkem nepriznivé souhry okolnosti, které nemohlo byt objektivné
zabranéno... Obvinény popsanym jednanim, tj. tim, Ze rezignoval na spravné stanoveni priciny
obtizi a nmereagoval odpovidajicim zpiisobem na nelepsici, ba zhorsujici se zdravotni stav
poskozené, a to pres jeji opakované navstévy jeho ordinace a stesky, bezpochyby ani v této fazi

nepostupoval na nalezité odborné virovni.“'

Zde je tedy poukazano na dalSi problematicky jev, a to na popsanou rezignaci poskytnuti
zdravotni péce. Pacient ma pravo na poskytovani zdravotnich sluzeb na nalezité odborné
trovni®’. Takto popsana rezignace na pomoc pacientovi v piipadé potieby by jen stéZi obsahové

naplnila toto deklarované pravo pacienta.

Obecné dle ustanoveni § 48 odst. 1 ZZS muze poskytovatel zdravotni péce odmitnout pacienta
pouze z provoznich divodii ohrozujicich kvalitu a bezpecnost poskytované zdravotni péce,
v ptipadé ptilisné vzdalenosti pacienta vzhledem k moZnosti poskytnout zdravotni péci z oboru
vSeobecného praktického Iékaistvi a z divodu absence smluvni vztahu s danou zdravotni
pojistovnou (podrobnéji viz ZZS). Nasledné stanovi ustanoveni § 48 ZZS ve svém odstavci
druhém i piipady, kdy muze poskytovatel zdravotni péce ukoncit péci o pacienta. Nicmén¢ je
tedy tfeba, aby tyto moznosti a diivody vedli poskytovatelé zdravotni péce v patrnosti a jednali

podle téchto stanovenych pravidel.

Pokud budu déle pokracovat k judikaturnimu piispéni definice obsahu pojmu non lege artis, neni
to pouze Nejvyssi soud, ktery svou judikaturou dotvaii hlubsi obsahové vnimani pojmu postup
non lege artis. Rovnéz Ustavni soud pfispiva svymi nalezy ke spravné interpretaci tohoto pojmu.
Tento napiiklad judikoval, Ze ,,Ustavni soud je presvédcen, Ze soucdsti postupu lege artis je také

radna, véasna a ucinna pomoc a uleva pacientovi od bolesti. Na tom nic nemiize zménit ani

14 Usneseni Nejvyssiho soudu CR 7 Tdo 567/2020 ze dne 10. 6. 2020
15 Ust. § 28 odst. 2 ZZS
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okolnost, ze hlavnim ucelem operace je odstranit priciny obtizi, coz se nakonec (po prelozeni
stezovatelky na gynekologicke oddéleni a stanoveni spravné diagnozy) zdarilo. I sekundarni ucel
léchy, tedy co nejrychlejsi odstranéni nebo vyrazné zmirnéni utrpeni pacienta, je treba z hlediska
prava na zdravi a jeho ochranu presumovat jako ustavné Zadouct a odpovidajici smyslu a ucelu
mimo jiné ¢l. 31 véty prvni Listiny zdkladnich prav a svobod, podle kterého ma kazdy prdavo na

ochranu zdravi.*'®

Mohla bych zde zajisté vyjmenovat jesSt¢ desitky dalSich judikatd, které se vyznamnym
zpusobem podileji na postupném rozvijeni chapani pojmu postup non lege artis pii poskytovani
zdravotni péce, avSak myslim, ze za Gcelem deskripce zkoumaného pojmu a vytvoreni urcité

predstavy o jeho obsahovém vnimani jsou uvedené judikaty dostacujici.

Obecné Ize shrnout, ze Ceskd judikatura vnima pojem lege artis vcelku jednotné, a to jak za
ucinnosti zakona €. 20/1966 Sb., o péci o zdravi lidu, tak za aktualné ucinného ZZS. Ceska
judikatura klade diiraz pfedevSim na posuzovani kazdé situace individualné s ohledem na
individualitu a nejlepsi zajem pacienta a rovnéz pohledem ,,ex ante®, tedy na zaklad¢ poznatk,

které¢ mél dany zdravotnicky pracovnik v konkrétni dobé€ k dispozici.

1.3. Komparatistika pojmu non lege artis se zahrani¢ni pravni upravou
Abych mohla podat uceleny vyklad pojmu non lege artis, je tieba rovnéz nahlédnout do
zahrani¢ni pravni tpravy. Uvedené mi piijde daleZzité proto, abych dokézala urcit, zda je pfistup
k pojmu non lege artis pii poskytovani zdravotni péée v Ceské republice obdobny jako v jinych

statech, ¢i je Ceska republika v nékterych aspektech pravni upravy odli§na.

1.3.1. Pravni uprava Slovenské republiky
Z hlediska geografického ale predevSim historického mame nejblize ke Slovenské republice,

procez se nejprve zameétim na upravu problematiky pojmu non lege artis a s tim souvisejici pravé

v této zemi.

Stejné jako v Ceské republice mame ZZS, ve Slovenské republice je ekvivalentem zakon
€. 576/2004 Z.z, o zdravotne] starostlivosti, sluzbach suvisiacich s poskytovanim zdravotne;j
starostlivosti a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov. Dle ustanoveni § 4 odstavce 3 tohoto
zakona plati, ze ,,poskytovatel je povinny poskytovat zdravotnu starostlivost spravne. Zdravotna
starostlivost je poskytnuta spravne, ak sa vykonaju vSetky zdravotné vykony na sprdavne urcenie

choroby so zabezpecenim viasnej a ucinnej liecby s cielom uzdravenia osoby alebo zlepsenia

16 Nalez Ustavniho soudu CR sp. zn. I. US 3937/18 ze dne 6. 5. 2020
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stavu osoby pri zohladneni sucasnych poznatkov lekdrskej vedy a v sulade so Standardnymi
postupmi na vykon prevencie, Standardnymi diagnostickymi postupmi a Standardnymi

terapeutickymi postupmi pri zohladneni individualneho stavu pacienta. “

Jak je vidno, tak definice nalezit¢ odborné tirovné v souvislosti s poskytovanim zdravotni péce

(slovnikem naseho ZZS) se u nasich sousedt dostava Sir§tho vymezeni.

Dle Najvyssiho Sudu Slovenskej republiky ,.zdravotna starostlivost je poskytnuta spravne nielen
za podmienky, Ze bola poskytnuta Standardnymi postupmi v sulade so sucasnymi dostupnymi
poznatkami lekarskej vedy, ale sucasmne za podmienky, Ze bola poskytnuta pri zohladneni
individudalneho stavu pacienta. Len takyto postup poskytovatela zdravotnej starostlivosti
(zdravotnickeho zariadenia) pri vykonavani zdravotného vykonu mozno povazovat za postup de

lege artis medicinae. “"

Velmi zajimavym zjiSténim pii studiu slovenské legislativy pro mé byla skutecnost, ze ve
Slovenské republice funguje Urad pre dohl'ad nad zdravotnou starostlivostou ziizeny zdkonem &.
581/2004 Z. z., o zdravotnych poistovniach, dohl'ade nad zdravotnou starostlivostou a o zmene

a doplneni niektorych zakonov (dale jen ,,Urad*).

Tento Urad vykonava dohled nad poskytovanim zdravotni péce. Osoba, kterd se domniva, Ze
byla porusSena jeji prdva nebo pravem chranéné zajmy pii poskytovani zdravotni péce, mize
podat podnét k dohledu pravé k tomuto Uradu. Urad mtize ukladat sankce, podavat navrhy na
uloZeni sankci ¢i ukladat opatfeni na odstranéni zjiSténych nedostatkii nebo uklddat povinnost

piijmout opatieni na odstranéni zjisténych nedostatkd. '

Na Univerzite Komenského v Bratislave, Pravnickej fakulte se dne 18. 11. 2014 konala
medicinsko-pravni konference, kde se odbornici vyjadfovali k problematice postupu lege artis
pii poskytovani zdravotni péce. Konkrétné vystup Kadka dle mého nazoru hezky shrnul pojem

lege artis a jeho nasledné urceni v souvislosti s odpovédnosti daného zdravotnického pracovnika.

., Medicinsky ukon je vykonany v zmysle principu de lege artis medicinae vtedy, ak boli bez
zbytocného odkladu vykonané vsetky vysetrovacie a diagnostické vikony smerujuce k spravnemu
urceniu diagnozy a bol zabezpeceny spravny preventivny alebo terapeuticky postup pri
poskytovani zdravotnej starostlivosti. V pripade, Ze sa ma sud v obcianskom sudnom konani
alebo v trestnom konani zaoberat otazkou obcianskopravnej zodpovednosti zdravotnickeho

zariadenia, prip. zdravotnickeho pracovnika alebo trestnopravnou zodpovednostou

'7 Uznesenie Najvyssiho Stdu Slovenskej republiky ze dne 27. 5. 2020 sp. zn. 4 CDo/140/2019
18 M

ust. § 18 odst. 1 pism. b) zakona ¢. 581/2004 Z. z., o zdravotnych poistovniach, dohlade nad zdravotnou
starostlivost'ou a o zmene a doplneni niektorych zakonov
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zdravotnickeho pracovnika za Skodu, resp. ujmu sposobenu pacientovi, je nevyhnutné, aby sud
polozil prislusnému znalcovi otazku, ¢i zdravotna starostlivost bola poskytnutd de lege artis
medicinae, resp. Non de lege artis medicinae, a teda v com konkrétne bola porusend tato
profesijna a pravna povinnost zdravotnickeho pracovnika postupovat' pri vykone zdravotnej
starostlivosti odborne medicinsky spravne...Zaver o tom, ¢i konkrétny medicinsky vikon bol alebo
nebol pri poskytovani zdravotnej starostlivosti vykonany v zmysle principu de lege artis
medicinae, urobi obvykle sud (spravidla na podklade znaleckych alebo ustavnych posudkov,
prip. dalsich dokazov) v meritornom rozhodnuti, v ktorom zhodnoti adekvatnost' zvoleného
diagnostického alebo terapeutického postupu pri poskytovani zdravotnej starostlivosti...
Nemozno tiez opomenut, Ze otazku, ¢i zdravotnicky pracovnik postupoval spravne, tj. de lege
artis medicinae, resp. chybne, nesprdvne, protipravne, tj. non de lege artis mediciane je
potrebné posudzovat z pohladu ex ante, t.j. z pohladu ako sa konkrétny zdravotny stav pacienta
javil oSetrujucemu zdravotnickemu pracovnikovi v case, ked rozhodoval o dalsom
terapeutickom, liecebnom postupe, nikdy vsak ex post, teda za situdcie, ked je uz vysledok
znamy, a teda je zname, ¢i sa pacient uzdravil, zhorsil jeho zdravotny stav alebo dokonca

exitoval "

Tedy, je mozno shrnout, Ze proces zjiStovani skutecnosti, zda postupoval zdravotnicky
pracovnik lege artis ¢i non lege artis je ve Slovenské republice velmi podobny jako v Ceské
republice. Soud pfi zjiStovani trestni odpovédnosti zdravotnického pracovnika s nejvetsi
pravdépodobnosti ustanovi znalce, ktery se k danému piipadu vyjadii a poda znalecky posudek,
a nasledné to bude soud, ktery ucini zavér, zda postup zdravotnického pracovnika byl, ¢i nebyl
lege artis, pti¢emz z tohoto zjisténi vyvodi ptislusné disledky v podobé shledani jedince trestné

odpovédnym ¢i nikoli.

1.3.2. Pravni aprava Anglie
Druhou zemi, se kterou jsem se rozhodla ¢eskou pravni upravu pojmu non lege srovnat, je
Anglie. Je zfejmé, Ze na izemi Velké Britanie pusobi vice pravnich systémi, nicméné pro ucely
této komparatistiky jsem se rozhodla vybrat pouze ten anglicky.
V anglické pravni Gpravé se pro pojem lege artis pouziva pojem ,,standard of care* ¢i ,,medical
standard of care*. K pochopeni tohoto pojmu v anglickém pravnim systému je tfeba nahlédnout

do tamni judikatury.

1 2 KADEK, Pavol. Medicina a pravo. Zbornik z rovnomennej medicinsko-pravnej konferencie konanej dia 18.
novembra 2014 na Univerzite Komenského v Bratislave, Pravnickej fakulte [online]. Univerzita Komenského
v Bratislave  Pravnicka  fakulta  Bratislava 2015 [cit.  2023-10-12].  Dostupné  z:
https://cusp.uniba.sk/fileadmin/uvp/Vystupy aktivit/2.8/ZBORNIK _MEDICINA A PRAVO - str. 7-8
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V ptipadu Bolam v. Friern Hospital Management Committee z roku 1957 judikoval The High
Court premisu, kterd tika, ze ,,odbornik z oboru mediciny neni odpovedny z nedbalostniho
jednani, pokud jednal v souladu s praxi, ktera by byla obecné uznavana jako spravna prislusnou
instituct tvorenou lékari vzdeélanymi v prislusném odvétvi...jinymi slovy, lékar nejednal nedbale,

pokud se zachoval v souladu s takovou praxi, a to i kdyz by se mohlo jevit jinak. *°

Toto rozhodnuti bylo a je nesmirn¢ dulezité, jelikoz na zaklad¢ téchto zavért byl zformulovan
tzv. Bolam test, ktery podava definici standardu nélezité péce v Anglii.

»Z toho vyphwa, Ze pokud ma lékarsky postup oporu v odpovédném odborném organu, pak je

Bolamiiv test naplnén a lékari splnil zakonem pozadovany standard péce.“*!

Dle odbornic Jo a Ash Samantovych soudy tento test jiz v Anglii aplikovaly na Siroké spektrum
pripadi tykajicich se problémi pii poskytovani zdravotni péce. Tento test byl aplikovan v oblasti

diagnostiky, 1é¢by, zveiejfiovani informaci i 1ékai'ské etiky.?

Je zfejmé, Ze Bolamuv test Celi v Anglii 1 jisté mife kritiky. Jak vyplyva z ¢lanku Jo a Ash
Samantovych, je tomu tak mimo jiné kvili skutecnosti, Ze odborna 1ékatiskéa spole¢nost nemutze
nahrazovat zakon a urCovat, zda urcité jednani bylo po pravu ¢i nikoli. Tyto standardy odborné

péce a diisledky z nich plynouci by nemély lezet vyluéné v rukou odborné 1ékafské spole¢nosti.?

A jiz naptiklad v pfipadu Penney, Palmer and Canon v East Kent Health Authority [2000]
Lloyds Rep Med 41 bylo odvolacim soudem stanoveno nasledujici: ,,Pri reseni rozporu mezi
znaleckymi posudky soudce ziistava stale soudcem a jako takovy neni povinen akceptovat ditkaz
pouze proto, Ze pochazi z uznavaného zdroje, soudce miize vzit v uvahu prokazanou zaujatost a

nedostatek objektivity. “**

20 a medical professional is not guilty of negligence if he has acted in accordance with a practice accepted as
proper by a responsible body of medical men skilled in that particular art... Putting it the other way round, a
man is not negligent, if he is acting in accordance with such a practice, merely because there is a body of
opinion who would take a contrary view., Bolam v Friern Hospital Management Committee [1957] 1 WLR
583

2 It follows that if a medical practice is supported by a responsible body of peers, then the Bolam test is satisfied
and the practitioner has met the required standard of care in law** Clanek - Ash Samanta and Jo Samanta,
Legal standard of care: a shift from the traditional Bolam test, Clinical Medicine Vol 3 No 5
September/October 2003[cit. 2023-10-13]. Dostupné z:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4953641/pdf/443.pdf - str. 443

2 Clanek - Ash Samanta and Jo Samanta, Legal standard of care: a shift from the traditional Bolam test, op. cit. str.
445

2 Clanek — Ash Samanta and Jo Samanta, Legal standard of care: a shift from the traditional Bolam test, op. cit. str.
445

2 _In resolving conflicts of expert evidence, the judge remains the judge; he is not obliged to accept evidence simply
because it comes from an illustrious source; he can take account of demonstrated partisanship and lack of
objectivity.” — Court of Appeal — Penney, Palmer and Canon v East Kent Health Authority [2000] Lloyds Rep
Med 41
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V anglické pravni Gpravé je tedy mozné pozorovat lehce odliSny pfistup k pojmu lege artis
neboli ,,standard of care”, nezli tomu je u néas. Pokud budu komparovat naptiklad slovenskou
pravni upravu, kde mame spravnost zdravotni péCe upravenou velmi podrobné v zikoné a
anglickou pravni upravu, kde posouzeni spravnosti zavisi na uznani odbornou spolec¢nosti, coz je
princip, ktery byl zakotven v jednom ze soudnich rozhodnuti, je dle mého ndzoru mozné zde

spattit rozdily v pfistupu.

Nékdo by mohl namitat, ze 1 u nas ¢i ve Slovenské republice to bude v fizeni s nejvetsi
pravdépodobnosti znalec, kdo bude podavat posudek o tom, zda se podle jeho nazoru
zdravotnicky pracovnik zachoval spravné, lege artis, ¢i nikoli a tento nazor bude pravdépodobné
pfevzat soudem, ale ja zde vnimam signifikantni rozdil, a to ten, ze v legélni definici lege artis
v Ceské ¢i Slovenské republice nefiguruje vyslovné organ odborné spoleénosti jako ten, ktery by
postup zdravotnického pracovnika posuzoval. Samoziejmé se zdravotnicky pracovnik musi fidit
pravidly vé€dy a uznavanymi medicinskymi postupy, ale dle mého nézoru neni klicem ve véci
posouzeni a uznani jednani zdravotnického pracovnika odbornou spolecnosti jako spravné.
Bezpochyby postoj, ktery lékaiskd odborna spolecnost zaujme ve véci, mlize v posouzeni
piipadu mnohym pfispét, ale nestavila bych na tomto odborném nazoru jakozto jediném faktoru
celé zhodnoceni skute¢nosti, zda jedinec jednal ¢i nejednal lege artis prave i s ohledem na rizika,

ktera toto posouzeni ptinasi.

Samoziejmé je tieba dodat, ze Anglie stoji na naprosto odlisSném pravnim systému, a to pravnim

systému anglosaském, ktery se od toho naseho kontinentalniho signifikantné lisi.

1.3.3. Pravni viprava Spanélského kralovstvi
S vyuzitim mého studijniho pobytu ve Spanélsku jsem mohla navstivit tamni pravnickou
knihovnu a lépe porozumét systému poruSeni povinnosti postupovat lege artis v souvislosti
s poskytovanim zdravotni péée s ohledem na trestni odpovédnost v pravnim Fadu Spanélského

kralovstvi.

V prvé tfad¢€ Spanélské pravo pocitd s tim, Ze v oblasti poskytovani zdravotni péce nelze uplatnit
trestni odpovédnost zdravotnického pracovnika v ptipad€, Ze jednal s nélezitou péci, ackoli
nasledkem bylo poruseni zajmu chranéného trestnim pravem. Stejn€ jako u nds je tato teze
nalezité péce konkretizovana ve zdravotnickém pravu tak, ze je zdravotnicky pracovnik zavazan
jednat v souladu s ur¢itymi pravidly chovani odvozenymi ze soucasného stavu lé¢kaiské védy

jako takové.”

% Lorenzo Morillas Cueva. Estudios juridicos sobre responsabilidad penal, civil y administrativa del médico y otros
agentes sanitarios. Madrid, Espafia. DYKINSON. 20009, str. 178
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Cueva lege artis (neboli v jeho pojeti ,,/lex artis médica ) popisuje jako ,,povinnost lékare pouZit

«26

vSechny dostupné prostredky k lecbé konkrétniho klinického pripadu.

Je nutné zminit, Ze 1 ve Spanclské pravu je lege artis vlastné neurcity pravni pojem, ktery nema
zdkonnou definici a ani zakon nepodava jeho piesny obsah. Spandlsky advokat z Madridu
shrnuje konkrétni poznatky judikatury, které se v pribéhu let vyvinuly ve vztahu k pojmu lege
artis. Uvadi tfi pravni véty, kdy prvni hovofi o tom, ze je tfeba objektivné a realisticky
informovat pacienta a jeho pifibuzné o zavaZnosti situace, a o vhodnosti ¢i nevhodnosti
podstoupeni dané 1écby, druha miii na skuteCnost, ze je nutné upozornit pacienta na Sance na
uspéchu zakroku i na disledky netspéchu a posledni shrnuje povinnost zdravotnického
pracovnika fidit se etickym kodexem a aplikovat 1ékatské znalosti na situaci, ve které se v daném
okamziku zdravotnicky pracovnik nachdzi. Na zaklad¢ téchto poznatki Bueno shrnuje, ze pro
pojem lege artis neni definovan zadny obsah a vzdy tedy bude nutna ad hoc analyza a celkové

vyhodnoceni ze strany soudu.”’

Obecné je pojem lege artis shrnovan jako soubor postupi, pravidel a technik, které se uplatiuji v
dané profesi, avSak s vyznamnym a zvlaStnim vyskytem pravé pii poskytovani zdravotni péce.
S tim, ze vnimani tohoto souboru pravidel je posuzovéano s ohledem na stadium poskytované
zdravotni péce, pocinajici jiz od lékaiské diagnostiky, a rovnéZz s ohledem na typ nemoci a
konkrétni zdravotni péci, kterd byla poskytnuta. Na zdravotnické pracovniky je pienesena do
urCité miry odpovédnost za to, aby samostudiem byli schopni poskytovat zdravotni péci
v souladu s nejnovéjSimi poznatky védy a techniky, avSak v tomto ohledu jsou vyznamnym

voditkem tzv. guidelines.?®

Trestni odpovédnost, naptiklad za trestny ¢in ublizeni na zdravi, nemlze vzniknout za
predpokladu, ze bude zdravotni péfe poskytnuta po piedchozim informovaném souhlasu
pacienta a bude provedena v souladu s postupem lege artis. Tedy, i kdyz nebude dosazeno
zamyslenych vysledki poskytované zdravotni péce, hodnotit se bude jednani daného zdravotniho
pracovnika v dané situaci. Zaroven je dilezité zminit, Ze dané jednani (které bude nasledné
posuzovano jako lege artis ¢i non lege artis) musi, aby mohlo byt trestnépravni relevantni, byt

pricinou nasledku, tedy poruseni objektu chranéného trestnim pravem. Pokud by byl nésledek

% La obligacién del médico de poner todos los medios a su alcance para tratar un caso clinico concreto. -
Lorenzo Morillas Cueva. Estudios juridicos sobre responsabilidad penal, civil y administrativa del médico y
otros agentes sanitarios. Madrid, Espafia. DYKINSON. 2009, str. 178

27 Rafael Martin Bueno. Lex artis: qué es y cual es su papel en las negligencias médicas [online]. 15. 2. 2023 [cit.
2023-12-09]. Dostupné z: https://www.rafaelmartinbueno.es/lex-artis/

% Tatiana Vargas Pinto. RESPONSABILIDAD PENAL POR IMPRUDENCIA MEDICA. UN EXAMEN
PRACTICO DE LOS PRINCIPALES PROBLEMAS PARA LA DETERMINACION DEL CUIDADO
DEBIDO. Chile. DER Ediciones.2018
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pficitatelny naptiklad jiz existujicimu onemocnéni pacienta, nékterému z vedlejSich rizik nebo
nepiedvidatelnému riziku, poruseni postupu lege artis ze strany odbornika by samoziejmé trestni

odpovédnost nezalozilo.”

Nicméné tak jako je tomu v nasem pravnim fadu, v kone¢ném disledku to bude soudce, kdo
bude muset v konkrétnim piipad€ posoudit, zda doSlo ¢i nikoli k poruSeni povinnosti jednat lege
artis, priCemz ale bude nutné zjistit, jaka péce vlastn¢ byla vhodna a nutnd, a to pravé s ohledem
na soucasny stav lékaiské védy, a rovnéz s ohledem na konkrétni okolnosti dan¢ho piipadu ve
smyslu moznosti daného zdravotnického pracovnika, které meél k dispozici v dané dobé a

samoziejmé na individualitu pacienta.”

RovnéZ viak, stejné jako v pravnim fadu Ceské republiky, bude dle Vivese potieba nejprve
zajistit odborny posudek jiného 1ékafe v oboru, ktery bude moci pfispét k odpovedi na otazku,

zda byl dodrzen postup lege artis ¢i nikoli.*!

Do tohoto momentu méam za to, Ze se vnimani trestni odpovédnosti za postup non lege artis pii
poskytovani zdravotni péce v mnohém nelisi od ptistupu ¢eského prava. Avsak Spanélské pravo

pfichézi naptiklad s poyjmem ,,/ex artis ad hoc .

Tento princip konkretizuje vid¢i princip ,lex artis“. Pojem ,lex artis ad hoc* vsak vice
zohledniuje konkrétni vlastnosti, postaveni jednajicitho zdravotnického pracovnika, jakoz i

slozitost a zasadni vyznam posuzovaného jednani.”

Dle rozhodnuti Nejvyssiho soudu (Tribunal Supremo) ,,lex artis ad hoc vsak jako hodnotici
kritérium pro posouzeni peclivosti vyzadované pri jakémkoli lékarskem ukonu nebo oSetreni
zahrnuje nejen formalni a protokolarni dodrzovani technik predvidanych v souladu s lékarskou
vedou a odpovidajicich spravné praxi, ale také pouziti téchto technik s peclivosti a presnosti
vyzadovanou podle okolnosti a rizik spojenych s kazdym zakrokem podle jeho povahy a

okolnosti. “*

» MIRENTXU CORCOY BIDASOLO. Responsabilidad penal y lex artis [online]. In: CARLOS MARIA ROMEO
CASABONA. ENCICLOPEDIA de BIODERECHO y BIOETICA. Bilbao. Catedra Interuniversitaria de
Derecho y Genoma Humano. 2023 [cit. 2023-12-09]. Dostupné na:
https://enciclopedia-bioderecho.com/voces/197

30 Lorenzo Morillas Cueva. Estudios juridicos sobre responsabilidad penal, civil y administrativa del médico y otros
agentes sanitarios. Madrid, Espafia. DYKINSON. 20009, str. 178

' Dr. Luis de las Heras Vives. Los dos problemas de las negligencias médicas ante al derecho penal: lex artis e
imputacion [online]. 10/06/2019 [cit. 2023-12-09]. Dostupné na: https://duranyduranabogados.com/los-dos-
problemas-de-las-negligencias-medicas-ante-al-derecho-penal-lex-artis-e-imputacion/

32 Lorenzo Morillas Cueva. Estudios juridicos sobre responsabilidad penal, civil y administrativa del médico y otros
agentes sanitarios., op. cit., str. 179

3 STS Sala de lo Civil 495/2006, de 23 de mayo, FJ 3 [R1\2006\3535]
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Seoane se k pojmu ,,lex artis ad hoc”, ale 1 obecné k pojmu lege artis vyjadiuje tak, Ze tento
standard je nutné chépat tak, ze definuje zptsob jednani, ktery spoc¢iva v peclivém, obezietném a
primefeném profesionalnim postupu. Jedna se o zdvazné chovani, jehoz normativni rozsah neni
znam pied jednotlivym jedndnim a mize byt potvrzen pouze ex post facto, nebot’ norma dostava
definitivni obsah aZ pfi analyze scénare aplikace v konkrétnim piipad€. Apriorni neurcitost a
predpokladana neurcitost ¢i nepiesnost standardu lex artis nesnizuje jeho zdvaznost, pouze
zavazuje odbornika jinym zpisobem. Jelikoz nespoCivd v mechanicky pouzitelném pevném
pravidle, nepiipousti subsumpci a vyzaduje individudlni dodrzovani nebo sledovani
prostfednictvim obezietnostniho posouzeni, a to vzdy ad hoc. Povinnost odpovédnosti, ktera je
vlastni profesni roli 1ékare, je doprovazena diskre¢ni pravomoci zvolit nejlepsi zptsob jejiho
dodrzovani. Imperativ lex artis tedy vyzaduje uplatnéni svobody jednani profesionala, aby si

mohl vybrat z riiznych moznosti a ur¢it vhodné rozhodnuti a postup.**

Tento pfistup k pojmu lege artis mi pfijde velmi pokrokaisky a vystizny, jelikoz jsem nedavno
pfi soudnim jednani v Ceské republice zaZila ze strany pravniho zastupce nejmenované
nemocnice, 7€ pojmem non lege artis nelze argumentovat, jelikoZ neni nikde normativné
vyjadien, a tudiz subjekty nikterak nezavazuje. Tato argumentace mi nepiisla spravna, jelikoz
mam za to, ze ackoli je urcité namisté¢ pojem nazvat jako neurcity, nelze fici, ze neexistuje
povinnost se timto standardem fidit. Ackoli vyjadreni ,lege artis* jako takové jiz dnes v zadkonné
upravé nenajdeme, pomoci dedukce lze vSak 1 ze zdkonnych prament dospét k miniméalnimu
obsahu tohoto pojmu, ktery se stale aplikuje pii poskytovani zdravotni péce a dle mého nazoru
zde existuje povinnost postupovat v souladu s obsahem pojmu lege artis pii poskytovani
zdravotni péce, a pravé jeho poruseni mlze zalozit az trestni odpovédnost jednajiciho subjektu.
Je zteymé, ze metody, doporuceni a lékafské standardy nejsou po formalni strance vyjadieny
normativné, nebot’ nejde o obecné zavazné pravni piedpisy, avSak povinnost zdravotnika
dodrzovat naleZitou odbornou uroveil normovéana je, z ¢ehoz se v fizenich v souvislosti

s postupem non lege artis vychazi.

Dalsi velmi zajimavy princip v této oblasti, ktery vytvofila Spanélska doktrina, je tzv. princip
davéry. Tento princip se pouziva pravé k vymezeni mozné trestni odpoveédnosti v ramci
lékatského tymu. Princip diivéry spociva v tom, Ze v ramci vertikalni délby prace se muze
zdravotnicky pracovnik spolehnout na to, Ze jeho spolupracovnici budou pfi plnéni jejich ukoli

postupovat dle predpist, za predpokladu, ze jsou fadné vysSkoleni a zpravidla pod Iékaiskym

3 JOSE ANTONIO SEOANE. Lex Artis. In: ANUARIO DE FILOSOFIA DEL DERECHO. 2022 [cit. 2023-12-
14]. Ministerio de Justicia. Boletin Oficial del Estado. Dostupny na:
https://www.boe.es/biblioteca_juridica/anuarios_derecho/abrir_pdf.php?id=ANU-F-2022-10027500300
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dohledem (zalezi na stddiu lékaiské praxe). Nicméné pii horizontalni délbé prace se kazdy
specialista mize v zdsad¢ spolehnout na to, ze kolega z jiné specializace postupoval spravné, coz
je pravé jadro principu davéry.®

Podle této zasady lékat ocekava, ze kolega nebo podiizeny bude jednat spravné, pficemz tato
zasada je dnes ve Spanélské doktriné postavena na normativnich formulacich zaloZenych na
pojmech povinnost a kompetence, a proto je nezbytné, aby byly jasné vymezeny oblasti
ptisobnosti jednotlivych Clend tymu, tj. jejich funkce a povinnosti, nebot’ jen tak lze urcit
konkrétni trestni odpovédnost kazdého z nich. To znamena, ze kazdy z Clend tymu se mlze a
musi spolehnout na spravné plnéni povinnosti ostatnich, coZz vyZzaduje, aby byly vymezeny
prislusné role a kompetence jednotlivych ¢lentt tymu. Na druhé strané ma princip divéry své
hranice tam, kde existuji padné divody k nedivére ve spravnost jednani tfeti strany, tj. jasné
indicie, ze kolega jednal nespravné. Cueva uvadi jako piiklad zfejmé vyCerpani jednoho z 1ékait,
které ukazuje, ze v daném okamziku nemé fyzické nebo psychické predpoklady potiebné k

adekvatnimu provedeni lékaiského zakroku.*®

A jako uplné€ posledni poznatek ze Spanélské pravni Gpravy bych chtéla zminit institut pravidla
pomérné¢ odpovédnosti, kterym mi bylo umoznéno se zabyvat na seminarni vyuce v ramci
pobytu na Pravnické fakult¢ Univerzity v Granadé. Ve strucnosti se toto pravidlo uplatni
v pripadech, kdy se nedbalostni jednani osoby (zdravotnického pracovnika) povazuje za
prokézang, ale existuji diivodné pochybnosti, zda konkrétn€ toto nedbalostni jednani je pficinou
vzniklé Skody (nebo poruSeni ¢i ohrozeni nasledku chranéného trestnim pravem). V téchto
ptipadech nasledné dochdzi k tomu, Ze se toto biemeno nejistoty ,,rozdéli“ mezi obé zicastnéné
strany, a tedy poskozeny obdrzi pouze ¢asteCnou nahradu skody umérnou pravdépodobnosti, ze
by tato nevznikla, kdyby k protipravnimu jednéni nedoSlo, nebo jinymi slovy, Sklidce (pachatel)

bude odpovidat umérné pravdépodobnosti pfi¢inné souvislosti.

Obecné mam za to, Ze pfistup Spanélského pravniho fadu k trestni odpovédnosti za postup non
lege artis je znatné obdobny jako v Ceské republice, avsak dle mého nazoru se $panélska
judikatura a doktrina pousti do hlub§iho zkouméni pojmu ve snaze odlisit co nejvice individualit
tim, ze naptiklad rozviji obecny pojem specifikaci pojmu ,,lex artis ad hoc“, aplikuje judikaturni
pravidlo pomérné odpovédnosti ¢i se napiiklad vyjadiuje k principu divéry v ramci 1ékatského

tymu.

3 Lorenzo Morillas Cueva. Estudios juridicos sobre responsabilidad penal, civil y administrativa del médico y otros
agentes sanitarios., op. cit., str. 195

36 Lorenzo Morillas Cueva. Estudios juridicos sobre responsabilidad penal, civil y administrativa del médico y otros
agentes sanitarios., op. cit., str. 197
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Stejné jako v Ceské republice bude pravdépodobné v ramci trestniho fizeni predloZen znalecky
posudek, na zaklad¢ kterého soudce urci, zda zdravotnicky pracovnik postupoval non lege artis a

dopustil se trestného ¢inu.

1.4. Pojem zdravotni péce
Abych mohla dovrsit prvni Cast této prace, je nutné si detailnéji vymezit pojem zdravotni péce,
protoze o jejim poskytovani, at’ uz v souladu s postupem lege artis ¢i non lege artis, je v této
praci pojednavano.

J4

Zdravotni péci se dle ustanoveni § 2 odst. 4 ZZS ,,rozumi
a) soubor c¢innosti a opatreni provadenych u fyzickych osob za ucelem

1. predchazeni, odhaleni a odstranéni nemoci, vady nebo zdravotniho stavu (ddle jen

,,nemoc“),
2. udrzeni, obnoveni nebo zlepseni zdravotniho a funkcniho stavu,
3. udrzeni a prodlouzeni Zivota a zmirnéni utrpeni,
4. pomoci pri reprodukci a porodu,
5. posuzovani zdravotniho stavu,

b) preventivni, diagnostické, lécebné, lécebné rehabilitacni, oSetrovatelské nebo jiné
(X3

zdravotni vykony provadeéné zdravotnickymi pracovniky (dale jen ,,zdravotni vykon*) za

ucelem podle pismene a),

¢) odborné lékarské vysetieni podle zdakona o ochrané zdravi pred skodlivymi ucinky

navykovych latek. “

Dle divodové zpravy k ZZS ,zdravotni sluzby je pojmem Sirsim, nez je pojem zdravotni péce.
Zdravotni péce zahrnuje jednotlivé zdravotni vykony a dalsi cinnosti smérujici zejména k
predchazeni, odhaleni, odstranéni nemoci, ke zlepseni zdravotniho stavu, pomoci pri reprodukci
a porodu. Soucasné vsak existuji dalsi ¢innosti, napr. konzultacni sluzby, zdravotnické dopravni
sluzby, zdravotnicka zachranna sluzba, nakladani s télem zemielého, které uzce souviseji s
poskytovanim zdravotni péce. Soubor vsech téchto cinnosti je zahrnut pod definici zdravotnich

sluzeb. %

37 Ditvodova zprava k zakonu €. 372/2011 Sb. op. cit.
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Pokud tedy bude zkoumano, zda zdravotnicky pracovnik postupoval non lege artis, je nutné se
zamétit nikoli pouze na jednotlivé zdravotni vykony jako takové, ale i ostatni vykonané ¢innosti,

které se daji klasifikovat pod pojem zdravotni péce.

Dle Trostera ,, pojem ,,zdravotni sluzby *“ podrobné rozebira odstavec druhy § 2 ZdravSl. Vyplyva
z neho, Ze tento pojem i samotny nazev zdakona neznamend zanik pojmu zdravotni péce, ta je vsak
podmnozinou Sirsiho pojmu zdravotni sluzby, ktery kromé samotné zdravotni péce zahrnuje jeste
dalsi cinnosti, jako je nakladani s télem zemrelého, dopravni sluzba, odbéry tkani a organii,
transfuzni sluzby a krevni banky apod. Samotny pojem zdravotni péce vsak zustava zachovan a je
definovan v § 2 odst. 4 ZdravSl. Pojem zdravotni sluzby je pojem vztahujici se k poskytovani
zdravotni péce; poskytovani zdravotni péce je mozné pouze jako poskytovani zdravotnich sluzeb
a opacné — poskytovani zdravotnich sluzeb je definoviano jako poskytovani zdravotni péce a
dalsich odbornych cinnosti podle tohoto zakona, a to vlastnim jménem a na vlastni odpovédnost

poskytovatele zdravotnich sluzeb. “**

Vyse zminéné tivahy o mozném zaniku pojmu zdravotni péce lze vyvodit ze skutecnosti, ze ZZS
predchéazel zdkon ¢. 20/1966 Sb., o péci o zdravi lidu a vypusténi pojmu péfe z nazvu
nahrazujiciho zakona mohlo znamenat odklon od pojmu (zdravotni) péce, ale neni tomu tak.
Skutecné se pouze pojem zdravotni péfe soucasné nachdzi v podmnozin€ pojmu zdravotni

sluzby.

Jenom pro zajimavost a uceleni uvadim, ze ¢lanek IV. zékona ¢. 20/1966 Sb., o pé€i o zdravi
lidu definoval péci o zdravi lidu nasledovné: ,,Péce o zdravi lidu se zaméruje predevsim
preventivné k ochrané a k soustavnému upeviiovani a rozvijeni télesného i dusevniho zdravi lidu,

zvldstni pozornost je pritom vénovana péci o novou generaci a ochrané zdravi pracujicich.

1.5. Shrnuti
V prvni ¢asti bylo stézejni vymezit pojem non lege artis tak, aby bylo mozné s nim dale v této
praci pokracovat. Klicové pro pochopeni tohoto pojmu se ukazala jak zdkonna uprava, odborna

literatura, tak rovnéz judikatura.

Za ucelem zasazeni tohoto pojmu do kontextu ¢eské pravni upravy jsem vymezila i pojem non
lege artis z pohledu slovenske, anglické a Spanélské pravni upravy, pfiCemz lze shrnout, Ze

slovenska a Spané€lska pravni Gprava je jadrem podobna té Ceské, piicemz ta anglicka stoji,

38 TROS:FER, Petr. I. Vymezeni pojmi ,,zdravotni sluzby* a ,zdravotni pé&e* []. In: KOLDINSKA, Kristina,
TROSTER, Petr a kol. Pravo socialniho zabezpe€eni. 7. vydani. Praha: C. H. Beck, 2018, s. 119, marg. ¢. 644

22



obecné jako cely anglosasky pravni systém, na odliSném pfistupu piredev§im z diivodu absence
zakonné Upravy. Rovnéz bylo zminéno, ze Spanélskd uprava obsahuje mirné nuance v tom
smyslu, ze se, dle mého nazoru, pousti do hlubsi analyzy pojmu lege artis a hledd v ném

konkrétnéjsi zasady, které je mozné aplikovat na individualni situace.

Na zavér prvni Casti jsem definovala pojem zdravotni péce, jelikoz je nutné védét, pii jakych
¢innostech je tedy (v kontextu této diplomové prace) postup non lege artis posuzovan.

Za predpokladu, Ze byl vymezen pojem non lege artis a pojem zdravotni péce, zbyva vymezit
institut trestni odpovédnosti za tento postup, aby bylo mozné ptejit k podrobnéjSimu zkoumani

vybranych trestnych ¢inl a procesu dokazovani v trestnim fizeni souvisejicim s t€mito trestnymi

¢iny a postupem non lege artis.
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2. Trestni odpovédnost za postup non lege artis

Ve zdravotnictvi jako takovém je mozné se setkat s nékolika typy pravni odpovédnosti. V této
diplomové praci se vSak nebudu zabyvat odpovédnosti obcanskopravni, spravni ani
pracovnépravni. Zamétim se na odpoveédnost, kterd je dle mého nézoru nejcitlivéjsi, a proto jsou
na cely proces jejiho zjisStovani kladeny velmi pfisné, dasledné a striktni pozadavky, a to

odpovédnost trestni.

Dle Stolinové a Macha je mozné se v posledni dob¢ setkat s nazorem, ze je , neumeérné tvrde
vyvozovat z chyby lékare, ktera md za nasledek ujmu na zdravi nebo i smrt pacienta,
trestnépravni dusledky, ze by se zaleZitost méla vyresit spise v roviné obcanskopravni, nahradou

Skody pacientovi nebo poziistalym. “*’

Ackoli je tento nazor dle mého minéni opodstatnény a urcité jeho zastdnci mohou nasledné
vyznamn¢ prispét ke zmiriovani tvrdosti zdkona v urcitych piipadech, nemyslim si, ze by se ve
zdravotnictvi méla trestni odpovédnost zcela vyloucit. Zajisté je to oblast velice citliva, avSak
bylo by nespravedlivé u neékterych povolani ¢i ¢innosti trestni odpovédnost zcela vyloucit a u
jinych nikoli. Zcela se ztotoZziuji s piikladem, ktery uvadi Stolinovd a Mach, kdy ,, 7idic
autobusu ma na zledovatelé vozovce také tezkou roli, ale za dopravni nehodu, kterou zavini, musi

byt trestné odpovédny.“*

V Ceské republice plati princip subsidiarity trestni represe, tudiz trestni odpovédnost obecné by
méla nastoupit az jako ultima ratio a skute¢nost, ze k naplnéni jejich predpokladii doslo v oblasti

poskytovani zdravotni péce, by neméla mit na jeji existenci ¢i podminky vliv.

Samoziejmé& naprosto kvituji ndzor, Ze by na proces shledani osoby trestné odpovédnou mély byt
kladeny ty nejpiisnéjs$i pozadavky a v kazdé fazi by mély byt respektovany zasady spravedlivého

procesu.

2.1. Predpoklady vzniku trestni odpovédnosti
Aby mohla trestni odpovédnost vilbec vzniknout, je nutné, aby byl spachén trestny ¢in. Toto je

zakladni piedpoklad trestni odpovédnosti jako takové.

Trestnym ¢inem se rozumi protipravni ¢in, ktery trestni zdkon oznacuje za trestny a ktery

vykazuje znaky uvedené v takovém zakong. *'

% Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v mediciné. 2., dopl. a p¥eprac. vyd. Praha: Galén, 2010, s. 29
0 Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v medicing, op. cit, s. 29
4 Ust. § 13 odst. 1 TZ
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Jak jiz bylo vySe uvedeno, tak trestni odpovédnost by méla pfichdzet az v nejvice Skodlivych
pripadech, a tedy, slovy zdkona, trestni odpovédnost pachatele a trestnépravni disledky s ni
spojen¢ lze uplatiiovat jen v ptipadech spolecensky Skodlivych, ve kterych nepostacuje uplatnéni

odpovédnosti podle jiného pravniho predpisu.*

Odpovédnost obecné lze struéné definovat jako povinnost nést nasledky svych jednani. A
v ptipadé, ze bude predmétem zkoumani skuteCnost, zda byl spachan trestny ¢in, hovoiime o

odpovédnosti trestni.

