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Zdravotnictvi

Poskytovatel zdravotni péce je pred provedenim zakroku povinen pacientovi poskytnout idaje o jeho
aktudlnim zdravotnim stavu, o povaze a Uc¢elu navrzeného lécebného postupu, o predpokladaném
vysledku, o rizicich, s nimiz je zakrok spojen, a o jinych moznostech reSeni zdravotnich obtizi
pacienta. Musi tak ucinit natolik srozumitelné, aby pacient vzhledem ke svému postaveni a
zdravotnimu stavu pochopil podstatu informaci a byl schopen se podlozené vyslovit, zda zakrok
podstoupi. Zékladni formou je ustni vysvétleni, nebot jen v nékterych pripadech je predepsana
pisemnd forma. Ustni podéni 1ékafe zaroven nejlépe umoZiiuje zprostiedkovat potiebné informace
zpusobem, ktery zakon oznacCuje za srozumitelny a pochopitelny, aby bylo mozno rozumné
predpokladat (i s prihlédnutim k pozici pacienta ¢elicimu zdravotnim obtizim), Ze si pacient dokazal
uvédomit obsah vSech slozek pouceni. To plati i v pripadé obligatorni pisemné formy nebo pristoupi-
li poskytovatel zdravotni péCe na zadost pacienta ¢i z vlastni iniciativy k pisemnému zachyceni
pouceni a vyjadreni souhlasu; zakladni udaje je zpravidla treba i tehdy poskytnout Gstné a nemuze je
nahradit jen pisemné sdéleni. Bylo-li pouceni dano timto kombinovanym zptusobem, pak ve sporu o
nahradu ujmy odvozované od provedeni zakroku bez informovaného souhlasu musi soud peclivée
posoudit veskeré konkrétni okolnosti, za jakych byl pacient informovan a v jaké situaci, pripadné v
jakych ¢asovych souvislostech vyslovil souhlas se zakrokem. Budou se liSit bézné rutinni ¢i
opakované vykony (meéreni tlaku, odbér krve, apod., pacient je jiz drive patricné poucen) od

zda jsou reakci na uraz ¢i nahlou indispozici pacienta. Ma-li pacient kromé jiného téz pravo vzdat se
podani informaci o svém zdravotnim stavu [§ 31 odst. 2 pism. f) bod 1 zdravotniho zdkona], ma
bezpochyby i pravo v mezich moznosti urcit, nakolik podrobné se bude predlozenymi tdaji zabyvat a
jak s nimi nalozi. V rdmci prava na autonomii pacienta se tak zaroven musi projevit i jeho jista
odpovédnost za zplsob, jakym ji vyuzije. Nelze tedy pausalizovat a trvat ohledné pouceni pacienta
bezvyjimecné na urcitém obsahu ¢i formé (neni-li vyslovné predepsana), nybrz zavér, zda informace
byla podana v souladu se zakonnym pozadavkem, je nezbytné ucinit vzdy individualné a na zakladé
zhodnoceni vSech okolnosti provazejicich dany lékarsky vykon i poméru, které mu predchéazely.

(Rozsudek Nejvyssiho soudu Ceské republiky ¢.j. 25 Cdo 3100/2021-218 ze dne 20.1.2023)

Nejvyssi soud rozhodl v pravni véci zalobkyné: J. P., narozena dne XY, bytem XY, zastoupena Mgr.
M.P., advokatkou se sidlem P., proti zalované: Fakultni nemocnice Krélovské Vinohrady, se sidlem
P., zastoupena JUDr. ]J.B., advokatem se sidlem P., za ucasti vedlejSiho ucastnika na strané zalované:
Kooperativa pojistovna, a. s., se sidlem P., 0 1.498.789 K¢, vedené u Obvodniho soudu pro Prahu 10
pod sp. zn. 26 C 167/2019, o dovolani Zalobkyné proti rozsudku Méstského soudu v Praze ze dne 9.
6. 2021, €. j. 21 Co 133/2021-176, tak, ze dovolani se zamita.