Dal$im nutnym ptedpokladem vedoucim ke vzniku trestni odpovédnosti je nutnost imysiného

zavinéni, nestanovi-li trestni zakon vyslovné, ze postaéi zavinéni z nedbalosti.*

V neposledni fadé bych jest€¢ zminila nutnou podminku véku a pficetnosti, protoze kdo v dobé
spachani ¢inu nedovrsil patnacty rok svého v&ku, neni trestné odpovédny™, a zarovefi kdo pro
dusevni poruchu v dobé spachani ¢inu nemohl rozpoznat jeho protipravnost nebo ovladat své

jednani, neni za tento ¢in trestné odpovédny.*

2.2. Skutkova podstata trestného ¢inu
Pro tucely dalSiho vykladu budu zkoumat znaky skutkové podstaty trestného cinu, kdy
»wSkutkovou podstatou urcitého druhu trestného cinu rozumime souhrn jednotlivych typovych
znaku, které na jedné strané vyjadruji typovou Skodlivost daného druhu trestného cinu pro
spolecnost a na druhé strané odlisuji tento druh trestného cinu od jinych druhu trestnych
Cinil. “*
Skutkova podstata zahrnuje Ctyfi skupiny znakd, které tvoti objekt, objektivni stranka, subjekt a

subjektivni stranka.”” Tyto skupiny znakti budou pfedmétem dal§iho vykladu této diplomové

prace.

2.2.1. Objekt
Kazda moderni spole¢nost ma zdjem na tom, aby byly dodrzovany jeji zékladni hodnoty a

z4jmy. Tato skuteCnost je ndsledné divodem, proC jsou urCitd jednani spojovéna s trestni

2 Ust. § 12 odst. 2 TZ

$Ust. § 13 odst. 2 TZ

# Ust. § 25 zdkona TZ

4 Ust. § 26 zakona TZ

“ SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAYV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné. 9 pfepracované vydani. Praha: Wolters Kluwer, 2022, str. 106

“ Srov. SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol.
Trestni pravo hmotné, op.cit., str. 107
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odpovédnosti. Tyto ,, pravni hodnoty a zdajmy, na jejichz zachovani ma spolecnost zvlastni zajem,

48

takze jim stat poskytuje ochranu “* se pod sjednocujicim pojmem nazyvaji objekt trestného ¢inu.

Dle Samala a spol. se objekt d&li na obecny, druhovy a individudlni dle stupné obecnosti®,
pricemz pod pojem objekt obecny lze zahrnout veskeré ,, pravni hodnoty a zdajmy chranené

0, nasledné objekt druhovy je zakladni pravni hodnotou, ktera

trestnim pravem v jejich souhrnu’
je chranéna systematicky v ramci jedné hlavy ¢i oddilu zdkona ¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik
(déale jen ,,TZ*) a kone¢né¢ objekt individudlni jakozto ,,obligatorni znak skutkové podstaty

kazdého trestného c¢inu ‘', tedy hodnota, ktera byla konkrétnim jednanim narusena.

Vzhledem k tomu, jaké trestné Ciny ve zdravotnictvi pfichdzeji v ivahu, 1ze zobecnit, ze se bude
v drtivé vétsing ptipadi jednat o nasledujici objekty jakozto pravni hodnoty a zajmy hodné
ochrany. Ochrana zdravi a Zivota ¢lovéka hraje jisté ve zkoumané problematice prim, jelikoZ pii
poskytovani zdravotni péCe dochéazi k zasahim do télesné integrity, které nasledn¢ mohou

vyustit v trestni odpoveédnost jednajiciho.

AC by se mohlo zdat, Ze tyto dva zajmy jsou jedinymi objekty ochrany ve zdravotnictvi a s nim
souvisejicich trestnych ¢ind, neni tomu tak. Pokud naptiklad vezmu v tivahu trestny ¢in padélani
a vystaveni nepravdivé 1ékaiské zpravy, posudku a nalezu, objektem ochrany zde bude ,,zdjem
na autenticité kvalifikovanych zdravotnickych dokumentii a jejich spolehlivosti v pravnich

Fizenich pred organy verejné moci. “>*

Je nutno uvést, Ze objekt trestného Cinu neni totozny s pojmem piedmét utoku. Predmét Gtoku je

konkrétni osoba, osoby, véc, véci, ,.ktere trestny cin bezprostiedné zasahuje a tim zasahuje

objekt trestného cinu. >’

# SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 133

“ SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAYV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 134

% SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 134

S'SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 135

2 PROVAZNIK, Jan. § 350 [Padélani a vystaveni nepravdivé 1ékaiské zpravy, posudku a nalezu]. In: SCERBA,
Filip a kol. Trestni zakonik. 1. vydani (2. aktualizace). Praha: C. H. Beck, 2022, marg. ¢. 1.

% SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 137
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2.2.2. Objektivni stranka
,, Objektivni stranka trestného cinu je charakterizovana zpusobem spachani trestného cinu a jeho

ndsledky. “*

Objektivni stranku dle Samala charakterizuji pfedeviim tii obligatorni znaky objektivni stranky,

jimiz jsou jednani, nasledek a pfi¢inny vztah mezi jednanim a nasledkem.

,Jednanim chdapeme projev vile pachatele ve vnéjsim sveteé jako védomé cinnosti cloveka
zameérené na dosazeni urcitého cile, zameéru. Trestnépravni relevantni jednani ma tedy dvé
slozky: vili, jez je vnitini (psychickou) slozkou jednani, a jeji projev, ktery oznacujeme za vnéjsi

(fyzickou) sloZku. “°

Dle Stolinové a Macha ,,vile ridi pohyb (chirurgicky vykon, injekce, odbér krve, podani lékii,

transfuze) nebo zdrzeni se pohybu (neposkytnuti léku, potiebné péce, lékarské pomoci).

Jiz z této pasaze lze vyvodit, Ze jednani je mozné ve form¢ jak kondni, tak opomenuti, pfitom
v trestnim pravu je relevantni pouze takové opomenuti kondni, k némuz byl pachatel podle
okolnosti a svych pomér povinen (srov. § 112 TZ). Toto ustanoveni TZ mifi na tzv. zvlastni

povinnost konat.

Avsak existuje 1 obecnd povinnost konat, kdy praveé ve zdravotnictvi lze takovéto trestnépravné
relevantni opomenuti spatfit naptiklad u trestného ¢inu neposkytnuti pomoci, respektive v jeho
druhé skutkové podstaté uvedené v ustanoveni § 150 odst. 2 TZ, jez mifi na osoby, které jsou

povinny podle povahy svého zaméstnani takovou pomoc poskytnout.

Mezi obecnou a zvlastni povinnosti konat je tfeba vytycit hranice uplatnitelnosti kazdé z nich.
Stru¢né feceno, pokud je porusena zvlastni povinnost konat, pachatel jiz nebude odpovédny za
poruseni obecné povinnosti konat. Uvedené bych chtéla vymezit pravé za pouziti trestného ¢inu

neposkytnuti pomoci podle ust. § 150 odst. 2 TZ.

Prvni proménnou je skutecnost, zda byl dany zdravotnicky pracovnik ve sluzbé ¢i nikoli. Pokud
totiz zdravotnicky pracovnik ve sluzbé nebyl, bude se jeho trestni odpovédnost dovozovat prave
z trestného ¢inu neposkytnuti pomoci bez ohledu na zplisobeny nasledek. V tomto ohledu je

rozliSeni pomérné snadné. Nicméne do nasledné tivahy piichazi druhd proménnd, a to prave jiz

*SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 139

S SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 139

56 SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 142

°7 Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v medicing, op.cit., str. 20
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zminény zpusobeny nésledek. Pokud je zdravotnicky pracovnik ve sluzbé a opomene poskytnout
potfebnou pomoc, bude zalezet na skutecnosti, zda timto opomenutim poskozenému vznikne
nasledek ¢i nikoli. Pokud totiZ poskozenému nasledek nevznikne, dany zdravotnicky pracovnik
bude odpovidat za trestny ¢in neposkytnuti pomoci. Za predpokladu, ze vSak poskozenému
nasledek vznikne, bude dany zdravotnicky pracovnik odpovidat za trestny ¢in v zavislosti na
zavaznosti nasledku ve formé ublizeni na zdravi ¢i dokonce smrti. V tomto ptipad¢ Ize tedy

pomérné srozumitelné rozlisit trestné ¢iny na poruchové a ohrozovaci a jejich vzdjemny vztah.

DalSim obligatornim znakem objektivni stranky trestného ¢inu je nasledek. ,,Rozumime jim
poruseni nebo ohroZeni zajmu chranéného trestnim zdkontkem. “>* Jak jsem jiz vySe zminila, tak
nasledek miize spocivat v poruse ¢i pouhém ohrozeni, dle ¢ehoz d€lime trestné cCiny na

poruchové a ohrozovaci.

Dle Samala trestni zakonik rozlisuje tyto druhy nasledkid: nasledek, zvlast tézky a tézko

napravitelny nasledek, t&z8i nasledek, zv1ast’ zdvazny nasledek a skodlivy nasledek.”

Je tfeba upozornit na rozdil mezi nasledkem a ucinkem. ,,Rozdil mezi nimi spociva v tom, ze
nasledek se vztahuje k objektu trestného cinu, kdezto ucinek se vdze k predmétu vitoku.“ * Pojem

predmétu ttoku a objektu trestného ¢inu jsem jiz vymezila vyse.

Pii poskytovani zdravotni péce pljde v drtivé vétsiné pfipadli o nésledek ve formé Skody,

respektive Gjmy na zdravi ¢i zivoté.
Ttetim obligatornim znakem objektivni stranky trestného ¢inu je piicinny vztah.

»Pricinny vztah spojuje jednani s nasledkem. Pachatel miuze byt odpovédny za trestny cin jen
tehdy, pokud svym jednanim skutecné zpuisobil trestnépravni relevantni nasledek. Neni-li zde
pricinny vztah, nelze mu k tizi pricitat nasledek, coz pak vede k tomu, Ze odpada i jeho trestni

odpovédnost. “%

Dle Stolinové a Macha je v oblasti zdravotni péce zjistovani existence ¢i neexistence pri¢inné
souvislosti zna¢n¢ nesnadné, jelikoz skuteCnost, zda porucha na zdravi je skutecné nasledkem

zjisténé chyby zdravotnického pracovnika, byva velmi t€Zce prokazatelna.®

8 SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 151

% SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 152

0 SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 153

' SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 154

62 Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v medicing, op.cit., str. 21
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V nasem pravnim fadu plati aktualng teorie podminky, ,,podle nizZ je pricinou kazdy jev, bez
néhoz by jiny jev bud viibec nenastal, anebo nastal zpiisobem, jakym nastal. “® Oviem muZze
nastat situace, kdy se do béhu udalosti dostane vice neZ jedna udalost, ktera mize byt pfi¢inou
nastalého nasledku. Dle mého nazoru tuto problematiku popsal velmi vystizné¢ Nejvyssi soud,
kdyz wuvedl, Ze ,pricinna souvislost, ktera spojuje protipravni jednani se zpiisobenym
trestnépravné relevantnim nasledkem, je jako obligatorni znak objektivni stranky trestného cinu
jednim ze zakladnich predpokladii trestni odpovédnosti pachatele. Nasledek je zpravidla
vysledkem nékolika pricin, pricemz pricinou nasledku je kazdé jednani, bez kterého by nasledek
nenastal. Pricinna souvislost mezi jednanim pachatele a nasledkem se neprerusuje, jestlize k
jednani pachatele pristoupi dalsi skutecnost, ktera spolupiisobi pri vzniku nasledku, avsak
jednani pachatele ziistava takovou skutecnosti, bez niz by k nasledku nebylo doslo. Pricinnd

sowvislost by se prerusila jen tehdy, kdyby nova okolnost pusobila jako vyiucnd a samostatnd

pricina, ktera zpusobila ndsledek bez ohledu na jednani pachatele. Pricinna souvislost mezi

Jjednanim obvineného a nasledkem by se tedy prerusila, pokud by k danému nasledku doslo bez
ohledu na jednani obvinéného, tedy vylucne v dusledku jiné okolnosti (srov. rozhodnuti
publikované pod ¢. 37/1975 Sb. rozh. tr.). Pricinou je totiz kazdy jev, bez néhoz by jiny jev
nenastal, resp. nenastal zpiisobem, jakym nastal (co do rozsahu poruchy ¢i ohrozeni, mista, casu
apod.). Jednani pachatele, i kdyz je jen jednim clankem retézu pricin, které zpiisobily nasledek,
je pricinou nasledku i tehdy, pokud by ndsledek nenastal bez dalsiho jednani tieti osoby (srov.
rozhodnuti publikované pod ¢. 72/1971 Sb. rozh. tr.). Kazdé jednani, bez kterého by ndsledek
nenastal, neni stejné dulezitou pricinou nasledku (zasada gradace pricinné souvislosti); diileZité
Jje, aby jednani pachatele bylo z hlediska zpiisobeni nasledku pricinou dostatecné vyznamnou...
Jestlize pri vzniku nasledku spoluptisobilo vice pricin, napr. jednani pachatele a treti osoby, je
treba hodnotit kazZdou pricinu co do jejiho vyznamu pro vznik ndsledku zvlast a urcit jeji

diilezitost pro nasledek, ktery z jednani obvinéného nastal.* **

Nejvyssi soud tuto problematiku fesil v souvislosti s pochybenim 1ékaie, ktery chybné zapsal
planovanou ektomii, tj. odstranéni, pravé ledviny poskozeného namisto ledviny levé. Poté, co
uvedena chyba byla bez nezbytného prostudovani zdravotnické dokumentace ¢i pohovoru s
poskozenym ,,opsdna* dal§imi lékafi urologické kliniky, kteti méli v podstaté zabezpecit, ze

poskozeny podstoupi ten operacni zakrok, jenz spravné podstoupit mél a jenz byl pro jeho

3 SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 155
5 Usneseni Nejvyssiho soudu CR sp. zn. 7 Tdo 486/2004 ze dne 27. 5. 2004
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zdravotni stav nezbytny, tzn. odstranéni levé ledviny, byla poskozenému odstranéna ledvina

prava, v disledku ¢ehoZ u poskozeného doslo k selhani ledvinové funkce.®

Z hlediska probirané problematiky zde vnimam jako dilezité, ze bylo judikovano nésledujici
., predmétné jednani obvineného bylo tedy pricinou zpiisobeného ndasledku v podobé tézke ujmy
na zdravi poskozeného s tim, Ze ani jednani spoluobvinéného, ktery se jako operatér radné
neseznamil se zdravotnickou dokumentaci pacienta, zejména s rentgenovymi snimky a nalezy z
oddeéleni nukledrni mediciny (scintigrafie ledvin), na zaménu strany operace neprisel a
poskozenému nespravnou ledvinu odstranil, ani jednani dalsich lekaru, kteri v posuzovaném
pripadé nepostupovali zcela v souladu se svymi povinnostmi a jejichz jednani dovolaci soud neni
opravnén posuzovat, neprerusuje pricinnou souvislost mezi jednanim obvinéného a zpiisobenym

nasledkem. <%

V jiném rozhodnuti se Nejvyssi soud vyjadril k otazce pricinné souvislosti nasledovné: ,, Otdzka
hlediska posouzeni viny obvinéného, nebot je jednim ze zakladnich predpokladii jeho trestni
odpovédnosti. Pricinny vztah, ktery spojuje jednani s nasledkem, je obligatornim znakem
objektivni stranky trestného cinu, a proto je pricinna souvislost objektivni kategorii. Samotna
pricinna souvislost mezi protipravnim jednanim pachatele a zpiisobenym trestnépravné
relevantnim nasledkem (ucinkem ci tézsim nasledkem) k jeho trestni odpovédnosti nestaci, nebot

Vyvoj pricinné souvislosti must byt zahrnut zavinénim alespon v hrubych rysech. “%

Nejvyssi soud se v tomto rozhodnuti zabyval ptipadem, kdy gynekolog zanedbaval Iékaiskou
péci tim, Ze zanedbéaval pravidelnd vySetfeni, neprovadél cytologické odbéry a nedostatecné
reagoval na potize, které uvadéla poskozend, v disledku c¢ehoz tak nerozpoznal pfitomnost
zhoubného nadoru déloZniho ¢ipku, a nezvolil tudiZz odpovidajici 1é€ebny postup, ¢imz zplsobil

zhorSovéni zdravotniho stavu poskozené.®®

V tomto rozhodnuti Nejvyssi soud vyslovil, ze ma za prokazané, ze 1ékai postupoval non lege
artis, ale ,,nez vSak bude mozno ucinit skutkovy zaver, ze mezi takovym non lege artis postupem
obvinéného a zpiisobenym ndsledkem (ucinkem) je pricinna souvislost, bude nezbytné nejprve s
co nejvetsi presnosti stanovit okamzik (a prip. lékarské postupy), kdy (a jimiz) obvinény mohl
poprvé v ramci gynekologického vysetieni spolehlivé odhalit, Ze problémy poskozené, které mu

pri svych navstevach popisovala (kontaktni krvaceni, bolesti v podbrisku, atd.), souvisi s

65 Usneseni Nejvyssiho soudu CR sp. zn. 7 Tdo 486/2004 ze dne 27. 5. 2004
% Usneseni Nejvyssiho soudu CR sp. zn. 7 Tdo 486/2004 ze dne 27. 5. 2004
67 Usneseni Nejvyssiho soudu CR sp. zn. 8 Tdo 1254/2011 ze dne 15. 12. 2011
68 Usneseni Nejvyssiho soudu CR sp. zn. 8 Tdo 1254/2011 ze dne 15. 12. 2011
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nadorovym onemocneénim delozniho cipku (hrdla). Od stanoveni tohoto okamziku se totiz odviji
mozna odpoved na dalsi vyznamné otazky, a to jednak, zda k rozvoji onemocnéni poskozené do
takové podoby, v jaké bylo posléze zjistéeno a ktera vyZadovala namisto pouhé konizace délozniho
Cipku rozsahly a radikdlni operacni zakrok, doslo v bezprostiedni pricinné souvislosti s
nedbalostnim jednanim obvinéného, a jednak zda toto onemocnéni poskozené Ize kvalifikovat jiz

Jjako téZkou ujmu na zdravi, jak ma na mysli ustanoveni § 122 odst. 2 trestniho zdkontku. “%

Tudiz Nejvyssi soud zde klade dliraz v ramci pfi¢inné souvislosti na nutnost stanoveni
konkrétniho okamziku, kdy jednajici subjekt mohl poprvé odhalit onemocnéni poskozené,
jelikoZz stimto okamzZikem ndésledné souvisi problematika, zda se podoba onemocnéni
poskozené, do které se nasledné onemocnéni rozvinulo, vznikla praveé z diivodu postupu non lege

artis 1ékare.

Pokud bych mé¢la ptipad zobecnit, tak pokud dojde k jednani non lege artis danym subjektem,
tato skutec¢nost jeSté¢ nemusi znamenat, Zze z divodu takto jednajiciho zdravotnického pracovnika
vznikla predmétna skoda. Je mozné, ze dana Skoda by vznikla i za absence postupu non lege artis
jednajiciho. Zde potom nemuze byt dovozena ona pii¢innd souvislost a zdravotnik nemuze byt

za takovy ¢in trestné odpovédny.

Z prikladi vySe uvedenych rozhodnuti je vidno, Ze zjiStovani pti¢inné souvislosti mezi jednanim
a zpusobenym nasledkem neni otazkou jednoduchou a je tieba vzdy bedlivé zkoumat okolnosti

%

daného ptipadu pro spravné urceni otazky pfi¢inné souvislosti.

2.2.3. Subjekt
Ackoli jsem si védoma skuteCnosti, ze nektefi neztotoziuji pojmy pachatel a subjekt trestného
¢inu, jelikoZ u pachatele zkoumame spiSe vk, piicetnost apod. a u subjektu spiSe postaveni,
vlastnosti apod. pro ucely této diplomové prace budu za pojem subjekt trestného Cinu povazovat

rovn&z pojem pachatel.

Pokud bych se vSak méla jen okrajové dotknout pojmu subjekt, tak dle Samala rozliSujeme
subjekt na konkrétni a specidlni, pfi¢emz konkrétnim subjektem je pachatel, u n€hoz trestny ¢in
vyzaduje zvlastni vlastnosti a specialnim pak pachatel, u kterého trestny ¢in vyzaduje zvIlastni

zpisobilost nebo postaveni.”

Napriklad u jiz zminéného trestného Cinu neposkytnuti pomoci dle ust. § 150 odst. 2 TZ je

mozné se setkat se specidlnim subjektem. ,,Pachatelem trestného cinu neposkytnuti pomoci podle

% Usneseni Nejvyssiho soudu CR sp. zn. 8 Tdo 1254/2011 ze dne 15. 12. 2011
" SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 199
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§ 150 odst. 2 miize byt vyhradné specidlni subjekt, a to osoba, které z povahy jejiho zaméstnani
vyplhyva povinnost poskytovat pomoc osobam v nebezpeci smrti, respektive osobam jevicim
znamky vazné poruchy zdravi. Povinnost poskytovat pomoc v takovych pripadech pritom
vetsinou vyplyva ze zvlastnich pravnich predpisu upravujicich vykon urcitych povolani, pouze v
mensi casti pripadii je takova povinnost dovoditelna jen ze samotné povahy zaméstnani. Mezi
takové osoby patii zejména: lékari a dalsi zdravotnicti pracovnici, prislusnici hasicského
zdchranného sboru, prislusnici Policie CR, strdaznici obecni policie, plavéici, ¢lenové horské

«71

sluzby.

Pachatelem trestného Cinu je tedy ten, kdo svym jedndnim naplnil znaky skutkové podstaty
trestného ¢inu nebo jeho pokusu ¢&i piipravy, je-li trestna.” Pii dnesni platné legislativé jiz mize

byt pachatelem trestného ¢inu jak osoba fyzicka, tak osoba pravnicka.

Aby mohla byt fyzickd osoba trestné odpovédna, musi dovrsit patnacti let a musi byt piicetna
(viz vy$e). Tyto dva znaky dle Samala oznaGujeme za obligatorni znaky subjektu trestného
¢inu.”

Ve vztahu k pravnickym osobam coby pachateliim je tfeba zkoumat hledisko tzv. pficitatelnosti.
Pachatelem trestného Cinu je pravnicka osoba, které lze pficitat poruSeni nebo ohrozeni zajmu
chranéného trestnim zakonem zplisobem uvedenym v tomto zakon& — zékon ¢. 418/2011 Sb., o

trestni odpovédnosti pravnickych osob a fizeni proti nim (dale jen ,,ZTOPO*).™

Mam za to, Ze skuteGnost, ze se Ceska republika pfipojila k zemim, v nichZ existuje trestni
odpovédnost pravnickych osob, je velmi pozitivni. Dle Té&Sinové dokonce tato skutecnost
znamenala pro oblast zdravotnictvi revoluéni zménu, ,, nebot viici poskytovateliim zdravotnich
sluzeb, jakozto pravnickym osobdm, nikdy v pravnim prostiedi Ceské republiky nebyla trestni
odpovédnost dovozovana... Pravni uprava zdkona o trestni odpovédnosti pravmickych osob
dopada na vsechny druhy poskytovatelu zdravotnich sluzeb, kteri maji charakter pravnické
osoby. Pro vyvozeni této odpovédnosti tak neni rozhodujici, zda se jednd o poskytovatele
zdravotnich sluzeb zrizovaného statem (napr. fakultni nemocnice), izemné samospravnymi celky
(napv. krajské nemocnice) Ci zarizeni provozovana jinymi ,,soukromymi® poskytovateli

zdravotnich sluzeb (napi-. cirkev, nadace, obchodni spolecnosti).”

7 SCERBA, Filip. § 150 [Neposkytnuti pomoci]. In: SCERBA, Filip a kol. Trestni zakonik. 1. vydani (2.
aktualizace). Praha: C. H. Beck, 2022, marg. ¢. 27.

2 Ust. § 22 zakona TZ

7 SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 168

™ Ust. § 9 odst. 1 zdkona &. 418/2011 Sb., o trestni odpovédnosti pravnickych osob a ¥izeni proti nim

> TESINOVA, Jolana. Jolana T&$inova: Za které trestné ¢iny mohou zodpovidat nemocnice? Hartmann — Rico
[online]. 2017 [cit. 20. 10. 2023]. Dostupné z: https://www.hartmann.info/cs-cz/nase-reseni/l/cz/pro-
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Jednim z kladl 1ze vnimat skutecnost, ze ustanoveni § 8 odst. 3 a ustanoveni § 9 odst. 3 ZTOPO
zakotvuji zdsadu soubézné a nezavislé trestni odpovédnosti fyzickych a pravnickych osob, coz
vlastn¢ znamend, ze ke shledani pravnické osoby trestné odpovédnou neni nutné zjistit, ktera

konkrétni fyzicka osoba dany trestny ¢in spachala.

A jak si toto Ize v praxi predstavit? Naptiklad pravé TéSinova uvadi, Ze ,, v praxi se miiZe jednat
napriklad o nedostatecné personalni zajisténi, vcetné nezajisténi pritomnosti kvalifikovaného
personalu, nedostatecné materialni zabezpeceni daného zdravotnického zarizeni, nedostatecnou

prevenci §iient infekénich chorob, nedostateéné zajistént ochrany pacientii pied virazem. “’

Pfi dnesni legislativni Gpravé mohou byt pravnické osoby shledany trestné¢ odpovédnymi za

vSechny trestné ¢iny vyjma téch, které jsou uvedeny v ustanoveni § 7 ZTOPO.

2.2.4. Subjektivni stranka

Subjektivni stranka trestného Cinu ,,vystihuje vztah psychiky pachatele ke spachanému trestnému
Cinu.*"

Stézejni ve vztahu k subjektivni strdnce trestného €inu je otazka zavinéni, které muze byt bud’ ve
formé umyslné &i nedbalostni. Dle Samala lze zavinéni definovat jako ,, vnitini (psychicky) vztah
pachatele k urcitym skutecnostem zakladajicim trestny cin, resp. Podstatnym skutecnostem
tvorici jeho slozky, a tedy k poruseni nebo ohrozeni zdjmu chraneného trestnim zdkonikem
(nasledku), prip. i predmétu utoku, a k jednani popsanému v trestnim zakoniku, které takové

poruseni nebo ohrozeni vyvoldva. “7

Umysl se rozliSuje na umysl pfimy a nepiimy, pficemz tmyslem piimym se rozumi situace, kdy
pachatel chtél zplisobem uvedenym v trestnim zdkoné porusit nebo ohrozit zdjem chranény
takovym zakonem” a imyslem nepiimym situace, kdy pachatel v&dél, Ze svym jednanim miize

takové poruseni nebo ohroZeni zpisobit, a pro piipad, Ze je zptsobi, byl s tim srozumén.*

Dle Sovové si potieby praxe vynutily doplnéni nepiimého umyslu o definici srozuméni, kdy

uprava ustanoveni § 15 odst. 2 TZ vychazi z ,,tzv. teorie smireni s naplnénim znakii skutkove

podstaty trestného cinu. “¥

nemocnice/za-ktere-trestne-ciny

s TESINOVA, Jolana. Jolana T&Sinova: Za které trestné ¢iny mohou zodpovidat nemocnice?, op. cit.

7§SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 203

® SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 204

7 Ust. § 15 odst. 1 pism. a) TZ

80 Ust. § 15 odst. 1 pism. b) TZ

8 Sovova, O.: Zdravotnicka praxe a pravo. Praha. Leges, 2011, str. 180
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Ustanoveni § 15 odst. 2 TZ definuje srozuméni nésledovng: ,,Srozumenim se rozumi i smireni
pachatele s tim, Ze zpiisobem uvedenym v trestnim zdkone miize porusit nebo ohrozit zajem

chraneny takovym zdakonem. “

Nedbalost m& rovnéz dvé podoby, a to nedbalost védomou a nevédomou, kdy u védomé
nedbalosti pachatel védél, Ze mlze zplisobem uvedenym v trestnim zédkoné porusit nebo ohrozit
zajem chranény takovym zdkonem, ale bez primétenych divodu spoléhal, ze takové poruseni
nebo ohroZeni nezpiisobi® a u nedbalosti nevédomé pachatel nevédél, Zze svym jednanim muize
takové poruseni nebo ohrozeni zpiisobit, a¢ o tom vzhledem k okolnostem a k svym osobnim

pomé&ram védét mél a mohl.®

Jak 1ze z vySe uvedeného vyvodit, tak zavinéni jako takové obsahuje dvé slozky: vuli a védéni.
Ve zdravotnictvi nejsou umyslné trestné ¢iny jevem pfrili§ Castym. Mam za to, Ze se jedna spise o
vyjimecné, extrémni ptipady jako napiiklad znama kauza heparinového vraha.

Jak uvadi Stolinova a Mach, ,je velmi tezké rozlisit, které pochybeni je nutnym rizikem prace

lékare a které je jiz nedbalosti. “**

Zdravotniéti pracovnici rozhodné nemaji jednoduchou roli. Casto jim jde o ¢as a maji k dispozici
velmi kratky ¢asovy interval, aby se rozhodli, jak budou postupovat. V soudnim fizeni je postup
lékate zkoumén velmi podrobné, jsou ¢asto (skoro bych pouzila slovo vzdy) pouZivany znalecké
posudky ¢i rtizné odbornd vyjadieni a obecné je tento postup podroben kritickému drobnohledu.
V nékterych fizenich je vSak tfeba si uvédomit, Ze zdravotnicky pracovnik mél na ono zkoumaneé
rozhodnuti tfeba jen nékolik sekund. V téchto n¢kolika sekunddch musel ucinit takové
rozhodnuti, které nasledné¢ mize byt pfedmétem né€kolikamési¢niho prezkumu. A to je vskutku
role velmi nesnadna. Samoziejmé, Ze z pohledu poskozeného se bude jednani zdravotnika jevit
mnohdy jako fatdlni, ledabylé, neomluvitelné, neprofesionélni apod., nicméné je stale tfeba, dle
mého nazoru, mit na zteteli, ze zdravotnictvi je nesmirné tézky obor a zdravotnici jsou stale

pouze lidé, nikoli stroje a vskutku zadny ¢lov€k neni neomylny.

Naprosto se ztotoziuji se Stolinovou a Machem, kdy uvadi, ze , riziko chyby je logické a
nevyhnutelné. Clovék neni stroj, a ne kazdd chyba, zejména v manudlnim technickém vykonu,

miize byt kvalifikovana jako nedbalost — jde spise o nedokonalost lidského organismu.”

82 Ust. § 16 odst. 1 pism. a) TZ
8 Ust. § 16 odst. 1 pism. b) TZ
8 Stolinov4, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v mediciné, op.cit., str. 22
% Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v medicing, op.cit., str. 22
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V nemalém poctu piipadu je rovnéz velmi obtizné od sebe odliSit nepiimy timysl a védomou
nedbalost. Dle Nejvyssiho soudu ,,védoma nedbalost se shoduje s neprimym umyslem ve slozce
vedeni (intelektualni), ale oproti neprimému umyslu zde chybi volni slozka vyjadirend
srozuménim. Pri vedomé nedbalosti jednajici vi, Ze miize zpiisobit Skodu, avsak nechce ji
zpiisobit a ani s tim neni srozumeén; naopak spoléha na to, Ze Skodu nezpuisobi. Pro ucely
rozliseni védomé nedbalosti od neprimého umyslu je treba hodnotit, zda divody, pro které
Jjednajici spoléha na to, Ze Skodu nezpusobi, maji charakter takovych konkrétnich okolnosti, které
sice v posuzovanem pripadé nebyly zpiisobilé zabranit Skodé (neslo o ,,primérené* ditvody),

které by ale v jiné situaci a za jinych podminek k tomu redlné zpiisobilé byt mohly . ™

Stolinova uvadi ptiklad, kdy pokud je do nemocnice pifivezen pacient s diagnostikovanym
infarktem myokardu a sluzbu konajici Iékai jej odmitne pifijmout a oSetfit, napt. proto, ze
nemocnice neni ve smluvnim vztahu se zdravotni pojiStovnou pacienta, nastava problém, zda
posoudit lékafovo jednani tak, ze si musel byt védom, ze pacientovi hrozi smrt a pouze bez
pfiméfenych davodi spoléhal na to, ze tento néasledek nenastane, nebo védél, ze patrné smrt
nastane, a pro piipad, ze k tomu dojde, byl stimto nasledkem srozumén. Pokud nasledné
nemocny zemie a bude-li 1ékafovo jednani posouzeno jako nedbalost védoma, ptijde o usmrceni
z nedbalosti, kdezto pokud jednani 1ékafe bude posouzeno jako umysl neptimy, bude se jednat o

trestny ¢in vrazdy.”’

Dal$im zajimavym pfipadem z praxe z hlediska dokazovani (nepfimého) Umyslu lékate se
zabyvala Krej¢ikova ve svém &lanku ,,DOKAZOVANI UMYSLU ZDRAVOTNIKA U
TRESTNEHO CINU NEPOSKYTNUTI POMOCI®. Jednalo se o piipad, kdy byl lékat
telefonicky kontaktovan manzelem pacientky s diagnostikovanou Alzheimerovou demenci
s pozdnim pocatkem z diivodu ndhlého dramatického zhorseni jejiho zdravotniho stavu, jelikoz
zniceho nic prestala mluvit a nebyla schopna pohybu. Lékaf po kratkém telefonickém
rozhovoru, ktery sam ukoncil, vyhodnotil zdravotni stav pacientky jako dehydrataci, avSak sam
priznal, Zze zvazoval rovnéz moznost, Ze by se mohlo jednat o poruchu centralniho systému.
Lékat manZzelovi pacientky doporucil podavat pacientce vodu, a pokud by se stav pacientky
nezménil do hodiny, mél manzel pacientky zavolat zdravotnickou zachrannou sluzbu. Pacientka
nasledné zemtela v diisledku masivniho mozkového krvéaceni. Lékatr uvedl, Ze u pacientky k

takovym pfechodnym zhorSenim stavu opakované dochazelo i v minulosti. Zaroven vsak bylo

%6 Rozsudek Nejvyssiho soudu CR sp. zn. 21 Cdo 2811/2013, ze dne 25. 9. 2014
%7 Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v medicing, op.cit., str. 31
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prokdzano, Ze lékaf rozhovor po cca dvou minutich sam ukoncil, ackoliv mu byla sdélena

informace, Ze stav pacientky je jiny nez obvykle. *

Piipad byl odevzdan policejnim organem disciplinarnim organim Ceské lékaiské komory
s odiivodnénim, ze ani umysl l€katre, ani pfi¢innd souvislost mezi jednanim lékafe a umrtim
pacientky nebyly prokazany. V ramci fizeni pted disciplinarnimi organy CLK bylo rozhodnuto o
ving lékate, nebot’ z odborného posudku Védecké rady CLK vyplyvalo, Ze postup 1ékate, vietnd
jeho rady volat zdravotnickou zachrannou sluzbu ptipadné az po hodinové snaze o zavodnéni
pacientky, nebyl spravny. Dle nazorti zpracovateli posudku vSak v ptipade€, ze lékar nebyl
ochoten ¢i objektivné schopen vykonat navstévu u pacientky sam, bylo jeho povinnosti

neprodlené zavolat zdravotnickou zachrannou sluzbu, ¢i tento krok doporucit manzelovi.*

Dle Krejcikové ,,v ramci proverovani, zda ve vyse uvedeném pripadeé byl spachan trestny cin,
policejni organ pomyslel zrejmé na dvé mozné pravni kvalifikace skutku — do uvahy za urcitych
okolnosti prichazelo, Ze by skutek mohl byt kvalifikovan jako trestny ¢in usmrceni z nedbalosti
dle § 143 odst. 1 a 2 trestniho zakoniku, prip. tezké ublizeni na zdravi z nedbalosti dle § 147
odst. 1 a 2 trestniho zakoniku. V pripadé, ze by vSak nebyla prokazana pricinna souvislost mezi
jednanim lékare a umrtim pacientky, a zaroven byl prokazan alespon neprimy umysl lékare,
mohl byt zvaZovan i trestny cin neposkytnuti pomoci dle § 150 odst. 2 trestniho zdkoniku...
Policejni organ se otazkou, zda mezi jednanim lékare a umrtim pacientky byla ¢i nebyla dana
pricinna souvislosti, podrobnéji de facto nezabyval; v trestnim Fizeni nebylo vyZadano ani
odborné vyjadreni, ani pribran znalec. Policejni organ toliko v usneseni o odlozeni véci
zkonstatoval, Ze pricinnou souvislost v pripadu neshledava. Teprve az v Fizeni pred
disciplinarnimi organy CLK byl vypracovan odborny posudek a z jeho zavéru vyplyva, Ze u takto
masivniho krvdaceni by s nejvétsi pravdeépodobnosti ani pri vcéasnéjsSim zdsahu ze strany

zdravotnikit nebylo mozné jakkoliv zvratit nasledny neblahy vyvoj zdravotniho stavu

«90

pacientky.
Zde je mozné spatfovat specialitu poruchovych trestnych ¢inti vaci trestnym ¢inim
ohroZovacim, pficemz je u téchto vylouceny jejich soubéh. A rovnéz si lze v tomto piipadé
vSimnout, jak stézejni je jiz pfi proveétovani skutecnosti policejnim organem, zda byl spachan

trestny ¢in, otazka pfi¢inné souvislosti mezi jednanim a nasledkem.

8 KREJCIKOVA, Helena. Dokazovéani umyslu zdravotnika u trestného &inu neposkytnuti pomoci. In: Ed. Veronika
Markova. Aktualne otazky trestného prava v teorii a praxi: Zbornik prispevkov z 3.ro¢. medzinarodnej
virtualnej interdisciplinarnej vedeckej konferencie. Bratislava: Akadémia Policajného zboru v Bratislave, 2015,
p. 227-232.

% KREJCIKOVA, Helena. Dokazovani imyslu zdravotnika u trestného &inu neposkytnuti pomoci, op.cit.

% KREJCIKOVA, Helena. Dokazovani imyslu zdravotnika u trestného &inu neposkytnuti pomoci, op.cit.
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Dle nazoru Krej¢ikové ,,u naprosté vétsiny pripadii, v niz je v praxi zvazovana pripadna trestni
odpovédnost zdravotnika za neposkytnuti pomoci, je primy umysl zdravotnika vyloucen, a bude
se resit, zda zdravotnik vitbec jednal alespon v neprimém umyslu, tj. byl in eventum srozumeén s
tim, Ze muze ohrozit Zivot nebo zdravi pacienta... V teorii i praxi ¢ini velké problémy otdzka, jak
posuzovat lhostejnost pachatele ohledné eventudlniho nasledku a jak v tomto smyslu odlisit
neprimy umysl od védomé nedbalosti... Domnivam se, Ze az po peclivéem zhodnoceni vSech
relevantnich skutecnosti lze dojit k zaveru, zda v konkrétnim pripade byl nebo nebyl lékar
srozumén s tim, Ze svym jednanim miize ohrozit Zivot nebo zdravi pacientky, s tim, Ze a priori

zaver o neprimém umysl neni ad hoc vyloucen. “'

V ramci toho ptipadu je mozné piednést nékolik argumenti pro a proti zaveru, zda by bylo

mozné v jednani 1€kate spatfovat nepfimy umysl.

Proti zavéru o piitomnosti nepfimého umyslu lékafe hraly tyto skutecnosti: 1ékat veédél, ze
v minulosti dochdzelo k podobnym zachvatim (byt tieba mensi intenzity), které samovolné
odeznély, pacientka sluzby 1ékate vyhledavala spisSe sporadicky, pii potfebé preskripce, zatimco
dochdazela k jinym Iékaiim — specialistim (neurolog), a v péci o ni se velmi angazoval 1 jeden
z jejich synt (shodou okolnosti taktéz prakticky Iékar), nebylo prokazano, ze manzel lékaie
vyslovné pozadal o navstévu a vySetieni manzelky, lékat udajné spéchal na jinou (akutni)
navstévu.”

Pro zavér o ptipadné existenci umyslného (byt nepiimého) jednéani 1ékafe se daji povazovat
predevsim tyto skuteCnosti: 1€kar nezjistoval, v ¢em manzel pacientky spatfuje vyjimecnost celé
situace, a proto mu volal, 1ékaf pacientku nevySetfil, a pfitom doporucil postup, ktery nebyl
spravny, lékat dle svych slov sam pomyslel na moznost krvaceni do mozku, l1ékat telefonicky
hovor saim po pomérné kratké dobé ukoncil, tdajnou akutni navstévu lékai dle zdravotnické

dokumentace provedl az nékolik hodin po telefonatu.”

Na téchto pifipadech zpraxe jsem chtéla demonstrovat, o jak sloZitou otdzkou z hlediska
dokazovani timyslu nekdy jde a rovnéz upozornit na skutenost, ze pokud naptiklad v ramci
provétrovani nedojde orgédn Cinny v trestnim fizeni k zdveru, ze spatfuje v jednéni osoby umysl, a

tedy nelze dojit k zavéru, Zze byl spachan poruchovy trestny Cin vyzadujici imysIné jednani,

%' KREJCIKOVA, Helena. Dokazovani imyslu zdravotnika u trestného &inu neposkytnuti pomoci, op.cit.

%2 Prezentace Heleny Van Beersel Krejéikové. ,, Trestnépravni odpovédnost ve zdravotnictvi — kasuistiky “ z dubna
roku 2022 ptednesené v ramci piedmétu Zdravotnické pravo — piipadové studie

% Prezentace Heleny Van Beersel Krejéikové. |, Trestnéprdvni odpovédnost ve zdravotnictvi — kasuistiky “ z dubna
roku 2022 prednesené v ramci piedmétu Zdravotnické pravo — pfipadové studie
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nevylucuje to moznost odpovédnosti za ohroZovaci trestny ¢&in, ktery Umyslné jednani

nevyzaduje.

Pokud bych se vratila zpét k teorii, tak zavinéni je tedy, jak jiZ bylo zminéno, obligatornim
znakem subjektivni stranky trestného Cinu. Fakultativnimi znaky subjektivni stranky trestného
ginu jsou pak motiv (pohnutka), uéel a cil trestného &inu.** Dle Samala rozumime pohnutkou

,vnitini podnét, ktery vedl pachatele k rozhodnuti spachat trestny cin. “”

Myslim, ze v drtivé vétSing trestnych ¢inli ve zdravotnictvi nebude mozné pohnutku trestného
¢inu dohledat a nebude ani podminkou vzniku trestni odpovédnosti, jelikoz zdravotnik nebude
mit povétS§inou motiv spachat trestny ¢in napiiklad téZkého ubliZeni na zdravi, avSak bohuzel
naptiklad jeho postupem non lege artis tak ucini. Jen st€zi bychom zde nalezli naptiklad
pohnutku nenavisti, atkoli samoziejmé tuto skutecnost nelze a priori vyloucit a musi byt tedy
predmétem zkoumani v trestnim fizeni.

Zaveérem lze jesté uvést pojem cil trestného ¢inu, ktery se rozumi ,,chténi pachatele zpusobit

« 96

nasledek trestniho c¢inu“.”, coz dle mého nazoru, stejné jako motiv trestného ¢inu, bude v drtivé

vetsing piipadh trestnych Cind ve zdravotnictvi absentovat.