Z odtvodnéni:

Obvodni soud pro Prahu 10 rozsudkem ze dne 18. 2. 2021, ¢. j. 26 C 167/2019-136, zamitl Zalobu,
kterou se zalobkyné doméhala zaplaceni 1.498.789 K¢, a rozhodl o ndhradé nékladu rizeni. Ve sporu
o ndhradu Ujmy na zdravi (pozadovana nahrada 69.392 K¢ za naklady na léceni, 115.424 K¢
bolestného a 1.313.943 K¢ za ztizeni spoleCenského uplatnéni) bylo z provedeného dokazovani
zjiSténo, ze zalobkyné podstoupila na ortopedicko-traumatologické klinice zalované dne 27. 4. 2016
operaci kyc¢elniho kloubu postizeného artrézou. Pri nahradé kloubu doslo ke komplikaci spocivajici v



utlaku a naslednému ochrnuti ischiadického nervu, ac¢koliv byl vykon proveden v souladu s
predepsanymi postupy a pravidly lékarské védy. Zalobkyni dne 26. 4. 2016 v 7:49 hod. ptijal k
operac¢nimu zadkroku v prijimaci kancelari V. D., ktery ji vysvétlil povahu planovaného zakroku a
vyplnil s nf tzv. stranovy protokol s idajem o 1é¢eném kloubu a strané téla. Zalobkyné déle obdrZela
pét tisténych stran informovaného souhlasu, v nichz bylo kromé jiného uvedeno pouceni o moznych
rizicich spojenych s operaci, vCetné nasledku, ke kterému u ni v disledku operace doslo, totiz k
ochrnuti dolni konéetiny. Zalobkyné podepsala v piijimaci kancelati na predloZeném formulafi
informovany souhlas s planovanym vykonem, v 9:15 hod. Zalobkyni prohlédl J. V. a poté byla
umisténa na pokoj; nasledovalo jesté setkani s anesteziologem, od néjz byla poucena o anestezii. Ze
svédeckych vypovédi zaméstnanci zalované vyplynulo, Ze pacient nemusi podepsat informovany
souhlas v prijimaci kancelari, nebot mu byva sdéleno, aby si listiny precetl, sezndmil se s nimi, a
pokud nécemu nerozumi, ma moznost zeptat se zdravotnického personalu az do doby bezprostredné
pred vlastnim operacnim vykonem. Po pravni strance soud dospél k zavéru, ze zalovana zvolila
spravny lékarsky postup a pri operaci ani pooperacni péci nepochybila, neporusila tedy povinnost
postupovat s péci radného odbornika v souladu s pravidly svého oboru (§ 2643 odst. 1 a § 2645
zdkona 89/2012 Sh., obc¢anského zédkoniku, uc¢inného od 1. 1. 2014, dale téz jen ,0. z.“), a neodpovida
podle § 2913 o. z. za Ujmu na zdravi zalobkyné. O riziku negativniho nasledku, ktery nastal, byla
zalobkyneé poucena v souladu s pozadavky plynoucimi z § 2638 a § 2639 o. z. Tim, Ze zalobkyné
formuldr informovaného souhlasu podepsala, stvrdila, ze si je védoma rizik s operaci spojenych.
Néamitka, ze neméla dostateCny ¢asovy prostor k seznameni se s predlozenymi informacemi, neni
podle soudu divodna, nebot ze svédeckych vypovédi vyplynulo, ze formular s informovanym
souhlasem nemusi pacient podepsat hned v prijimaci kancelari, ale ma moznost tak ucinit az do doby
bezprostredné pred operaci. Podepsala-li zalobkyné presto listinu jiz v kancelari, nelze to pricitat k
tizi zalované, ktera nezasahla do integrity zZalobkyneé bez jejiho souhlasu (§ 93 odst. 1 o. z.), a nejsou
tak dény predpoklady pro vznik jeji povinnosti hradit 4jmu na zdravi vzniklé pri operaci.