2.3. Okolnosti vylucujici protipravnost
Je zfejmé, ze realita s sebou pfinasi rizné zivotni situace a udalosti, proto je nékdy mozné, ze
ackoli se Cin zdéd byt Cinem trestnym, protoze napliluje témeét vSechny znaky trestného ¢inu,
trestnym ¢inem nebude, a to proto, Ze se stal za zvlastnich okolnosti, které se nazyvaji okolnosti
vylucujici protipravnost. Jak je jiz z ndzvu tohoto pojmu ziejmé, jeden obligatorni znak trestného
¢inu postradaji, a to pravé onu protipravnost. Takovéto Ciny nejenom, ze nejsou spolecensky
Skodlivé, ale mnohdy jsou i spolecensky prosp€sné, proto jim pravo pifiznavd ono vylouceni

jejich protipravnosti.

V TZ jsou jako okolnosti vylu€ujici protipravnost uvedeny krajni nouze, nutna obrana, svoleni
poskozeného, piipustné riziko a opravnéné pouziti zbrané. Samoziejmé existuji i okolnosti
vylu€ujici protipravnost v TZ neuvedené jako napiiklad vykon prav a povinnosti ¢i plnéni

zakonné povinnosti nebo rozkazu.

“Srov. napt. SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a
kol. Trestni pravo hmotné, op.cit., str. 203

% SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 242

% SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 243
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V této praci se omezim na piiblizeni pouze tfi okolnosti vylu€ujici protipravnost, a to krajni

vvvvv

zdravotnického prostredi tyce.

Dle ustanoveni § 28 odst. 1 TZ plati, ze: ,,Cin jinak trestny, kterym nékdo odvraci nebezpeci
primo  hrozici zdjmu chranénému trestnim zdkonem, neni trestnym cinem.“ Nasledné dle
odstavce druhého, ze ,nejde o krajni nouzi, jestlize bylo mozno toto nebezpeci za danych
okolnosti odvratit jinak anebo zpusobeny nasledek je ziejmé stejné zavazny nebo jesté zavaznéjsi
nez ten, ktery hrozil, anebo byl ten, komu nebezpeci hrozilo, povinen je snaset.” Z citované¢ho

ustanoveni lze odvodit 4 zakladni podminky krajni nouze, a to:

(1) musi se jednat o odvraceni nebezpeci, které piimo hrozi zdjmu chranéném TZ, dle Sdmala
musi byt nebezpec¢i skutecné, tedy realné existujici, avSak muze jit o nebezpeci, které jednajici
sam zavinil, ale je vylouceno, aby bylo toto nebezpeci jednajicim vyprovokované nebo vyvolané

jen proto, aby pfi jeho odvraceni sdm mohl zpusobit skodu;”

(i1) podminka subsidiarity, tedy nebezpeci nebylo mozné za danych okolnosti odvratit jinak (tato
podminka naptiklad u nutné obrany abstenuje);

(i11)) podminka proporcionality, kdy zptisobeny nasledek nesmi byt stejné zdvazny nebo jesté

N 24

(iv) ten, komu nebezpeci hrozilo, nebyl povinen jej snaset.

Stolinova a Mach uvadi ptiklad krajni nouze v medicing, kdy dojde k zastavé srdce pacienta a
I€¢kar pii zevni masazi srdce zlomi pacientovi zebro. Jedna se tedy o krajni nouzi a zplisobeni
zlomeniny Zebra nebude trestnym ¢inem, jelikoz lékat odvracel nebezpeci piimo hrozici zajmu

chranéného trestnim zakonikem.”®

Dalsim ptikladem z praxe dle Stolinové a Macha muze byt situace, kdy je akutné ohrozen zivot
pacienta, ktery trpi srdecni poruchou. Vzhledem ke stavu pacienta se vSak jevi jako nezbytna
nitrobfis$ni operace, pied kterou je nutné pacienta uvést do anestezie, coz je vSak kvili srdecni
poruse pacienta znacnym rizikem. Lékai zvoli nejvhodnéj$i formu anestezie, avSak pacient
v disledku selhani srdce, které bylo v pficinné souvislosti s anestezii, zemie. V tomto piipad¢ je
nasledek, ktery nastal stejné¢ zavazny jako ten, ktery hrozil. Stolinova a Mach situaci shrnuji
nasledovné: ,,Neprovedeni operace by vedlo témér s jistotou k umrti pacienta. Jeji provedeni

bylo sice znacnym rizikem, ale mensim nez jeji neprovedeni, ac nasledek byl nakonec stejny jako

7 SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol. Trestni
pravo hmotné, op.cit., str. 248
% Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v medicing, op.cit., str. 32
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ten, ktery hrozil. V dobé rozhodovani lékare nebylo ovsem ziejmé patrné, zZe nasledek bude

stejny. “”

Myslim si, ze v tomto pfipad¢ by bylo nespravné posuzovat jedndni 1€kafe jako protipravni,
protoze 1 zde miizeme pouzit stejnd hodnotici kritéria jako u postupu non lege artis, a to
individualitu situace, pacienta a pohledu ex ante pii respektovani nélezit¢ odborné trovné
poskytovani zdravotnich sluzeb. Naopak mam za to, ze pokud by 1ékar (ve sluzb€) neprovedl
danou operaci a s ni souvisejici anestezii, tehdy by mohl byt trestné odpovédny za trestny ¢in

usmrceni z nedbalosti, protoze by porusil tzv. zvlastni povinnost konat, a byl by tedy odpovédny

za nasledek (srov. § 112 TZ).

Je nutné tedy vzit v ivahu skutecnost, ze 1ékai v dob¢, kdy se rozhodoval pro danou operaci a
anestezii nevédel, ze pacient v disledku srde¢niho selhani, které bylo v pfi¢inné souvislosti
s anestezii, zemie. Naopak kdyby se rozhodl nezbytnou operaci neprovést, bylo by mozné témér

s jistotou fici, ze pacient kvili svému Zivota ohroZujicimu stavu zemie.

V tomto ptipad¢ tedy nelze pouze hodnotit vysledny stav, a to smrt pacienta, ktery je vlastné
v obou variantach stejny, nybrz je tfeba hodnotit rozhodovani 1ékafe v dobé, kdy se z jeho

pohledu jevilo mozné zivot pacienta zachranit a jakym zptisobem se 1ékai rozhodl postupovat.

Dalsi okolnosti vylu€ujici protipravnost je svoleni poskozeného. Svoleni poskozeného zakotvuje

ustanoveni § 30 TZ:

., (1) Trestny c¢in nespacha, kdo jedna na zaklade svoleni osoby, jejiz zajmy, o nichz tato osoba

miize bez omezeni opravnéné rozhodovat, jsou cinem dotceny.

(2) Svoleni podle odstavce 1 musi byt dano predem nebo soucasné s jednanim osoby pachajici
¢in jinak trestny, dobrovolne, urcite, vazne a srozumitelné; je-li takove svoleni dano az po
spachani cinu, je pachatel beztrestny, mohl-li diuvodné predpoklidat, Ze osoba uvedend v

odstavci 1 by tento souhlas jinak udélila vzhledem k okolnostem pripadu a svym pomérim.

(3) S vyjimkou pripadii svoleni k lékarskym zdkrokiim, které jsou v dobé cinu v souladu s
pravnim vadem a poznatky lékarské vedy a praxe, nelze za svoleni podle odstavce 1 povazovat

«

souhlas k ublizeni na zdravi nebo usmrceni.

Sovova k ustanoveni § 30 TZ uvadi, ze ,,v souvislosti s diskusi o navrzich na moznost usmrceni
na zadost (euthanasie) se uvazovalo o moznosti zavést tento cin jako zvlastni typ okolnosti

vylucujici protipravnost z ditvodu svoleni poSkozeni. Navrhy vsak nebyly prijaty. ' Aktuéalni

% Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v medicing, op.cit., str. 33
1% Sovova, O.: Zdravotnicka praxe a pravo., op. cit., str. 187
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stav je tedy takovy, Ze ackoli TZ ,,vyslovné vylucuje svoleni k ublizeni na zdravi a ke smrti... je

pripusténa vyjimka pro pripad svoleni k lékaiskym zdkrokiim. “'"!

S ohledem na téma prace se budu dale vénovat pouze odstavci tietimu citovaného ustanoveni

TZ.

Gfivna se vyjadiuje k definici lékaiského zakroku nésledovné: ,,Lékarskym zakrokem je jakykoliv
lekarsky ukon, ktery je provaden za ucelem preventivni péce, diagnostiky, lécby, rehabilitace
nebo vyzkumu. Lékarské zdakroky Ize délit na lécebné, jejichz cilem je predevsim zlepseni nebo
alespon zachovani zdravotniho stavu pacienta, ziskani nebo navraceni jeho pracovni schopnosti
nebo dosazeni estetického vzhledu ze zdravotnich ditvodii (napr. nékteré kosmetické zdkroky,
umeélé oplodnéni), a neléecebné, mezi néz zarazujeme plastické operace (bez lécebného efektu)
provadené vylucné na prani pacienta, umélé prerusSeni tehotenstvi z jinych nez zdravotnich
duvodu, kastraci, sterilizaci, ale i biologicky experiment na clovéku, popr. zakroky provadené za

ucelem ziskdni nebo zajisténi ditkazii v trestnim rizeni (napr. odbér krve). “'”

Tato vycCerpavajici definice pomaha pochopit a urcit situace, na které bude citované ustanoveni

§ 30 odst. 3 TZ dopadat, tedy kteréd jednani bude mozné povazovat za Iékaisky zakrok.

Dle Samala lékaisky zakrok vyluéuje odpovédnost za Gijmu na zdravi & usmrceni v néasledujicich
ptipadech:

»@) zakrok byl proveden opravnénou osobou podle soudobych poznatkii a pravidel lékarské vedy

(lege artis) a v souladu s lécebnym zamérem, “'"

K tomu Samal uvadi piiklad, kdy amputace konéetiny s cilem zachranit Zivot ¢lovéka nebude
trestnym ¢inem tézkého ubliZzeni na zdravi, i pfes to, ze Iékat danému pacientovi imysiné tézce
ublizil na zdravi.'**

Zde je vSak mozné si klast otdzku, zda by zde nebylo rovnéz mozné pouzit jako okolnost
vyluc€ujici protipravnost vysSe vyloZzenou krajni nouzi. V kazdém piipadé by se vSak jednalo o
stejny vysledek, tedy vylouceni trestni odpovédnosti daného 1ékare.

. b) zdkrok byl proveden na zdkladé informovaného souhlasu pacienta (pozitivni reverz), ktery

nebyl odvolan (negativni reverz),

1" GRIVNA, Tomas. § 30 [Svoleni poskozeného]. In: SAMAL, Pavel a kol. Trestni zakonik. 3. vydani. Praha: C.
H. Beck, 2023, s. 696, marg. €. 7.

12 GRIVNA, Tomas. § 30 [Svoleni poskozeného]. In: SAMAL, Pavel a kol. Trestni zakonik. 3. vydani. Praha: C. H.
Beck, 2023, s. 696, marg. ¢. 8.

1% SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol.
Trestni pravo hmotné, op.cit., str. 267

4 SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol.
Trestni pravo hmotné, op.cit., str. 267

41



¢) zakrok byl proveden bez souhlasu nebo proti vili pacienta, avsak v zakonem predvidanych

h «105

pripadec

Tyto zakonem piedvidané ptipady jsou takové, kdy existuje piekazka spocivajici ve zdravotnim
stavu pacienta, ktera brani udéleni tohoto souhlasu, poptipadé jedna se o osobu s omezenou

svépravnosti ¢i dité, a zdkonny zastupce udélit souhlas odpira.

Zaroven viak Samal dodava, Ze pokud by byl 1ékaisky zékrok proveden lege artis, aviak bez
souhlasu nebo proti viili pacienta, a neslo-li o zakonem piedvidané ptipady, kdy neni souhlasu
tteba, neni vyloucena odpovédnost za trestny ¢in proti svobodé, nicméné je vSak tfeba vzit do

Gvahy, zda by se jednani nedalo podradit pod jednani v krajni nouzi.'”

Posledni okolnosti vylu€ujici protipravnost, kterou se budu zabyvat, je piipustné riziko, kterou

definuje ustanoveni § 31 TZ:

., (1) Trestny c¢in nespachda, kdo v souladu s dosazenym stavem poznani a informacemi, které mél
v dobé svého rozhodovani o dalsim postupu, vykonava v ramci svého zaméstnani, povolani,
postaveni nebo funkce spolecensky prospésnou cinnost, kterou ohrozi nebo porusi zdajem

chraneény trestnim zakonem, nelze-li spolecensky prospésného vysledku dosahnout jinak.

(2) Nejde o pripustné riziko, jestlize takova cinnost ohrozi zivot nebo zdravi ¢lovéka, aniz by jim
byl dan k ni v souladu s jinym pravnim predpisem souhlas, nebo vysledek, k némuz sméruje,
zcela zrejmé neodpovida mire rizika, anebo provadeni této cinnosti ziejmé odporuje pozadavkiim
jiného pravniho predpisu, verejnému zajmu, zasadam lidskosti nebo se prici dobrym mravum. “
Stolinovd a Mach shrnuji, ze pro pfipustné riziko jako okolnost vylucujici protipravnost
vyplyvaji z citovaného ustanoveni nasledujici podminky:

,,a) jedna se o vykon spolecensky prospésné cinnosti (tou je nepochybne i poskytovani zdravotni
péce);

b) tato cinnost je vykonavana v ramci povolani, zaméstnani, postaveni nebo funkce,

¢) ¢innost je provadena v souladu s dosazenym stavem poznani a informacemi, které mél ten, kdo

Ji vykondaval, v dobé svého rozhodovani o dalsim postupu k dispozici;

d) spolecensky prospésného ucelu nelze dosahnout jinak;

15 SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol.
Trestni pravo hmotné, op.cit., str. 267

1% srov. SAMAL, P., GRIVNA, T., BOHUSLAV, L., NOVOTNY, O., HERCZEG, J., VANDUCHOVA, M. a kol.
Trestni pravo hmotné, op.cit., str. 268
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e) dotcend osoba dala k takové cinnosti souhlas, jde-li o cinnost, ktera ohroZuje Zivot a zdravi
cloveka (napriklad pacient dal souhlas k lékarskému vykonu spojenému s rizikem pro jeho zivot
a zdravi);

f) provadeni této cinnosti neni neadekvatni mire rizika, neodporuje pozadavkum jiného pravniho

predpisu, verejnému zdjmu, zasadam lidskosti, ani se neprici dobrym mraviim. “'"”’

Co se této podminky tyce, tak Stolinova a Mach uvadi ptiklad 1écby chemoterapii ¢i radioterapii
v ptipad¢ malignich chorob, jelikoz tyto druhy 1écby maji prokazatelny negativni vliv na lidsky
organismus a nékdy jako takové mohou zpusobit smrt. AvSak v piipadé, ze byla tato 1éCba fadné
indikovéna, neptjde o trestny ¢in. Stolinovd a Mach ale upozornuji, Ze ,,ne kazdy pripad

v mediciné je takto jasny. “'"®

Ohledné podminky stanovené pod pismenem d), co se ty¢e souhlasu dotéené osoby, s ohledem
na predchozi okolnost vylucujici protipravnost, a to svoleni poSkozeného, mi pfijde vhodné
citovat nalez Ustavniho soudu, ve kterém se s ohledem na souhlas pacienta vyjadfil nasledovné:
I v oblasti poskytovani zdravotni péce je treba plné ctit zasadu svobody a autonomie viile a
moznost pacienta odmitnout poskytnuti péce, byt by byla i povaZovana za nezbytnou pro
zachovani jeho Zivota. Lékari a dalsi zdravotnicti pracovnici mohou takové osoby presvédcovat,
mohou se snaZit je primét ke zméné jejich postoje, pokud je zjevné pro né skodlivy, ale v
konecném disledku nemohou zabranit realizaci rozhodnuti o odmitnuti péce, které bylo ucineno
na zdakladé svobodné a vazné vile dospélé svépravné osoby, pouze z toho diivodu, zZe se
domnivaji, Ze toto rozhodnuti danou osobu poskozuje. Proto jedna-li jakakoliv osoba v souladu s
temito pravidly a potiebnou péci neposkytne s ohledem na nesouhlas svépravného dospélého
pacienta, nemiize spachat trestny c¢in neposkytnuti pomoci, nebot by nebyl naplnén jeden z

nezbytnych znakii trestného cinu — protipravnost jednant. “'"

Tento nalez US je duleZity nejen pro oblast nutného souhlasu dané osoby s poskytnutim 1ékaiské
péce, ale rovnéZ s ohledem na mozné spachani trestného ¢inu neposkytnuti pomoci, ktery bude
probiran nize, a pravé vylouceni trestni odpovédnosti za tento trestny ¢in v piipad€¢ jedndni
v souladu s pravidly a potfebnou péci s ohledem na nesouhlas pacienta, jak je blize uvedeno

v citovaném nalezu.

Stolinova a Mach déle uvadi, Ze ,,/ékar neni trestné odpovédny za lékarské vykony radné

indikované a radné provedené, a to ani tehdy, kdyz mély za nasledek smrt pacienta. Kdyz vsak

197 Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpov&dnost v medicing, op.cit., str. 34
1% Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpov&dnost v medicing, op.cit., str. 34
19 Nalez Ustavniho soudu sp. zn. 1. US 2078/16 ze dne 2. 1. 2017
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nedal pacient svoleni k lékarskému vykonu a nebyly splnény podminky pro poskytnuti péce bez

Jjeho souhlasu, miiZe jit o neoprdavnény zasah do osobni svobody, ktery je trestny. '’

Zde se opét ukazuje vyznamnost institutu souhlasu pacienta, ktery je v ptipadé¢ poskytovani
zdravotni péce stézejni a jeho absence je mozna jen za dodrzeni piisn€ stanovenych podminek, a
to zejména v piipadé neodkladné¢ péce, kdy zdravotni stav neumoziiuje pacientovi souhlas

vyslovit.

Stolinovéa a Mach pfipominaji skutecnost, Ze je ziejmé, Ze vykon lékaiského povoladni je spojen
s rizikem. Tuto skutecnost demonstruji na ptikladu, kdy i zkuSeny chirurg musi zékonité¢
v n¢jakém piipadé ucinit napiiklad néjakou manudlni chybu nebo kardiolog ¢i anesteziolog,
ktery musi Cinit okamzité rozhodnuti, se zakonité¢ mize dopustit omylu v usudku a ve vybéru
postupu, ktery by se naptiklad po delsi tvaze nezdal jako postup zcela vhodny. Stolinova a Mach
v tomto piipadé vyzdvihuji otazku, zda ma byt za takova jednani zdravotnicky pracovnik trestné

odpovédny ¢i Ize s ohledem na okolnosti hovofit o pfipustné mife rizika pfi vykonu povolani.'"

Mam za to, Ze tato otazka je nesmirné slozitd a jednoznacnd odpoveéd’ na ni neexistuje. Kazdy
pripad se totiz bude muset posuzovat s ohledem na jeho okolnosti naprosto individualné, jelikoz
v tomto odvétvi je viceméné kazda okolnost nesmirn€ diilezita pro posouzeni piipadu a prave i
pro rozhodovani zdravotnika v daném case. Nelze proto pausalné urcit, které ptipady budou mit
za nasledek trestni odpovédnost, a které nikoli. Vzdy bude zélezet na peclivém zkoumani
situace, ve vétSin¢ piipadu znalcem, a néasledné rozhodnuti soudu, zda l1ze z jednéani zdravotnika

dovodit trestni odpoveédnost.

Zde je mozné znovu odkazat na usneseni Nejvyssi soudu CR sp. zn. 7 Tdo 219/2005 ze dne
22. 3. 2005, které jiz bylo vyse citované, ohledné skutecnosti, ze chyba v diagnéze nemusi nutné

vzdy znamenat postup non lege artis.

2.4. Trestni pravo jako ultima ratio
Bohuzel v této praci neni prostor probrat vSechny zasady trestniho prava. Ale u jedné bych se
vsak pieci jenom chtéla pozastavit, a to u zasady subsidiarity trestni represe a z ni vyplyvajiciho

principu ultima ratio.

Jako jedna z mala zasad trestniho prava hmotného ma i své zdkonné vyjadieni v ustanoveni

§ 12 odst. 2 TZ, které zni nasledovné: ,,Trestni odpovédnost pachatele a trestnépravni diisledky s

"% Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v medicing, op.cit., str. 34-35
" Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v medicing, op.cit., str. 35
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ni spojené lze uplatiiovat jen v pripadech spolecensky Skodlivych, ve kterych nepostacuje

uplatneni odpovédnosti podle jiného pravniho predpisu. *

Dle Samala ,, zdsada subsidiarity trestni represe, jako jedna ze zdkladnich zdsad trestniho prava,

vyzaduje, aby stat uplatinoval prostredky trestniho prava zdrzenlive, to znamena predevsim tam,

kde jiné pravni prostredky selhavaji nebo nejsou efektivni, nebot trestni pravo a trestnépravni
kvalifikaci urcitého jednani jako trestného cinu je treba povazovat za ultima ratio, tedy za krajni
prostiedek, ktery ma vyznam predevsim celospolecensky, tj. z hlediska ochrany zdkladnich

celospolecenskych hodnot. “'"

Soudy se k této zasad¢ opakované vyjadiuji a posuzuji jeji naplnéni v jednotlivych ptipadech.
Rovnéz Nejvyssi soud se principem ultima ratio zabyval v piipadé, kdy obvinény spachal trestny
¢in podvodu podle ustanoveni § 250 odst. 1, 2 TZ tim, Ze se ke Skod¢ ciziho majetku jiného
obohatil tim, ze uvedl né¢koho v omyl, a zpiisobil tak na cizim majetku Skodu nikoli malou,
pricemz trestni jednani obvinéného spocivalo v tom, ze klamavé vystupoval vic¢i zdravotnim
pojistovnam a opakované a cilené tyto uvadél v omyl ohledné skutecnych potieb pojisténcii —
ucastnikli systému vetejného zdravotniho pojiSténi, kdyz témto zdravym lidem (osobadm
zabyvajicim se kulturistikou, dale osobam, které nikdy nebyly v jeho ordinaci nebo osobam,
které sice ordinaci obvinéného nékdy navstivily, avSak obvinény na tyto osoby vypisoval 1é¢iva
bez jejich védomi) bez konkrétni I¢karské indikace predepisoval 1éCiva, za kterd na poskozenych
pojistovnéch vyldkal plnéni v podobé plateb v rozsahu uhrady 1é€ivého ptipravku ze systému

zdravotniho pojisténi. '

V tomto rozhodnuti Nejvyssi soud judikoval nasledujici: ,, Subsidiarita trestni represe se
vztahuje k pojmu trestného cinu a tyka se otazky viny. Byla i za ucinnosti trestniho zdkona, podle
kterého byl skutek posouzen, jednim z principi, jimz se z ustavniho hlediska 7idila aplikace
trestniho prava. Vyrazem toho bylo i za ucinnosti uvedeného zakona pojeti, podle kterého trestni
represe byla krajnim prostiedkem ochrany zajmu, které byly cinem dotceny. Obvinény v tomto
sméru namital, Ze soudy zcela nerespektovaly soukromopravni povahu uvedené véci a poskytly
ochranu subjektiim, které meli své zajmy hajit prostredky civilniho prava. Tyto namitky ovSem
nemohou obstdat, protoze obvineny svym jednanim nepochybné prekrocil ramec

soukromoprdvnich vztahit a naplnil viechny znaky skutkové podstaty trestného cinu podvodu.*“'*

2 SAMAL, Pavel. § 12 [Zasada zdkonnosti a zasada subsidiarity trestni represe]. In: SAMAL, Pavel a kol. Trestni
zakonik. 3. vydani. Praha: C. H. Beck, 2023, s. 193—194, marg. ¢. 4.
'3 Srov. usneseni Nejvyssiho soudu sp. zn. 7 Tdo 1007/2013-33 ze dne 27.11.2013

"% Usneseni Nejvyssiho soudu sp. zn. 7 Tdo 1007/2013-33 ze dne 27.11.2013
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Nejvyssi soud se vtomto piipadé pln€ ztotoznil s ndzorem NejvySsiho soudu vyjadieného
v diivéjsim rozhodnuti, Ze ,, sama existence jiné pravni normy, umoziujici napravu zavadného
stavu zpusobeného pachatelem, jeste sama o sobé nezakladda nutnost postupu jen podle této
normy s odkazem na zasadu subsidiarity trestni represe (resp. pojeti trestniho prava jako ultima
ratio), bez moznosti aplikace trestné pravnich institutu. Byl-li spachan trestny cin, jehoz skutkova
podstata byla beze zbytku ve vsech znacich naplnéna, nemiize stdt rezignovat na svou roli pri
ochrané opravnénych zajmu fyzickych a pravmickych osob s poukazem na primarni existenci
institutii obcanskeho, obchodniho prava ¢i jinych pravnich odveétvi, jimiz lze zajistit nahradu
Skody, kterd byla trestnym cinem zpiisobena. Akcentace principu ultima ratio nemiize zcela
znemoznit aplikaci zdkladniho principu — ucelu trestniho 7izeni — tak, jak je vymezen v

ustanoveni § 1 odst. 1 tr. ¥.4.'"

Tyto nazory Nejvyssiho soudu mi pripadaji velmi podstatné, jelikoz akcentuji skuteCnost, ze i
kdyz zde existuje moznost napravy napiiklad prostfednictvim obcanskopravni odpovédnosti,
neznamena to, ze by soudy mély rezignovat na svou roli v trestnim soudnictvi, a to ochranu
z4jmu a hodnot chranénych TZ, a mély by tak potlacit zdkladni cel trestniho fizeni. Tedy
v ptipad¢, kdy je jednanim pachatele naplnéna skutkova podstata trestného Cinu a neexistuje zde
okolnost, pro kterou by pachatel nebyl trestné odpovédny, mél by byt pachatel potrestan.
Nejvyssi soud v tomto ohledu uvadi, ze stdt nemiize rezignovat na svou roli pii ochrané zajmui
fyzickych a pravnickych osob. V tomto ptipad¢ si vSak lze polozit otdzku, jak se tedy zéasada
subsidiarita trestni represe ve skuteCnosti uplatni. Je tfeba pfipomenout, ze kazdy piipad je
jedine¢ny a souhlasim s nazorem Nejvyssiho soudu, ze nelze pausalné fici, ze pokud v dané
situaci existuje feSeni v ramci prostiedkll jiného odvétvi prava nezli trestniho, automaticky to
znamena, Ze se uplatni zasada subsidiarity trestni represe. AvSak stale budou existovat piipady,
kde praveé uplatnéni této zasady bude vice nez namisté, pricemz stale plati, ze je nutné jeji

uplatnéni posuzovat z hlediska individualnich okolnosti konkrétniho piipadu.

K tomuto shodné uvadi Samal, zZe ,.trestni odpovednost je vyloucena pouze v situacich, kdy
uplatnénim jiného druhu odpovédnosti lze dosdahnout splnéni vsech funkci vyvozeni
odpovednosti, tj. splneni cile reparacniho a preventivniho, a pritom funkce represivni neni v

daném pripadé nezbytna (US 133/2012-n.). !

15 Usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 24. 2. 2011, sp. zn. 6 Tdo 1508/2010
"6 SAMAL, Pavel. § 12 [Z4sada zakonnosti a zasada subsidiarity trestni represe]. In: SAMAL, Pavel a kol. Trestni
zakonik. 3. vydani. Praha: C. H. Beck, 2023, s. 195, marg. ¢. 4.
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Co se tyce dalsiho ptipadu z praxe, tak je mozné zminit pomérné dramaticky a medidlné¢ znamy
ptipad ,,zapomenutého ekartéru.“''” Ve zkratce se jednalo o pfipad, kdy zdravotnici zapomnéli
pii zakroku v téle pacientky 28 cm dlouhou Spachtli (tzv. ekartér). PoSkozena nasledné cekala

pet mésicli v bolestech na to, aby ji byl néstroj z téla vyjmut.

Obvinéni v tomto piipadé byli primai gynekologického oddéleni za nespravné prohlédnuti dutiny
btisni, instrumentarka, ktera nespravné prepocitala nastroje pred koncem operace, stani¢ni sestra,
ktera nespravné spocitala poCet nastrojii po skonCeni operace a sestra na oddé€leni centralni
sterilizace, ktera si vSimla chyb¢jiciho ekartéru, ale pouze ho v sad¢ nastroju nahradila jinym a
skutecnost nenahlésila. Z t€chto Ctyf osob byla shleddna trestné odpovédnou za trestny Cin
ublizeni na zdravi z nedbalosti pouze stani¢ni sestra, kterd nespravné spocitala pocet nastroji po
skon¢eni operace. Soud v tomto piipadé trestni odpoveédnost odiivodnil nikoli s ohledem na
skutecnost, ze se ekartér dostal do téla poskozené, ale zdravotni sestfe bylo kladeno za vinu
obdobi, po které poSkozena trp€la bolestmi, které mohla nahlaSenim chybéjiciho ekartéru zkratit.
Od potrestani zdravotni sestry bylo vSak Okresnim soudem Brno-venkov dne 6. 3. 2013
upusténo 1 s ohledem na skuteCnost, ze se zdravotni sestra ke svému pochybeni sama doznala,
¢inu upiimné litovala, jeji predchozi pracovni hodnoceni bylo vzdy pozitivni, a navic byla jiz

potrestana v zamé&stnani, proto mél soud za to, Ze jiZ neni na misté ji dale trestat.'"®

Co mi ale pfijde zvlasté zajimavé, je, jak se v mnohych ohledech podobné piipady rozhoduji
rizn€é. Mach uvadi ptipad zapomenuté rousky v téle pacientky. Hned v tvodu Mach uvadi, ze
wponechani ciziho télesa v téle operovaného pacienta zaklada vidy odpovédnost za Skodu a

nemajetkovou ujmu tomuto pacientovi a zpravidla téz trestni odpovédnost. “'"’

Ptipad, ktery Mach uvadi, a ktery se nasledné dostal az k Nejvyssimu soudu pod sp. zn. 8 Tdo
455/2008, spocival ve skutecnosti, ze pii operaci zlu¢niku byla ponechéna v duting btisni rouska.
U pacientky nasledné¢ doslo k pooperacnim komplikacim, coz vedlo k nutnosti provést
opakovanou revizi dutiny bfi$ni, pfi nizZ byla rouska z dutiny bfiSni vyjmuta. Ve znaleckém

posudku bylo zaujato stanovisko, Ze pii spravné stanové diagnoze meéli 1ékaii po uplynuti

"7 Vramci svobodného piistupu k informacim jsem pozadala Okresni soud Brno-venkov o zaslani

anonymizovaného rozsudku v této véci. Byla jsem timto soudem vyzvana, abych Zadost upfesnila tak, ze uvedu
pro ochranu jakych svych konkrétnich prav toto rozhodnuti pozaduji. Dany soud uvedl, Ze pravo na informace
mize prevazit zejména v piipadé, ze je na zpfistupnéni osobnich udaji vefejny zdjem, pfi€emz soud
argumentoval testem proporcionality, ktery by musel ve véci provést. Po konzultaci s vedouci mé diplomové
prace jsem se rozhodla dalsi tsili v souvislosti se ziskanim anonymizovaného rozsudku v dané véci nevyvijet.
¥ Martin Bofil. Za $pachtli zapomenutou v téle pacientky soud nikoho nepotrestal. In: idnes.cz [online]. 6. bfezna
2013 [cit. 2023-10-09]. Dostupné na: https://www.idnes.cz/brno/zpravy/soud-resil-pripad-spachtle-zapomenute-v-
tele-pacientky.A130306 162206 brno-zpravy bor
' Jan Mach. Lékai'ské procesy v Cechach a na Moravé na prelomu tisicileti. Praha: Galén, 2021, str. 246
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jednoho tydne provést CT vysetieni, které by pfitomnost rousky odhalilo. Toto vySetieni
provedeno nebylo a pacientka trpéla bolestmi a hnisanim po dobu cca mésice a pil, nez byla
provedena revize, pfi niz byla rouska z téla pacientky vyjmuta. Ze znaleckého posudku rovnéz
vyplynulo, Ze byla zjisténa absence zapisu secteni rousek. Trestn¢ stihan byl operatér a zdravotni
sestra, kterd vykonavala dohled nad zacinajici instrumentaikou, ackoli pochybeni bylo shledano i
ze strany samotné instrumentaiky. Okresni soud uznal operatéra vinnym trestnym ¢inem ublizeni
na zdravi, a rovnéz bylo rozhodnuto o ving¢ a trestu salové sestry. Nejvyssi soud dovolani 1ékate
odmitl se stanoviskem, Ze 1ékat nedodrzel pfiméfenou miru opatrnosti, ktera méla za nasledek
zpusobenou ujmu na zdravi, tedy bez pfimétenych divodi spoléhal na to, Zze k ohrozeni nebo
poruseni zajmu chranéného trestni zdkonem nedojde a konstatoval, Zze vina byla i v pfipadé¢

zdravotni sestry.'?

V téchto dvou ptipadech lze vidét signifikantni rozdil ve shledani trestni odpovédnosti soudem.
Na prvni pohled se ptipady mohou zdat pomérné identické, avsak, jak je jiz znamou pouckou

této prace, vzdy zalezi na konkrétnich okolnostech jednotlivého piipadu.

Z jednoho z pon¢kud novéjSich rozhodnuti Nejvyssiho soudu vyjadiujiciho se k principu ultima
ratio je mozné citovat nasledujici: ,, Pri posuzovani otazky, zda ve smyslu shora uvedeného urcity
skutek je i neni trestnym cinem, je podle vyse citovaného usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 24.
9. 2015, sp. zn. 11 Tdo 1026/2015, tieba vzdy postupovat tak, Ze organ cinny v trestnim rizeni
nejprve provede potiebna zjisténi o rozhodnych skutkovych okolnostech. Dale ucini zaver o tom,
zda zjistené skutkové okolnosti naplnuji formalni zdkonné znaky trestného cinu, a poté se
pripadne, pokud to prichazi v uvahu s ohledem na konkrétni okolnosti pripadu, které by mohly
nasvedcovat tomu, Ze posuzovany cin nedosahuje potiebné miry spolecenské skodlivosti z
hlediska spodni hranice trestni odpovednosti zvazovaného trestného cinu, vyporada s tim, zda je
treba uplatnit, se zietelem na zasadu subsidiarity trestni represe a z ni vyplyvajici princip
L ultima ratio®, trestni odpovédnost pachatele (srov. § 12 odst. 2 tr. zdkoniku). Soucasné je
pritom treba zdiiraznit, Ze v praxi nelze vyloucit ani pripad, kdy bude s ohledem na
nedostatecnou miru spolecenské Skodlivosti dotceného jednani namisté aplikovat zasadu
subsidiarity trestni represe, aniz by se vSak uplatnila odpovédnost osoby pachatele za nasledky
Jjeho jedndni podle jiného pravniho predpisu...Uvaha, zda jde o ¢in, ktery s ohledem na zdsadu
subsidiarity trestni represe neni trestnym cinem z duvodu nedostatecné spolecenské skodlivosti,
se uplatni za predpokladu, Ze posuzovany skutek z hlediska spodni hranice trestnosti neodpovida

bézné se vyskytujicim trestnym ciniim dané skutkové podstaty. “'*!

120 Jan Mach. Lékaiské procesy v Cechach a na Moravé na prelomu tisicileti, op.cit., str. 246-250
"2l Usneseni NS 11 Tdo 959/2020 ze dne 23.09.2020
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Jednalo se o piipad, kdy pachatel dovezl do Ceské republiky uréité mnozstvi navykovych latek a
byl obvinény z pfec¢inu nedovolené vyroby a jiné nakladani s omamnymi a psychotropnimi
latkami a s jedy dle ustanoveni § 238 odst. 1 TZ, kdy vSak obvinény tvrdil, Ze konopi uziva za
ucelem utlumeni stavii bolesti a v daném piipadé nebylo prokazano, Ze by u obvinéného
zajisténd psychotropni latka méla byt urcena k jinym nez k 1écebnym uceltim, resp. Ze by mohla
byt zneuzita napt. pro ucely obchodovani a ziskani urcitého prospéchu pro obvinéného, popf.

jinou osobu.'*

Nejvyssi soud v tomto rozhodnuti ulozil soudu prvniho stupné, aby ,,pii stavajicich skutkovych
zjisténich ve vztahu k jednani obvinéného znovu adekvatné posoudi otazku splnéni podminek
spolecenské skodlivosti spachaného c¢inu, a to v duchu zdsady subsidiarity trestni represe ve

spojeni s principem ,,ultima ratio “ vyjadienych v ustanoveni § 12 odst. 2 tr. zdkoniku. “'

Je tedy zfejmé, Ze Nejvyssi soud ma tendenci v urcitych ptipadech korigovat rozhodnuti nizSich
soudil praveé s odkazem na zasadu subsidiarity trestni represe, pokud ma za to, Ze jeji uplatnéni je

v onom piipad¢ adekvatni.

Myslim si, ze ve zdravotnictvi je prostor vyuzit zasadu subsidiarity trestni represe poméerné
siroky, jelikoz, jak jiz bylo vySe zminéno, existuje jen malo piipadi pfi poskytovani zdravotni
péce, kde lze dovodit umysl pachatele, jednd se pfevazné o nedbalostni trestné Ciny, u nichz
pravé s ohledem na tuto zdsadu bude nékdy mozné, ze nakonec k uplatnéni trestni odpovédnosti
nedojde. AvSak toto tvrzeni rozhodné nelze povaZovat za tvrzeni pausalni vztahujici se ke vSem
pripadim urcitého typu, vzdy bude zalezet na konkrétnich skutkovych okolnostech ptipadu a

samoziejmé na vaze organtl ¢innych v trestnim fizeni.

2.5. Shrnuti
V této casti bylo stézejni vymezit podminky vzniku trestni odpovédnosti, véetné popsani a
vymezeni skutkové podstaty a okolnosti vylucujicich protipravnost. Rovnéz jsem povazovala za
dilezité zminit zasadu subsidiarity trestni represe, jelikoz mam za to, Ze s problematikou trestni
odpovédnosti pfi poskytovani zdravotni péce izce souvisi. Poznatky z této ¢asti budou vyuzity
v nasledujici ¢ast, kterd se bude vénovat jiz konkrétnim skutkovym podstatam trestnych c¢inti
(jejich vybérem), které je mozné spachat v souvislosti s postupem non lege artis pii poskytovani

zdravotni péce.

122 Viz usneseni NS 11 Tdo 959/2020 ze dne 23.09.2020
123 Usneseni NS 11 Tdo 959/2020 ze dne 23.09.2020
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3. Vybrané trestné ¢iny souvisejici s postupem non lege artis

Pti poskytovani zdravotni péce lze v souvislosti s postupem non lege artis spachat fadu trestnych
¢ind. Mezi ty nejbéznéjsi trestné Ciny pachané pii poskytovani zdravotni péce by se
pravdépodobné mohlo zaradit usmrceni z nedbalosti, t¢zké ublizeni na zdravi a ublizeni na
zdravi, spiSe v nedbalostni nezli umyslné formé, a jiz zminovany trestny ¢in neposkytnuti

pomoci.

Dale je vSak mozné se ve zdravotnictvi setkat s trestnymi Ciny jako napiiklad nedovolené
preruseni t€hotenstvi, pad€lani a vystaveni nepravdivé 1ékaiské zpravy, posudku ¢i nalezu, ucast
na sebevrazdé, poskozeni cizich prav nebo jiz rovnéz zminovany trestny ¢in podvodu. Z divodu
podrobnéjsiho rozboru se vSak v této praci budu zabyvat pouze trestnymi €iny vypoctenymi

v predchozim odstavci.

Vsechny trestné Ciny, o kterych bude nize pojednavéano, miize spachat jak fyzicka, tak pravnicka

osoba.'?

3.1. Trestny ¢in usmrceni z nedbalosti
Dle ustanoveni § 143 odst. 1 TZ ,,kdo jinému z nedbalosti zpuisobi smrt, bude potrestan odnétim

svobody az na t¥i léta nebo zdkazem cinnosti.

Pro zdravotnické pracovniky je vSak dulezity i odstavec druhy citovaného ustanoveni, jelikoz dle
n¢j ,,odnetim svobody na jeden rok az Sest let bude pachatel potrestan, spdacha-li cin uvedeny v
odstavci 1 proto, Ze porusil duleZitou povinnost vyplyvajici z jeho zaméstndni, povolani,

¢

postaveni nebo funkce nebo ulozenou mu podle zdakona.

Samoziejmé je tento trestny €in jeden z nejzavazngjsich, se kterymi se Ize ve zdravotnictvi vitbec

setkat.

Stolinovéa a Mach uvadéji nekolik ptipadi z praxe. Jednalo se naptiklad o situaci, kdy byl 1ékat
povolan k pacientovi, ktery pocitoval symptomy infarktu, ktery si sdim diagnostikoval. Lékar
vSak po vysetieni v terénu usoudil, Ze se o infarkt nejedna a pacienta ponechal v domécim léceni
s doporu¢enim kontroly za dva dny. Pacient t€ noci zemiel, pficemz jako pfi¢ina smrti byl

konstatovan infarkt. Lékat byl nasledn€ odsouzen k podminénému trestu odnéti svobody.

Jako dalsi piiklad uvadéji rovnéz situaci, kdy byla hospitalizovana pacientka s vnitfnim

krvacenim, které bylo véas zjisténo. Bohuzel byly v dané chvili vSechny operac¢ni saly obsazené,

124 A contrario ust. § 7 ZTOPO
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a tudiz bylo rozhodnuto vyckat na volnou kapacitu salti. Z diivodu nedostate¢né pozornosti
zdravotnickych pracovnikil a neprofesionalni komunikace ohledné¢ uvolnéného salu pacientka
zemfela v dusledku vykrvaceni. Primar a oSetiujici 1ékatka oddéleni byli obzalovani z trestného

¢inu usmrceni z nedbalosti.'?

Je tedy zfejmé, Ze tento trestny €in lze spachat jak konanim, tak opomenutim, pficemz mam za
to, ze v souvislosti se zdravotni pé¢i se bude jednat spiSe o opomenuti ve smyslu ustanoveni

§ 112 TZ.

Samal uvadi ptiklad, kdy ,.piiprava 1éki oSetiovatelkou je soucdst lécebného iikonu, za ktery
odpovida lékar, ktery lék poddvda. Opomene-li lékar z nedbalosti dohlédnout na pripravu
takovéeho léku, a doslo-li proto ke smrti nemocného, dopusti se lékar trestného cinu usmrceni z

nedbalosti podle § 143 (srov. priméiené R 25/1953). “'%°

Na tomto pfipadu je znatelné, jak ,,snadnym zplisobem* vlastné muze ke spachani takového
trestného ¢inu dojit, coZ je ostatné opétovné dikazem skutecnosti, jak sloZité povolani maji
zdravotnicti pracovnici, jelikoz s sebou nesou obrovskou miru zodpovédnosti a jedna chyba je

muZe stat prave 1 tieba trestni stihani, ba dokonce 1 odsuzujici rozsudek.

Avsak nikoli kazdé trestni stihdni samoziejmé konci odsuzujicim rozsudkem. Mach ze své
advokatni praxe uvadi ptipad, kdy byl na ambulanci ortopedické kliniky pfivezen pacient ve
veéku 72 let po padu v metru, pii kterém se udefil do hlavy. Ortoped indikoval RTG, a nasledny
rentgenovy snimek byl vyhodnocen dalSimi dvéma lékati jako povrchni odérka nikoli jako
zlomenina. Pacient uvedl, ze pil pivo, znamky opilosti vSak nejevil, mluvil souvisle a uvedl, ze
nebere zadné léky na tfedéni krve. Lékar tedy nepfistoupil k dal§Sim zobrazovacim metodam.
Pacient vSak dva dny po tomto vySetfeni zemfel s tim, Ze se ukdzalo, ze bral warfarin (I€k na
fedéni krve). Nasledné probéhlo trestni fizeni, jehoz vysledkem bylo zproSténi obzaloby lékait.
Statni zastupce sice lékatre vinil z trestného Cinu usmrceni z nedbalosti piredné z divodu, ze
nebylo provedeno CT vySetfeni mozku a nebyla zjiSténa skuteCnost, Ze byl pacient
antitromboticky [éCen, avSak soud, vychdzejici ze znaleckého posudku, uvedl, ze Iékati
nepostupovali non lege artis, nebot’ vySettili pacienta v ramci RTG lebky a kréni patete, které se
ukazalo byt negativni, a vzhledem k tomu, ze ani klinické vySetfeni nenasvédcovalo existenci

hematomu, nebyly indikovany dal§i zobrazovaci metody. Mach v souvislosti s timto pfipadem

125 Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v medicing, op.cit., str. 38-39
126 SAMAL, Pavel. § 143 [Usmrceni z nedbalosti]. In: SAMAL, Pavel a kol. Trestni zékonik. 3. vydani. Praha: C. H.
Beck, 2023, s. 1918, marg. ¢. 4.
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uvadi, Ze po trestnim stihani lékare, ktery byl sice zproStén obZaloby, tento jiz vzdy trva na

provedeni CT mozku za predpokladu, Ze se pacient udefi do hlavy.'”

Z tohoto piikladu si kazdy mtze vyvodit sam, zda je spravné, ze je aktualné¢ mozna naduzivano
nikoli lacing, a hlavné radiacn€¢ pomérné zatézujici, CT vySetieni mozku po kazdém uderu do
hlavy. OvSem po narocném trestnim fizeni s nejistym vysledkem, které musel 1ékat absolvovat,
se danému lékati nikdo nemize divit, Ze svou praxi takovymto zptisobem zménil. Samoziejmé
v ptipad¢ vySetfeni CT mozku, které je pomérné bézné, kratké a nikoli extrémné drahé jesté neni
tzv. overtreatment pfiliSné na Skodu. Je vSak mozné, ze v jiném piipadé se bude jednat o jiné
vySetieni i ukony, které jiz v piipad¢ jejich naduzivani ke Skod€ budou.

Myslim si, ze 1ékaf, ktery si projde trestnim fizenim jakozto obzalovany, na jehoz konci bude
byt obzaloby zprostén, ve své praxi jiz pravdépodobné bude mozna az pfiili§ opatrny, naduzivat
pfipadi. ReSenim, jak témto problémim zabranit, neni tedy zproitujici rozsudek, nybrz
nepodand obzaloba. Samoziejmé¢ jsem presvédCena, ze v pripadech, kdy statni zastupce
pochybeni po provedeni fadné proveétovaci a vySetfovaci faze ptipravného fizeni shleda, mél by
obzalobu podat. Avsak je mozné se ptat, zda tomu tak v praxi opravdu je a s ohledem na

nesmirnou sloZitost 1ékai'ské praxe jsou poddvany obZzaloby této skute¢nosti pfimetené ¢i nikoli.

Na tomto misté bych chtéla zminit jest¢ jeden pomérné dramaticky piipad, o kterém jsem jiz
v pribéhu mého studia slySela, a 1 Mach jej ve své knize uvadi. Jedna se o ptipad I¢kate, ktery
vykonaval lékaisky dozor na lyzarském vycvikovém kurzu studentl. Jeden ze studentl trpé€l
bolestmi v krku, potizemi s dychanim, zvySenymi teplotami, zvracenim a vodnatym prijmem.
Lékar udajné jeho zdravotni stav adekvatné netesil, i pfes to ze se stav studenta zhorSoval. Pti
predani studenta rodi¢im tyto neupozornil na jeho zdravotni stav ani jim nedal Zzadné
doporuceni, jak dale postupovat. Rodice se sami rozhodli pro hospitalizaci syna, avSak jejich syn
v nemocnici zemiel. Z pofizenych znaleckych posudkl vyplyvala jako zavazné pochybeni
skutecnost, ze 1ékat podcenil stav dehydratace, na zéklad¢ kterého spolu s dal§imi faktory byl
stav pacienta v dob¢ pfijeti do nemocnice jiz netnosny vzhledem ke znamkam sepse s rozvojem
selhavani tfady organi. Lékai byl odsouzen pro trestny ¢in usmrceni z nedbalosti, coz bylo
odvolacim soudem potvrzeno. Nejvyssi soud dovolani 1ékare odmitl a mimo jiné konstatoval, ze
obvinény nepostupoval lege artis, jelikoz i1 pies zhorSujici se stav pacienta nevyuzil dostupnych

diagnostickych metod. Zaroven uvedl, Ze zavér o viné je v souladu s principem gradace pficinné

souvislosti. A tedy shrnul, ze jestlize 1ékai rezignuje na stanoveni diagndzy a poskozenému

127 Jan Mach. Lékaiské procesy v Cechach a na Moravé na prelomu tisicileti, op.cit., str. 110-115
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poskytne zdravotni péci zjevné neodpovidajici povaze a zavaznosti jeho zdravotniho stavu, je
tim zpravidla zalozena trestni odpovédnost za trestny ¢in ublizeni na zdravi z nedbalosti

s nasledkem smrti.'?®

Z tohoto ptipadu plyne ponauceni zdravotniklim, kteti vykonavaji lékaisky dozor na Skolnich
akcich, aby nepodcenovali zdravotni stav déti a v pfipad€ pochybnosti radéji zavolali zdchrannou
sluzbu, jelikoz ucinéni tohoto hovoru a nasledujici prevoz do nemocnice by mozna zachranilo

zivot studentovi ve vySe popsaném piipadu.

Nejvyssi soud se zabyval ptfipadem, kdy byl 1ékai zprostén obzaloby pro trestny ¢in usmrceni
z nedbalosti, jehoz se mél dopustit tim, ze jakoZto primar gynekologicko-porodnického oddéleni
udajné nezajistil v€éas a disledné nalezita 1é¢ebna opatieni, ktera zdravotni stav pacientky
nezbytné vyzadoval, kdyz v pooperacnim obdobi u pacientky vyloucil, respektive se nezabyval
moznosti vzniku hemoragického Soku jakozto disledku mozného krvaceni z oSetiené trhliny pii
pravé strané¢ délozni, k némuZz také u pacientky po jim provedeném udajné nedostatecném
osetfeni trhliny pii pravé hrané délozni vzniklé pfi vybavovani ditéte po cisarském fezu doslo.

Pacientka zemiela.'”’

Nejvyssi soud v tomto ptipadé uvedl, Ze ,pokud v pripadé nevédomé nedbalosti je trestni
odpovédnost z hlediska zavinéni zaloZena na povinnosti a soucasné moznosti predvidat dany
nasledek a moznost predvidat mozny ndsledek je u pachatele posuzovana na zdklade jeho
subjektivnich poméru a objektivné existujicich okolnosti cinu, tak rozhodnuti obvinéného o
neprovedeni rizikové revize dutiny brisni a o pokracovani v konzervativni lécbe kolem 22.00 hod.
dne 10. 9. 2014, odpovidalo vysledkum 7ady provedenych vysetreni poskozené, zjisténi o
nezvetsujicim se hematomu na zdklade opakovanych vysetieni i zlepseného stavu poskozené v
dané dobé. Tento postup obvineného byl nasledné také znaleckym posudkem hodnocen jako lege
artis, tedy odpovidajici poslednim vysledkiim lékarské védy. Pro rodinu poskozené se jisté jedna
o tragickou udadlost, ktera ji hluboce zasahla. Ne kazdy nasledek, a to ani smrtelny, ale musi byt
nutne nekym zavinén. To plati zvlast u lékarského povolani, kde se i pres veskerou a nalezitou
péci mepodari Zivot pacienta zachranit, protoze lékar neni vsemocny. Podstatné je, zZe pro

zdchranu Zivota pacienta ucinil vse, co byl schopen a povinen. “'*’

Zde Nejvyssi soud akcentuje velmi dilezitou véc, a to ze nikoli kazdy smrtelny nasledek musi
byt nékym zavinén, protoze pokud l€kat ucini vSe, co bylo v jeho moznostech a schopnostech, a

tedy postupuje lege artis, tak nemiize byt odpovédny za smrt daného pacienta.

128 Jan Mach. Lékat'ské procesy v Cechach a na Moravé na prelomu tisicileti, op.cit., str. 254-258
12 Usneseni Nejvyssiho soudu &.j. 7 Tdo 340/2017-53 ze dne 6. 9. 2017
13 Usneseni Nejvyssiho soudu ¢&.j. 7 Tdo 340/2017-53 ze dne 6. 9. 2017
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Nejvyssi soud vtomto piipadé jesté dodal, Ze ,jestlize pachatel v konkrétnim pripade
nepostupoval hazardeérsky, laxné ¢i nadmeérné neopatrné a ucinil vse, co s ohledem na své Zivotni
znalosti a zkuSenosti povazoval za diilezZité a co po ném bylo mozno rozumné pozZadovat, nelze
ani uvazovat o nedbalostnim poruSeni i jen prevencni povinnosti obsazené v obcanském
zakoniku. Trestnimi prostredky ma byt postihovana transparentni nedbalost, necinnost, laxnost,
hazardeérstvi ¢i bezohlednost k chranénym zajmum, nikoli snad udajné opomenuti presné
neznamych a nic¢im nestanovenych opatreni. Zpétne domyslet a konstruovat, co vsechno mohl a
meél pachatel v konkrétni véci ucinit, se jevi jako nepatricné. To plati zvlasté za situace, kdy

pachateli nestanovuje povinnost Zadny obecné zdvazny pravni predpis. "’

Opét se zde v ndzoru Nejvyssiho soudu odrazi princip ultima ratio, ktery byl jiz probirany vyse a

rovnéz pravidlo, ze je tieba postup Iékate posuzovat ex ante a nikoli ex post.

3.2. Trestny ¢in téZkého ubliZeni na zdravi z nedbalosti
Kdo jinému z nedbalosti zptisobi t€Zkou ujmu na zdravi, bude potrestan odnétim svobody az na

dvé 1éta nebo zakazem ¢innosti.’*’

U tohoto trestného ¢inu se bude zdravotnickych pracovnikl povétSinou dotykat 1 odstavec druhy
citované¢ho ustanoveni, ktery stanovi, ze ,,odnétim svobody na Sest mésicit az ctyri léta nebo
penézitym trestem bude pachatel potrestan, spdacha-li cin uvedeny v odstavci 1 proto, Ze porusil

duleZitou povinnost vyplyvajici z jeho zaméstnani, povolani, postaveni nebo funkce nebo

uloZenou mu podle zakona. “'*’

Zde je stéZejni vymezit, co se vibec onou tézkou ijmou na zdravi mysli, aby bylo mozné tento

trestny €in rozliSit od trestného ¢inu ubliZeni na zdravi z nedbalosti.

Tézkou jmou na zdravi se rozumi jen vazna porucha zdravi nebo jiné vazné onemocnéni. Za

téchto podminek je tézkou ujmou na zdravi
a) zmrzacend,
b) ztrata nebo podstatné sniZzeni pracovni zpusobilosti,
¢) ochromeni udu,

d) ztrata nebo podstatné oslabeni funkce smyslového ustroji,

B3I Usneseni Nejvyssiho soudu &.j. 7 Tdo 340/2017-53 ze dne 6. 9. 2017
B2 Ust. § 147 odst. 1 TZ
13 Ust. § 147 odst. 2 TZ
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e) posSkozeni dilezitého organu,

f) zohyzdéni,

g) vyvolani potratu nebo usmrceni plodu,
h) mucivé utrapy, nebo

i) delsi dobu trvajici porucha zdravi."*

Za delsi dobu trvajici poruchu zdravi soudy povazuji vdznou poruchu zdravi nebo vazné
onemocnéni, které omezovaly obvykly zplsob zivota poSkozeného nejméné po dobu Sesti

o 135

tydni.

Nejvyssi soud fesil ptipad, kdy byla porodni asistentka uznana vinnou piecinem tézkého ublizeni
na zdravi z nedbalosti tim, ze pii vedeni porodu podcenila dlouhodobé zpomaleni plodovych
ozev, vtéto dobé neptivolala sluzbu konajiciho lékafe, sama aplikovala rodi¢ce infuzi
Buscopanu a nasledné 1 Oxytocinu, v disledku ¢ehoz doslo k rozvinuti t€zké hypoxie plodu,
kterd vedla k z&vaznému perinatdlnimu mozkovému inzultu, k jehoz zvladnuti musel byt
novorozenec pievezen na vysS$i zdravotnické pracovisté, a to na jednotku intenzivni a
resuscitacni péce, kde musel byt hospitalizovan a jeho vyvoj byl jiz od pocatku zejména ve

slozce motorické jednozna¢né patologicky, s nutnou naslednou péci.'*

Nejvyssi soud v tomto piipad€ uvedl, ze ,,obvinénd byla uznana vinnou vyse uvedenym precinem
zejména kviili podceneni dlouhodobého zpomaleni plodovych ozev, a nikoliv toliko za podani
danych léciv...kdyz se rozhodla nedbat hroziciho ohroZeni plodu a i pres zjistené zjevné varovné
signaly, kdy se zmenil puvodné fyziologicky porod na nefyziologicky, odmitla vcas privolat
lékare a nadale vedla porod sama, cimZz znemoznila komplikovany porod akutné ukoncit
odbornym lékarskym zakrokem, ktery by mohl minimalizovat ¢i vyloucit tézkou hypoxii plodu a z
toho plynouci zavazny perinatalni mozkovy inzult novorozence, ktery tak vznikl v pricinné

souvislosti s jejim jedndnim. “'*’

Nejvyssi soud dale doplnil, Ze ,,zdkonnou povinnosti porodni asistentky, jako zdravotni
pracovnice, bylo vykondvat své povolani v rozsahu a zpiisobem, pro néz zasady urcuje
ministerstvo zdravotnictvi ve spoluprdci s profesnimi organizacemi. Dale byla povinna

poskytovat neprodlené prvni pomoc kazdemu, jestlize by bez této pomoci byl ohrozen jeho Zivot

13 Ust. § 122 odst. 2 TZ

135 SAMAL, Pavel. § 122 [Ublizeni na zdravi a tézka ujma na zdravi]. In: SAMAL, Pavel a kol. Trestni zdkonik. 3.
vydani. Praha: C. H. Beck, 2023, s. 1702—-1714, marg. ¢. 14.

136 Usneseni Nevyssiho soudu &.j. 4 Tdo 535/2015-27 ze dne 3. 6. 2015

137 Usneseni Nevyssiho soudu ¢.j. 4 Tdo 535/2015-27 ze dne 3. 6. 2015

55



nebo vazné ohrozZeno zdravi, a zajistit mu podle potieby dalsi odbornou péci, kterou
predstavoval prave lékar poté, co porodni asistentka rozpozna u matky nebo plodu priznaky

patologie vyZadujici zasah lékare, tedy byla povinna jej k porodu piivolat. “'**

Tato kauza mi piijde zajimava ze dvou divodd. Prvnim diivodem je skutecnost, Ze v tomto
pfipad¢ byla uznana vinnou porodni asistentka, nikoli Iékaf. Danou skute¢nost, samoziejmé
zfejmou, potvrzuje tedy i toto rozhodnuti, a to Ze v ramci poskytovani zdravotnich péce mohou
byt za postup non lege artis shledani trestn¢ odpovédnymi nejenom Iékaii, ale i ostatni
zdravotniCti pracovnici. Druhym divodem je shrnuti, které Nejvyssi soud pifinasi ve vztahu
k tomu, co se rozumi zakonnou povinnosti porodni asistentky, a to vykonavat své povolani v
rozsahu a zplisobem, pro néz zasady urcuje Ministerstvo zdravotnictvi ve spolupraci s profesnimi

organizacemi.

Pomérné starSi, nybrz velmi zajimavy ptipad, skoncil u Nejvyssiho soudu v roce 2004.
V souvislosti s pravnim rozborem tohoto piipadu Beran uvadi, Ze ,problematika trestni
odpovédnosti lékare za chybu pri oSetieni pacienta neni nikterak nova. Jeji pravni upravu
nachdzime jiz v nejstarsim dochovaném kodexu, v Chammurapiho zakoniku, ktery stanovil, Ze

lékari, ktery chybnym zdkrokem bronzovou lanzetou zpiisobil ztrdatu oka, maji byt utaty ruce. “'**

V tomto piipadé€ byl lékaf uznan vinnym trestnym ¢inem ubliZeni na zdravi podle § 224 odst. 1

zékona ¢. 140/1961 Sb., trestni zakon (1¢inného do 31. 12. 2009).'*

V posuzované kauze se poSkozeny jako pacient fadu let 1€¢il s chronickym onemocnénim ledvin
a mocového meéchyie. Osetiujici 1€kar proto pii kontrole na urologické ambulanci zvazoval
odebrani levé ledviny. Pacient vSak také trpél zuzovanim tepen zasobujicich mozek a ptipadna
operace pro n¢j mohla byt znacné rizikova. Ze zapisu v ambulantni karté plyne, Ze planovana
ektomie ledviny byla podminéna vysledkem ultrazvukového vySetieni krénich tepen a ,, uvazeni
eventualniho rizika planovaného vykonu“. Pfi tomto zapisu vSak ucinil oSetiujici 1ékat z
nepozornosti chybu a zapsal: ,,Vpravo na ledviné je 5 % funkce — planovana ektomie. “ Pti dalsi
kontrole zastupoval oSetfujiciho 1ékafe A jiny lékar B. Vzhledem k tomu, ze tento lékai B
nedisponoval zadnou atestaci, nesmél samostatné rozhodnout o indikaci pacienta k operaci.
Indikovat nefrektomii byl opravnén pouze vedouci ambulance C se dvéma atestacemi, kterému

také zastupujici lékat B zdravotni dokumentaci poskozeného piedal s ndvrhem, aby byla

138 Usneseni Nevy3$siho soudu &.j. 4 Tdo 535/2015-27 ze dne 3. 6. 2015

13 BERAN, Karel. Trestni odpovédnost lékate za chybu pfi oSetfeni pacienta. Trestn&pravni revue, 2006, &. 1, s. 10-
19

40 Pozn. § 224 odst. 1 zdkona €. 140/1961 Sb., trestni zdkon [T&zka jma z nedbalosti]: ,,Kdo jinému z nedbalosti
zpusobi tezkou ujmu na zdravi nebo smrt, bude potrestin odnétim svobody az na dvé léta nebo zdkazem
cinnosti.
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poskozenému pacientovi odnata prava (tj. funkcni) ledvina. Vedouci ambulance C vSak
dokumentaci nestudoval a spokojil se sdélenim oSetifujiciho 1ékafe, Ze navrhuje operativni
zakrok. Rozhodl tak o operaci, aniz se jakkoli ptesvédcil, ze je odstranéni ledviny (at’ uz pravé ¢i
levé) vhodné, a spoléhal na spravnost usudku neatestovaného lékafe B, ktery mu operaci
navrhoval a dale vychdzel ze zapisu ,,zkuSené¢ho 1ékare™ A, tj. oSetfujiciho lékare, ktery vSak

rozhodnuti o indikaci operace neu¢inil.”*’

Tudiz poté, co byla pivodni chyba oSetfujiciho lékate A bez nezbytného prostudovani
zdravotnické dokumentace ¢i pohovoru s poskozenym ,opsana“ dalsimi Iékaii urologické
kliniky, ktefi méli v podstaté zabezpecit, Ze poskozeny podstoupi ten operacni zakrok, jenz
spravné podstoupit mél, a jenz byl pro jeho zdravotni stav nezbytny, tzn. odstranéni levé ledviny,
byla poSkozenému spoluobvinénym Iékafem jako operatérem odstranéna ledvina prava, v

dtisledku ¢ehoz u poskozeného doslo k selhani ledvinové funkce.'*

Nejvyssi soud byl dle Berana postaven pted otazku, zda opomenuti 1ékaiti, které spocivalo v
neodhaleni stranové zamény ledvin, je takovou skutecnosti, kterd by znamenala pteruseni
pii¢inné souvislosti ¢i nikoli.'*

Nejvyssi soud se v souvislosti s uvedenym piipadem vyjadiil v obecné roviné k pfi¢inné
souvislosti nasledujicim zplisobem: ,,Pricinna souvislost mezi jednanim pachatele a nasledkem
se neprerusuje, jestlize k jednani pachatele pristoupi dalsi skutecnost, ktera spolupiisobi pri
vzniku nasledku, avsak jednani pachatele ziistava takovou skutecnosti, bez niz by k nasledku
nebylo doslo. Pricinna souvislost by se prerusila jen tehdy, kdyby nova okolnost piisobila jako
vylucnd a samostatna pricina, kterd zpiisobila nasledek bez ohledu na jednani pachatele.
Pricinna souvislost mezi jednanim obvineného a nasledkem by se tedy prerusila, pokud by k
danému ndasledku doslo bez ohledu na jednani obvinéného, tedy vylucné v dusledku jiné
okolnosti. Pricinou je totiz kazdy jev, bez néhoz by jiny jev nenastal, resp. nenastal zpiisobem,
Jjakym nastal (co do rozsahu poruchy ¢i ohroZeni, mista, casu apod.). Jednani pachatele, i kdyz je
jen jednim clankem retézu pricin, které zpiisobily nasledek, je pricinou nasledku i tehdy, pokud
by nasledek nenastal bez dalsiho jednani treti osoby. Kazdé jednani, bez kterého by nasledek
nenastal, neni stejnée duleZitou pricinou nasledku (zasada gradace pricinné souvislosti), dilezité

Jje, aby jednani pachatele bylo z hlediska zpiisobeni ndsledku pricinou dostatecné vyznamnou. “'*

"I BERAN, Karel. Trestni odpovédnost Iékate za chybu pii oSetfeni pacienta. Trestn&pravni revue, 2006, &. 1, s. 10-
19

142 Usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 27. 5. 2004, sp. zn. 7 Tdo 486/2004

4 BERAN, Karel. Trestni odpovédnost 1ékaie za chybu pii oSeteni pacienta. Trestn&pravni revue, 2006, ¢. 1, s. 10-
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14 Usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 27. 5. 2004, sp. zn. 7 Tdo 486/2004
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Konkrétné pak Nejvyssi soud uvedl, Ze ,,obvinénym uvadeny ,,omyl* spocivajici v zaméne levé
ledviny urcené k odstranéni za pravou v zapise byl diisledkem hrubé nepozornosti obvinéného,
pravé v niz lze spatrovat jeho nedbalost. Pokud jde o tvrzeni obvinéného, Ze si nemohl predstavit,
ze dojde k rozvinuti série pochybent jinych lékarii, tj. Ze se pricinny vztah mezi jeho jednanim a
ucinkem v podobé tézké ujmy na zdravi poSkozeného miize rozvinout tak, jak se rozvinul,
dovolact soud s timto tvrzenim nesouhlasi. Z vypovedi spoluobvinéného i jednotlivych svedki —
lékarti nemocnice — je zirejmé, Ze mezi lékari tohoto pracovisté existovala vzdjemna duveéra, na
zdklade niz se plné spoléhali na spravnost odbornych zaverii svych kolegii a taktéz na spravnost
o téchto zaveérech ucinénych zapisii, a Ze v dusledku nejen této duvery, ale i velkého objemu
prace, a tedy nedostatku casu kontrolni mechanismy v podobé povinnosti lékari pri plnéni
Jjednotlivych ukolu nebyly vidy dodrzovany. Tato skutecnost musela byt obvinénému zndama... S
ohledem na tato skutkova zjisténi dovolaci soud dospél k pravnimu zaveéru, Ze si obvineny mél a
mohl predstavit, Ze se pricinny vztah muZe rozvinout tak, jak se rozvinul, Ze mél moznost
predvidat poruseni zdravi poSkozeného jakozto zajmu chraneného trestnim zakonem. Tedy i
pricinny vztah mezi predmétnym jednanim obvinéného a nasledkem v podobé tézké ujmy na

zdravi poskozeného. “'*

wrwe

trestni odpovédnosti lékatfe. Nicméné v tomto piipadé byl shledan vinny lékaf, ktery ucinil
nespravny zapis ve zdravotnické dokumentaci 1 pies skutecnost, Ze chyba mohla byt odhalena
dalsimi n€kolika l€kafi, ktefi pouze spoléhali na spravny tsudek tohoto 1ékafe, aniz by se sami

ptresvédcili ¢i viibec vynalozili snahu o potvrzeni téchto zavéra.

Beran k tomu uvadi nésledujici: ,, Domnivam se, zZe jako socidlné adekvatni nelze akceptovat, ze
lékari, kteri maji uloZeno prezkoumdavat odborné zavery svych kolegii, resp. odpovidaji za
odborne nezpiisobilé — neatestované lékare, tak necini s odkazem na zabehanost takového
postupu. Dusledkem by bylo, Ze kazdy lékar, ktery ucini chybu jako prvni, tedy i neatestovany a
odborné nezpiisobily, bude potrestan, vsichni ostatni lékari, tj. i ti, kteri za néj odpovidaji, budou
beztrestni, nebot’ se vzdjemné spoléhali na spravnost svych zaveru. Takovy dusledek povazuji za

absurdni a domnivam se, Ze za vychodisko by mél byt povazovan stav Zadouct. “'*

S timto ndzorem se absolutné ztotoziuji, nebot’ naopak pred kazdym zékrokem je zadouci, aby
se kazdy zainteresovany lékat sdm presveédcil o nutnosti zdkroku a sdm stav zhodnotil, poptipadé

se poradil s erudovan¢j$Sim kolegou. Nelze pfijmout zavér, ze ,,bfim&*“ bude nést pouze jeden

145 Usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 27. 5. 2004, sp. zn. 7 Tdo 486/2004
146 BERAN, Karel. Trestni odpovédnost 1ékaie za chybu pii oSetieni pacienta. Trestn&pravni revue, 2006, ¢. 1, s. 10-
19
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1€kat, ktery stav zapiSe (byt chybn€) do zdravotnické dokumentace a bude odpovidat i za
skutecnost, ze dalsi 1€kafi neovéii tento stav a budou konat pouze na zdkladé tohoto zapisu bez
dalSiho ovéfeni aktualniho stavu. Nelze akceptovat tvrzeni, Ze se na jakémkoli pracovisti, kde je
poskytovana zdravotni péce, rozvine usus, ze budou I€kati spoléhat na zavéry svych kolegl a
pfed invazivnim zdkrokem se nepfesveéd¢i o jejich spravnosti, a nebudou tak schopni odhalit
chybu v psani, ktera se pfi narocnosti l¢kai'ského povolani, kdy jsou Iékati mnohdy po dlouhych
presCasech vycerpani, mtize stat. Nékolikandsobna kontrola nikdy neni na Skodu, a 1 kdyz
rozumim tomu, Ze v ramci poskytovani zdravotni péce mnohdy neni na nékolikanasobné
kontroly €asovy prostor, minimaln¢ pied invazivnim zakrokem, ktery nevyZaduje okamzitou
reakci (coz se u shora uvedeného ptipadu nevyzadovalo), by takova kontrola byla vice nez
namisté a dle mého ndzoru lze takovy pozadavek povazovat za adekvatni a rovnéz jako postup

lege artis.

3.3. Trestny ¢in ubliZeni na zdravi z nedbalosti
Kdo jinému z nedbalosti ublizi na zdravi tim, Ze porusi dilezitou povinnost vyplyvajici z jeho
zaméstnani, povolani, postaveni nebo funkce nebo uloZenou mu podle zédkona, bude potrestan

odnétim svobody az na jeden rok nebo zédkazem ¢innosti.'*’

Zde je mozné si v§imnout, Ze na rozdil od trestného ¢inu tézkého ubliZzeni na zdravi z nedbalosti
je jiz vodstavci prvnim, tedy v zakladni skutkové podstaté, pfitomno poruSeni dulezité

povinnosti vyplyvajici ze zaméstnani.

Stolinovd a Mach upozoriji, ze ,,v praxi soudii se nekdy projevuje tendence pokladat témer
kazdy pripad poruseni povinnosti zdravotnickym pracovnikem za poruseni duleZité povinnosti
vyplyvajici z jeho povolani. Je nepochybné, zZe poskytovat péci lege artis je diileZitou povinnosti
zdravotnického pracovnika. Z toho vsak bez dalsiho nelze vyvodit, Ze jakykoli pripad pochybeni
je zcela automaticky porusenim dulezZité povinnosti, vyplyvajici zdravotnickému pracovnikovi

z jeho povolani. “'*

Dle Prudila vSak poruSenim dulezité povinnosti miize byt praveé naptiklad nedodrzeni principu

lex artis, aplikace nespravného 1é¢ivého u¢inku nebo nedostateéna kontrola pacienta na lazku.'"

7 Ust. § 148 odst. 1 TZ

'8 Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpov&dnost v medicing, op.cit., str. 37

4 Prudil, L. Pravo pro zdravotnické pracovniky. 2., doplnéné a upravené vydéani. Praha: Wolters Kluwer, 2017, s.
65-717.
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TudiZ bude na hodnoceni organti ¢innych v trestnim fizeni, aby tyto posoudily, zda doslo

k poruseni dtlezité povinnosti vyplyvajici napiiklad ze zaméstnani ¢i povolani.

Nejvyssi soud se zabyval ptipadem, kdy byl obvinény uznan vinnym piecinem ubliZeni na zdravi
z nedbalosti, kterého se podle skutkovych zjisténi dopustil tim, ze ve své soukromé zubni
ordinaci provedl poskozené nekvalitné celkovou rekonstrukci chrupu, coz vedlo ke vzniku
zdravotnich komplikaci poSkozené, a to zanétlivych procest v duting Ustni, pficemz zdravotni
komplikace se postupné stupniovaly i pfes to, Ze poSkozena obvinéného lékafe pravidelné
navstévovala a upozoriiovala jej na sviij neutésny zdravotni stav. Obvinény lékaf poskozenou
odkézal na navstévu neurologie. Poskozena vSak vyhledala oSetfeni v jiné zubni ordinaci.
K poruseni diilezité povinnosti Nejvyssi soud judikoval, ze ,,pojem poruseni diilezité povinnosti
zakon nedefinuje, podle ustalené judikatury jde o poruseni takové povinnosti, které ma zpravidla
za nasledek nebezpeci pro lidskeé zdravi, tj. jejim porusenim miize snadno dojit k ublizeni na
zdravi. Podminkou trestni odpovédnosti pachatele je pricinny vztah mezi porusSenim takové
dilezité povinnosti a nasledkem v podobé ublizeni na zdravi. Vsechny znaky objektivni stranky
ovSem musi byt pokryty zavinenim, zde ve formé nedbalosti (§ 16 odst. 1 tr. zakoniku). Uvedené
plati i pro vznik trestnépravni odpovédnosti lékare, kterou lze dovodit za predpokladu, Ze jeho
zavinéné jednani je v rozporu s povinnostmi lékare poskytovat uicelnou a hodnotnou péci a ma za
nasledek (prinejmensim) ublizeni na zdravi (srov. napr. usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 22. 3.
2005, sp. zn. 7 Tdo 219/2005, ndlez Ustavniho soudu ze dne 2. 3. 2015, sp. zn. 1. US 1565/14, a

mnoha dalsi rozhodnuti). “"°

Toto rozhodnuti NejvysSiho soudu mi ptijde ale velmi zajimavé taktéz z jiného divodu, a to
proto, ze se v ném Nejvyssi soud pomérné kriticky stavi k dneSnimu vnimani pojmu lege artis ve
zdravotnictvi. Dle Nejvyssiho soudu ,,v této souvislosti je v soudni praxi dlouhodobé a casto
pouzivan zazity pojem , lege artis“, i kdyz bylo opakované konstatovino, ze z jazykového
hlediska jde o pojem nepripadny. V oblasti mediciny predstavuje predevsim postup v souladu s
definici uvedenou v § 4 odst. 5 zdkona o zdravotnich sluzbdach. Judikatura Nejvyssiho soudu
pojem lege artis vymezila jako takovy preventivni, diagnosticky nebo terapeuticky postup, ktery
odpovida nejvyssimu dosazenému stupni vedeckého pozmnani, tj. je v souladu se soucasnymi
dostupnymi poznatky lékarské vedy (viz napr. usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 4. 3. 2010, sp.
zn. 8 Tdo 193/2010), pricemz na tuto judikaturu odkazuje i po ucinnosti zdikona o zdravotnich
sluzbdch také Ustavni soud (viz citovany ndlez sp. zn. I. US 1565/14). Oproti tomuto terminu se

prilis neujal pojem vitium artis, ktery mél byt urcitym kompromisem mezi terminy lege artis a

13 Usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 10.6.2020, sp. zn. 7 Tdo 567/2020
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non lege artis a ktery se vykladal tak, zZe jde o nedostatek umeni ¢i zkuSenosti lékare (nebo jiného
zdravotnického pracovnika) pri poskytovani zdravotni péce, ktery sam o sobé neni nedbalosti ani
poruSenim odbornych povinnosti zdravotnika. Soudy ale tento postup vykladaly spise tak, Ze
nejde-li o postup lege artis, jde o poruSeni profesnich povinnosti. Jde o logicky postup, nebot
,,nedostatek umeni* v pripade hrube chybného a nekvalitniho postupu nemiize vést k vylouceni
odpovédnosti nejen v roviné obcanskopravni, ale ani v roviné trestni. O postup non lege artis jde
i v pFipadé, Ze sice postup pri oSetieni byl zvolen spravné, ale chybné bylo jeho technické
provedeni. Na tom nic nemeéni ani usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 27. 2. 2020, sp. zn. 25 Cdo
1658/2019, kde se uvadi, Ze ,,chyba v uméni* (vitium artis) miize byt zpusobena selhanim
lidskeho faktoru, ale také miize byt vysledkem nepriznivé souhry okolnosti, které nemohlo byt
objektivné zabraneno. Jak konstatoval Nejvyssi soud napriklad v usneseni ze dne 14. 4. 2020, sp.
zn. 8 Tdo 80/2020, pojem lege artis je nepresny, protoze Zadna norma neurcuje detailné
konkrétni postup lékare podle soucasného stavu védy, a proto neni ani v trestnim zakoniku pouZit
a vymezen. To, jestli léecebny postup lékare predmétnym pravidlium odpovidal, je treba v kazde
konkrétni véci dovozovat z okolnosti, za nichz mél byt proveden. Jak uved! Ustavni soud ve svém
usneseni ze dne 6. 6. 2017, sp. zn. III. US 2776/15, vvhodnocent lékaiského postupu jako postupu
lege artis casto zavisi na aplikaci pravidel neformalnich a v prubéhu casu proménlivych, jejichz
obsah je navic rozhodujicimu soudu zpravidla zprostiedkovan jen prostrednictvim znalcii.
Ukolem soudu je pak z téchto odbornych zavérii vyvodit piislusné pravni rozhodnuti, které jiz z
povahy véci musi byt zalozeno na aplikaci pravnich predpisu, nikoli pouze na stanovisku

odborniki. “!

Nejvyssi soud sice shrnul, Ze ze skutkovych zjisténi plyne, ze 1€kat zavinénym jednanim porusil
dalezitou povinnost vyplyvajici zjeho povolani zubate, ¢imz zptlisobil poskozené Gjmu na
zdravi, ptfiCemz jednal minimalné ve formé nevédomé nedbalosti. Nicméné¢ z toho rozhodnuti
pojmu non lege artis. Nejvyssi soud zde akcentuje skute¢nost, Ze neexistuje zadna norma, ktera
by detailné urcovala konkrétni postup lékate, jenz by mél byt podle soucasného stavu védy.
Pfipomind dilezitost individuality kazdého ptfipadu a jeho okolnosti, pii némz je tifeba
vyhodnotit, zda byl 1ékatsky postup v souladu s pravidly 1ékatského uméni ¢i nikoli.

Nejvyssimu soudu se nelibi pouzivani pojmu lege artis (v ptekladu podle pravidel 1€katského
umeéni) v téchto souvislostech, protoze zde fakticky dle Nejvyssiho soudu normovana pravidla

neexistuji. Je pravdou, Ze zavazna pravidla, jak postupovat lege artis pii poskytovani zdravotni

131 Usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 10.6.2020, sp. zn. 7 Tdo 567/2020
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péce, skutecné neexistuji. Nicméné&, v poslednich letech, jak jiz bylo v této praci zminéno, je
mozné pozorovat snahu o sepsani pomérné¢ detailnich postupii k rGznym onemocnénim,
vySetienim, 1é€ebnym metodam apod. Naptiiklad v ramci projektu Klinickych doporucenych

postupt, ktery jiz byl v této praci zminény.'*

Dale po rozhovoru s nékolika lékafi mohu fici, Ze v nemocnici nektefi disponuji uréitymi
vypracovanymi postupy, kterymi by se méli fidit. V drtivé vétSiné mi vSak spiSe bylo sdéleno
(ptedevsim lékati ve fakultnich nemocnicich), Ze studium novych postupii, odbornych metod a
obecné novych poznatkii z jejich zdravotnického oboru je ponechéno na jejich samostudiu a
nemocnice ¢asto nepotfadaji ani Zadné Skoleni, ba dokonce ani neupozoriiuji na dulezité aktuality
v oboru (znovu upozoriiuji, Ze se jednd pouze o vétSinu dotazovanych, naopak nékterymi 1ékari
mi bylo sdé€leno, Ze nové ,,guidelines* k dispozici maji a jejich nemocnice ¢i zdravotnickd centra

ruzna skoleni poradaji nebo je minimalné o aktualitdch informuji).

Ptesto se spiSe ztotoznuji s ndzorem, Ze zavazna pravidla pro 1ékate, jak postupovat lege artis, a
kterymi se musi vzdy fidit, neexistuji, a ani z povahy véci nemohou, jelikoz véda se neustéale
vyviji a nikdy by nebylo mozné do zavaznych pravidel, kterd budou normovana, obsahnout
kazdou moznou jednotlivou individualitu situace a jeji prabeh, ktery je vzdy ovlivnén desitkou
faktort. AvSak domnivam se, Ze urcitd pravidla, kterymi disponuji samotni 1ékafi, existuji.
Témito pravidly, pokud nejsou vefejné dostupné jako naptiklad KDP (kterych v budoucnu snad
bude pfibyvat) a stanoviska CLK, disponuji minimalné nemocnice a témito pravidly se musi
jejich zaméstnanci fidit, jsou tedy intern¢ zdvazné. A pravé v nemocnicich se v drtivé vétSing
ptipada déji skutky a udalosti, které jsou ndsledné feSeny u soudu, at’ uz v rdmci soukromopravni
¢i trestnépravni odpoveédnosti za postup non lege artis. Dale jsou doporucené postupy
vypracovavany odbornymi spole¢nostmi, nckterymi c¢eskymi univerzitami, zahrani¢nimi
univerzitami apod., pfi¢emz jsou tyto pro lékafe dostupné. Po konzultaci s n€kolika 1ékati mi

vyse uvedené bylo potvrzeno.

Ovsem na tomto misté¢ bych chtéla opetovné uvést, ze v ramci konzultace s né¢kolika Iékati mi
bylo sdéleno, Ze ve vétsiné piipadld si museji aktudlni studie a nejnovéjsi poznatky z daného
odvétvi nastudovat sami a na vlastni zodpovédnost si osvojovat nejnovejsi stav védy a techniky,
podle néhoz by nasledné¢ méli postupovat. V této roviné se domnivam, ze by se mohlo odehrat

ur¢ité zlepSeni a apelovat minimalné na vétsi nemocnice, aby pro své zaméstnance potradala

152 KDP [online]. Praha: UZIS CR, 2020 [cit. 2023-11-16] dostupné na: https://kdp.uzis.cz/index.php?
pg=kdp&catid=10
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Skoleni, informovala je o nejnovéjSich aktualnich poznatcich z oboru apod. MozZna by tato snaha

ptispéla k eliminaci nékterych piipadd postupu non lege artis pii poskytovani zdravotni péce.

3.4. Trestny ¢in neposkytnuti pomoci
Ustanoveni § 150 TZ, které zakotvuje trestny ¢in neposkytnuti pomoci, ma dvé zakladni

skutkové podstaty.

Dle odstavce prvniho: ,,Kdo osobé, ktera je v nebezpeci smrti nebo jevi znamky vazné poruchy
zdravi nebo jiného vazného onemocnéni, neposkytne potrebnou pomoc, ac tak miize ucinit bez

¢

nebezpeci pro sebe nebo jiného, bude potrestan odnetim svobody az na dve léta.

A dle odstavce druhého: ,, Kdo osobé, kterad je v nebezpeci smrti nebo jevi znamky vazné poruchy
zdravi nebo vazného onemocnéni, neposkytne potiebnou pomoc, ac je podle povahy svého
zaméstnani povinen takovou pomoc poskytnout, bude potrestan odnétim svobody az na tri léta

nebo zakazem cinnosti.

Pravé druhd zadkladni skutkova podstata se bude v pfevazné vétSin€ tykat zdravotnickych

pracovniki, zatimco prvni skutkova podstata se tyka vSech osob.

Samal uvadi, Ze ,, u obou skutkovych podstat podle odstavce 1 i 2 jde o cisté omisivni trestny cin,
nebot se ho lze dopustit pouze opomenutim. Pachatel zde ma obecnou povinnost konat —
poskytnout pomoc, ktera je stanovena v obou uvedenych skutkovych podstatach, a proto podle
tohoto ustanoveni odpovida pouze za neposkytnuti pomoci, a nikoli za vzniklou poruchu (ujmu
na zdravi nebo smrt), ktera nastala v diisledku neposkytnuti pomoci (§ 112 se zde nepouzije).
Meél-li by pachatel zvlastni povinnost konat (srov. § 112), odpovidal by za poruchovy trestny cin

(S 140 az 148), a to v zdvislosti na formé zavinéni.”’

Na tomto misté tedy vystupuje do popiedi jiz jednou zminénad zvlastni povinnost konat dle
ustanoveni § 112 TZ, kterou zdravotni¢ti pracovnici maji, a rovnéZ skutecnost, Ze tento trestny
¢in se fadi do trestnych ¢inti ohrozujicich a nikoli poruchovych. Je nutné si téZ uvédomit, ze se

jedna o trestny €in, ktery lze spachat pouze v umyslné formeé nikoli formé nedbalostni.