Méstsky soud v Praze rozsudkem ze dne 9. 6. 2021, €. j. 21 Co 133/2021-176, potvrdil rozsudek
soudu prvniho stupné a rozhodl o ndhradé nékladu rizeni. Shodné s nim dovodil, Ze samotny
operacni zakrok byl proveden tzv. lege artis stejné jako pooperacni péce, coz ostatné odvolani
nezpochybnilo. Zduraznil, ze zalobkyné neprokézala, ze ji byla predlozena pouze posledni podpisova
strana formulédre se samotnou formulaci informovaného souhlasu (nikoliv cely text obsahujici
pouceni), Ize proto povazovat za spravny skutkovy zaver, Ze se seznamila se vSemi stranami
dokumentu; proto je neopodstatnéna namitka, ze se ji nedostalo dostatecného ustniho pouceni.
Prijem zalobkyné k hospitalizaci probihal v nékolika krocich s riznymi zdravotnickymi pracovniky,
proto je jen stézi pravdépodobné, ze by neméla dostatek ¢asového prostoru k tomu, aby se nékterého
z 1ékart dotézala na rizika spojend s lékarskym zakrokem, o kterém védéla po dobu nékolika mésich
(endoprotéza pravého kycelniho kloubu byla Zalobkyni doporucena 13. 7. 2015). Protoze tedy byla
zalobkyné o riziku srozumitelné poucena, odpovédnost zalované za ijmu neni déna.

Rozsudek odvolaciho soudu napadla Zalobkyné dovolanim, jehoZz pripustnost ve smyslu § 237 o. s. T.
spatruje v reseni otdzek hmotného prava, pri jejichz reseni se odvolaci soud odchylil od ustalené
rozhodovaci praxe dovolaciho soudu. Konkrétné jde o otdzku 1) dostatecného pouceni pacienta pred
udélenim informovaného souhlasu k 1ékarskému zakroku a 2) o problém, zda by Zalobkyné operaci
podstoupila v pripadé, Ze by o moznych rizicich byla rddné poucena. K prvni otazce dovolatelka
uvadi, Ze pacient musi byt poucen predevsim o rizicich vykonu. Pouceni musi byt ustni a
vyCerpavajici, byt je soucasné podlozeno pisemnou informaci, a musi byt provedeno v dostatecném
predstihu pred zékrokem, aby pacient mohl pouceni v klidu prostudovat a zvézit rizika navrzeného
postupu. Musi mu byt déan dostatecny prostor a Cas, aby tato rizika posoudil a v klidu a svobodné se
mohl rozhodnout, zda je podstoupi, nikoliv tedy pod natlakem situace, ve stresu, zmatku nebo v
¢asové tisni. Nejsou-li tato kritéria splnéna, nelze pacientv souhlas povazovat za informovany.
Dovolatelka poukdazala na to, Ze obdrzela od sestry v prijimaci cekarné pisemné vyhotoveny predtisk
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informovaného souhlasu dne 26. 4. 2016 ve zhruba 7:59 hod. a tentyz den v 9:15 hod. pred prijetim
na pokoj ji byl dokument sestrou v ¢ekarné odebran. Pacient pri prijmu podepisuje vétsi mnozstvi
dokumentdl, informovany souhlas je pfitom vyZadovan jesté v piijimaci kancelari. Zalobkyné méla
tistény informovany souhlas maximalné nékolik desitek minut a tato kratka doba, pri které ve stresu
kolovala mezi prijimacimi procedurami, ji nemohla stacit k precteni péti stranek znacné slozitého
textu, k jeho posouzeni a k rozhodnuti, zda operaci podstoupi. Dale opakuje, Ze ji sestra dala k
podpisu pouze posledni stranku informovaného souhlasu, zatimco zbyla ¢ast byla pripojena az
nésledné. V den prijmu s ni komunikovala pouze anesteziolozka ohledné zpusobu anestezie. I kdyby
vSak obdrzela vSechny strany informovaného souhlasu, byl by ¢as k jejich prostudovani a
naslednému rozhodnuti stale neadekvatni. V tivahu by mélo byt vzato i to, Ze informovany souhlas
byl predkladén pouze sestrou, aniz by ji vidél nékdo z 1ékar; zadny z 1ékar ji o rizicich spojenych s
operaci nepoucil. Odvolaci soud dale nespravné uvedl, ze povinnost zeptat se na rizika ma pacient.
Zalobkyni nebyla dana ani kopie informovaného souhlasu, proto k prvni otdzce uzavira, ze
informovany souhlas nebyl platné udélen. Ke druhé otazce uvadi, ze odvolaci soud nezkoumal tvrzeni
zalobkyné, ze by operaci nepodstoupila, kdyby byla o rizicich radné poucena. V pripadé radného
pouceni o rizicich by se totiz rozhodla pro reseni formou medikamentt. Pozadavek zkoumat, zda by
se pacient pro operaci rozhodl ¢i nikoliv, pritom prameni i z judikatury Nejvyssiho soudu. U
zalobkyné rada okolnosti svédcila pro to, aby se pro operacni zékrok nerozhodla. Odvolaci soud déle
dostatecné nezohlednil fatélni nasledky pro zivot zZalobkyné a to, ze operujici ani asistujici 1ékar u
zalované jiz nepracuji. Kone¢né dovolaci namitky sméruji i proti znaleckému posudku K., ktery
nepripustnym zpusobem ¢ini zavér o postupu zalované lege artis. Dovolatelka navrhla, aby dovolaci
soud rozsudek odvolaciho soudu zménil tak, Ze Zzalovana je povinna zaplatit ji 1.498.759 K¢ s
prislu$enstvim, a rozhodl o nahradé naklada rizeni.