Lze uvést pripad, ktery dle Macha viibec nemél byt kriminalizovén, a jenz byl kvalifikovéan jako
trestny ¢in neposkytnuti pomoci. VSeobecny prakticky 1ékaf navstivil pacienta, pficemz po jeho
vySetfeni pojal podezieni na infarkt myokardu, doporucil vySetfeni a zajistil pfevoz do

nemocnice. Nasledn¢ vSak lékat odjel. Vozidlo ur¢ené k pfevozu nasledné pfijelo az po 50

153 SAMAL, Pavel. § 150 [Neposkytnuti pomoci]. In: SAMAL, Pavel a kol. Trestni zédkonik. 3. vydani. Praha: C. H.
Beck, 2023, s. 2033, marg. €. 2.
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minutach poté, co 1ékar odjel a pacient mezitim zemfel. Lékafti bylo kladeno za vinu, Ze ponechal
pacienta bez 1¢karské pomoci po dobu 50 minut. AvSak o trestny ¢in neposkytnuti pomoci, za
ktery byl 1€kafi ulozen podminény trest odnéti svobody v délce trvani jednoho roku se zkuSebni
dobou v délce trvani dvou let a zdkaz samostatné 1¢karské Cinnosti na dobu tii let, se jednalo
z toho divodu, ze Iékat nemohl pfedpokladat, Ze se stav pacienta zhorsi takovym zpiisobem, Ze
bude nasledovat jeho smrt. Pokud by tuto skutecnost 1ékat piredpoklddat mohl, jednalo by se
pravdépodobné o usmrceni znedbalosti. Z toho piipadu lze vycist dal§i ponauceni pro

24

pfijede sanitka."*

Stolinova a Mach uvadi dalsi ptiklad z praxe, kdy dispecerka zadchranné sluzby ptijala hldseni o
blize nespecifikovaném zachvatu zeny ve véku 88 let. Dispecerka nezajistila vyjezd vozidla
rychlé zachranné sluzby, pouze uvédomila LSPP (Lékatska sluzba prvni pomoci), kdy I€kar této
LSPP zatadil navstévu pacientky mezi dalsi bézné navstévy. Lékar LSPP se dostavil pfiblizné tii
hodiny po telefonickém hovoru oznamujici blize nespecifikovany zachvat Zeny, piicemz Zena jiz
v dobé pfijezdu lékafe byla po smrti. Ve véci zapocalo trestni stihani dispecerky, avSak jeji
jednani bylo vyhodnoceno jako jednani nedbalostni nikoli imysIné, tudiz byla véc postoupena
jako piestupek zaméstnavateli a feSena touto cestou.'” Domnivam se, Ze toto FeSeni se jevi byti
spravnym, avSak bez znalosti konkrétniho pribéhu hovoru dispecerky s oznamovatelem

zachvatu Ize jen stéZi zavery hodnotit.

K blizsi konkretizaci obsahu povinnosti poskytnout pomoc se vyjadioval Nejvyssi soud, kdyz
uvedl, ze ,neposkytnuti pomoci cloveku, ktery je bezprostredné ohroZen na Zivoté nebo jevi
znamky vazné poruchy zdravi nebo vazného onemocnéni, je v rozporu se zdkladnimi principy
obcanského souziti a humanity. Jedna se o Cisté omisivni trestny c¢in. Pachatel zde ma obecnou
povinnost konat — poskytnout pomoc, a proto odpovida pouze za neposkytnuti pomoci, a nikoli za
vzniklou poruchu (ujmu na zdravi nebo smrt), ktera nastala v diisledku neposkytnuti pomoci.
Povinnost poskytnout pomoc mu pritom vyplyva z povahy jeho zaméstnani. Potrebnou pomoci je
treba predevsim rozumét takovou pomoc, ktera je zapotrebi k odvraceni nebo snizeni nebezpeci
smrti ohrozeného, a dale pomoc, jez je zapotiebi poskytnout ohrozené osobé, kterd jevi znamky
vazné poruchy zdravi nebo jiného vazného onemocnéni, pomoc potrebna k zabranéni vzniku
dalsi ujmy na zdravi, pomoc potrebna k oSetreni zranéni nebo jiné vazné poruchy zdravi apod...
Potrebnou pomoci je treba predevsim rozumét takovou pomoc, kterd je zapotiebi k odvraceni

nebo snizeni nebezpeci smrti ohrozeného, a dale pomoc, jez je zapotiebi poskytnout ohrozené

154 Jan Mach. Lékai'ské procesy v Cechach a na Moravé na prelomu tisicileti, op.cit., str. 251-253
133 Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v medicing, op.cit., str. 43

64



osobé, ktera jevi znamky vaziné poruchy zdravi nebo jiného vaziného onemocnéni, pomoc
potiebna k zabranéni vzniku dalsi ujmy na zdravi, pomoc potrebna k oSetieni zranéni nebo jiné

vazné poruchy zdravi apod. “"*°

Ustavni soud fesil piipad, kdy byl stézovatel, ktery byl lékafem, shledan vinnym ze spachani
trestného Cinu neposkytnuti pomoci podle ustanoveni § 150 odst. 2 TZ a odsouzen k
podminénému trestu odnéti svobody ve vysi osmi mésici s odkladem na zkuSebni dobu 16
meésicl, kdy tento mél spachat tim, Ze ackoli mu bylo zndmo, Ze se jeho matka nachézi ve
Spatném zdravotnim stavu, ktery se postupné zhorSoval a nebyla schopna se o sebe postarat
sama, neobstaral ani nezajistil své matce odbornou lékatrskou pomoc, ackoli to jeji zdravotni stav
vyzadoval a ackoli mu navic takova povinnost jako lékafi vyplyvala ze ZZS. Jeho matka
nasledné zemiela v nemocnici poté, co ji jeji manzel zavolal jejiho praktického lékare, ktery
zajistil pfevoz do nemocnice. Pfi¢emz z odiivodnéni rozsudku soudu I. stupné vyplynulo, Ze k
vaznym zdravotnim zméndm u poskozené doslo v jejim byté, kde zila spolecn€ s manzelem a

jejim synem lékafem."’

Ustavni soud v této souvislosti vyslovil dilleZitou pravni vétu, a to Ze .,vyjddri-li dospéld
svépravna osoba nesouhlas s poskytnutim péce lékare ¢i jine osoby, je treba toto prani
respektovat. Jiny postup by byl porusenim jejiho zakladniho prdava na respektovani jeji svobodné
vitle. Neposkytnuti péce jakoukoliv osobou s ohledem na nesouhlas dospélé svépravné osoby neni
trestnym cinem neposkytnuti pomoci, nebot’ by nebyl naplnén jeden z nezbytnych znakiu trestného
éinu — protiprdvnost jednadni. “**

.

Ustavni soud rozebird, Ze ,,v oblasti poskytovani zdravotni péce je tieba plné ctit zasadu svobody
a autonomie vitle a moznost pacienta odmitnout poskytnuti péce, byt by byla i povazovana za
nezbytnou pro zachovani jeho Zivota. Lékari a dalsi zdravotnicti pracovnici mohou takové osoby
presvédcovat, mohou se snaZzit je primet ke zmené jejich postoje, pokud je zjevné pro né Skodlivy,
ale v konecném diisledku nemohou zabranit realizaci rozhodnuti o odmitnuti péce, které bylo
ucinéno na zdaklade svobodné a vazné viile dospélé svépravné osoby, pouze z toho ditvodu, zZe se
domnivaji, zZe toto rozhodnuti danou osobu poskozuje. Proto jedna-li jakakoliv osoba v souladu s
temito pravidly, a potiebnou péci neposkytne s ohledem na nesouhlas svépravného dospélého
pacienta, nemiize spachat trestny cin neposkytnuti pomoci, nebot' by nebyl naplnén jeden z

nezbytnych znakii trestného cinu — vyse zminénd protipravnost jednani. ““"*°

136 Usnesenti sp. zn. 3 Tdo 135/2016 Sb. ze dne 16. 3. 2016

157 Nalez Ustavniho soudu ze dne 2. 1. 2017, &j. I. US 2078/16-1
18 Nalez Ustavniho soudu ze dne 2. 1. 2017, &j. 1. US 2078/16-1
1 Nalez Ustavniho soudu ze dne 2. 1. 2017, &j. I. US 2078/16-1
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Myslim, Ze tento nalez Ustavniho soudu je velmi dilezity, jelikoz sice vyslovuje néco, co jiz
vyplyva ze zadkonné ipravy a souvisi napiiklad i s problematikou dfive vyslovenych ptani, avSak
jak je vidno, tak se piipad musel dostat az k Ustavnimu soudu, aby predchozi odsuzujici
rozsudky zrusil. Jelikoz nikdo, ani 1ékaf, nemuze jednat v rozporu se svobodnou vuli ¢lovéka

rozhodnout o odmitnuti péce o svoji osobu.

3.5. Shrnuti
Jak jiz bylo zminéno, tak ve zdravotnictvi je samoziejmé mozné spachat vicero trestnych Cina
nez pouze Ctyfi vySe analyzované. Nicmén¢ i na demonstraci trestnych ¢ind vySe uvedenych je
vidno, Ze trestna Cinnost ve zdravotnictvi neni zase tolik vzacna. Ackoli se prevazné jedna o

nedbalostni trestnou ¢innost, stale zde existuje.

Ovsem, jak jiz bylo né€kolikrat zminéno, shledani zdravotnického pracovnika trestné
odpovédnym za postup non lege artis pii poskytovani zdravotni péce je nesmirné slozité a citliva
zalezitost. Nyni bych se zaméfila na jeden ze stéZejnich procesi trestniho fizeni, a to na proces
dokazovani, jelikoz pravé v ramci tohoto procesu se zjistuji skutecnosti dilezité pro trestni

fizeni.
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4. Dokazovani postupu non lege artis v trestnim Fizeni
¢innosti orgdni ¢innych v trestnim fizeni, protoze umoziuje zjistit skutkovy zaklad pro jejich
rozhodovani a pro dalsi postup tak, aby mohl byt splnén tucel trestniho fizeni uvedeny

v ustanoveni § 1 zakona &. 141/1961 Sb., zakona o trestnim fizenim soudnim (dale jen ,, TR*).'®

Bez tadného dokazovani nelze shledat osobu trestné odpovédnou. V kazdém trestnim fizeni se
jedna o jeho stézejni ¢ast, jelikoz prostfednictvim tohoto procesu organy ¢inné v trestnim fizeni
poznavaji skutecnosti, na zédklad¢ kterych mohou posléze zalozit své rozhodnuti o daném skutku

a podlozit jej tak praveé v ramci tohoto procesu zjisténymi skutecnostmi.

Pury shrnuje, ze ,,vyznam dokazovani spociva predevsim v tom, Ze jde o jedinou cestu, kterou si
organy cinné v trestnim Fizeni mohou a musi obstarat skutkovy podklad pro své rozhodnuti,
popripadé pro jiny postup. Predmétem posuzovani v trestnim Fizeni jsou totiz takové udalosti
vnéjsiho sveta predstavujici skutek ¢i jinou pravné vyznamnou skutecnost, které se staly
v minulosti a které organy cinné v trestnim Fizeni, jez o nich maji rozhodovat, osobne samy
nepozorovaly ani se jich nezucastnily (a pozorovat je nebo ucastnit se jich ani nemohly, protoze
pak by byly zdiivodu podjatosti vylouceny z mozZnosti jejich nezavislého a nestranného
posouzeni). Vzhledem k tomu se orgdny cinné v trestnim rizeni mohou seznamit s posuzovanymi
skutecnostmi jen neprimo tim, Ze si jejich pribéh rekonstruuji pomoci zprostiedkujicich
skutecnosti, jimiz jsou prave dikazy. Na uplnosti, presnosti a vérnosti takové rekonstrukce pak

zavisi vysledek trestniho Fizeni a dosaZeni jeho vicelu. “'%

Za velmi dilezitou v souvislosti s dokazovanim povazuji prvni vétu ustanoveni § 89 odst. 2 TR,
kterd zni ,.za ditkaz miize slouzit vSe, co miuze prispet k objasnéni véci, zejména vypovedi

obvinéného a svedki, znalecké posudky, véci a listiny dulezité pro trestni Fizeni a ohledani.

Tato véta potvrzuje skuteénost, ze vycet dikaznich prostiedkti uvedeny v TR je vyétem

demonstrativnim, nikoli taxativnim. Lze tedy pouzit diikazni prostiedky jiné nez v TR uvedené.

Z dikaznich prostfedki se v této praci budu zabyvat prevazné vyslechem znalce jakozto
dikaznim prosttedkem stézejnim v ptipadech, kdy se bude posuzovat, zda zdravotnicky

pracovnik postupoval non lege artis pii poskytovani zdravotni péce.

10 FRYSTAK, Marek. Znalecké dokazovani v trestnim fizeni. 2., podstatné piepracované a doplnéné vydani. Pravni
monografie (Wolters Kluwer CR). Praha: Wolters Kluwer, 2021, str. 1

160 pURY, Frantisek. § 89 [Obecna ustanoveni]. In: SAMAL, Pavel a kol. Trestni #ad. 7. vydani. Praha: C. H. Beck,
2013, s. 1313-1314.
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Trestni fizeni jako takové se rozdéluje do péti stadii. Trestni fizeni zpravidla poc¢ina ptipravnym
fizenim, které se dale c¢leni na fazi provéfovani a fazi vySetfovani, nasleduje fakultativni
predbézné projednani obzaloby, dale hlavni liceni, poptipadé odvolaci fizeni a nésledné tizeni

vykonavaci.

Samoziejmé v daném trestnim fizeni nemusi prob&hnout vSechny vyse jmenovana stadia, jelikoz
muze napiiklad konkrétni trestni fizeni skoncit jiz v pfipravném fizeni s ohledem na ptisluSnou

zakonnou Upravu.

Ackoli je tieba pracovat s faktem, ze t¢ziStém dokazovani je faze trestniho fizeni s ndzvem
hlavni lieni, v souladu se zdsadou bezprostfednosti uvedenou v ustanoveni § 2 odst. 11 TR

dokazovani probihd i v pfipravném fizeni, samoziejmé se zdkonnymi restrikcemi.

Dle Jelinka ,,zahdjenim trestniho stihani vstupuje pripravné rizeni do tzv. faze vysetrovani. V
jejim pritbéhu policejni organy shromazduji v potrebném rozsahu ditkazy o skutecnostech
diileZitych pro posouzeni pripadu vcetné osoby pachatele a ndsledku trestného cinu a provadéji
dalsi ukony potrebné pro uspesné plnéni ukolii pripravného Fizeni (napr. opatreni k zajisteni

osob a véci apod.). “'*”

Jak jiz znazvu ptipravného fizeni vyplyva, v této fazi trestniho fizeni by mély organy Cinné
v trestnim fizeni pfipravit veSkeré mozné podklady pro to, aby mohlo fizeni pifed soudem
probéhnout co nejrychleji, nejefektivnéji a bez zbyteénych prutahti. Nicméné jak jsem shora

naznacila, tak rozsah dokazovani v pfipravném fizeni je omezeny.

Jelinek uvadi, ze ,,v predsoudnim stidiu trestniho Fizeni zavisi rozsah dokazovani také na
prislusné formé pripravného rizeni odvislé od pravni kvalifikace skutku... Trestni 7ad rozlisuje t7i
formy pripravného Fizeni: standardni pripravné rizeni, rozsirené pripravné rizeni a zkracené
pripravné fizeni. “'%

Ustanoveni § 164 odst. 1 TR shrnuje podminky mozZnosti vyslechu svédka ve standardnim
pfipravném fizeni nésledovné: ,,Vyslechy svédkii provadi, jestlize se jedna o neodkladny nebo
neopakovatelny ukon nebo jde-li o vyslech osoby mladsi osmndcti let, osoby, o jejiz schopnosti
spravné a uplné vnimat, zapamatovat si nebo reprodukovat jsou s ohledem na jeji psychicky stav
pochybnosti, anebo nasvédcuji-li zjistené skutecnosti tomu, Ze na svedka by mohl byt pro jeho
vypoved’ vyvijen natlak. Jinak poskozeného a dalsi svédky vyslechne jen tehdy, jestlize hrozi z

jiného divodu, ze bude ovlivnéna jejich vypoved nebo schopnost zapamatovat si rozhodné

162 JELINEK, Jiti a kolektiv: Trestni pravo procesni. 7. vydani. Praha: Leges, 2023, s. 575
' JELINEK, Jiii a kolektiv: Trestni pravo procesni., op. cit., s. 576
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skutecnosti nebo schopnost tyto skutecnosti reprodukovat, zejména je-li pro sloZitost véci

odiivodnén predpoklad delsiho trvani vysetiovani.

Avsak druha véta citovaného ustanoveni dodava, ze ,,bez téchto podminek je viak mozno, jestlize
je toho tieba, vyslechnout znalce. “'* P¥icemz Samal dopliiuje, Ze ,,je mozZno vyslechnout znalce

<165

za podminky, Ze je takovy jeho vyslech potrebny z hlediska dalsiho dokazovani. "

OvSem je tfeba mit na paméti, ze v praxi se Casto vyslech znalci v pfipravném fizeni
nevyskytuje, coz potvrzuje Vantuch, kdyz uvadi, ze ,,vyslech znalce, at’ jiz pribraného policejnim
organem, nebo opatreného stranou, je v pripravném rizeni zcela vyjimecny. V praxi jsem se s
nim setkal pouze u znalce, ktery nebyl zapsan v seznamu znalcu, tudiz nemél zkuSenosti se

znaleckou Cinnosti a v konkrétni véci byl pribran ad hoc. “'*

v

Co se nasledné tyce rozsitené¢ho ptipravného fizeni, tak tam omezujici podminky pro vyslech
sveédklti neplati a svédky je mozné vyslechnout bez omezeni, naproti tomu ve zkraceném
pfipravném fizeni je moznost vyslychat svédka omezena pouze na moznost podat vysvétleni,

poptipadé provést vyslech svédka jako neodkladny a neopakovatelny ukon.'®’

Pasujic na téma probirané v této praci, je dale nutné shrnout, co se vlastn¢ dokazuje v trestnim
fizeni, jehoz soucasti je 1 hypoteticky postup non lege artis pii poskytovani zdravotni péce. Dle
mého nazoru lze shrnout, Ze je stéZejni dokéazat, zda jednani obvinéného (obzalovaného) bylo
non lege artis, zda mezi timto postupem obvinéného a vzniklym nasledkem existuje pfic¢inna
souvislost, a tedy zda takové zavinéné jednani je v rozporu s povinnostmi lékafe poskytovat
ucelnou a hodnotnou péci (postupovat lege artis) a je pti¢inou nasledku relevantniho pro trestni

pravo.
Nez prejdu k nasledujici kapitole, kterd se bude vénovat pravu na u¢inné vysetfovani poskytnuté
zdravotni péce, prijde mi dilezité zdiraznit jednu ze zakladnich zasad trestniho fizeni, ktera je

uvedena v ustanoveni § 2 odst. 5 TR, jedna se o zasadu zji§téni skutkového stavu bez diivodnych

164 Ust. § 164 odst. 1 véty druhé TR

165 SAMAL, Pavel, RUZICKA, Miroslav. § 164 [Postup pii vySetfovani]. In: SAMAL, Pavel a kol. Trestni fad. 7.
vydani. Praha: C. H. Beck, 2013, s. 2135

166 VANTUCH, P. MUZE BYT ZNALEC, KTERY VYPRACOVAL POSUDEK PRO STRANU OBHAJOBY,
VYSLECHNUT SOUDEM JAKO SVEDEK?. Bulletin advokacie [online]. 27. 7.2012 [cit. 26. 1. 2024].
Dostupné z:

http://www.bulletin-advokacie.cz/muze-byt-znalec-ktery-vypracoval-posudek-pro-stranu-obhajoby-vyslechnut-
soudem-jako-svedek

167 JELINEK, Jif{ a kolektiv: Trestni pravo procesni., op. cit., s. 576-577
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pochybnosti. Tato zisada, nékdy rovnéZ nazyvana jako zdsada materidlni pravdy, nevladla

trestnimu fizenim vzdy. Nahradila zasadu objektivni pravdy az po novelizaci TR z roku 1993.'%®

K upusténi od pravdy v souladu s objektivni realitou doSlo z n€kolika diivodi, pfedné ale dle
Frystéka z divodu, ze ,, nelze zjistovani objektivni pravdy po organech cinnych v trestnim rizeni
pozadovat, jelikoz i pres vyvoj védeckych metod a prostiedkil, které zajistuji blizsi poznani toho,
co se skutecne stalo, stoji nase trestni rizeni stale ve znacné mire na svédeckych vypovedich a
priznanich, které zpravidla nikdy nemohou byt hodnoceny jako presné a uplné vymezeni urcité

skutecnosti. “'*

Podobné¢ argumentuje i Samal, kdyz uvadi, Ze ,prdvni teorie i praxe musi pocitat s
gnoseologickym faktem nejistoty poznani, s genericky i radove riiznou jistotou poznatkii. Pravni
rozhodnuti sdili v uvazované otazce osud veskerého praktického jednani, ze nema absolutné jisty

informacni zdklad. “'"°

Tudiz divodem, pro¢ jsem chtéla tuto zdsadu zminit, je skuteCnost, ze na tuto zasadu (a
samoziejm¢ na vSechny ostatni zdsady pro trestniho fizeni) je tieba pamatovat 1 pii dokazovani

postupu non lege artis pii poskytovani zdravotni péce.

4.1. Pravo na ucinné vySetiovani poskytnuté zdravotni péce
Aby se viibec pripad dostal do faze trestniho fizeni pfed soudem, musi prob&hnout, jak jiZ bylo
zminéno, ptipravné fizeni, ve kterém by se mély zajistit relevantni diikazy, které budou nasledné

u soudu v hlavnim liceni provedeny.

Pred zahéjenim trestniho stihani vétSinou policejni organ rozhoduje, zda je dany skutek trestnym
¢inem a zda je tedy tfeba zahajovat trestni stihani. Je logické, ze v nékterych piipadech nemusi
byt nazor oznamovatele totozny s ndzorem organa ¢innych v trestnim fizeni o tom, zda by mélo
byt trestni stihani zahdjeno, pfiCemz samoziejm& i proti tomuto postupu organti Cinnych
v trestnim fizeni existuji prostiedky obrany. OvSem je nutné, aby organy ¢inné v trestnim fizeni

dodrZely zakladni mantinely, které se tykaji podstaty prava na u¢inné vysetrovani.

168 Zakon &. 292 ze dne 10. listopadu 1993, kterym se méni a dopltiuje zakon &. 141/1961 Sb., o trestnim ¥izeni
soudnim (trestni fad), zakon €. 21/1992 Sb., o bankach a zékon ¢. 335/1991 Sb., o soudech a soudcich

1 FRYSTAK, Marek. Znalecké dokazovéni v trestnim fizeni., op. cit., str. 16

170 SAMAL, Pavel. § 2 [Zakladni zasady trestniho fizeni]. In: SAMAL, Pavel a kol. Trestni tad. 7. vydani. Praha: C.
H. Beck, 2013, s. 34.
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Ustavni soud se zabyval ptipadem, kdy si stéZovatelka stéZovala na postup zdravotnickych
pracovnikl pii jejim porodu, pfiCemz méla za to, Ze nékteré zdravotni zékroky (zejména silné

tlaceni na bficho) uc¢inéné v pritbé¢hu porodu ohrozily jeji zivot.

Stézovatelka u Ustavniho soudu namitala, Ze postup policejniho organu a statniho zastupitelstvi
porusuje jeji pravo na Gginné vysetiovani v rozporu s &l. 3 a 13 Evropské Umluvy o ochrané
lidskych prav a zakladnich svobod (déle jen ,,Evropska umluva®) a ¢l. 7 odst. 1 a 2 a ¢l. 36
Listiny zakladnich prav a svobod CR. Stézovatelka podala trestni oznameni, ve kterém uvadéla,
ze persondl vibec nerespektoval jeji prani, ignoroval pisemné sepsany porodni plan a
neinformoval ji o provadénych tkonech. Uvadéla, ze tkony, které v trestnim oznameni popsala,
nebyly nezbytné, nebyly v souladu s postupem lege artis a naopak ji zpiisobily masivni, zivot
ohrozujici krvaceni. Policie Ceské republiky stéZovatelku v reakci na ji podané trestni oznameni
informovala, Ze nebyly zjistény skute¢nosti divodné nasvédcujici tomu, ze by byl spachan
trestny ¢in a neni tedy odivodnéno zahdjeni ukonli trestniho fizeni podle ustanoveni
§ 158 odst. 3 TR. Stérovatelka dale podala ke statnimu zastupitelstvi Zadost o prezkoumani
postupu policejniho organu, pficemz statni zastupitelstvi nasledné stézovatelce oznamilo, ze na

postupu policejniho organu neshledalo zadné vady.'™

Stran pojednani o pravu na U¢inné vysetfovani jsem velmi ocenila, jakym zpisobem se Ustavni

soud vyjadril k otazce, kdy prijemci 1ékatské péce maji trestnépravni ochranu.

Ustavni soud uvedl ve véci nasledujici poznatky: ,.Je nutné zohlednit, ze poskytovdni zdravotni
péce je vysoce zZadouci a spolecensky prospésnou cinnosti. V pripadech, kdy zdravotnicti
pracovnici v dobré vire poskytuji zdravotni péci s umyslem zlepsit zdravi, ¢i primo zachranit
Zivoty pacientu, nelze tuto cinnost v zadném pripade kriminalizovat... V pripadech zakrokit v
ramci poskytovani zdravotnich sluzeb, kde umyslem neni pacientovi ubliZit, musi byt tedy
splnéna vyssi mira zavaznosti zasahu, aby z ustavniho poradku vyplyval pozadavek ochrany
prostiedky trestniho prava. Tato mira zdvaznosti je podle Ustavniho soudu splnéna, pokud
do fyzické integrity pri poskytovani zdravotni péce povinnost trestnépravni ochrany z ustavniho
poradku nevyplyva, respektive neni porusenim Zadného zakladniho prava obéti takového cinu,
pokud tento neni trestny, za podminky, ze obét se miize napravy (odskodnéni) domoci prostredky

obcanského prava. “'”?

"' Nélez Ustavniho soudu sp. zn. 1. US 1565/14 ze dne 2. 3. 2015
172 Nalez Ustavniho soudu sp. zn. 1. US 1565/14 ze dne 2. 3. 2015
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Ustavni soud se zde vymezuje proti piilisné kriminalizaci poskytnuté zdravotni péce a odkazuje

zde na tzv. vysSi miru intenzity zasahu.

Dale se Ustavni soud zabyval pravé pravem na ucinné vysetfovani a jeho obsahem, pficemz
v této souvislosti akcentoval, ze ,,ucinné vysetrovani provadeéné organy cinnymi v trestnim
Fizeni, vcetné faze pred zahdjenim trestniho stihani, musi spliovat kumulativné ndsledujici

samostatné pozadavky, vyplyvajici z judikatury ESLP: Setieni musi byt
a) nezavislé a nestranné,

b) dukladné a dostatecné,

c) rychlé a

d) podrobené kontrole verejnosti.

Pozadavek dukladnosti a dostatecnosti znamena, ze organy musi prijmout primérené kroky, jez
maji k dispozici, pro zajisténi dikazit o incidentu, véetné mimo jiné ocitych svédectvi a pouZiti
forenznich metod. Zavery Setieni musi byt zaloZeny na diikladné, objektivni a nestranné analyze
vSech relevantnich skutecnosti. Jakékoliv nedostatky ve vysetfovani, které podryvaji jeho
schopnost zjistit okolnosti pripadu nebo odpovedné osoby, povedou k rozporu s pozZadovanou

mirou efektivnosti.

Pravo na ucinné vysetrovani organy cinnymi v trestnim Fizeni v kontextu poskytovani zdravotni

péce vznikne, pokud je vzneseno hdjitelné tvrzeni, Ze

a) doslo ke smrti, ¢i k ohroZeni Zivota;

b) které vzniklo v diisledku jednani zdravotnického pracovnika;
¢) bylo non lege artis;

d) a bylo zavineno alespor z nedbalosti.

Hajitelné tvrzeni neznamend, Ze jde o tvrzeni, které je pravdépodobné pravdivé. Za hdjitelné je
nutno povazovat tvrzeni, které neni zcela neduveéryhodné a nepravdépodobné, je mozné i casove,

Jje dostatecné konkrétni a v case neménné. “'”

Ustavni soud tedy i konkrétné vymezil predpoklady prava na u¢inné vysetfovani v souvislosti
s poskytovanim zdravotni péce a nasledné vymezené teoretické predpoklady aplikoval na
projednavany piipad, pficemz dovodil, ze tvrzeni stézovatelky spliiuje vSechny podminky

hajitelného tvrzeni definovaného vyse a jako hgjitelné mélo byt tedy tvrzeni stéZovatelky

'3 Nalez Ustavniho soudu sp. zn. I. US 1565/14 ze dne 2. 3. 2015
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podrobeno peclivému proSetieni ze strany organt ¢innych v trestnim fizeni, jejichz tkolem je
zjistit, zda k ohroZeni Zivota sté¢zovatelky skuteéné doslo v disledku zavinéni zdravotnickych
pracovnikll nemocnice. A tedy uzaviel, ze Setfeni provedené organy ¢innymi v trestnim fizeni
nesplnilo pozadavky uc¢inného vysSetfovani, nebot’ nebylo dostate¢né diikkladné a nebylo v
dostatecné mife podrobeno kontrole vefejnosti, protoze stézovatelce nebylo umozZnéno

nahlédnout do spisu.'™

Tento nalez povazuji za stézejni s ohledem na vymezeni obsahu prava na ucinné vySetfovani
v souvislosti s poskytovanim zdravotni péce, nebot’ zde Ustavni soud vymezil pozadavky, kdy
takové pravo v souvislosti s poskytovanim zdravotni péce vznikne a rovnéz zobecnil pozadavky

na takové vySetrovani.

Pokud bych méla zminit i jiné neZ vnitrostatni prameny prava, ze kterych plyne pravo na ucinné
vysetifovani poskytnuté zdravotni péce, lze vypichnout jiz zminénou Evropskou umluvu a

judikaturu Evropského soudu pro lidska prava.

Dle Kopalové ,,pravo na sebeurceni, chranéné Siroce a mnohostranné Evropskou umluvou,
zasahuje samozrejmé i do oblasti lékarské péce... Ackoli Evropska umluva negarantuje pravo na
to, aby bylo zahdjeno trestni stihani vuci tieti osobé, Evropsky soud pro lidska prava opakované
vyslovil, Ze efektivni soudni systém vyZaduje, aby za urcitych okolnosti existovala mozZnost
trestniho stihani...Pokud vsak poruseni zivota ¢i télesné integrity je zpiisobeno neumysine,
pozitivni zavazek stdtu vést ucinné vysetrovani nemusi nutné zahrnovat prostredky trestnépravni
v kazdéem pripade. V oblasti lékarské péce miize zavazek statu zahrnovat napriklad pravni
upravu umoznujici obéti prostiedek napravy u obcanskopravniho soudu, a to bud’ samostatne,
nebo soucasné s prostredkem ndapravy u trestniho soudu, tak, aby lékar byl uznan odpovédnym a

byla mu uloZena povinnost obét odskodnit, zverejnit rozsudek apod. “'”

Tuto podobnou tezi ve vysledku judikuje i Ustavni soud, jak bylo moZné pozorovat ve vyse
probiraném nélezu Ustavniho soudu, tudiz lze fici, Zze se Ustavni soud v tomto ohledu zcela

spravné shoduje s judikaturou Evropského soudu pro lidska prava.

74 Nalez Ustavniho soudu sp. zn. I. US 1565/14 ze dne 2. 3. 2015

1”5 Michaela Kopalova. VYSETROVANI LEKARSKEHO ZAKROKU PROVEDENEHO BEZ RADNEHO
SOUHLASU PACIENTA V TRESTNIM RiZENi PROBLEMATICKE MOMENTY CESKE PRAVNI
PRAXE, EVROPSKA UMLUVA O LIDSKYCH PRAVECH A SROVNANI{ NEMECKEM. In: Zdravot.
pravo v praxi; 2006; 3 a 4: 54-60
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4.2. Relevantni dukazni prostiedky

Nyni jiz pfejdu k ditkaznim prostfedkiim s jiZ avizovanym dlrazem na znalecky posudek.

Teoretické vymezeni diikazniho prostiedku podava Pary, kdyz uvadi, ze ,, ditkaznim prostredkem
je procesni cinnost organu cinného v trestnim Fizeni nebo oprdvnéné strany trestniho Fizeni,
ktera slouzi k poznani skutecnosti, jez ma byt zjisténa. Duikazni prostredek je tedy nastroj k tomu,
aby mohl organ cinny v trestnim rizeni dospét k primému poznatku o predmétu dokazovani, tj. k

ditkazu urcité relevantni skutecnosti. “'’

Jak jiz bylo shora uvedeno, tak vycet dikaznich prostfedkit v TR je pouze vyétem
demonstrativnim, nikoli taxativnim. V ustanoveni § 89 odst. 2 TR vét& prvni jsou vyjmenovany
nejcastéji pouzivané dikazni prostfedky v trestnim fizeni. Témi jsou vypovéd obvinéného a

svedkt, znalecky posudek, véci a listiny dilezité pro trestni fizeni a ohledani.

Ackoli bude nize pojednavano zejména o znaleckém posudku a vyslechu znalce, je tfeba mit na
paméti, ze v piipad¢é dokazovani postupu non lege artis pii poskytovani zdravotni péce neni tento

dikazni prostredek diikkaznim prosttedkem jedinym.

Dalsimi dilezitymi dikaznimi prostfedky mohou byt napiiklad diikazy listinné. Listinnymi
dikazy jsou listiny, které svym obsahem prokazuji nebo vyvraceji dokazovanou skutecnost

vztahujici se k trestnému ¢inu nebo k obvinénému.'”’

V probirané souvislosti je dle mého ndzoru rovnéz ve vétSin€ piipadii velmi dilezita

zdravotnicka dokumentace ¢i Iékaiské zpravy jako takové.

Dle Lojdové a Malého ,,velmi casto dochazi k situaci, kdy policejni organ cinny v trestnim rizeni
pozaduje dolozeni zdravotnické dokumentace, aby byl v souladu s trestnim radem zjisten takovy
skutkovy stav véci, o nemz nejsou ditvodné pochybnosti, a to v rozsahu, ktery je nezbytny pro
predmétné rozhodnuti. Udaje obsazené ve zdravotnické dokumentaci mohou prispét jak k
odsouzeni podezrelého, tak k jeho osvobozeni. Je zde tedy dan jednoznacny verejny zdjem

spocivajici v dosazeni ucelu trestniho Fizeni.“'”

76 PURY, Frantisek. § 89 [Obecnd ustanoveni]. In: SAMAL, Pavel a kol. Trestni #ad. 7. vydani. Praha: C. H. Beck,
2013, s. 1333.

177 Ust. § 112 odst. 2 TR

178 Lojdova. Maly. Pistup organii ¢innych v trestnim ¥izeni ke zdravotnické dokumentaci. EPRAVO.CZ [online].
17.10. 2016 [cit. 28. 1. 2024]. Dostupné z: https://www.epravo.cz/top/clanky/pristup-organu-cinnych-v-
trestnim-rizeni-ke-zdravotnicke-dokumentaci-103020.html
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Ale stimto listinnym dikazem je situace ponckud oSemetnd, a to ztoho divodu, Ze
poskytovatelé zdravotni péce jsou vazani mlcenlivosti ve vztahu ke vSem skutecnostem, o

kterych se dozvédéli v souvislosti s poskytovanim zdravotni péce.'”

Je tedy otazkou, jak se Ize ke zdravotnické dokumentaci ze strany organa Cinnych v trestnim
fizeni dostat a nasledné ji pouZit v trestnim fizeni tak, aby jeji vydani i pouziti bylo v souladu se

zakonem.

Samoziejmé idealni situace nastane, kdyz da organim ¢innym v trestnim fizeni pacient souhlas
s poskytnutim informaci o jeho zdravotnim stavu, a tedy piislusného poskytovatele zdravotni

péce mlcenlivosti zprosti.

Je vSak mozné, Ze tento souhlas bude absentovat a organy ¢inné v trestnim fizeni se budou muset

zdravotnické dokumentace domoci jinym zplisobem.

Zde ptichazi vyznamnost ustanoveni § 8 odst. 5 TR, jehoz prvni véta stanovi nasledujici:
,, Nestanovi-li zvlastni zdkon podminky, za nichZz lze pro ucely trestniho F¥izeni sdélovat
informace, které jsou podle takového zdkona utajovany, nebo na néz se vztahuje povinnost

«

mlcenlivosti, Ize tyto informace pro trestni rizeni vyzadovat po predchozim souhlasu soudce.

Avsak Lojdova a Maly v této souvislosti dodavaji, Zze policejnimi organy by mohla byt

zdravotnick4 dokumentace nespravné vyzadovéana na zakladé ustanoveni § 78 odst. 1 TR.'®

Ustanoveni § 78 odst. 1 véta prvni TR stanovi, ze ,,kdo mad u sebe véc, ktera mize slouzit pro
ditkazni ucely, je povinen ji na vyzvani predlozit soudu, statnimu zdstupci nebo policejnimu
organu, je-li ji nutno pro ucely naleZitého zjisteni skutecnosti duleZitych pro trestni Fizeni

zajistit, je povinen takovou véc na vyzvani témto organiim vydat.

Ale zde nasleduje dle Lojdové a Malého Casté pochybeni. Dle autorti, ackoliv je zdravotnicka
dokumentace dillezitd pro trestni fizeni a zaroven se aktualn€ nachazi u tfeti osoby, nelze takto
postupovat. Ustanoveni § 78 odst. 2 TR totiz dodava, e povinnost véc vydat ,.se nevztahuje na
listinu, jejiz obsah se tyka okolnosti, o které plati zakaz vyslechu, ledaze doslo k zprosteni
povinnosti zachovat véc v tajnosti nebo k zprosteni povinnosti mlicenlivosti.” Ustanoveni
§ 99 odst. 2 TR pak stanovi, Ze ,,svédek nesmi byt vyslychdn téz tehdy, jestlize by svou vypovédi
porusil statem uloZenou nebo uznanou povinnost mlcenlivosti, ledaze byl této povinnosti

prislusnym orgdanem nebo tim, v jehoZ zdjmu tuto povinnost md, zprostén.“ Statem uloZenou

1% Ust. § 51 odst. 1 zakona &. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani

180 Lojdova. Maly. Pistup organii &innych v trestnim fizeni ke zdravotnické dokumentaci. EPRAVO.CZ [online].
17. 10. 2016 [cit. 28. 1. 2024]. Dostupné z: https://www.epravo.cz/top/clanky/pristup-organu-cinnych-v-
trestnim-rizeni-ke-zdravotnicke-dokumentaci-103020.html
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povinnost ml€enlivosti ma i zdravotnicky pracovnik. Vyzadani zdravotnické dokumentace na
zékladg ustanoveni § 78 TR je tedy dle Lojdové a Malého postup jednoznaéné nespravny a je i

pochybenim zdravotnického zafizeni, pokud takové vyzvé vyhovi.'

Lojdova a Maly dale dodavaji, ze dalSim potencidlné matoucim ustanovenim mize byt
ustanoveni § 51 ZZS odst. 2 pism. d), které stanovi, ze ,,neni porusenim povinnosti mlcenlivosti,
pokud dojde ke sdéleni udajit nebo jinych skutecnosti pro potreby trestniho Fizeni zpiisobem
stanovenym pravnimi predpisy upravujicimi trestni vizeni; za poruSeni povinné mlcenlivosti se
rovnez nepovazuje sdelovani udaju nebo jinych skutecnosti pri plnéni zdakonem uloZené
povinnosti prekazit nebo oznamit spachani trestného cinu.“ Nicméné, dle ndzoru Lojdové a
Malého, citované ustanoveni nemuze byt vykladano tak, ze na zadost policejniho orgéanu je tteba
udaje bezpodmine¢né poskytnout. Dle autorti je vZdy nutné dodrzet zptisob, ktery stanovi pravni
predpisy upravujici trestni fizeni, tedy i ustanoveni § 8 odst. 5 TR, a v souladu s témito si pfedem

obstarat souhlas soudce (nebo zprosténi ml&enlivosti od pacienta, jak jiz bylo vyse uvedeno).'®

Problematikou se zabyval také Ustavni soud, kdyz fesil p¥ipad, kde policejni organ pozadal soud
dle ustanoveni § 8 odst. 5 TR o zprosténi ml&enlivosti stéZovatele zakotvené v ustanoveni § 51
778, avsak soud tento navrh zamitl, nebot’ dle jeho nazoru ustanoveni § 51 odst. 2 pism. d) ZZS
stanovuje podminky pro prolamovéani povinnosti ml¢enlivosti v ptipadé vyzadani informaci pro
wigely trestniho Fizeni, takze ustanoveni § 8 odst. 5 TR se na tyto piipady nevztahuje a neni tedy v
téchto pfipadech nezbytné zddat o zproSténi mlcenlivosti soud. Zdravotnické zatizeni
pozadované informace odmitlo poskytnout, nebot’ dle jejich ndzoru pii absenci souhlasu soudce
dané informace poskytnout nemohou. Ustavni soud piipad postavil na pravou miru tak, Ze uvedl,
ze ,,ani ustanoveni § 51 odst. 2 pism. d) zdkona o zdravotnich sluzbach obecne nezprostuje
poskytovatele zdravotni péce micenlivosti pro ucely trestniho Fizeni. Podle tohoto ustanoveni
totiz plati, Ze "za poruSeni povinné mlicenlivosti se nepovazuje sdelovani udajit nebo jinych
skutecnosti pro potieby trestniho Fizeni zpiisobem stanovenym pravnimi predpisy upravujicimi
trestni Fizeni, za porusSeni povinné mlcenlivosti se rovnéz nepovazuje sdelovani udajii nebo
jinych skutecnosti pri plnéni zdkonem uloZené povinnosti prekazit nebo oznamit spdachani
trestného cinu. Z citovaného ustanoveni tedy vyslovné plyne, Ze v pripadé trestniho Fizeni sice
miiZe dojit k prolomeni povinné micenlivosti, to viak jen zpiisobem, ktery stanovi trestni procesni
predpisy. Toto zakonné ustanoveni je proto treba vyloZit tak, Ze obsahuje odkaz na trestni rad a
Ze je veci upravy obsaZené prave v trestnim rtddu, aby stanovila zakonné podminky pro

prolomeni zminéné mlicenlivosti, pokud jde o zpiisob (postup), jimz k nému miize dojit.

Bl Tamtéz
182 Tamtéz
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Ustanovenim, které tak cini, je pritom prave ustanoveni § 8 odst. 5 trestniho radu, jez v téchto

pripadech vyslovné vyZaduje predchozi souhlas soudce. “'%

Zéaveérem lze tedy shrnout, Ze jediny zpiisob, jakym se mohou organy ¢inné v trestnim fizeni
legalné¢ domoci zdravotnické dokumentace za predpokladu absence zprosténi mlcenlivosti

pacientem, je jeji vyzadani vzdy po pfedchozim souhlasu soudce.

Nutno vSak vzit do uvahy rovnéz skutecnost, ze poskytovatel zdravotni péCe muze vydat
organiim ¢innym v trestnim fizeni zdravotnickou dokumentaci neuplnou ¢i dokonce zfalSovanou.
Tato situace v medicinskych kauzach bohuzel neni ojedinéld, nebot pravé zdravotnicka
dokumentace hraje klicovou roli, at' jiz pii vypracovani znaleckého posudku nebo jeji

samostatnou ditkazni schopnosti.

Dle Jelinka ,,vSechny listiny, jichz se uziva jako ditkazu, musi byt vidy peclivé provereny a
zhodnoceny. Je nutno tu zkoumat predevsim otazku pravosti listiny, tj. zda byla skutecné vydana
tim, kdo je jako puvodce na ni uveden, a otazku neporusenosti, tj. je-li listina zachovina ve své

piivodni podobé, tedy neni-li jeji obsah zfalsovan. “'**

ZfalSovana zdravotnickd dokumentace nebo 1 obecné jakakoli lékatska zprdva podléha
specifickému rezimu a to proto, ze kdo padéla lékaiskou zpravu anebo podstatné zméni jeji
obsah v umyslu uzit ji v fizeni pied organem vefejné moci pravé nikoli v§ak vyluéné v trestnim
fizeni, nebo kdo uzije v fizeni pfed orgdnem vefejné moci pravé nikoli vSak vyluéné v trestnim
fizeni takové zpravy, dopousti se trestného €inu padélani a vystaveni nepravdivé lékarské

zpravy, posudku a nalezu.'®

Odstavec druhy alinea 1 ustanoveni § 350 TZ pak hovoii o specidlnim subjektu, a to o 1ékari
nebo jiné zplsobilé zdravotnické osob€, kterd umysin€ vystavi nepravdivou nebo hrubé
zkreslenou lékatfskou zpravu nebo v ni zaml¢i podstatné skutenosti o zdravotnim stavu svém

nebo jiného s tim, aby takovéto zpravy bylo uzito pravé v trestnim fizeni.

Piisngjsi rezim u tohoto specialniho subjektu spoéiva mimo jiné v tom, Ze, jak popisuje Samal,
wpodle alinea 1 je trestné jiz samostatné vystaveni nepravdivé nebo hrubé zkreslené zpravy
(posudku, ndlezu) ¢i zamlceni v ni podstatné skutecnosti o zdravotnim stavu, pokud je zprdva
(posudek, ndalez) vystavena proto, aby ji bylo uzito v 7izeni predpokladaném skutkovou

podstatou. “'*

83 Nélez Ustavniho soudu sp. zn. ILUS 2050/14 ze dne 10. 3. 2015

1% JELINEK, Jiti a kolektiv: Trestni pravo procesni., op. cit., s. 498-499

185 Ust. § 350 odst. 1 TZ

1% SAMAL, Pavel, RIZMAN, Stanislav, TEJNSKA, Katarina. § 350 [Padélani a vystaveni nepravdivé lékaiské
zpravy, posudku a nalezu]. In: SAMAL, Pavel a kol. Trestni zédkonik. 3. vydani. Praha: C. H. Beck, 2023, s.
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Zavérem tohoto pojednéani bych jesté rada podotkla, Ze existuje dalsi trestny ¢in, ktery souvisi
s predlozenim vécného ¢i listinného diikazniho prostfedku, jenz ma podstatny vyznam pro
rozhodnuti a o kterém vi, Ze je pad€lany nebo pozménény v timyslu, aby byl pouzit jako pravy,
anebo padéla nebo pozméni takovy ditkazni prostiedek v imyslu, aby byl pouzit jako pravy, a to

trestny ¢in mareni spravedlnosti.'®’

Dilezity poznatek v souvislosti tdchto dvou trestnych ¢ind vypichuje Samal, kdyz uvadi, Ze
L trestny c¢in mareni spravedinosti podle § 347a je k trestnému cinu padélani a vystaveni
nepravdivé lekarské zpravy, posudku a ndlezu podle § 350 v poméru speciality, a proto je

zdsadné jednocinny soubéh vyloucen, byt okruh chranénych rizeni neni totozny. “'*

Zavérem uvadim, ze samoziejm¢ i1 v fizeni o trestném Ccinu, kterého se mohl dopustit
zdravotnicky pracovnik postupem non lege artis pii poskytovani zdravotni péce, je mozné narazit
na dalsi dikazni prostfedky, typicky vypovéd svédka ¢i vypoved obvinéného, ale nize jiz bude

pojednavano zejména o znaleckém posudku v fizeni tohoto typu.

4.2.1. Problematika znaleckého posudku
Nez piejdu ke znaleckému posudku jako takovému, domnivam se, ze je dualezité zminit, kdo

vlastné mlze byt znalcem.

Dle Jelinka ,.znalec je osoba rozdilna od procesnich stran a organii ¢innych v trestnim rizeni,
kterou tento organ pribira za tim ucelem, aby na podkladeé svych odbornych znalosti objasnila tu
¢i onu skutecnost diileZitou pro trestni Fizeni, jejiz objasnéni takovych odbornych znalosti
vyzaduje (budou to nejcastéji otazky lékarské, otazky z oboru techniky a technologie, ucetnictvi,
chemie a pisma.). K vykonu znalecké cinnosti jsou opravneni znalci, znalecké kancelare a

znalecké ustavy. “'%

I pies nezpochybnitelnou vyznamnost znaleckych posudki, zvlasteé v medicinskopravnich
kauzach, je Casto pravni literaturou i soudni judikaturou pfipomindno, Ze znalecky posudek neni
»kralovnou dikaznich prostfedkii a ma se k nému ptistupovat naprosto totozné jako k ostatnim

dikaznim prostredkiim.

Ustavni soud v této souvislosti stanovil, ze ,,ze zdsad dokazovani v novodobém trestnim procesu

vyplyva pozadavek kritického hodnoceni vsech diikazii, véetné znaleckého posudku. Znalecky

4414, marg. ¢. 12.

187 Ust. § 347a odst. 1 TZ

1% SAMAL, Pavel, RIZMAN, Stanislav, TEJNSKA, Katarina. § 350 [Padélani a vystaveni nepravdivé lékaiské
zpravy, posudku a nalezu]. In: SAMAL, Pavel a kol. Trestni zédkonik. 3. vydani. Praha: C. H. Beck, 2023, s.
4416, marg. ¢. 20

1% JELINEK, Jifi a kolektiv: Trestni pravo procesni., op. cit., s. 484
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posudek je nutno hodnotit stejné peclive, jako kazdy jiny dikaz, ani on a priori nepoZiva vetsi
ditkazni sily a musi byt podrobovan vsestranné provérce nejen pravni korektnosti, ale i vécnée
spravnosti. Hodnotit je treba cely proces utvareni znaleckého diikazu, vietné pripravy
znaleckého zkoumani, opatrovani podkladii pro zmnalce, prubéh znaleckého zkoumani,
verohodnost teoretickych vychodisek, jimiz znalec odiivodnuje své zavery, spolehlivost metod
pouzitych znalcem a zpiisob vyvozovani jeho zaveru. Znalec nesmi sam vyloucit nékteré z
predlozenych podkladii jen proto, Ze nezapadaji do jim vytycené verze udalosti. Vyvstanou-li
pochybnosti o vécné spravnosti znaleckého posudku, je organ cinny v trestnim rizeni povinen, v
souladu se zasadou oficiality a zasadou vyhledavaci (§ 2 odst. 4, 5 tr. ), pokusit se odstranit
vzniklé pochybnosti obstaranim diikazii dalsich. V pripadé zavaznych skutkovych rozpori a
pochybnosti, které se nepodari odstranit, musi soud postupovat podle pravidla in dubio pro reo a

rozhodnout ve prospéch obvinéného. “"”’

RovnéZz Nejvyssi soud vroviné této problematiky judikoval, Ze ,zdver, zda zdravotnicky
pracovnik postupoval lege artis (viz nize), sice prislusi soudu a nikoli znalci, nicméné soud pri
jejim hodnoceni musi vychazet z odborného posouzeni. Jinak receno, jak zdravotnicky pracovnik
jednal, je otdazkou skutkovou, jak mél jednat, je sice otazkou pravni, avSak prakticky
prevoditelnou na otazku, jak za danych okolnosti jedna patiicné rozumna a zodpovédna osoba
dané profese a kvalifikace (viz usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 15. 4. 2020, sp. zn. 25 Cdo
3675/2019). Znalci mohou odpovédeét na otazku, jaka je v urcitych pripadech typicka lécba v
danych lékarskych podminkach. Nicméné je to soud, kdo musi nalézt rozumny rozsah povinnosti
lékari a odpoved na otazku, jak bylo nutno postupovat lege artis a zda tak zdravotnicky
pracovnik postupoval. Jen soud (ktery v trestnim rizeni hodnoti znalecké posudky jako kazdy jiny
ditkaz ve smyslu § 2 odst. 6 tr. 7.) miize ucinit konecny zaver o poruSeni profesni povinnosti a

Jjeho charakteru a zavaznosti vedouci k trestni odpovédnosti lékaie. “'*

Obecné je potieba pfibrat znalce v trestnim fizeni, je-li k objasnéni skutecnosti dilezité pro
trestni fizeni tieba odbornych znalosti, a jestlize pro slozitost posuzované otazky neni dostacujici
vyzadani odborného vyjadieni.'”

V trestnich fizenich ve vztahu k postupu non lege artis pii poskytovani zdravotni péce bude
v drtivé vétSin€ pripadl piibran do trestniho fizeni znalec, jelikoz skutecnosti, které jsou pro
dané trestni fizeni stézejni nelze zpravidla posoudit bez odbornych znalosti a dle mého nézoru

nebude prakticky skoro v zaddném ptipadé postaCovat odborné vyjadieni pravé z diavodu

1% Nalez US ze dne 24. 7. 2013, sp. zn. / C.j.: 1. US 4457/12—1
" Usneseni Nejvyssiho soudu sp zn. 7 Tdo 567/2020 ze dne 10. 6. 2020
192 Ust. § 105 odst. 1 TR
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slozZitosti posuzované otazky. Uz jen z toho dlivodu, Ze by znalec rozhodné¢ nemél mit nizsi

kvalifikaci nez zdravotnicky pracovnik, jehoz postup je posuzovan.

Orgén ¢inny v trestnim fizeni nejprve vyda usneseni o pfibrani znalce. Dle Stolinové a Macha je

tfeba zkoumat, zda v usneseni o piibrani znalce bylo spravné zvoleno odvétvi.'”

Toto je totiz stéZejni véc k posouzeni, protoze odbornost znalce je v této veci (tedy aby se mohl
odborn¢ k véci vyjadtit) naprosto klicova. Jen stézi si lze predstavit situaci, kdy by se
k povétSinou velmi slozitému postupu zavisejiciho na mnoha posuzovanych faktorech vyjadioval

odbornik z jiného odvétvi.

Proti odbornému zaméfeni znalce nebo proti formulaci otazek je mozné vznést namitky, pficemz
v ptipravném fizeni diivodnost takovych namitek posoudi statni zastupce a v fizeni pted soudem

predseda senatu soudu, pfed kterym se v dob& oznameni namitek vede fizeni.'*
Dle Stolinové a Macha byla naptiklad Gspésna i namitka obvinéného Iékare, kdy namital, ze
znalec, ktery byl ustanoven, ma pravé nizsi odbornou erudici a kvalifikaci neZ sam obvinény.'”

Daéle je tieba uvést, ze ,.trestni Fad pocita se soucinnosti stran pri ustanovovani znalce a pri

vymezeni jeho tikolu. “'*°

Nad ramec toho, Ze se mize obvinény vyjadfovat k potfebé a zameéteni dokazovani, vznést
namitky k osobé znalce, odbornému zaméteni znalce, k formulaci otdzek polozenych znalci
apod.'”’, byla novelou TR provedenou zikonem &. 265/2001 Sb. velmi posilena role strany
trestniho fizeni v tom smyslu, Ze umoznila stran¢ trestniho fizeni pfedlozit znalecky posudek.
Konkrétné se jedna o ustanoveni § 110a TR, které zni: ,,Jestlize znalecky posudek predlozeny
stranou ma vsechny zdakonem pozadované naleZitosti a obsahuje dolozku znalce o tom, Ze si je
vedom nasledkii vedome nepravdivého znaleckého posudku, postupuje se pri provadeni tohoto
ditkazu stejné, jako by se jednalo o zmnalecky posudek vyzadany organem cinnym v trestnim
Fizeni. Organ c¢inny v trestnim rizeni umozni znalci, kterého néktera ze stran pozadala o znalecky
posudek, nahlédnout do spisu nebo mu jinak umozni seznamit se s informacemi potiebnymi pro
vypracovani znaleckého posudku. “ Tedy, po splnéni v§ech zakonnych nélezitosti stran¢ trestniho
fizeni nic nebrani v tom, aby ptedlozila znalecky posudek, ktery bude posuzovan totozné, jako

kdyby se jednalo o znalecky posudek pfedloZzeny organem ¢innym v trestnim fizeni.

%3 Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v medicing, op. cit, s. 287
194 Ust. § 105 odst. 3 TR

195 Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpovédnost v medicing, op. cit, s. 288
1% JELINEK, Jiti a kolektiv: Trestni pravo procesni., op. cit., s. 485

197 JELINEK, Jif{ a kolektiv: Trestni pravo procesni., op. cit., s. 485
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Je velmi dilezité, aby mél ustanoveny znalec k dispozici vSechny potifebné podklady, a to
predevsim prislusnou zdravotnickou dokumentaci pacienta, vypovédi osob, které se na 1écbé
podilely, vyjadieni obvinéného zdravotnického pracovnika (jehoZz ¢innost posuzuje) apod. Je
rovnéz stézejni, aby kromé postupu 1écby znalec hodnotil i konkrétni situaci, ve které se dany
zdravotnicky pracovnik nachézel, tedy jeho materidlni, technické, organizaéni a casové
moznosti, pficemz tyto informace logicky nebude mozné zjistit pouze ze zdravotnické

dokumentace, ale bude pravé zapotiebi dalsich diikaza."®

Mnohdy se mitize situace znalce velmi zkomplikovat v pfipadé, kdy bude zdravotnicka
dokumentace neuplna ¢i dokonce nespravnd. Pokud takové situace nastane, budou hrat roli pravé
ostatni diikazy, které mohou podat informaci o tom, co se vlastn¢ v dané situaci stalo, respektive
jak bylo ze strany zdravotnického pracovnika postupovano a jaké faktory mohly tento postup

ovlivnit, coz je nasledné pfedmétem odborného zhodnoceni znalce.

Na zéklad¢ sbéru dat ze znaleckych posudkll ne vzdy zdravotnickd dokumentace obsahuje
vSechny podstatné informace a nékdy je tedy zadavan znalecky tukol, aniz by byly uplné
zajistény podklady s ohledem na skutkovy stav véci (napt. 1 pfed provedenim vyslechu

sveédka).'”

Tento tkol tedy lezi pravé na organech Cinnych v trestnim fizeni, aby tyto posoudily, zda bude
mit znalec dostatek podkladi k utvoteni odborného posouzeni véci, jelikoz je pravé na nich, aby

skutkovy stav véci a ptislusné podklady fadné zajistily.

Pokud je jiz tedy ustanoven znalec, fadn€ vymezen znalecky kol a znalec se seznamil se vSemi

potfebnymi materialy k podani posudku, miize tento vypracovat kyzeny znalecky posudek.

Nalezitosti znaleckého posudku vymezuje ustanoveni § 28 zakona ¢. 254/2019 Sb., o znalcich,
znaleckych kancelafich a znaleckych tustavech (déle jen ,,zakon o znalcich*). Mimo naleZitosti,
ze znalecky posudek musi byt uplny, pravdivy a pfezkoumatelny, znalecky posudek musi

obsahovat tyto nalezitosti:
a) titulni stranu,

b) zadéni,

¢) vycet podkladi,

d) nélez,

1% Stolinova, J. a Mach, J. Pravni odpov&dnost v medicing, op. cit, s. 289
19 Mgr. David Zahumensky a spol. Problémy v &innosti soudnich znalcti z oboru zdravotnictvi. Systémové
doporuceni Ligy lidskych prav €. 7. Liga lidskych prav, ¢ervenec 2008
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e) posudek,

) odlivodnéni v rozsahu umoziujicim ptezkoumatelnost znaleckého posudku,

g) zaver,

h) je-li to mozné, ptilohy potiebné k zajisténi prezkoumatelnosti znaleckého posudku,

1) znaleckou dolozku a

j) otisk znalecké peceti.*”

Zakon o znalcich je zdkonem pomérn€ novym, u¢innym od 1. 1. 2021, ktery nahradil ten z roku

1967.

vevr

Jjak v poloze jeho zakladnich viastnosti (odstavec 1), tak obsahovych nalezitosti (odstavce 2 a 7),
jednak se vsak vénuje i spravnému postupu pri jeho vypracovani (odstavec 5). To je nutno
povazovat za velmi prinosnou kvalitativni zménu oproti predchozi pravni upravé § 13 ZnalZ
1967, v niz byly naleZitosti znaleckého posudku upraveny ve velice subtilni podobé a vztahovaly

se k popisu zakladni struktury znaleckého posudku. “*"'

Ve stadiu, kdy znalec vyhotovuje znalecky posudek, musi mit na paméti, Ze mu nepftislusi
provadét hodnoceni ditkazi a feSit pravni otazky.”* Pficemz z hlediska probirané tématiky
Nejvyssi soud potvrdil, ze ,,zaver o tom, co se rozumi pod pojmem lege artis tak, jak tento pojem

vyplyvd ze zdkona, a je vyloZen ustdlenou judikaturou, prislusi soudu a nikoli znalci. ‘"

Znalec tedy nemuze podat odpovéd’ na otazku, zda postup zdravotnického pracovnika byl ¢i

nebyl non lege artis. Toto hodnoceni je hodnocenim pravnim, procez ptislusi pravé soudu.

Dle Hol€apka znalec ve svém posudku hodnoti otazky skutkové, tedy jak poskytovatel zdravotni
péce jednal. Otazka, jak poskytovatel zdravotni péce jednat mél, je sice otazkou pravni, ale svou
povahou se blizi otazce skutkové, nebot” jde o pravni tivahu prakticky prevoditelnou na otazku,
jak by za danych okolnosti jednala patiicné rozumna a odpovédna osoba dané profese a

kvalifikace. Otazkou Cisté pravni, ptislusejici soudu, je pak vysledna subsumpce jednajici osoby

20 Jst., § 28 odst. 2 zakona o znalcich

21 DORFL, Lubos. § 28 [Nalezitosti znaleckého posudku]. In: DORFL, Lubo§, KRYSL, Alexandr, LEHKA,
Markéta, VISINGER, Radek. Zakon o znalcich, znaleckych kancelafich a znaleckych tstavech. 1. vydani.
Praha: C. H. Beck, 2021, s. 230, marg. ¢. 5.

22 Ust. § 107 odst. 1 véta druhd TR

2 Rozsudek Nejvyssiho soudu ze dne 25. 2. 2016, sp. zn. 25 Cdo 878/2014
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pod konkrétni normu chovani a z ni vyplyvajici zjiSténi, zda osoba jednala po pravu c¢i

protipravné a zda zasahla do chranéného statku.**

Nejvyssi soud ve svém jiném rozhodnuti vyjadtil, ze ,,znalci mohou odpovédeét na otazku, jaka je
v urcitych pripadech typicka léecba v danych lékarskych podminkach. Nicméné je to soud, kdo
musi nalézt rozumny rozsah povinnosti lékarii a odpovéd’ na otazku, jak bylo nutno postupovat
lege artis a zda tak zdravotnicky pracovnik postupoval. Jen soud (ktery v trestnim rizeni hodnoti
znalecké posudky jako kazdy jiny dikaz ve smyslu § 2 odst. 6 tr. 7.) miiZe ucinit konecny zaver o
poruSeni profesni povinnosti a jeho charakteru a zavaznosti vedouci k trestni odpovédnosti

lékare. <"

Je tedy nutné, aby si znalec byl tohoto pravidla opravdu védom a nepiekracoval tak svoje
moznosti hodnoceni, a tedy soustfedil se pouze na odborné hodnoceni znaleckého ukolu

prislusejicimu jeho profesiondlnimu odvétvi.

Ovsem je tfeba fici, ze znalecky posudek bude vzdy orgén ¢inny v trestnim fizeni nésledné

hodnotit podle svého vnitiniho pfesvédceni v souladu se zdsadou volného hodnoceni dikazi.

Co se tyce dalSiho stadia, tak pokud znalec posudek pisemné vyhotovil (zpravidla tomu tak
bude), staci, aby se pfi vyslechu nan odvolal a jej stvrdil. V opacném ptipad¢ by jej znalec
nadiktoval pfi vyslechu do protokolu.*® Avsak v hlavnim li¢eni misto vyslechu znalce lze &ist
protokol o jeho vypovédi nebo jeho pisemny posudek, jestlize znalec byl pied podanim posudku
pouden podle ustanoveni § 106 TR, nejsou pochybnosti o spravnosti a uplnosti posudku a statni

zéastupce i obzalovany s tim souhlasi.?”’

Jestlize znalec nepodal jeste¢ ve véci pisemny posudek anebo se od ného odchyluje nebo jej
dopliiuje, mize mu predseda sendtu ulozit, aby posudek nebo jeho doplné¢k nadiktoval do

protokolu nebo jej sam napsal.*®®

Pury shrnuje, ze ,,ustanoveni § 210 doplnuje obecna ustanoveni § 105 az 111 o provadeni
ditkazu znalcem, kterda se uplatni rovnéz v hlavnim liceni, pokud bude treba provést takovy
ditkaz. Dukaz znalcem ma dve formy: pisemny znalecky posudek a vyslech znalce (§ 108 a 110).
Byl-li jiz opatren ditkaz znalcem, u hlavniho liceni se takovy ditkaz provadi vyslechem znalce, v

jehoz ramci se znalec miize odvolat na sviij pisemnée vypracovany posudek a stvrdit jej (§ 108),

24 HOLCAPEK, Tomas. Dokazovani v medicinskopravnich sporech. Praha: Wolters Kluwer CR, a. s., 2011, s. 96-
97

25 Usneseni Nejvyssiho soudu sp. zn. 7 Tdo 567/2020 ze dne 10. 6. 2020

26 Ust. § 108 odst. 1 TR

27 Ust. § 211 odst. 5 TR

28 Ust. 210 TR
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anebo postaci precist protokol o vypovédi znalce nebo jeho pisemny posudek za splnéni
podminek uvedenych v § 211 odst. 5, resp. prehrat zvukovy a obrazovy zdaznam porizeny o

vyslechu znalce provedeném prostiednictvim videokonferencniho zarizeni (§ 211 odst. 7). “*"

Miize nastat situace, kdy budou ve znaleckém posudku spatfovany vady. Muze se naptiklad
jednat o neurcitost zaveérii znalce, ackoli jiz zdkon o znalcich ve svém ustanoveni § 28 odst. 5
véty druhé uvadi, ze ,,v souladu s obecné uznavanymi postupy a standardy obsahuje zdver
posudku jednoznacné odpovédi na poloZené otazky, pokud podklady nebo metoda neumozZiuji

znalci vyslovit jednoznacny zaver, uvede znalec skutecnosti snizujici presnost zaveru. *

Dalsi vadou znaleckého posudku by rovnéz mohlo byt, pokud znalec pod4 posudek netplny,
naptiklad neodpovi na vSechny zadané otazky, a nesplni tedy cely znalecky ukol. Pokud se

n¢jaké vady ve znaleckém posudku objevi, je nutné, aby dany znalec podal dopliujici vysvétleni.

Jak jsem jiz vySe naznacila, tak hodnoceni znaleckého posudku piislusi organiim c¢innym
v trestnim fizeni, pfiCemz je mozné, aby se tyto od nazoru znalce odchylily. V takovém ptipadé
je vsak stézejni, aby své rozhodnuti, ve kterém se odchyluji od nazoru znalce, fadné a
presvédciveé odiivodnily (jelikoz pak pravé toto odivodnéni muize byt voditkem pii prezkumu
rozhodnuti odvolacim organem). Je nutno, aby mél organ ¢inny v trestnim fizeni na paméti, ze
jeho nazor ve zdravotnickych vécech je zpravidla nazorem laickym, a proto je tifeba peclivée

zvazit nazor odbornika.

Nejvyssi soud se k problematice vyjadiil nasledovné: ,.Znalecky posudek je ditkazem
rovnocennym diitkazum ostatnim. Je tudiz pravem, ale i povinnosti vSech organit cinnych v
trestnim Fizeni pristoupit k hodnoceni znaleckého posudku ve vztahu k vysledkiim celého
dokazovani; jinak veceno, soud neni zavery znaleckého posudku bezvyjimecné vazan. Soud je
povinen znalecky posudek proverit zejména z hlediska, zda znalec prihlédl ke vsem okolnostem,
jez maji vyznam pro zavery posudku, a zda se skutkova vychodiska znaleckého posudku opiraji o
skutecnosti v trestnim Fizeni nalezitym zpiisobem zjisténé, ¢i naopak o skutecnosti pochybné
anebo rozporné s ostatnimi ditkazy, a zda zavery znalce logicky plynou z téchto skutkovych
predpokladii. Soud vsak nemiize nahradit odborny nazor znalce svym viastnim laickym ndzorem.
Pokud dojde mezi zavery ruznych znalcii k rozporum a tyto rozpory se nepodarii v Fizeni
odstranit, musi soud v ramci zdsady volného hodnoceni diikazii podle § 2 odst. 6 tr. 7. uvazit,
kteréemu z protichudnych zaveri znalcu uveril. Ackoliv je vysostnym pravem zejména nalézaciho

soudu uvazit o otazce, kterému ze znaleckych posudkii uveri, nelze hovorit o libovuli, nybrz o

29 pPURY, Frantidek. § 210 [Znalecky posudek]. In: SAMAL, Pavel a kol. Trestni ¥ad. 7. vydani. Praha: C. H. Beck,
2013, s. 2630.
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narocném myslenkovém procesu, ktery podléha povinnosti jasného a presvédcivého zdiivodnéni v
odiivodneni rozsudku. Rovnéz jasnému a presvédcivemu zdivodneni podléha odchyleni se od
odborného nazoru znalce, ktery navic, jak jiz bylo Feceno, nemiize byt nahrazen, preklenut ci
doplnen laickou uvahou soudu. Na zaklade aplikace jiz popsané zasady volného hodnoceni
ditkazii nalézaci soud neuvéril znaleckym posudkum vypracovanym zmnalci doc. MUDr. K. C.,
CSc. a MUDr. L. K., Ph.D. Tento postup, kdy akceptoval zavery ustavem vypracovaného
znaleckého posudku, rovnéz Nejvyssi soud povazuje v dané véci po jejim prezkoumani za

spravny. “?1°

Tedy z vySe uvedeného lze interpretovat, Ze pokud se orgén ¢inny v trestni fizeni neztotozni po
predchozim peclivém uvazeni se zavéry znaleckého posudku, a to v kauzach tak slozitych jako
pravé zdravotnické jsou, nemél by jen tak bez niceho nahrazovat odborny nazor znalce svym
nazorem laickym, nybrz by mél pfistoupit napiiklad k vypracovani revizniho znaleckého

posudku, ¢imz se dostavam k zavéru této kapitoly.

Obecné revizni znalecky posudek piezkoumava spravnost jiného znaleckého posudku, respektive
spravnost zavért jiného znalce. Na nechani si zpracovat revizni znalecky posudek neni v obecné
roving narok. To potvrdil i Nejvyssi soud, kdyz vyslovil, Ze ,,zdakon nestanovi predpoklady pro
narizeni vypracovani revizniho znaleckého posudku a ponechadva je na uvaze soudu; vypracovani
revizniho znaleckého posudku bude prichdzet do uvahy zejména tam, kde soud bude mit
pochybnosti o spravnosti jiz vypracovaného znaleckého posudku. Tyto pochybnosti mohou byt
jisté vyvolany i predlozenim listinného ditkazu — posudku znalce, vypracovaného mimo vizeni,
nicméné bude vzdy zdlezet na konkrétni situaci a na uvaze soudu, zda (zpravidla po slySeni
ustanoveného znalce) bude mit pochybnosti za odstranéné. Nelze tedy stanovit pravidlo pro
postup soudu v pripadé rozporu mezi znaleckym posudkem a listinnym ditkazem — posudkem
jiného znalce vypracovanym mimo vizeni. V pripadeé rozporu mezi dvema znaleckymi posudky Ize
rozhodnout o prezkoumani téchto posudkit dalsim znalcem, pripadné znaleckym ustavem, ovsem

jen v pripadé, Ze soud sam tento rozpor po slySeni obou znalcii neodstrani. “?"

Odpoveéd’ na otazku, kdy tedy soud nechd zpracovat revizni znalecky posudek, nelze urcit,
jelikoz opravdu bude Cisté na tivaze dané¢ho soudu, zda bude mit za to, Ze nastaly pochybnosti o
spravnosti jiz vypracované¢ho posudku a tyto pochybnosti je mozné odstranit pravé reviznim

znaleckym posudkem. Ale opétovné je tfeba zminit, Ze soud se nemusi ztotoznit a rozhodnout

219 Rozsudek Nejvyssiho soudu sp. zn. 4 Tz 101/2009 ze dne 18. 2. 2010
2! Rozsudek Nejvyssiho soudu ze dne 24. 4. 2012, sp. zn. 21 Cdo 4562/2010
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podle zavért tohoto revizniho znaleckého posudku, samoziejmé za piedpokladu nélezitého

odiivodnéni rozhodnuti ze strany soudu.

Znalecky posudek neni dileZity pouze pro organy €inné v trestnim fizeni, ale ptipadné 1 pro

poskozeného, coz mne vede k zavérecnému tématu této Casti.

4.3. Role poskozeného
Poskozenym se v trestnim fizeni rozumi ten, komu bylo trestnym ¢inem ublizeno na zdravi,
zpuisobena majetkova Skoda nebo nemajetkova jma, nebo ten, na jehoz ukor se pachatel

trestnym ¢inem obohatil.*'?

V trestnich fizenich, ve kterych ptijde mimo jiné o domnély postup non lege artis pii poskytovani
zdravotni péce a trestni nasledky z tohoto jednéani plynouci, bude role poskozeného Casto velmi
vyrazna. Mozna to bude pravé poskozeny, kdo ve véci poda ozndmeni o skutecnostech

nasvédcujicich tomu, ze byl spachén trestny ¢in.

Ve vétsiné piipadl se zde bude jednat pfevazné o nemajetkovou Ujmu, ktera takovému
poskozenému byla jedndnim non lege artis zplisobena, a kterou tento poskozeny bude chtit
pochopitelné nahradit. Takovy poSkozeny je opravnén navrhnout, aby soud v odsuzujicim
rozsudku ulozil obzalovanému povinnost nahradit v penézich nemajetkovou ujmu. Z navrhu
musi byt patrno, z jakych divodi a v jaké vysi se narok na ndhradu nemajetkové Gymy uplatiuje.
Ditvod a vysi nemajetkové jmy je poSkozeny povinen dolozit.*® A ted se dostavam opét
k tématu znaleckého posudku, jelikoZz v situacich, v nichZ figuruje postup non lege artis ze strany
zdravotnického pracovnika, nepiijde zpravidla nemajetkovou Ujmu vycislit bez soucinnosti
odbornika z pfisluSného zdravotnického oboru. V urcitych situacich postaci k vycisleni
nemajetkové ujmy odborné vyjadieni, avSak n€kdy bude i za timto ucelem nutné, aby si
poskozeny nechal vypracovat znalecky posudek. Lze jen doporucit, aby divod a vysi

nemajetkové Gjmy poskozeny dolozil co pokud mozno nejkonkrétné;ji.

Samal v této souvislosti poskytuje $irsi vyjadieni, kdy ,, pokud jde o ,,vys$i“ nebo , rozsah*, Ize je
uvest presnou castkou zpusobené skody nebo nemajetkove ujmy nebo ziskaného bezduvodného
obohaceni nebo minimalni vysi zpiisobené Skody nebo nemajetkové ujmy nebo minimalnim
rozsahem ziskaného bezditvodného obohaceni (napriklad kdyz poskozeny nezna dosud presnou

vsi Skody nebo nemajetkové ujmy nebo presny rozsah bezdiivodného obohaceni), popripadeé

212 Ust. § 43 odst. 1 véta prvni TR
213 Ust. § 43 odst. 4 TR
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postaci i uvedeni takovych udaju, z nichz presnd vyse jednoznacné vyplyva (napriklad uvedenim
bodového ohodnoceni bolestného ci ztizeni spolecenského uplatnéni). Nestacilo by vsak, pokud
by poskozeny uvedl, zZe ,, ... Zada bolestné ve vysi, jak bude urcena jeho oSetrujicim lékarem... ",
,» ... zada nahradu skody, ale vysi dosud nezna...*, ,, ... poZaduje zpuisobenou nemajetkovou ujmu

nebo ziskané bezditvodné obohaceni ve vysi ¢i rozsahu, jak budou soudem zjisteny... "

Za pomoci OZ je mozné, aby si poSkozeny ud¢lal pfedstavu o tom, co mu vlastné miize byt
napiiklad pfi ublizeni na zdravi nahrazeno. Pfi ublizeni na zdravi od¢ini Skidce Ujmu
poskozeného penézitou ndhradou, vyvazujici plné vytrpéné bolesti a dal$i nemajetkové Gjmy;
vznikla-li poSkozenim zdravi ptekézka lepSi budoucnosti poskozeného, nahradi mu sktdce i
ztizeni spoleGenského uplatnéni.”® Pfi usmrceni nebo zvlast zdvazném ublizeni na zdravi odgini
Skidce duSevni utrapy manzelu, rodici, ditéti nebo jiné osob& blizké penéZitou nahradou

vyvazujici pIné jejich utrpeni. ¢

Pokud bude narok poskozeného projednadvan piimo v ramci trestniho fizeni, nazyva se tato ¢ast
adhezni tizeni. Adhezni fizeni dle Jelinka ,,netvori samostatnou, casové i formdalné oddélenou

céast Fizeni pred soudem, ale splyva s nim, zejména pokud jde o dokazovani. “?"’

Je vSak tfeba upozornit na skutecnost, Ze v trestnim fizeni se posSkozeny nedomiize svého naroku
na nahradu Skody (¢i tedy nemajetkové Gjmy) vzdy, soud totiz mizZe, neni-li podle vysledkt
dokazovani pro vysloveni povinnosti k nahrad¢ skody nebo nemajetkové Gjmy v penézich nebo k
vydani bezdiivodného obohaceni podklad nebo bylo-li by pro rozhodnuti o povinnosti k nahradé
Skody nebo nemajetkové ujmy v penézich nebo k vydani bezdivodného obohaceni tfeba
provadét dalSi dokazovani, jeZ by podstatné protahlo trestni fizeni, odkazat poskozeného na

fizeni ve vécech ob&anskopravnich, popfipadé na fizeni pfed jinym piislusnym organem.*'®

Soud ma tedy v zadsadé dvé mozZnosti, bud’ poSkozenému jeho narok piizna, a tedy mu vyhovi,
nebo jej odkaze s jeho narokem do obclanskopravniho fizeni. Nikdy vSak nemuze jeho narok
zamitnout, a to ani z¢asti. Pokud by chtél soud narok poSkozenému castecné piiznat, musi ho

s jeho neptiznanym zbytkem odkézat stejn¢ opét do obanskopravniho nebo jiného fizeni.

Shrnujici pravidla a predpoklady pro moznost soudu rozhodnout o pfiznani ndhrady nemajetkové

ujmy poskozeného zptisobenou trestnym ¢inem, uvadi Sdmal nasledujicim zplisobem:

24 SAMAL, Pavel, ZEZULOVA, Jana, RUZICKA, Miroslav. § 43 [Poskozeny]. In: GRIVNA, Tomas, SAMAL,
Pavel, VALKOVA, Helena a kol. Obéti trestnych &ini. 2. vydani. Praha: C. H. Beck, 2020, s. 287, marg. &. 54.

213 Ust. § 2958 véta prvni OZ

26 Ust. § 2959 véta prvni OZ

27 JELINEK, Jifi a kolektiv: Trestni pravo procesni., op. cit., s. 309

218 Ust. § 229 odst. 1 TR
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,,»a) soud rozhodl odsuzujicim rozsudkem,

b) nemajetkova ujma byla zpuisobena v pricinné souvislosti s tim skutkem vykazujicim znaky

trestného cinu, jehoz spachanim byl obZalovany uzndn vinnym,
¢) o nahrade nemajetkové ujmy lze vzhledem k jeji povaze rozhodovat v adheznim rizeni,

d) uplatnény narok poskozeného ma podklad v prislusnych hmotnépravnich predpisech
upravujicich nahradu nemajetkové ujmy, pricemz v trestnim rizeni byla dostatecné prokdzana
vySe tohoto naroku i odpovédnost obzalovaného za nemajetkovou ujmu zpuisobenou spachanym

trestnym cinem. “?"

Ackoli, jak jsem jiz zminila, soud mize poSkozeného zcela odkazat s jeho narokem na
obcanskopravni fizeni, tak Jelinek k tomuto uvadi, ze by vSak trestni soud nemél zbyteéné na
toto fizeni odkazovat, pokud miize sdm o naroku rozhodnout. A rovnéz, pokud nemize trestni
soud rozhodnout o naroku poskozeného v plném rozsahu, ma rozhodnout alespon zc¢asti o

uplatiiovanych narocich a se zbytkem odkézat na jiné fizeni.”

Zavérem bych kazdému poskozenému doporucila, aby sviij narok uplatnil v trestnim fizeni

hlavné v¢as, a aby byl rovnéz co nejvice konkrétni co se do divodu a vySe naroku tyce.

4.4. Shrnuti
V této procesni Casti prace bylo popsano, ze proces dokazovani postupu non lege artis pfi
poskytovani zdravotni péce neni rozhodné jednoduchy. Ve hie je nékolik rozhodujicich faktort,
které mohou nejenom pii zpracovani a nasledného vyhodnoceni znaleckého posudku byt slozité
a orgéany ¢inné v trestnim fizeni se s nimi musi fadné vypotradat. Tedy, pokud neni opravdu bez
pochybnosti prokazano, Ze zdravotnicky pracovnik jednal non lege artis pii poskytovani
zdravotni péce, v disledku ¢ehoz vznikl nasledek predpokladany trestnim pravem, neni jej
mozné shledat trestné¢ odpovédnym. Velkou roli pfi dokazovani hraje znalecky posudek, na
kterém lezi fada formalnich pozadavkl, a ktery byva zpravidla stézejni pii rozhodovani o ving,
pripadné trestu za trestné Ciny souvisejici s postupem non lege artis pii poskytovani zdravotni
péce. V neposledni fade byl kladen diiraz na roli poskozeného se zaméfenim na uplatnéni jeho
naroku nahrady vétSinou nemajetkové Ujmy (avSak samoziejmé cCasto i1 ndhrady Skody

majetkové, poptipad¢ vydani bezdiivodného obohaceni) v trestnim fizeni.

29 SAMAL, Pavel, ZEZULOVA, Jana, RUZICKA, Miroslav. § 229 [Odkazani na ob&anskopravni &i jiné fizeni]. In:
GRIVNA, Tomas, SAMAL, Pavel, VALKOVA, Helena a kol. Obéti trestnych &inti. 2. vydani. Praha: C. H.
Beck, 2020, s. 642

20 JELINEK, Jifi a kolektiv: Trestni pravo procesni., op. cit., s. 312
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Zavér

Tato diplomova prace méla fadu cili. Hlavnim cilem prace bylo zkoumat a vymezit vSechny
podminky trestni odpovédnosti za postup non lege artis pti poskytovani zdravotni péce. Mam za
to, Ze tento cil se povedlo naplnit, kdyz byl detailné¢ rozebran pojem non lege artis, nasledné
trestni odpovédnost jako takova se vSemi aspekty souvisejicimi, byla uskutecnéna demonstrace

uvedenych predpokladi na konkrétnich trestnych Cinech a zarovei byla vyc¢lenéna ¢ast prace na

procesni stranku véci, tedy trestniho fizeni, s konkrétnim zaméfenim na proces dokazovani.

Dil¢im cilem préace bylo vymezit obsah pojmu non lege artis. Pojem byl velmi detailné probran
v prvni ¢asti této prace, kdy zkoumani zahrnovalo zakonnou pravni upravu, judikaturu, pravni
literaturu a rovné€z poznatky z praxe. Ukazalo se, Ze mnohdy miize obsah pojmu non lege artis
¢init stale problémy z ditvodu jeho zakonné Upravy (naptiklad v ZZS apod.). Nicméné mam za
to, Ze je spravné, Ze takto dynamicky pojem rozviji nad rdmec zdkonné Upravy predev§im
judikatura a je tak mozné jej flexibilnéji prizptisobovat novym standardim a zdravotnickym
trendim. Ackoli v souvislosti s komparaci se zahrani¢ni pravni upravou, kterou jsem v ramci
této prace provedla, se ukdzalo, Ze by cCeské pravo mohlo vénovat vice prostoru pro odliSeni
jednotlivych nuanci v souvislosti s postupem non lege artis pfi poskytovani zdravotni péce a
reagovat na tyto pomoci vymezeni vice doktrin, které by nasledné mohly byt aplikovany zdejsi
judikaturou. Vhodné by to bylo jiz z toho divodu, ze ¢im Sirsi spektrum situaci a ptipadia bude
upraveno, a bude na né adekvatné (pravé tieba vymezenim jednotlivych doktrin a pravidel)
reagovano, tim bude jist¢ do naSeho pravniho fadu, a zejména samotnym zdravotnickym

pracovnikim, vnesena vétsi pravni jistota.

Cil v podobé vymezeni piedpokladii a podminek trestni odpoveédnosti byl splnén. Druhd cast se
vénovala konkrétnim pfedpokladiim vzniku trestni odpovédnosti jako takové, nasledné skutkové
podstaté a jejim znakiim, pficemz u kazdého z téchto znakl byla vyvinuta snaha jej co nejvice
priblizit pravé k oboru poskytovani zdravotni péce, a tedy subsumovat jednotlivd teoreticka
zjisténi pod konkrétni piiklady praveé z odvétvi poskytovani zdravotni péce, coz bylo v nékolika
ptipadech podpoteno bohatou judikaturou. V této teoretické Casti prace je pravni Uprava pomerné
jasna, a tedy snadno definovatelnd. Aby byl zdravotnicky pracovnik shledan trestné
odpovédnym, musi kromé obecnych ptedpokladi pro vznik trestni odpovédnosti, jako jsou
spachani trestného Cinu, vek a pficetnost, naplnit skutkovou podstatu daného trestného ¢inu a jeji
znaky, kterymi jsou objekt, objektivni stranka, subjekt a subjektivni stranka. Ve druhé ¢asti prace
nebyly rovnéz opomenuty okolnosti vylucujici protipravnost, které nastanou ve chvili, kdy chybi

obligatorni znak trestného ¢inu, a to jeho protipravnost. Ve zdravotnictvi se lze nejcastéji setkat
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s krajni nouzi, pfipustnym rizikem ¢i svolenim poskozeného. VSechny tyto uvedené okolnosti
vylucujici protipravnost a jejich podminky byly v ramci jim vénujici se kapitole popsany a
zanalyzovany za podpory jak zakonné pravni Gpravy, pravni literatury s konkrétnimi ptipady, tak
samoziejm¢e inspirujici judikatury. Jiz v ivodu prace byl zminén princip ultima ratio, kterému se
tato prace ve své druhé ¢asti rovnéz vénovala, pfic¢emz bylo zjisténo, Ze ve zdravotnictvi by bylo
mnohdy vyuziti tohoto principu velmi vhodné a ucelné, byt’ v souladu s judikaturou Nejvyssiho
soudu nelze a priori vyloucit trestni odpovédnost jedince jen proto, ze zde existuji moznosti
napravy napiiklad prostfednictvim obcanskopravni odpovédnosti. Je proto dulezité dbat na
individualitu kazdého ptipadu a v konkrétnim piipad€ posoudit, zda by dany zdravotnicky

pracovnik mél ¢i nemél byt prostiedky trestniho prava potrestan.

Co se tyce dalsiho cile této prace v podobé demonstrace dosud zjisténych predpokladi ohledné
trestni odpoveédnosti na vybranych trestnych ¢inech, tak tento byl taktéz splnén. V tieti Casti bylo
vypocteno nékolik trestnych €ind, které dle mého ndzoru budou nejcastéji spojovany s pojmem
non lege artis. Cilem v této ¢asti byla demonstrace teoretickych piredpokladd trestni
odpovédnosti na konkrétni skutkové podstaty, coz bylo naplnéno. Dle mého nézoru bylo v této
Casti prace dilezité se zaméfit na konkrétni redlné ptipady, které se odehraly v souvislosti
s vypoctenymi trestnymi Ciny. Tieti ¢ast této prace je velmi zaméfena na judikaturu a piipady
z praxe, ze kterych mohou plynout pro zdravotnické pracovniky ptinosnd doporuceni a poznatky,
které jsou v nékterych ptipadech vyzdviZzeny. Pozornost je zde zaméfena na trestny ¢in usmrceni
z nedbalosti, tézké ubliZzeni na zdravi z nedbalosti, ublizeni na zdravi z nedbalosti a neposkytnuti
pomoci. V n€kterych piipadech lze pozorovat, Ze byly soudy pomérné shovivavé ke
zdravotnickému pracovnikovi a neshledaly jej trestné¢ odpovédnym, kdezto v jinych ptipadech
mozna priliSné piisné, avSak domnivam se, po studiu cetné judikatury v souvislosti
s vyjmenovanymi trestnymi ¢iny, ze soudy jsou spiSe v rdmci oblasti poskytovani zdravotni péce
zdrZenlivéjsi s trestni odpovédnosti zdravotnickych pracovniki za nedbalostni trestné Ciny a

vynasi odsuzujici rozsudky pouze ve velmi zavaznych ptipadech.

V ramci posledni ¢asti byl vytyCen cil popsani stézejniho procesu trestniho fizeni, a to procesu
dokazovani ve vztahu k postupu non lege artis pii poskytovani zdravotni péce. Tento cil byl
taktéZ naplnén. Procesu dokazovani se vénovala Ctvrtd a zaveére€na Cast této prace. V pocatku
této ¢asti byl uveden mirny exkurz v podob¢ prava na u¢inné vysetfovani poskytnuté zdravotni
péce, pritemz se v této roviné angazoval vyznamné Ustavni soud, ktery stanovil predpoklady pro
takové vysSetiovani, coz dle mého nazoru vyznamné pfispélo k uceleni urcitého pravniho

standardu v rdmci vySetfovani poskytnuté zdravotni péce. Velka Cast byla vénovana znaleckému
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posudku, pribeéhu jeho zpracovani, vyslechu znalce ¢i osobé znalce jako takové. Diilezité bylo
dle mého ndzoru vymezit, za jakych podminek se miize soud odchylit od ndzoru znalce a rovnéz
co vlastné miiZze znalec hodnotit vzhledem k tomu, Ze nemiize hodnotit otdzky pravni, coZ postup
non lege artis je. Tato ¢ast se vSak dilem dotkla i zdravotnické dokumentace a jeji role v trestnim
fizeni, piipadné i trestnymi Ciny souvisejicimi s jejim zfalSovanim ¢i nelplnym podanim.
Zavérem byla pozornost prenesena na poSkozeného, pfiCemz poskozeny v trestnich fizenich
souvisejicich s postupem non lege artis bude prevazné také vystupovat. Dle mého minéni bylo
dalezit¢ vymezit, co vlastné muze poskozeny pozadovat, jak se naroku miize domoci a jak o
tomto naroku miZe soud v ramci trestniho fizeni rozhodnout. Na tyto vSechny otazky se podaftilo

v ramci prace odpoveédet.

Mam za to, ze hlavni cil prace se podafilo naplnit a bylo pro mne pouze utvrzujici jiz uvodem
zminény fakt, Ze posouzeni, zda zdravotnicky pracovnik jednal non lege artis a zda timto
jednanim spachal trestny ¢in, je nesmirné slozité. Organy ¢inné v trestnim fizeni by v téchto
pfipadech mély postupovat maximaln¢ obezietné a s velkou mirou peclivosti zjistovat, zda
k postupu non lege artis opravdu doslo a zda byl timto jedndnim spachan trestny Cin. Zpravidla
se dokazovani neobejde bez odbornika z ptislusSného zdravotnického oboru, avsak i1 jeho nazor
by mély orgdny €inné v trestnim fizeni podrobit fddnému zkoumani a hodnoceni, a nikoli jej

ihned slepé¢ prevzit.

Nazor, ktery jsem si v pritbé¢hu psani této prace utvofila je takovy, ze by se nem¢l postup non
lege artis pii poskytovani zdravotni péce pftiliSn¢ kriminalizovat. Bezesporu je poskytovani
zdravotni péce nesmirné citlivou oblasti, avSak je tfeba vzit v Gvahu naplii povolani
zdravotnického pracovnika, ktery se dobrovolné¢ rozhodl pomahat v této oblasti lidem, nikoli jim
Skodit. A teprve za ptedpokladu, Ze Ize shledat tak vyrazné poruseni nélezité¢ odborné trovné ze
strany zdravotnického pracovnika, které je pro spolecnost Skodlivé, je namisté uplatnit
prostfedky trestniho prava. Toto by vSak nemélo mit za disledek, aby se zdravotniéti pracovnici
méli citit nedotknutelni. Jisté, jako kazdy z nas, musi nést odpovédnost za nasledky plynouci
z jejich jednani, ale dle mého ndzoru by si mél trestni soud dvakrat rozmyslet, zda by tyto mély
byt pravé nasledky zhlediska trestniho prava, protoze takové nasledky mohou daného
zdravotnického pracovnika postihnout na cely Zivot a mozZna celé trestni fizeni bude spole¢nosti
vice ke Skod¢ nezli k uzitku. Posledni vétou bych vsak chtéla dodat, ze v piipadé, kdy byla ze
strany zdravotnického pracovnika oc€ividna laxnost, hruba nedtislednost ¢i az lhostejnost, trestni
odpovédnost v téchto pifipadech samoziejmé ma svoji nezastupitelnou roli a meéla by i

zdravotnického pracovnika postihnout.
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3. Seznam pouzitych pravnich predpisu
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Zékona ¢. 581/2004 Z. z., o zdravotnych poistovniach, dohl'ade nad zdravotnou
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Rozsudek Nejvyssiho soudu CR sp. zn. 21 Cdo 2811/2013, ze dne 25. 9. 2014
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Trestni odpovédnost za postup non lege artis pri poskytovani zdravotni péce

Abstrakt

Hlavnim cilem této diplomové prace je vymezit predpoklady a podminky vzniku trestni
odpovédnosti za postup non lege artis pii poskytovani zdravotni péfe. Za pomoci analyzy
pravnich pfedpist, pravni literatury a rovnéz rozséhlé judikatury je dal$im cilem této diplomové
prace zkoumat vymezeni pojmu non lege artis jako takového, nasledkii za tento postup v roviné
trestniho prava a taktéz je cilem zanalyzovat jednotlivé trestné Ciny, které lze v souvislosti
s postupem non lege artis pii poskytovani zdravotni péce spachat, pfi¢emz tyto jsou v praktické
rovin¢ doplnény bohatou judikaturou. V neposledni fadé se diplomova prace vénuje podstatné
¢asti trestniho fizeni, ktera se nazyva dokazovani se zaméfenim pravé na postup non lege artis.
Ke zpracovani prace byla pouzita prevazné metoda analyzy, dedukce, deskripce a komparace,

konkrétné tedy komparace se slovenskou, anglickou a Span€lskou pravni Gpravou.

Diplomova prace je roz€lenéna na Ctyfi Casti, pfiCemz tyto jsou dale clenény na kapitoly,

piipadné podkapitoly, které téma jednotlivych ¢asti podrobné rozvijeji.

Prvni ¢ast pojednava obecné o pojmu non lege artis. Prostfednictvim pravni Gpravy, literatury a
judikatury jsou v této kapitole uvadény jednotlivé definice pojmu, pfi¢emz je cilem podat jeho
uceleny vyklad. Analyza je podpofena i zahrani¢ni pravni Gpravou, ktera slouzi ke komparaci
pojmu s naslednym zobecnénim rozdill a shod zahrani€nich pravnich uprav s €eskou pravni

upravou.

Druhé ¢ast prace je zamé&fena na trestni odpovédnost za postup non lege artis, tedy konkrétné na
ptedpoklady a podminky jejiho vzniku. Nasledné je zaméfeni pieneseno na deskripci skutkové
podstaty a jejich znaka, pficemz je taktéz cilem propojeni obecnych piedpokladii s tématem
zdravotni péce a postupu non lege artis. V druhé casti se naléza i pojednéni o okolnostech
vylucujicich protipravnost s diirazem na ty, které se tykaji oblasti zdravotni péce. Nasledné je

druhé ¢ast zakoncena zamyslenim se nad principem ultima ratio a jeho analyzou.

roowr

V tteti Casti jsou vybrany k popisu trestné Ciny souvisejici s postupem non lege artis pfii
poskytovani zdravotni péce, jez jsou doprovazeny konkrétnimi piiklady z judikatury.

Prace je zakoncena Ctvrtou ¢asti vénujici se procesni strance véci, a to konkrétné trestnimu fizeni
se zaméfenim na proces dokazovani. Konkrétng je v této Casti pojedndvano o pravu na Uéinné

vySetfovani zdravotni péce jako urCitém nezbytném standardu. Nasledné je pozornost zamétena

na vybrané relevantni dikazni prostfedky s diirazem na znalecky posudek. Posledni ¢ast konci
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shrnutim role poskozeného v trestnich fizenich tohoto typu, pfedev§im s ohledem na moZnost
uplatnéni naroku na nédhradu Skody, nemajetkové ujmy, piipadné¢ vydani bezdivodného
obohaceni.

Zaver prace shrnuje v ivodu této prace vytyCené cile a podava sdéleni, zda byly tyto cile
naplnény, a to jak stanoveny hlavni cil, tak i uréené dil¢i cile v rdmci jednotlivych ¢asti a kapitol

této prace.

Klicova slova

lege artis/non lege artis, trestni odpovédnost, zdravotni péce
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Criminal liability for non lege artis procedure in the provision of health care

Abstract

The main objective of this thesis is to define the prerequisites and conditions for incurring
criminal liability for non lege artis procedure in the provision of health care. With the help of the
analysis of legal regulations, legal literature and also extensive jurisprudence, the other aim of
this thesis is to examine the definition of the concept of non lege artis as such, the consequences
for this procedure in the level of criminal law, and also the aim is to analyze the individual
criminal offences that can be committed in connection with the non lege artis procedure in the
provision of health care, and these would be complemented in practical terms by extensive
jurisprudence. Last but not least, the thesis deals with an essential part of criminal proceedings,
which is called evidence focusing on the non lege artis procedure. The method used to elaborate
this thesis was mainly analysis, deduction, description and comparison, namely comparison with

Slovak, English and Spanish legislation.

The thesis is divided into four parts, which are further divided into chapters or subchapters that

develop the topic of each part in detail.

The first part deals generally with the concept of non lege artis. Through legislation, literature
and jurisprudence, this chapter provides various definitions of the term, with the aim of
providing a comprehensive interpretation. The analysis is also supported by foreign legislation,
which serves to compare the concept with a subsequent generalization of the differences and

correspondences of foreign legislation with Czech legislation.

The second part of the thesis focuses on the criminal liability for non lege artis procedure,
specifically on the prerequisites and conditions for its occurrence. Subsequently, the focus is
shifted to the description of the factual basis of a criminal offence while the aim is also to link
the general prerequisites with the topic of health care and non lege artis procedure. The second
part also contains a discussion of the conditions excluding the illegality of an act, with an
emphasis on those relating to the field of health care. The second part concludes with a reflection

on the ultima ratio principle and its subsequent analysis.

In the third part, offences related to non lege artis procedure in the provision of health care are

selected for description, accompanied by specific examples from jurisprudence.

The thesis concludes with a fourth part dealing with the procedural aspect of the topic discussed,

namely criminal proceedings with a focus on the process of evidence. Specifically, this section
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discusses the right to an effective health care investigation as a certain necessary standard.
Subsequently, attention is focused on selected proper evidence, with an emphasis on expert
statement. The last part concludes with a summary of the role of the victim in criminal
proceedings of this type, particularly with regard to the possibility of claiming damages, non-

pecuniary harm or the release of unjust enrichment.

The conclusion of the thesis summarizes the objectives set out in the introduction to this thesis
and provides a statement as to whether these objectives have been met, both the stated main

objective and the sub-objectives identified within the individual parts and chapters of this thesis.

Key words

lege artis/non lege artis, criminal liability, health care
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	1.3. Komparatistika pojmu non lege artis se zahraniční právní úpravou
	Abych mohla podat ucelený výklad pojmu non lege artis, je třeba rovněž nahlédnout do zahraniční právní úpravy. Uvedené mi přijde důležité proto, abych dokázala určit, zda je přístup k pojmu non lege artis při poskytování zdravotní péče v České republice obdobný jako v jiných státech, či je Česká republika v některých aspektech právní úpravy odlišná.
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	1.3.3. Právní úprava Španělského království
	S využitím mého studijního pobytu ve Španělsku jsem mohla navštívit tamní právnickou knihovnu a lépe porozumět systému porušení povinnosti postupovat lege artis v souvislosti s poskytováním zdravotní péče s ohledem na trestní odpovědnost v právním řádu Španělského království.
	V prvé řadě španělské právo počítá s tím, že v oblasti poskytování zdravotní péče nelze uplatnit trestní odpovědnost zdravotnického pracovníka v případě, že jednal s náležitou péči, ačkoli následkem bylo porušení zájmu chráněného trestním právem. Stejně jako u nás je tato teze náležité péče konkretizována ve zdravotnickém právu tak, že je zdravotnický pracovník zavázán jednat v souladu s určitými pravidly chování odvozenými ze současného stavu lékařské vědy jako takové.
	Cueva lege artis (neboli v jeho pojetí „lex artis médica“) popisuje jako „povinnost lékaře použít všechny dostupné prostředky k léčbě konkrétního klinického případu.“
	Je nutné zmínit, že i ve španělské právu je lege artis vlastně neurčitý právní pojem, který nemá zákonnou definici a ani zákon nepodává jeho přesný obsah. Španělský advokát z Madridu shrnuje konkrétní poznatky judikatury, které se v průběhu let vyvinuly ve vztahu k pojmu lege artis. Uvádí tři právní věty, kdy první hovoří o tom, že je třeba objektivně a realisticky informovat pacienta a jeho příbuzné o závažnosti situace, a o vhodnosti či nevhodnosti podstoupení dané léčby, druhá míří na skutečnost, že je nutné upozornit pacienta na šance na úspěchu zákroku i na důsledky neúspěchu a poslední shrnuje povinnost zdravotnického pracovníka řídit se etickým kodexem a aplikovat lékařské znalosti na situaci, ve které se v daném okamžiku zdravotnický pracovník nachází. Na základě těchto poznatků Bueno shrnuje, že pro pojem lege artis není definován žádný obsah a vždy tedy bude nutná ad hoc analýza a celkové vyhodnocení ze strany soudu.
	Obecně je pojem lege artis shrnován jako soubor postupů, pravidel a technik, které se uplatňují v dané profesi, avšak s významným a zvláštním výskytem právě při poskytování zdravotní péče. S tím, že vnímání tohoto souboru pravidel je posuzováno s ohledem na stádium poskytované zdravotní péče, počínající již od lékařské diagnostiky, a rovněž s ohledem na typ nemoci a konkrétní zdravotní péči, která byla poskytnuta. Na zdravotnické pracovníky je přenesena do určité míry odpovědnost za to, aby samostudiem byli schopni poskytovat zdravotní péči v souladu s nejnovějšími poznatky vědy a techniky, avšak v tomto ohledu jsou významným vodítkem tzv. guidelines.
	Trestní odpovědnost, například za trestný čin ublížení na zdraví, nemůže vzniknout za předpokladu, že bude zdravotní péče poskytnuta po předchozím informovaném souhlasu pacienta a bude provedena v souladu s postupem lege artis. Tedy, i když nebude dosaženo zamýšlených výsledků poskytované zdravotní péče, hodnotit se bude jednání daného zdravotního pracovníka v dané situaci. Zároveň je důležité zmínit, že dané jednání (které bude následně posuzováno jako lege artis či non lege artis) musí, aby mohlo být trestněprávní relevantní, být příčinou následku, tedy porušení objektu chráněného trestním právem. Pokud by byl následek přičitatelný například již existujícímu onemocnění pacienta, některému z vedlejších rizik nebo nepředvídatelnému riziku, porušení postupu lege artis ze strany odborníka by samozřejmě trestní odpovědnost nezaložilo.
	Nicméně tak jako je tomu v našem právním řádu, v konečném důsledku to bude soudce, kdo bude muset v konkrétním případě posoudit, zda došlo či nikoli k porušení povinnosti jednat lege artis, přičemž ale bude nutné zjistit, jaká péče vlastně byla vhodná a nutná, a to právě s ohledem na současný stav lékařské vědy, a rovněž s ohledem na konkrétní okolnosti daného případu ve smyslu možností daného zdravotnického pracovníka, které měl k dispozici v dané době a samozřejmě na individualitu pacienta.
	Rovněž však, stejně jako v právním řádu České republiky, bude dle Vivese potřeba nejprve zajistit odborný posudek jiného lékaře v oboru, který bude moci přispět k odpovědi na otázku, zda byl dodržen postup lege artis či nikoli.
	Do tohoto momentu mám za to, že se vnímání trestní odpovědnosti za postup non lege artis při poskytování zdravotní péče v mnohém neliší od přístupu českého práva. Avšak španělské právo přichází například s pojmem „lex artis ad hoc“.
	Tento princip konkretizuje vůdčí princip „lex artis“. Pojem „lex artis ad hoc“ však více zohledňuje konkrétní vlastnosti, postavení jednajícího zdravotnického pracovníka, jakož i složitost a zásadní význam posuzovaného jednání.
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	Seoane se k pojmu „lex artis ad hoc“, ale i obecně k pojmu lege artis vyjadřuje tak, že tento standard je nutné chápat tak, že definuje způsob jednání, který spočívá v pečlivém, obezřetném a přiměřeném profesionálním postupu. Jedná se o závazné chování, jehož normativní rozsah není znám před jednotlivým jednáním a může být potvrzen pouze ex post facto, neboť norma dostává definitivní obsah až při analýze scénáře aplikace v konkrétním případě. Apriorní neurčitost a předpokládaná neurčitost či nepřesnost standardu lex artis nesnižuje jeho závaznost, pouze zavazuje odborníka jiným způsobem. Jelikož nespočívá v mechanicky použitelném pevném pravidle, nepřipouští subsumpci a vyžaduje individuální dodržování nebo sledování prostřednictvím obezřetnostního posouzení, a to vždy ad hoc. Povinnost odpovědnosti, která je vlastní profesní roli lékaře, je doprovázena diskreční pravomocí zvolit nejlepší způsob jejího dodržování. Imperativ lex artis tedy vyžaduje uplatnění svobody jednání profesionála, aby si mohl vybrat z různých možností a určit vhodné rozhodnutí a postup.
	Tento přístup k pojmu lege artis mi přijde velmi pokrokářský a výstižný, jelikož jsem nedávno při soudním jednání v České republice zažila ze strany právního zástupce nejmenované nemocnice, že pojmem non lege artis nelze argumentovat, jelikož není nikde normativně vyjádřen, a tudíž subjekty nikterak nezavazuje. Tato argumentace mi nepřišla správná, jelikož mám za to, že ačkoli je určitě namístě pojem nazvat jako neurčitý, nelze říci, že neexistuje povinnost se tímto standardem řídit. Ačkoli vyjádření „lege artis“ jako takové již dnes v zákonné úpravě nenajdeme, pomocí dedukce lze však i ze zákonných pramenů dospět k minimálnímu obsahu tohoto pojmu, který se stále aplikuje při poskytování zdravotní péče a dle mého názoru zde existuje povinnost postupovat v souladu s obsahem pojmu lege artis při poskytování zdravotní péče, a právě jeho porušení může založit až trestní odpovědnost jednajícího subjektu. Je zřejmé, že metody, doporučení a lékařské standardy nejsou po formální stránce vyjádřeny normativně, neboť nejde o obecně závazné právní předpisy, avšak povinnost zdravotníka dodržovat náležitou odbornou úroveň normována je, z čehož se v řízeních v souvislosti s postupem non lege artis vychází.


	1.4. Pojem zdravotní péče
	Abych mohla dovršit první část této práce, je nutné si detailněji vymezit pojem zdravotní péče, protože o jejím poskytování, ať už v souladu s postupem lege artis či non lege artis, je v této práci pojednáváno.
	Zdravotní péčí se dle ustanovení § 2 odst. 4 ZZS „rozumí
	a) soubor činností a opatření prováděných u fyzických osob za účelem
	1. předcházení, odhalení a odstranění nemoci, vady nebo zdravotního stavu (dále jen „nemoc“),
	2. udržení, obnovení nebo zlepšení zdravotního a funkčního stavu,
	3. udržení a prodloužení života a zmírnění utrpení,
	4. pomoci při reprodukci a porodu,
	5. posuzování zdravotního stavu,
	b) preventivní, diagnostické, léčebné, léčebně rehabilitační, ošetřovatelské nebo jiné zdravotní výkony prováděné zdravotnickými pracovníky (dále jen „zdravotní výkon“) za účelem podle písmene a),
	c) odborné lékařské vyšetření podle zákona o ochraně zdraví před škodlivými účinky návykových látek.“
	Dle důvodové zprávy k ZZS „zdravotní služby je pojmem širším, než je pojem zdravotní péče. Zdravotní péče zahrnuje jednotlivé zdravotní výkony a další činnosti směřující zejména k předcházení, odhalení, odstranění nemoci, ke zlepšení zdravotního stavu, pomoci při reprodukci a porodu. Současně však existují další činnosti, např. konzultační služby, zdravotnické dopravní služby, zdravotnická záchranná služba, nakládání s tělem zemřelého, které úzce souvisejí s poskytováním zdravotní péče. Soubor všech těchto činnosti je zahrnut pod definici zdravotních služeb.“
	Pokud tedy bude zkoumáno, zda zdravotnický pracovník postupoval non lege artis, je nutné se zaměřit nikoli pouze na jednotlivé zdravotní výkony jako takové, ale i ostatní vykonané činnosti, které se dají klasifikovat pod pojem zdravotní péče.
	Dle Tröstera „pojem „zdravotní služby“ podrobně rozebírá odstavec druhý § 2 ZdravSl. Vyplývá z něho, že tento pojem i samotný název zákona neznamená zánik pojmu zdravotní péče, ta je však podmnožinou širšího pojmu zdravotní služby, který kromě samotné zdravotní péče zahrnuje ještě další činnosti, jako je nakládání s tělem zemřelého, dopravní služba, odběry tkání a orgánů, transfuzní služby a krevní banky apod. Samotný pojem zdravotní péče však zůstává zachován a je definován v § 2 odst. 4 ZdravSl. Pojem zdravotní služby je pojem vztahující se k poskytování zdravotní péče; poskytování zdravotní péče je možné pouze jako poskytování zdravotních služeb a opačně – poskytování zdravotních služeb je definováno jako poskytování zdravotní péče a dalších odborných činností podle tohoto zákona, a to vlastním jménem a na vlastní odpovědnost poskytovatele zdravotních služeb.“
	Výše zmíněné úvahy o možném zániku pojmu zdravotní péče lze vyvodit ze skutečnosti, že ZZS předcházel zákon č. 20/1966 Sb., o péči o zdraví lidu a vypuštění pojmu péče z názvu nahrazujícího zákona mohlo znamenat odklon od pojmu (zdravotní) péče, ale není tomu tak. Skutečně se pouze pojem zdravotní péče současně nachází v podmnožině pojmu zdravotní služby.
	Jenom pro zajímavost a ucelení uvádím, že článek IV. zákona č. 20/1966 Sb., o péči o zdraví lidu definoval péči o zdraví lidu následovně: „Péče o zdraví lidu se zaměřuje především preventivně k ochraně a k soustavnému upevňování a rozvíjení tělesného i duševního zdraví lidu; zvláštní pozornost je přitom věnována péči o novou generaci a ochraně zdraví pracujících.“

	1.5. Shrnutí
	V první části bylo stěžejní vymezit pojem non lege artis tak, aby bylo možné s ním dále v této práci pokračovat. Klíčové pro pochopení tohoto pojmu se ukázala jak zákonná úprava, odborná literatura, tak rovněž judikatura.
	Za účelem zasazení tohoto pojmu do kontextu české právní úpravy jsem vymezila i pojem non lege artis z pohledu slovenské, anglické a španělské právní úpravy, přičemž lze shrnout, že slovenská a španělská právní úprava je jádrem podobná té české, přičemž ta anglická stojí, obecně jako celý anglosaský právní systém, na odlišném přístupu především z důvodu absence zákonné úpravy. Rovněž bylo zmíněno, že španělská úprava obsahuje mírné nuance v tom smyslu, že se, dle mého názoru, pouští do hlubší analýzy pojmu lege artis a hledá v něm konkrétnější zásady, které je možné aplikovat na individuální situace.
	Na závěr první části jsem definovala pojem zdravotní péče, jelikož je nutné vědět, při jakých činnostech je tedy (v kontextu této diplomové práce) postup non lege artis posuzován.
	Za předpokladu, že byl vymezen pojem non lege artis a pojem zdravotní péče, zbývá vymezit institut trestní odpovědnosti za tento postup, aby bylo možné přejít k podrobnějšímu zkoumání vybraných trestných činů a procesu dokazování v trestním řízení souvisejícím s těmito trestnými činy a postupem non lege artis.


	2. Trestní odpovědnost za postup non lege artis
	2.1. Předpoklady vzniku trestní odpovědnosti
	2.2. Skutková podstata trestného činu
	2.2.1. Objekt
	Každá moderní společnost má zájem na tom, aby byly dodržovány její základní hodnoty a zájmy. Tato skutečnost je následně důvodem, proč jsou určitá jednání spojována s trestní odpovědností. Tyto „právní hodnoty a zájmy, na jejichž zachování má společnost zvláštní zájem, takže jim stát poskytuje ochranu“ se pod sjednocujícím pojmem nazývají objekt trestného činu.
	Dle Šámala a spol. se objekt dělí na obecný, druhový a individuální dle stupně obecnosti, přičemž pod pojem objekt obecný lze zahrnout veškeré „právní hodnoty a zájmy chráněné trestním právem v jejich souhrnu“, následně objekt druhový je základní právní hodnotou, která je chráněna systematicky v rámci jedné hlavy či oddílu zákona č. 40/2009 Sb., trestní zákoník (dále jen „TZ“) a konečně objekt individuální jakožto „obligatorní znak skutkové podstaty každého trestného činu“, tedy hodnota, která byla konkrétním jednáním narušena.
	Vzhledem k tomu, jaké trestné činy ve zdravotnictví přicházejí v úvahu, lze zobecnit, že se bude v drtivé většině případů jednat o následující objekty jakožto právní hodnoty a zájmy hodné ochrany. Ochrana zdraví a života člověka hraje jistě ve zkoumané problematice prim, jelikož při poskytování zdravotní péče dochází k zásahům do tělesné integrity, které následně mohou vyústit v trestní odpovědnost jednajícího.
	Ač by se mohlo zdát, že tyto dva zájmy jsou jedinými objekty ochrany ve zdravotnictví a s ním souvisejících trestných činů, není tomu tak. Pokud například vezmu v úvahu trestný čin padělání a vystavení nepravdivé lékařské zprávy, posudku a nálezu, objektem ochrany zde bude „zájem na autenticitě kvalifikovaných zdravotnických dokumentů a jejich spolehlivosti v právních řízeních před orgány veřejné moci.“
	Je nutno uvést, že objekt trestného činu není totožný s pojmem předmět útoku. Předmět útoku je konkrétní osoba, osoby, věc, věci, „které trestný čin bezprostředně zasahuje a tím zasahuje objekt trestného činu.“

	2.2.2. Objektivní stránka
	„Objektivní stránka trestného činu je charakterizována způsobem spáchání trestného činu a jeho následky.“
	Objektivní stránku dle Šámala charakterizují především tři obligatorní znaky objektivní stránky, jimiž jsou jednání, následek a příčinný vztah mezi jednáním a následkem.
	„Jednáním chápeme projev vůle pachatele ve vnějším světě jako vědomé činnosti člověka zaměřené na dosažení určitého cíle, záměru. Trestněprávní relevantní jednání má tedy dvě složky: vůli, jež je vnitřní (psychickou) složkou jednání, a její projev, který označujeme za vnější (fyzickou) složku.“
	Dle Stolínové a Macha „vůle řídí pohyb (chirurgický výkon, injekce, odběr krve, podání léků, transfuze) nebo zdržení se pohybu (neposkytnutí léku, potřebné péče, lékařské pomoci).“
	Již z této pasáže lze vyvodit, že jednání je možné ve formě jak konání, tak opomenutí, přitom v trestním právu je relevantní pouze takové opomenutí konání, k němuž byl pachatel podle okolností a svých poměrů povinen (srov. § 112 TZ). Toto ustanovení TZ míří na tzv. zvláštní povinnost konat.
	Avšak existuje i obecná povinnost konat, kdy právě ve zdravotnictví lze takovéto trestněprávně relevantní opomenutí spatřit například u trestného činu neposkytnutí pomoci, respektive v jeho druhé skutkové podstatě uvedené v ustanovení § 150 odst. 2 TZ, jež míří na osoby, které jsou povinny podle povahy svého zaměstnání takovou pomoc poskytnout.
	Mezi obecnou a zvláštní povinností konat je třeba vytyčit hranice uplatnitelnosti každé z nich. Stručně řečeno, pokud je porušena zvláštní povinnost konat, pachatel již nebude odpovědný za porušení obecné povinnosti konat. Uvedené bych chtěla vymezit právě za použití trestného činu neposkytnutí pomoci podle ust. § 150 odst. 2 TZ.
	První proměnnou je skutečnost, zda byl daný zdravotnický pracovník ve službě či nikoli. Pokud totiž zdravotnický pracovník ve službě nebyl, bude se jeho trestní odpovědnost dovozovat právě z trestného činu neposkytnutí pomoci bez ohledu na způsobený následek. V tomto ohledu je rozlišení poměrně snadné. Nicméně do následné úvahy přichází druhá proměnná, a to právě již zmíněný způsobený následek. Pokud je zdravotnický pracovník ve službě a opomene poskytnout potřebnou pomoc, bude záležet na skutečnosti, zda tímto opomenutím poškozenému vznikne následek či nikoli. Pokud totiž poškozenému následek nevznikne, daný zdravotnický pracovník bude odpovídat za trestný čin neposkytnutí pomoci. Za předpokladu, že však poškozenému následek vznikne, bude daný zdravotnický pracovník odpovídat za trestný čin v závislosti na závažnosti následku ve formě ublížení na zdraví či dokonce smrti. V tomto případě lze tedy poměrně srozumitelně rozlišit trestné činy na poruchové a ohrožovací a jejich vzájemný vztah.
	Dalším obligatorním znakem objektivní stránky trestného činu je následek. „Rozumíme jím porušení nebo ohrožení zájmu chráněného trestním zákoníkem.“ Jak jsem již výše zmínila, tak následek může spočívat v poruše či pouhém ohrožení, dle čehož dělíme trestné činy na poruchové a ohrožovací.
	Dle Šámala trestní zákoník rozlišuje tyto druhy následků: následek, zvlášť těžký a těžko napravitelný následek, těžší následek, zvlášť závažný následek a škodlivý následek.
	Je třeba upozornit na rozdíl mezi následkem a účinkem. „Rozdíl mezi nimi spočívá v tom, že následek se vztahuje k objektu trestného činu, kdežto účinek se váže k předmětu útoku.“ Pojem předmětu útoku a objektu trestného činu jsem již vymezila výše.
	Při poskytování zdravotní péče půjde v drtivé většině případů o následek ve formě škody, respektive újmy na zdraví či životě.
	Třetím obligatorním znakem objektivní stránky trestného činu je příčinný vztah.
	„Příčinný vztah spojuje jednání s následkem. Pachatel může být odpovědný za trestný čin jen tehdy, pokud svým jednáním skutečně způsobil trestněprávní relevantní následek. Není-li zde příčinný vztah, nelze mu k tíži přičítat následek, což pak vede k tomu, že odpadá i jeho trestní odpovědnost.“
	Dle Stolínové a Macha je v oblasti zdravotní péče zjišťování existence či neexistence příčinné souvislosti značně nesnadné, jelikož skutečnost, zda porucha na zdraví je skutečně následkem zjištěné chyby zdravotnického pracovníka, bývá velmi těžce prokazatelná.
	V našem právním řádu platí aktuálně teorie podmínky, „podle níž je příčinou každý jev, bez něhož by jiný jev buď vůbec nenastal, anebo nastal způsobem, jakým nastal.“ Ovšem může nastat situace, kdy se do běhu událostí dostane více než jedna událost, která může být příčinou nastalého následku. Dle mého názoru tuto problematiku popsal velmi výstižně Nejvyšší soud, když uvedl, že „příčinná souvislost, která spojuje protiprávní jednání se způsobeným trestněprávně relevantním následkem, je jako obligatorní znak objektivní stránky trestného činu jedním ze základních předpokladů trestní odpovědnosti pachatele. Následek je zpravidla výsledkem několika příčin, přičemž příčinou následku je každé jednání, bez kterého by následek nenastal. Příčinná souvislost mezi jednáním pachatele a následkem se nepřerušuje, jestliže k jednání pachatele přistoupí další skutečnost, která spolupůsobí při vzniku následku, avšak jednání pachatele zůstává takovou skutečností, bez níž by k následku nebylo došlo. Příčinná souvislost by se přerušila jen tehdy, kdyby nová okolnost působila jako výlučná a samostatná příčina, která způsobila následek bez ohledu na jednání pachatele. Příčinná souvislost mezi jednáním obviněného a následkem by se tedy přerušila, pokud by k danému následku došlo bez ohledu na jednání obviněného, tedy výlučně v důsledku jiné okolnosti (srov. rozhodnutí publikované pod č. 37/1975 Sb. rozh. tr.). Příčinou je totiž každý jev, bez něhož by jiný jev nenastal, resp. nenastal způsobem, jakým nastal (co do rozsahu poruchy či ohrožení, místa, času apod.). Jednání pachatele, i když je jen jedním článkem řetězu příčin, které způsobily následek, je příčinou následku i tehdy, pokud by následek nenastal bez dalšího jednání třetí osoby (srov. rozhodnutí publikované pod č. 72/1971 Sb. rozh. tr.). Každé jednání, bez kterého by následek nenastal, není stejně důležitou příčinou následku (zásada gradace příčinné souvislosti); důležité je, aby jednání pachatele bylo z hlediska způsobení následku příčinou dostatečně významnou… Jestliže při vzniku následku spolupůsobilo více příčin, např. jednání pachatele a třetí osoby, je třeba hodnotit každou příčinu co do jejího významu pro vznik následku zvlášť a určit její důležitost pro následek, který z jednání obviněného nastal.“
	Nejvyšší soud tuto problematiku řešil v souvislosti s pochybením lékaře, který chybně zapsal plánovanou ektomii, tj. odstranění, pravé ledviny poškozeného namísto ledviny levé. Poté, co uvedená chyba byla bez nezbytného prostudování zdravotnické dokumentace či pohovoru s poškozeným „opsána“ dalšími lékaři urologické kliniky, kteří měli v podstatě zabezpečit, že poškozený podstoupí ten operační zákrok, jenž správně podstoupit měl a jenž byl pro jeho zdravotní stav nezbytný, tzn. odstranění levé ledviny, byla poškozenému odstraněna ledvina pravá, v důsledku čehož u poškozeného došlo k selhání ledvinové funkce.
	Z hlediska probírané problematiky zde vnímám jako důležité, že bylo judikováno následující „předmětné jednání obviněného bylo tedy příčinou způsobeného následku v podobě těžké újmy na zdraví poškozeného s tím, že ani jednání spoluobviněného, který se jako operatér řádně neseznámil se zdravotnickou dokumentací pacienta, zejména s rentgenovými snímky a nálezy z oddělení nukleární medicíny (scintigrafie ledvin), na záměnu strany operace nepřišel a poškozenému nesprávnou ledvinu odstranil, ani jednání dalších lékařů, kteří v posuzovaném případě nepostupovali zcela v souladu se svými povinnostmi a jejichž jednání dovolací soud není oprávněn posuzovat, nepřerušuje příčinnou souvislost mezi jednáním obviněného a způsobeným následkem.“
	V jiném rozhodnutí se Nejvyšší soud vyjádřil k otázce příčinné souvislosti následovně: „Otázka příčinné souvislosti (tzv. kauzální nexus) je v řadě případů jednou z nejdůležitějších otázek z hlediska posouzení viny obviněného, neboť je jedním ze základních předpokladů jeho trestní odpovědnosti. Příčinný vztah, který spojuje jednání s následkem, je obligatorním znakem objektivní stránky trestného činu, a proto je příčinná souvislost objektivní kategorií. Samotná příčinná souvislost mezi protiprávním jednáním pachatele a způsobeným trestněprávně relevantním následkem (účinkem či těžším následkem) k jeho trestní odpovědnosti nestačí, neboť vývoj příčinné souvislosti musí být zahrnut zaviněním alespoň v hrubých rysech.“
	Nejvyšší soud se v tomto rozhodnutí zabýval případem, kdy gynekolog zanedbával lékařskou péči tím, že zanedbával pravidelná vyšetření, neprováděl cytologické odběry a nedostatečně reagoval na potíže, které uváděla poškozená, v důsledku čehož tak nerozpoznal přítomnost zhoubného nádoru děložního čípku, a nezvolil tudíž odpovídající léčebný postup, čímž způsobil zhoršování zdravotního stavu poškozené.
	V tomto rozhodnutí Nejvyšší soud vyslovil, že má za prokázané, že lékař postupoval non lege artis, ale „než však bude možno učinit skutkový závěr, že mezi takovým non lege artis postupem obviněného a způsobeným následkem (účinkem) je příčinná souvislost, bude nezbytné nejprve s co největší přesností stanovit okamžik (a příp. lékařské postupy), kdy (a jimiž) obviněný mohl poprvé v rámci gynekologického vyšetření spolehlivě odhalit, že problémy poškozené, které mu při svých návštěvách popisovala (kontaktní krvácení, bolesti v podbřišku, atd.), souvisí s nádorovým onemocněním děložního čípku (hrdla). Od stanovení tohoto okamžiku se totiž odvíjí možná odpověď na další významné otázky, a to jednak, zda k rozvoji onemocnění poškozené do takové podoby, v jaké bylo posléze zjištěno a která vyžadovala namísto pouhé konizace děložního čípku rozsáhlý a radikální operační zákrok, došlo v bezprostřední příčinné souvislosti s nedbalostním jednáním obviněného, a jednak zda toto onemocnění poškozené lze kvalifikovat již jako těžkou újmu na zdraví, jak má na mysli ustanovení § 122 odst. 2 trestního zákoníku.“
	Tudíž Nejvyšší soud zde klade důraz v rámci příčinné souvislosti na nutnost stanovení konkrétního okamžiku, kdy jednající subjekt mohl poprvé odhalit onemocnění poškozené, jelikož s tímto okamžikem následně souvisí problematika, zda se podoba onemocnění poškozené, do které se následně onemocnění rozvinulo, vznikla právě z důvodu postupu non lege artis lékaře.
	Pokud bych měla případ zobecnit, tak pokud dojde k jednání non lege artis daným subjektem, tato skutečnost ještě nemusí znamenat, že z důvodu takto jednajícího zdravotnického pracovníka vznikla předmětná škoda. Je možné, že daná škoda by vznikla i za absence postupu non lege artis jednajícího. Zde potom nemůže být dovozena ona příčinná souvislost a zdravotník nemůže být za takový čin trestně odpovědný.
	Z příkladů výše uvedených rozhodnutí je vidno, že zjišťování příčinné souvislosti mezi jednáním a způsobeným následkem není otázkou jednoduchou a je třeba vždy bedlivě zkoumat okolnosti daného případu pro správné určení otázky příčinné souvislosti.

	2.2.3. Subjekt
	Ačkoli jsem si vědoma skutečnosti, že někteří neztotožňují pojmy pachatel a subjekt trestného činu, jelikož u pachatele zkoumáme spíše věk, příčetnost apod. a u subjektu spíše postavení, vlastnosti apod. pro účely této diplomové práce budu za pojem subjekt trestného činu považovat rovněž pojem pachatel.
	Pokud bych se však měla jen okrajově dotknout pojmu subjekt, tak dle Šámala rozlišujeme subjekt na konkrétní a speciální, přičemž konkrétním subjektem je pachatel, u něhož trestný čin vyžaduje zvláštní vlastnosti a speciálním pak pachatel, u kterého trestný čin vyžaduje zvláštní způsobilost nebo postavení.
	Například u již zmíněného trestného činu neposkytnutí pomoci dle ust. § 150 odst. 2 TZ je možné se setkat se speciálním subjektem. „Pachatelem trestného činu neposkytnutí pomoci podle § 150 odst. 2 může být výhradně speciální subjekt, a to osoba, které z povahy jejího zaměstnání vyplývá povinnost poskytovat pomoc osobám v nebezpečí smrti, respektive osobám jevícím známky vážné poruchy zdraví. Povinnost poskytovat pomoc v takových případech přitom většinou vyplývá ze zvláštních právních předpisů upravujících výkon určitých povolání, pouze v menší části případů je taková povinnost dovoditelná jen ze samotné povahy zaměstnání. Mezi takové osoby patří zejména: lékaři a další zdravotničtí pracovníci, příslušníci hasičského záchranného sboru, příslušníci Policie ČR, strážníci obecní policie, plavčíci, členové horské služby.“
	Pachatelem trestného činu je tedy ten, kdo svým jednáním naplnil znaky skutkové podstaty trestného činu nebo jeho pokusu či přípravy, je-li trestná. Při dnešní platné legislativě již může být pachatelem trestného činu jak osoba fyzická, tak osoba právnická.
	Aby mohla být fyzická osoba trestně odpovědná, musí dovršit patnácti let a musí být příčetná (viz výše). Tyto dva znaky dle Šámala označujeme za obligatorní znaky subjektu trestného činu.
	Ve vztahu k právnickým osobám coby pachatelům je třeba zkoumat hledisko tzv. přičitatelnosti. Pachatelem trestného činu je právnická osoba, které lze přičítat porušení nebo ohrožení zájmu chráněného trestním zákonem způsobem uvedeným v tomto zákoně – zákon č. 418/2011 Sb., o trestní odpovědnosti právnických osob a řízení proti nim (dále jen „ZTOPO“).
	Mám za to, že skutečnost, že se Česká republika připojila k zemím, v nichž existuje trestní odpovědnost právnických osob, je velmi pozitivní. Dle Těšinové dokonce tato skutečnost znamenala pro oblast zdravotnictví revoluční změnu, „neboť vůči poskytovatelům zdravotních služeb, jakožto právnickým osobám, nikdy v právním prostředí České republiky nebyla trestní odpovědnost dovozována… Právní úprava zákona o trestní odpovědnosti právnických osob dopadá na všechny druhy poskytovatelů zdravotních služeb, kteří mají charakter právnické osoby. Pro vyvození této odpovědnosti tak není rozhodující, zda se jedná o poskytovatele zdravotních služeb zřizovaného státem (např. fakultní nemocnice), územně samosprávnými celky (např. krajské nemocnice) či zařízení provozovaná jinými „soukromými“ poskytovateli zdravotních služeb (např. církev, nadace, obchodní společnosti).
	Jedním z kladů lze vnímat skutečnost, že ustanovení § 8 odst. 3 a ustanovení § 9 odst. 3 ZTOPO zakotvují zásadu souběžné a nezávislé trestní odpovědnosti fyzických a právnických osob, což vlastně znamená, že ke shledání právnické osoby trestně odpovědnou není nutné zjistit, která konkrétní fyzická osoba daný trestný čin spáchala.
	A jak si toto lze v praxi představit? Například právě Těšinová uvádí, že „v praxi se může jednat například o nedostatečné personální zajištění, včetně nezajištění přítomnosti kvalifikovaného personálu, nedostatečné materiální zabezpečení daného zdravotnického zařízení, nedostatečnou prevenci šíření infekčních chorob, nedostatečné zajištění ochrany pacientů před úrazem.“
	Při dnešní legislativní úpravě mohou být právnické osoby shledány trestně odpovědnými za všechny trestné činy vyjma těch, které jsou uvedeny v ustanovení § 7 ZTOPO.

	2.2.4. Subjektivní stránka

	2.3. Okolnosti vylučující protiprávnost
	Je zřejmé, že realita s sebou přináší různé životní situace a události, proto je někdy možné, že ačkoli se čin zdá být činem trestným, protože naplňuje téměř všechny znaky trestného činu, trestným činem nebude, a to proto, že se stal za zvláštních okolností, které se nazývají okolnosti vylučující protiprávnost. Jak je již z názvu tohoto pojmu zřejmé, jeden obligatorní znak trestného činu postrádají, a to právě onu protiprávnost. Takovéto činy nejenom, že nejsou společensky škodlivé, ale mnohdy jsou i společensky prospěšné, proto jim právo přiznává ono vyloučení jejich protiprávnosti.
	V TZ jsou jako okolnosti vylučující protiprávnost uvedeny krajní nouze, nutná obrana, svolení poškozeného, přípustné riziko a oprávněné použití zbraně. Samozřejmě existují i okolnosti vylučující protiprávnost v TZ neuvedené jako například výkon práv a povinností či plnění zákonné povinnosti nebo rozkazu.
	V této práci se omezím na přiblížení pouze tří okolností vylučující protiprávnost, a to krajní nouze, přípustného rizika a svolení poškozeného, jelikož tyto tři považuji za nejdůležitější, co se zdravotnického prostředí týče.
	Dle ustanovení § 28 odst. 1 TZ platí, že: „Čin jinak trestný, kterým někdo odvrací nebezpečí přímo hrozící zájmu chráněnému trestním zákonem, není trestným činem.“ Následně dle odstavce druhého, že „nejde o krajní nouzi, jestliže bylo možno toto nebezpečí za daných okolností odvrátit jinak anebo způsobený následek je zřejmě stejně závažný nebo ještě závažnější než ten, který hrozil, anebo byl ten, komu nebezpečí hrozilo, povinen je snášet.“ Z citovaného ustanovení lze odvodit 4 základní podmínky krajní nouze, a to:
	(i) musí se jednat o odvracení nebezpečí, které přímo hrozí zájmu chráněném TZ, dle Šámala musí být nebezpečí skutečné, tedy reálně existující, avšak může jít o nebezpečí, které jednající sám zavinil, ale je vyloučeno, aby bylo toto nebezpečí jednajícím vyprovokované nebo vyvolané jen proto, aby při jeho odvracení sám mohl způsobit škodu;
	(ii) podmínka subsidiarity, tedy nebezpečí nebylo možné za daných okolností odvrátit jinak (tato podmínka například u nutné obrany abstenuje);
	(iii) podmínka proporcionality, kdy způsobený následek nesmí být stejně závažný nebo ještě závažnější než ten, který hrozil;
	(iv) ten, komu nebezpečí hrozilo, nebyl povinen jej snášet.
	Stolínová a Mach uvádí příklad krajní nouze v medicíně, kdy dojde k zástavě srdce pacienta a lékař při zevní masáži srdce zlomí pacientovi žebro. Jedná se tedy o krajní nouzi a způsobení zlomeniny žebra nebude trestným činem, jelikož lékař odvracel nebezpečí přímo hrozící zájmu chráněného trestním zákoníkem.
	Dalším příkladem z praxe dle Stolínové a Macha může být situace, kdy je akutně ohrožen život pacienta, který trpí srdeční poruchou. Vzhledem ke stavu pacienta se však jeví jako nezbytná nitrobřišní operace, před kterou je nutné pacienta uvést do anestezie, což je však kvůli srdeční poruše pacienta značným rizikem. Lékař zvolí nejvhodnější formu anestezie, avšak pacient v důsledku selhání srdce, které bylo v příčinné souvislosti s anestezií, zemře. V tomto případě je následek, který nastal stejně závažný jako ten, který hrozil. Stolínová a Mach situaci shrnují následovně: „Neprovedení operace by vedlo téměř s jistotou k úmrtí pacienta. Její provedení bylo sice značným rizikem, ale menším než její neprovedení, ač následek byl nakonec stejný jako ten, který hrozil. V době rozhodování lékaře nebylo ovšem zřejmě patrné, že následek bude stejný.“
	Myslím si, že v tomto případě by bylo nesprávné posuzovat jednání lékaře jako protiprávní, protože i zde můžeme použít stejná hodnotící kritéria jako u postupu non lege artis, a to individualitu situace, pacienta a pohledu ex ante při respektování náležité odborné úrovně poskytování zdravotních služeb. Naopak mám za to, že pokud by lékař (ve službě) neprovedl danou operaci a s ní související anestezii, tehdy by mohl být trestně odpovědný za trestný čin usmrcení z nedbalosti, protože by porušil tzv. zvláštní povinnost konat, a byl by tedy odpovědný za následek (srov. § 112 TZ).
	Je nutné tedy vzít v úvahu skutečnost, že lékař v době, kdy se rozhodoval pro danou operaci a anestezii nevěděl, že pacient v důsledku srdečního selhání, které bylo v příčinné souvislosti s anestezií, zemře. Naopak kdyby se rozhodl nezbytnou operaci neprovést, bylo by možné téměř s jistotou říci, že pacient kvůli svému života ohrožujícímu stavu zemře.
	V tomto případě tedy nelze pouze hodnotit výsledný stav, a to smrt pacienta, který je vlastně v obou variantách stejný, nýbrž je třeba hodnotit rozhodování lékaře v době, kdy se z jeho pohledu jevilo možné život pacienta zachránit a jakým způsobem se lékař rozhodl postupovat.
	Další okolností vylučující protiprávnost je svolení poškozeného. Svolení poškozeného zakotvuje ustanovení § 30 TZ:
	„(1) Trestný čin nespáchá, kdo jedná na základě svolení osoby, jejíž zájmy, o nichž tato osoba může bez omezení oprávněně rozhodovat, jsou činem dotčeny.
	(2) Svolení podle odstavce 1 musí být dáno předem nebo současně s jednáním osoby páchající čin jinak trestný, dobrovolně, určitě, vážně a srozumitelně; je-li takové svolení dáno až po spáchání činu, je pachatel beztrestný, mohl-li důvodně předpokládat, že osoba uvedená v odstavci 1 by tento souhlas jinak udělila vzhledem k okolnostem případu a svým poměrům.
	(3) S výjimkou případů svolení k lékařským zákrokům, které jsou v době činu v souladu s právním řádem a poznatky lékařské vědy a praxe, nelze za svolení podle odstavce 1 považovat souhlas k ublížení na zdraví nebo usmrcení.“
	Sovová k ustanovení § 30 TZ uvádí, že „v souvislosti s diskusí o návrzích na možnost usmrcení na žádost (euthanasie) se uvažovalo o možnosti zavést tento čin jako zvláštní typ okolnosti vylučující protiprávnost z důvodu svolení poškození. Návrhy však nebyly přijaty.“ Aktuální stav je tedy takový, že ačkoli TZ „výslovně vylučuje svolení k ublížení na zdraví a ke smrti… je připuštěna výjimka pro případ svolení k lékařským zákrokům.“
	S ohledem na téma práce se budu dále věnovat pouze odstavci třetímu citovaného ustanovení TZ.
	Gřivna se vyjadřuje k definici lékařského zákroku následovně: „Lékařským zákrokem je jakýkoliv lékařský úkon, který je prováděn za účelem preventivní péče, diagnostiky, léčby, rehabilitace nebo výzkumu. Lékařské zákroky lze dělit na léčebné, jejichž cílem je především zlepšení nebo alespoň zachování zdravotního stavu pacienta, získání nebo navrácení jeho pracovní schopnosti nebo dosažení estetického vzhledu ze zdravotních důvodů (např. některé kosmetické zákroky, umělé oplodnění), a neléčebné, mezi něž zařazujeme plastické operace (bez léčebného efektu) prováděné výlučně na přání pacienta, umělé přerušení těhotenství z jiných než zdravotních důvodů, kastraci, sterilizaci, ale i biologický experiment na člověku, popř. zákroky prováděné za účelem získání nebo zajištění důkazů v trestním řízení (např. odběr krve).“
	Tato vyčerpávající definice pomáhá pochopit a určit situace, na které bude citované ustanovení § 30 odst. 3 TZ dopadat, tedy která jednání bude možné považovat za lékařský zákrok.
	Dle Šámala lékařský zákrok vylučuje odpovědnost za újmu na zdraví či usmrcení v následujících případech:
	„a) zákrok byl proveden oprávněnou osobou podle soudobých poznatků a pravidel lékařské vědy (lege artis) a v souladu s léčebným záměrem,“
	K tomu Šámal uvádí příklad, kdy amputace končetiny s cílem zachránit život člověka nebude trestným činem těžkého ublížení na zdraví, i přes to, že lékař danému pacientovi úmyslně těžce ublížil na zdraví.
	Zde je však možné si klást otázku, zda by zde nebylo rovněž možné použít jako okolnost vylučující protiprávnost výše vyloženou krajní nouzi. V každém případě by se však jednalo o stejný výsledek, tedy vyloučení trestní odpovědnosti daného lékaře.
	„b) zákrok byl proveden na základě informovaného souhlasu pacienta (pozitivní reverz), který nebyl odvolán (negativní reverz),
	c) zákrok byl proveden bez souhlasu nebo proti vůli pacienta, avšak v zákonem předvídaných případech.“
	Tyto zákonem předvídané případy jsou takové, kdy existuje překážka spočívající ve zdravotním stavu pacienta, která brání udělení tohoto souhlasu, popřípadě jedná se o osobu s omezenou svéprávností či dítě, a zákonný zástupce udělit souhlas odpírá.
	Zároveň však Šámal dodává, že pokud by byl lékařský zákrok proveden lege artis, avšak bez souhlasu nebo proti vůli pacienta, a nešlo-li o zákonem předvídané případy, kdy není souhlasu třeba, není vyloučena odpovědnost za trestný čin proti svobodě, nicméně je však třeba vzít do úvahy, zda by se jednání nedalo podřadit pod jednání v krajní nouzi.
	Poslední okolností vylučující protiprávnost, kterou se budu zabývat, je přípustné riziko, kterou definuje ustanovení § 31 TZ:
	„(1) Trestný čin nespáchá, kdo v souladu s dosaženým stavem poznání a informacemi, které měl v době svého rozhodování o dalším postupu, vykonává v rámci svého zaměstnání, povolání, postavení nebo funkce společensky prospěšnou činnost, kterou ohrozí nebo poruší zájem chráněný trestním zákonem, nelze-li společensky prospěšného výsledku dosáhnout jinak.
	(2) Nejde o přípustné riziko, jestliže taková činnost ohrozí život nebo zdraví člověka, aniž by jím byl dán k ní v souladu s jiným právním předpisem souhlas, nebo výsledek, k němuž směřuje, zcela zřejmě neodpovídá míře rizika, anebo provádění této činnosti zřejmě odporuje požadavkům jiného právního předpisu, veřejnému zájmu, zásadám lidskosti nebo se příčí dobrým mravům.“
	Stolínová a Mach shrnují, že pro přípustné riziko jako okolnost vylučující protiprávnost vyplývají z citovaného ustanovení následující podmínky:
	„a) jedná se o výkon společensky prospěšné činnosti (tou je nepochybně i poskytování zdravotní péče);
	b) tato činnost je vykonávána v rámci povolání, zaměstnání, postavení nebo funkce;
	c) činnost je prováděna v souladu s dosaženým stavem poznání a informacemi, které měl ten, kdo ji vykonával, v době svého rozhodování o dalším postupu k dispozici;
	d) společensky prospěšného účelu nelze dosáhnout jinak;
	e) dotčená osoba dala k takové činnosti souhlas, jde-li o činnost, která ohrožuje život a zdraví člověka (například pacient dal souhlas k lékařskému výkonu spojenému s rizikem pro jeho život a zdraví);
	f) provádění této činnosti není neadekvátní míře rizika, neodporuje požadavkům jiného právního předpisu, veřejnému zájmu, zásadám lidskosti, ani se nepříčí dobrým mravům.“
	Co se této podmínky týče, tak Stolínová a Mach uvádí příklad léčby chemoterapií či radioterapií v případě maligních chorob, jelikož tyto druhy léčby mají prokazatelný negativní vliv na lidský organismus a někdy jako takové mohou způsobit smrt. Avšak v případě, že byla tato léčba řádně indikována, nepůjde o trestný čin. Stolínová a Mach ale upozorňují, že „ne každý případ v medicíně je takto jasný.“
	Ohledně podmínky stanovené pod písmenem d), co se týče souhlasu dotčené osoby, s ohledem na předchozí okolnost vylučující protiprávnost, a to svolení poškozeného, mi přijde vhodné citovat nález Ústavního soudu, ve kterém se s ohledem na souhlas pacienta vyjádřil následovně: „I v oblasti poskytování zdravotní péče je třeba plně ctít zásadu svobody a autonomie vůle a možnost pacienta odmítnout poskytnutí péče, byť by byla i považována za nezbytnou pro zachování jeho života. Lékaři a další zdravotničtí pracovníci mohou takové osoby přesvědčovat, mohou se snažit je přimět ke změně jejich postoje, pokud je zjevně pro ně škodlivý, ale v konečném důsledku nemohou zabránit realizaci rozhodnutí o odmítnutí péče, které bylo učiněno na základě svobodné a vážné vůle dospělé svéprávné osoby, pouze z toho důvodu, že se domnívají, že toto rozhodnutí danou osobu poškozuje. Proto jedná-li jakákoliv osoba v souladu s těmito pravidly a potřebnou péči neposkytne s ohledem na nesouhlas svéprávného dospělého pacienta, nemůže spáchat trestný čin neposkytnutí pomoci, neboť by nebyl naplněn jeden z nezbytných znaků trestného činu – protiprávnost jednání.“
	Tento nález ÚS je důležitý nejen pro oblast nutného souhlasu dané osoby s poskytnutím lékařské péče, ale rovněž s ohledem na možné spáchání trestného činu neposkytnutí pomoci, který bude probírán níže, a právě vyloučení trestní odpovědnosti za tento trestný čin v případě jednání v souladu s pravidly a potřebnou péči s ohledem na nesouhlas pacienta, jak je blíže uvedeno v citovaném nálezu.

	2.4. Trestní právo jako ultima ratio
	Bohužel v této práci není prostor probrat všechny zásady trestního práva. Ale u jedné bych se však přeci jenom chtěla pozastavit, a to u zásady subsidiarity trestní represe a z ní vyplývajícího principu ultima ratio.
	Jako jedna z mála zásad trestního práva hmotného má i své zákonné vyjádření v ustanovení § 12 odst. 2 TZ, které zní následovně: „Trestní odpovědnost pachatele a trestněprávní důsledky s ní spojené lze uplatňovat jen v případech společensky škodlivých, ve kterých nepostačuje uplatnění odpovědnosti podle jiného právního předpisu.“

	2.5. Shrnutí

	3. Vybrané trestné činy související s postupem non lege artis
	3.1. Trestný čin usmrcení z nedbalosti
	3.2. Trestný čin těžkého ublížení na zdraví z nedbalosti
	Kdo jinému z nedbalosti způsobí těžkou újmu na zdraví, bude potrestán odnětím svobody až na dvě léta nebo zákazem činnosti.
	U tohoto trestného činu se bude zdravotnických pracovníků povětšinou dotýkat i odstavec druhý citovaného ustanovení, který stanoví, že „odnětím svobody na šest měsíců až čtyři léta nebo peněžitým trestem bude pachatel potrestán, spáchá-li čin uvedený v odstavci 1 proto, že porušil důležitou povinnost vyplývající z jeho zaměstnání, povolání, postavení nebo funkce nebo uloženou mu podle zákona.“
	Zde je stěžejní vymezit, co se vůbec onou těžkou újmou na zdraví myslí, aby bylo možné tento trestný čin rozlišit od trestného činu ublížení na zdraví z nedbalosti.
	Těžkou újmou na zdraví se rozumí jen vážná porucha zdraví nebo jiné vážné onemocnění. Za těchto podmínek je těžkou újmou na zdraví
	a) zmrzačení,
	b) ztráta nebo podstatné snížení pracovní způsobilosti,
	c) ochromení údu,
	d) ztráta nebo podstatné oslabení funkce smyslového ústrojí,
	e) poškození důležitého orgánu,
	f) zohyzdění,
	g) vyvolání potratu nebo usmrcení plodu,
	h) mučivé útrapy, nebo
	i) delší dobu trvající porucha zdraví.

	3.3. Trestný čin ublížení na zdraví z nedbalosti
	3.4. Trestný čin neposkytnutí pomoci
	Ustanovení § 150 TZ, které zakotvuje trestný čin neposkytnutí pomoci, má dvě základní skutkové podstaty.
	Dle odstavce prvního: „Kdo osobě, která je v nebezpečí smrti nebo jeví známky vážné poruchy zdraví nebo jiného vážného onemocnění, neposkytne potřebnou pomoc, ač tak může učinit bez nebezpečí pro sebe nebo jiného, bude potrestán odnětím svobody až na dvě léta.“
	A dle odstavce druhého: „Kdo osobě, která je v nebezpečí smrti nebo jeví známky vážné poruchy zdraví nebo vážného onemocnění, neposkytne potřebnou pomoc, ač je podle povahy svého zaměstnání povinen takovou pomoc poskytnout, bude potrestán odnětím svobody až na tři léta nebo zákazem činnosti.“
	Právě druhá základní skutková podstata se bude v převážné většině týkat zdravotnických pracovníků, zatímco první skutková podstata se týká všech osob.
	Šámal uvádí, že „u obou skutkových podstat podle odstavce 1 i 2 jde o čistě omisivní trestný čin, neboť se ho lze dopustit pouze opomenutím. Pachatel zde má obecnou povinnost konat – poskytnout pomoc, která je stanovena v obou uvedených skutkových podstatách, a proto podle tohoto ustanovení odpovídá pouze za neposkytnutí pomoci, a nikoli za vzniklou poruchu (újmu na zdraví nebo smrt), která nastala v důsledku neposkytnutí pomoci (§ 112 se zde nepoužije). Měl-li by pachatel zvláštní povinnost konat (srov. § 112), odpovídal by za poruchový trestný čin (§ 140 až 148), a to v závislosti na formě zavinění.
	Na tomto místě tedy vystupuje do popředí již jednou zmíněná zvláštní povinnost konat dle ustanovení § 112 TZ, kterou zdravotničtí pracovníci mají, a rovněž skutečnost, že tento trestný čin se řadí do trestných činů ohrožujících a nikoli poruchových. Je nutné si též uvědomit, že se jedná o trestný čin, který lze spáchat pouze v úmyslné formě nikoli formě nedbalostní.
	Lze uvést případ, který dle Macha vůbec neměl být kriminalizován, a jenž byl kvalifikován jako trestný čin neposkytnutí pomoci. Všeobecný praktický lékař navštívil pacienta, přičemž po jeho vyšetření pojal podezření na infarkt myokardu, doporučil vyšetření a zajistil převoz do nemocnice. Následně však lékař odjel. Vozidlo určené k převozu následně přijelo až po 50 minutách poté, co lékař odjel a pacient mezitím zemřel. Lékaři bylo kladeno za vinu, že ponechal pacienta bez lékařské pomoci po dobu 50 minut. Avšak o trestný čin neposkytnutí pomoci, za který byl lékaři uložen podmíněný trest odnětí svobody v délce trvání jednoho roku se zkušební dobou v délce trvání dvou let a zákaz samostatné lékařské činnosti na dobu tří let, se jednalo z toho důvodu, že lékař nemohl předpokládat, že se stav pacienta zhorší takovým způsobem, že bude následovat jeho smrt. Pokud by tuto skutečnost lékař předpokládat mohl, jednalo by se pravděpodobně o usmrcení z nedbalosti. Z toho případu lze vyčíst další ponaučení pro zdravotnické pracovníky, a to že je pro ne bezpečnější, aby setrvali u pacienta do doby, než přijede sanitka.
	Stolínová a Mach uvádí další příklad z praxe, kdy dispečerka záchranné služby přijala hlášení o blíže nespecifikovaném záchvatu ženy ve věku 88 let. Dispečerka nezajistila výjezd vozidla rychlé záchranné služby, pouze uvědomila LSPP (Lékařská služba první pomoci), kdy lékař této LSPP zařadil návštěvu pacientky mezi další běžné návštěvy. Lékař LSPP se dostavil přibližně tři hodiny po telefonickém hovoru oznamující blíže nespecifikovaný záchvat ženy, přičemž žena již v době příjezdu lékaře byla po smrti. Ve věci započalo trestní stíhání dispečerky, avšak její jednání bylo vyhodnoceno jako jednání nedbalostní nikoli úmyslné, tudíž byla věc postoupena jako přestupek zaměstnavateli a řešena touto cestou. Domnívám se, že toto řešení se jeví býti správným, avšak bez znalostí konkrétního průběhu hovoru dispečerky s oznamovatelem záchvatu lze jen stěží závěry hodnotit.
	K bližší konkretizaci obsahu povinnosti poskytnout pomoc se vyjadřoval Nejvyšší soud, když uvedl, že „neposkytnutí pomoci člověku, který je bezprostředně ohrožen na životě nebo jeví známky vážné poruchy zdraví nebo vážného onemocnění, je v rozporu se základními principy občanského soužití a humanity. Jedná se o čistě omisivní trestný čin. Pachatel zde má obecnou povinnost konat – poskytnout pomoc, a proto odpovídá pouze za neposkytnutí pomoci, a nikoli za vzniklou poruchu (újmu na zdraví nebo smrt), která nastala v důsledku neposkytnutí pomoci. Povinnost poskytnout pomoc mu přitom vyplývá z povahy jeho zaměstnání. Potřebnou pomocí je třeba především rozumět takovou pomoc, která je zapotřebí k odvrácení nebo snížení nebezpečí smrti ohroženého, a dále pomoc, jež je zapotřebí poskytnout ohrožené osobě, která jeví známky vážné poruchy zdraví nebo jiného vážného onemocnění, pomoc potřebná k zabránění vzniku další újmy na zdraví, pomoc potřebná k ošetření zranění nebo jiné vážné poruchy zdraví apod…Potřebnou pomocí je třeba především rozumět takovou pomoc, která je zapotřebí k odvrácení nebo snížení nebezpečí smrti ohroženého, a dále pomoc, jež je zapotřebí poskytnout ohrožené osobě, která jeví známky vážné poruchy zdraví nebo jiného vážného onemocnění, pomoc potřebná k zabránění vzniku další újmy na zdraví, pomoc potřebná k ošetření zranění nebo jiné vážné poruchy zdraví apod.“
	Ústavní soud řešil případ, kdy byl stěžovatel, který byl lékařem, shledán vinným ze spáchání trestného činu neposkytnutí pomoci podle ustanovení § 150 odst. 2 TZ a odsouzen k podmíněnému trestu odnětí svobody ve výši osmi měsíců s odkladem na zkušební dobu 16 měsíců, kdy tento měl spáchat tím, že ačkoli mu bylo známo, že se jeho matka nachází ve špatném zdravotním stavu, který se postupně zhoršoval a nebyla schopna se o sebe postarat sama, neobstaral ani nezajistil své matce odbornou lékařskou pomoc, ačkoli to její zdravotní stav vyžadoval a ačkoli mu navíc taková povinnost jako lékaři vyplývala ze ZZS. Jeho matka následně zemřela v nemocnici poté, co jí její manžel zavolal jejího praktického lékaře, který zajistil převoz do nemocnice. Přičemž z odůvodnění rozsudku soudu I. stupně vyplynulo, že k vážným zdravotním změnám u poškozené došlo v jejím bytě, kde žila společně s manželem a jejím synem lékařem.
	Ústavní soud v této souvislosti vyslovil důležitou právní větu, a to že „vyjádří-li dospělá svéprávná osoba nesouhlas s poskytnutím péče lékaře či jiné osoby, je třeba toto přání respektovat. Jiný postup by byl porušením jejího základního práva na respektování její svobodné vůle. Neposkytnutí péče jakoukoliv osobou s ohledem na nesouhlas dospělé svéprávné osoby není trestným činem neposkytnutí pomoci, neboť by nebyl naplněn jeden z nezbytných znaků trestného činu – protiprávnost jednání.“
	Ústavní soud rozebírá, že „v oblasti poskytování zdravotní péče je třeba plně ctít zásadu svobody a autonomie vůle a možnost pacienta odmítnout poskytnutí péče, byť by byla i považována za nezbytnou pro zachování jeho života. Lékaři a další zdravotničtí pracovníci mohou takové osoby přesvědčovat, mohou se snažit je přimět ke změně jejich postoje, pokud je zjevně pro ně škodlivý, ale v konečném důsledku nemohou zabránit realizaci rozhodnutí o odmítnutí péče, které bylo učiněno na základě svobodné a vážné vůle dospělé svéprávné osoby, pouze z toho důvodu, že se domnívají, že toto rozhodnutí danou osobu poškozuje. Proto jedná-li jakákoliv osoba v souladu s těmito pravidly, a potřebnou péči neposkytne s ohledem na nesouhlas svéprávného dospělého pacienta, nemůže spáchat trestný čin neposkytnutí pomoci, neboť by nebyl naplněn jeden z nezbytných znaků trestného činu – výše zmíněná protiprávnost jednání.“
	Myslím, že tento nález Ústavního soudu je velmi důležitý, jelikož sice vyslovuje něco, co již vyplývá ze zákonné úpravy a souvisí například i s problematikou dříve vyslovených přání, avšak jak je vidno, tak se případ musel dostat až k Ústavnímu soudu, aby předchozí odsuzující rozsudky zrušil. Jelikož nikdo, ani lékař, nemůže jednat v rozporu se svobodnou vůli člověka rozhodnout o odmítnutí péče o svoji osobu.

	3.5. Shrnutí
	Jak již bylo zmíněno, tak ve zdravotnictví je samozřejmě možné spáchat vícero trestných činů než pouze čtyři výše analyzované. Nicméně i na demonstraci trestných činů výše uvedených je vidno, že trestná činnost ve zdravotnictví není zase tolik vzácná. Ačkoli se převážně jedná o nedbalostní trestnou činnost, stále zde existuje.
	Ovšem, jak již bylo několikrát zmíněno, shledání zdravotnického pracovníka trestně odpovědným za postup non lege artis při poskytování zdravotní péče je nesmírně složitá a citlivá záležitost. Nyní bych se zaměřila na jeden ze stěžejních procesů trestního řízení, a to na proces dokazování, jelikož právě v rámci tohoto procesu se zjišťují skutečnosti důležité pro trestní řízení.


	4. Dokazování postupu non lege artis v trestním řízení
	Dokazování můžeme označit jako proces, který je vedle rozhodování nejdůležitější procesní činností orgánů činných v trestním řízení, protože umožňuje zjistit skutkový základ pro jejich rozhodování a pro další postup tak, aby mohl být splněn účel trestního řízení uvedený v ustanovení § 1 zákona č. 141/1961 Sb., zákona o trestním řízením soudním (dále jen „TŘ“).
	Bez řádného dokazování nelze shledat osobu trestně odpovědnou. V každém trestním řízení se jedná o jeho stěžejní část, jelikož prostřednictvím tohoto procesu orgány činné v trestním řízení poznávají skutečnosti, na základě kterých mohou posléze založit své rozhodnutí o daném skutku a podložit jej tak právě v rámci tohoto procesu zjištěnými skutečnostmi.
	4.1. Právo na účinné vyšetřování poskytnuté zdravotní péče
	4.2. Relevantní důkazní prostředky
	4.2.1. Problematika znaleckého posudku
	Než přejdu ke znaleckému posudku jako takovému, domnívám se, že je důležité zmínit, kdo vlastně může být znalcem.
	Dle Jelínka „znalec je osoba rozdílná od procesních stran a orgánů činných v trestním řízení, kterou tento orgán přibírá za tím účelem, aby na podkladě svých odborných znalostí objasnila tu či onu skutečnost důležitou pro trestní řízení, jejíž objasnění takových odborných znalostí vyžaduje (budou to nejčastěji otázky lékařské, otázky z oboru techniky a technologie, účetnictví, chemie a písma.). K výkonu znalecké činnosti jsou oprávnění znalci, znalecké kanceláře a znalecké ústavy.“
	I přes nezpochybnitelnou významnost znaleckých posudků, zvláště v medicínskoprávních kauzách, je často právní literaturou i soudní judikaturou připomínáno, že znalecký posudek není „královnou důkazních prostředků“ a má se k němu přistupovat naprosto totožně jako k ostatním důkazním prostředkům.
	Ústavní soud v této souvislosti stanovil, že „ze zásad dokazování v novodobém trestním procesu vyplývá požadavek kritického hodnocení všech důkazů, včetně znaleckého posudku. Znalecký posudek je nutno hodnotit stejně pečlivě, jako každý jiný důkaz; ani on á priori nepožívá větší důkazní síly a musí být podrobován všestranné prověrce nejen právní korektnosti, ale i věcné správnosti. Hodnotit je třeba celý proces utváření znaleckého důkazu, včetně přípravy znaleckého zkoumání, opatřování podkladů pro znalce, průběh znaleckého zkoumání, věrohodnost teoretických východisek, jimiž znalec odůvodňuje své závěry, spolehlivost metod použitých znalcem a způsob vyvozování jeho závěrů. Znalec nesmí sám vyloučit některé z předložených podkladů jen proto, že nezapadají do jím vytyčené verze události. Vyvstanou-li pochybnosti o věcné správnosti znaleckého posudku, je orgán činný v trestním řízení povinen, v souladu se zásadou oficiality a zásadou vyhledávací (§ 2 odst. 4, 5 tr. ř.), pokusit se odstranit vzniklé pochybnosti obstaráním důkazů dalších. V případě závažných skutkových rozporů a pochybností, které se nepodaří odstranit, musí soud postupovat podle pravidla in dubio pro reo a rozhodnout ve prospěch obviněného.“
	Rovněž Nejvyšší soud v rovině této problematiky judikoval, že „závěr, zda zdravotnický pracovník postupoval lege artis (viz níže), sice přísluší soudu a nikoli znalci, nicméně soud při jejím hodnocení musí vycházet z odborného posouzení. Jinak řečeno, jak zdravotnický pracovník jednal, je otázkou skutkovou; jak měl jednat, je sice otázkou právní, avšak prakticky převoditelnou na otázku, jak za daných okolností jedná patřičně rozumná a zodpovědná osoba dané profese a kvalifikace (viz usnesení Nejvyššího soudu ze dne 15. 4. 2020, sp. zn. 25 Cdo 3675/2019). Znalci mohou odpovědět na otázku, jaká je v určitých případech typická léčba v daných lékařských podmínkách. Nicméně je to soud, kdo musí nalézt rozumný rozsah povinností lékařů a odpověď na otázku, jak bylo nutno postupovat lege artis a zda tak zdravotnický pracovník postupoval. Jen soud (který v trestním řízení hodnotí znalecké posudky jako každý jiný důkaz ve smyslu § 2 odst. 6 tr. ř.) může učinit konečný závěr o porušení profesní povinnosti a jeho charakteru a závažnosti vedoucí k trestní odpovědnosti lékaře.“
	Obecně je potřeba přibrat znalce v trestním řízení, je-li k objasnění skutečnosti důležité pro trestní řízení třeba odborných znalostí, a jestliže pro složitost posuzované otázky není dostačující vyžádání odborného vyjádření.
	V trestních řízeních ve vztahu k postupu non lege artis při poskytování zdravotní péče bude v drtivé většině případů přibrán do trestního řízení znalec, jelikož skutečnosti, které jsou pro dané trestní řízení stěžejní nelze zpravidla posoudit bez odborných znalostí a dle mého názoru nebude prakticky skoro v žádném případě postačovat odborné vyjádření právě z důvodu složitosti posuzované otázky. Už jen z toho důvodu, že by znalec rozhodně neměl mít nižší kvalifikaci než zdravotnický pracovník, jehož postup je posuzován.
	Orgán činný v trestním řízení nejprve vydá usnesení o přibrání znalce. Dle Stolínové a Macha je třeba zkoumat, zda v usnesení o přibrání znalce bylo správně zvoleno odvětví.
	Toto je totiž stěžejní věc k posouzení, protože odbornost znalce je v této věci (tedy aby se mohl odborně k věci vyjádřit) naprosto klíčová. Jen stěží si lze představit situaci, kdy by se k povětšinou velmi složitému postupu závisejícího na mnoha posuzovaných faktorech vyjadřoval odborník z jiného odvětví.
	Proti odbornému zaměření znalce nebo proti formulaci otázek je možné vznést námitky, přičemž v přípravném řízení důvodnost takových námitek posoudí státní zástupce a v řízení před soudem předseda senátu soudu, před kterým se v době oznámení námitek vede řízení.
	Dle Stolínové a Macha byla například úspěšná i námitka obviněného lékaře, kdy namítal, že znalec, který byl ustanoven, má právě nižší odbornou erudici a kvalifikaci než sám obviněný.
	Dále je třeba uvést, že „trestní řád počítá se součinností stran při ustanovování znalce a při vymezení jeho úkolu.“
	Nad rámec toho, že se může obviněný vyjadřovat k potřebě a zaměření dokazování, vznést námitky k osobě znalce, odbornému zaměření znalce, k formulaci otázek položených znalci apod., byla novelou TŘ provedenou zákonem č. 265/2001 Sb. velmi posílena role strany trestního řízení v tom smyslu, že umožnila straně trestního řízení předložit znalecký posudek. Konkrétně se jedná o ustanovení § 110a TŘ, které zní: „Jestliže znalecký posudek předložený stranou má všechny zákonem požadované náležitosti a obsahuje doložku znalce o tom, že si je vědom následků vědomě nepravdivého znaleckého posudku, postupuje se při provádění tohoto důkazu stejně, jako by se jednalo o znalecký posudek vyžádaný orgánem činným v trestním řízení. Orgán činný v trestním řízení umožní znalci, kterého některá ze stran požádala o znalecký posudek, nahlédnout do spisu nebo mu jinak umožní seznámit se s informacemi potřebnými pro vypracování znaleckého posudku.“ Tedy, po splnění všech zákonných náležitostí straně trestního řízení nic nebrání v tom, aby předložila znalecký posudek, který bude posuzován totožně, jako kdyby se jednalo o znalecký posudek předložený orgánem činným v trestním řízení.
	Je velmi důležité, aby měl ustanovený znalec k dispozici všechny potřebné podklady, a to především příslušnou zdravotnickou dokumentaci pacienta, výpovědi osob, které se na léčbě podílely, vyjádření obviněného zdravotnického pracovníka (jehož činnost posuzuje) apod. Je rovněž stěžejní, aby kromě postupu léčby znalec hodnotil i konkrétní situaci, ve které se daný zdravotnický pracovník nacházel, tedy jeho materiální, technické, organizační a časové možnosti, přičemž tyto informace logicky nebude možné zjistit pouze ze zdravotnické dokumentace, ale bude právě zapotřebí dalších důkazů.
	Mnohdy se může situace znalce velmi zkomplikovat v případě, kdy bude zdravotnická dokumentace neúplná či dokonce nesprávná. Pokud taková situace nastane, budou hrát roli právě ostatní důkazy, které mohou podat informaci o tom, co se vlastně v dané situaci stalo, respektive jak bylo ze strany zdravotnického pracovníka postupováno a jaké faktory mohly tento postup ovlivnit, což je následně předmětem odborného zhodnocení znalce.
	Na základě sběru dat ze znaleckých posudků ne vždy zdravotnická dokumentace obsahuje všechny podstatné informace a někdy je tedy zadáván znalecký úkol, aniž by byly úplně zajištěny podklady s ohledem na skutkový stav věci (např. i před provedením výslechu svědků).
	Tento úkol tedy leží právě na orgánech činných v trestním řízení, aby tyto posoudily, zda bude mít znalec dostatek podkladů k utvoření odborného posouzení věci, jelikož je právě na nich, aby skutkový stav věci a příslušné podklady řádně zajistily.
	Pokud je již tedy ustanoven znalec, řádně vymezen znalecký úkol a znalec se seznámil se všemi potřebnými materiály k podání posudku, může tento vypracovat kýžený znalecký posudek.
	Znalecký posudek není důležitý pouze pro orgány činné v trestním řízení, ale případně i pro poškozeného, což mne vede k závěrečnému tématu této části.


	4.3. Role poškozeného
	Poškozeným se v trestním řízení rozumí ten, komu bylo trestným činem ublíženo na zdraví, způsobena majetková škoda nebo nemajetková újma, nebo ten, na jehož úkor se pachatel trestným činem obohatil.
	V trestních řízeních, ve kterých půjde mimo jiné o domnělý postup non lege artis při poskytování zdravotní péče a trestní následky z tohoto jednání plynoucí, bude role poškozeného často velmi výrazná. Možná to bude právě poškozený, kdo ve věci podá oznámení o skutečnostech nasvědčujících tomu, že byl spáchán trestný čin.
	Ve většině případů se zde bude jednat převážně o nemajetkovou újmu, která takovému poškozenému byla jednáním non lege artis způsobena, a kterou tento poškozený bude chtít pochopitelně nahradit. Takový poškozený je oprávněn navrhnout, aby soud v odsuzujícím rozsudku uložil obžalovanému povinnost nahradit v penězích nemajetkovou újmu. Z návrhu musí být patrno, z jakých důvodů a v jaké výši se nárok na náhradu nemajetkové újmy uplatňuje. Důvod a výši nemajetkové újmy je poškozený povinen doložit. A teď se dostávám opět k tématu znaleckého posudku, jelikož v situacích, v nichž figuruje postup non lege artis ze strany zdravotnického pracovníka, nepůjde zpravidla nemajetkovou újmu vyčíslit bez součinnosti odborníka z příslušného zdravotnického oboru. V určitých situacích postačí k vyčíslení nemajetkové újmy odborné vyjádření, avšak někdy bude i za tímto účelem nutné, aby si poškozený nechal vypracovat znalecký posudek. Lze jen doporučit, aby důvod a výši nemajetkové újmy poškozený doložil co pokud možno nejkonkrétněji.
	Za pomoci OZ je možné, aby si poškozený udělal představu o tom, co mu vlastně může být například při ublížení na zdraví nahrazeno. Při ublížení na zdraví odčiní škůdce újmu poškozeného peněžitou náhradou, vyvažující plně vytrpěné bolesti a další nemajetkové újmy; vznikla-li poškozením zdraví překážka lepší budoucnosti poškozeného, nahradí mu škůdce i ztížení společenského uplatnění. Při usmrcení nebo zvlášť závažném ublížení na zdraví odčiní škůdce duševní útrapy manželu, rodiči, dítěti nebo jiné osobě blízké peněžitou náhradou vyvažující plně jejich utrpení.
	Pokud bude nárok poškozeného projednáván přímo v rámci trestního řízení, nazývá se tato část adhezní řízení. Adhezní řízení dle Jelínka „netvoří samostatnou, časově i formálně oddělenou část řízení před soudem, ale splývá s ním, zejména pokud jde o dokazování.“
	Je však třeba upozornit na skutečnost, že v trestním řízení se poškozený nedomůže svého nároku na náhradu škody (či tedy nemajetkové újmy) vždy, soud totiž může, není-li podle výsledků dokazování pro vyslovení povinnosti k náhradě škody nebo nemajetkové újmy v penězích nebo k vydání bezdůvodného obohacení podklad nebo bylo-li by pro rozhodnutí o povinnosti k náhradě škody nebo nemajetkové újmy v penězích nebo k vydání bezdůvodného obohacení třeba provádět další dokazování, jež by podstatně protáhlo trestní řízení, odkázat poškozeného na řízení ve věcech občanskoprávních, popřípadě na řízení před jiným příslušným orgánem.
	Soud má tedy v zásadě dvě možnosti, buď poškozenému jeho nárok přizná, a tedy mu vyhoví, nebo jej odkáže s jeho nárokem do občanskoprávního řízení. Nikdy však nemůže jeho nárok zamítnout, a to ani zčásti. Pokud by chtěl soud nárok poškozenému částečně přiznat, musí ho s jeho nepřiznaným zbytkem odkázat stejně opět do občanskoprávního nebo jiného řízení.
	Shrnující pravidla a předpoklady pro možnost soudu rozhodnout o přiznání náhrady nemajetkové újmy poškozeného způsobenou trestným činem, uvádí Šámal následujícím způsobem:
	„a) soud rozhodl odsuzujícím rozsudkem,
	b) nemajetková újma byla způsobena v příčinné souvislosti s tím skutkem vykazujícím znaky trestného činu, jehož spácháním byl obžalovaný uznán vinným,
	c) o náhradě nemajetkové újmy lze vzhledem k její povaze rozhodovat v adhezním řízení,
	d) uplatněný nárok poškozeného má podklad v příslušných hmotněprávních předpisech upravujících náhradu nemajetkové újmy, přičemž v trestním řízení byla dostatečně prokázána výše tohoto nároku i odpovědnost obžalovaného za nemajetkovou újmu způsobenou spáchaným trestným činem.“
	Ačkoli, jak jsem již zmínila, soud může poškozeného zcela odkázat s jeho nárokem na občanskoprávní řízení, tak Jelínek k tomuto uvádí, že by však trestní soud neměl zbytečně na toto řízení odkazovat, pokud může sám o nároku rozhodnout. A rovněž, pokud nemůže trestní soud rozhodnout o nároku poškozeného v plném rozsahu, má rozhodnout alespoň zčásti o uplatňovaných nárocích a se zbytkem odkázat na jiné řízení.
	Závěrem bych každému poškozenému doporučila, aby svůj nárok uplatnil v trestním řízení hlavně včas, a aby byl rovněž co nejvíce konkrétní co se do důvodu a výše nároku týče.


	4.4. Shrnutí
	V této procesní části práce bylo popsáno, že proces dokazování postupu non lege artis při poskytování zdravotní péče není rozhodně jednoduchý. Ve hře je několik rozhodujících faktorů, které mohou nejenom při zpracování a následného vyhodnocení znaleckého posudku být složité a orgány činné v trestním řízení se s nimi musí řádně vypořádat. Tedy, pokud není opravdu bez pochybností prokázáno, že zdravotnický pracovník jednal non lege artis při poskytování zdravotní péče, v důsledku čehož vznikl následek předpokládány trestním právem, není jej možné shledat trestně odpovědným. Velkou roli při dokazování hraje znalecký posudek, na kterém leží řada formálních požadavků, a který bývá zpravidla stěžejní při rozhodování o vině, případně trestu za trestné činy související s postupem non lege artis při poskytování zdravotní péče. V neposlední řade byl kladen důraz na roli poškozeného se zaměřením na uplatnění jeho nároku náhrady většinou nemajetkové újmy (avšak samozřejmě často i náhrady škody majetkové, popřípadě vydání bezdůvodného obohacení) v trestním řízení.
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