Zalovana ve vyjadreni uvedla, Ze ndmitky Zalobkyné se tykaji vyluéné skutkového stavu véci a Ze
dovolani nijak nekonkretizuje tvrzenou rozpornost s judikaturou Nejvyssiho soudu. Kritéria
informovaného souhlasu byla soudem prvniho i druhého stupné ndlezité zkoumana. Dovolatelkou
vymezena druhé otdzka pak prichdzi na radu az v pripadé absence radného lékarského pouceni, coz
neni tento pripad. Navrhla, aby dovolani bylo odmitnuto.

Nejvyssi soud jako soud dovolaci (§ 10a o. s. 1.) shledal, ze dovolani bylo podano vcas, osobou k tomu
opravnénou - ucastnici rizeni (§ 240 odst. 1 o. s. I'.), zastoupenou advokatem ve smyslu § 241 o. s. .,
a je pripustné podle § 237 o. s. ., nebot napadené rozhodnuti zavisi na vyreSeni hmotnépravni
otazky obsahu a formy pouceni pacienta, které predchazi jeho souhlasu s 1ékarskym zakrokem
(informovany souhlas), jez v rozhodovaci praxi dovolaciho soudu nebyla doposud resena. Dovolani
neni davodné.

Nespravné pravni posouzeni véci (§ 241a odst. 1 o. s. I.) muzZe spocivat v tom, Ze odvolaci soud véc
posoudil podle nespravného pravniho predpisu, nebo ze spravné pouzity pravni predpis nespravné
vylozil, pripadné jej na zjiStény skutkovy stav véci nespravné aplikoval.

Uplatnénim tohoto dovolaciho duvodu neni zpochybnéni pravniho posouzeni véci, vychazi-li z jiného
skutkového stavu, nez z jakého vysel pri posouzeni véci odvolaci soud, nebot samotné hodnoceni
dukazi odvolacim soudem (opirajici se o zasadu volného hodnoceni dukazl zakotvenou v ustanoveni
§ 132 o. s. I.) nelze uspésné napadnout dovolacim duvodem podle § 241a odst. 1 o. s. I. (srov. napr.
usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 25. 9. 2013, sp. zn. 29 Cdo 2394/2013). Tvrdi-li dovolatelka, Ze ji
zamestnanci zalované predlozili pouze posledni stranku dokumentu obsahujiciho informovany
souhlas a ze v den prijmu komunikovala pouze se sestrou, resp. anesteziolozkou, zpochybnuje
skutkovy stav véci, jehoz spravnost nepodléhéd dovolacimu prezkumu (§ 242 odst. 3 o. s. I'.). K témto
namitkam proto dovolaci soud neprihlizi a vychézi ze skutkového stavu, jak byl zjistén soudy nizsich
stupnd. Stejné tak nejsou zpusobilym dovolacim divodem namitky zpochybnujici zavéry znaleckého
posudku K.



Podle ¢&l. 5 Umluvy o lidskych pravech a biomediciné publikované pod 96/2001 Sb. mezinarodnich
smluv (dale jen ,Umluva o biomediciné“) jakykoli zdkrok v oblasti péce o zdravi je mozno provést
pouze za podminky, ze k nému dot¢ena osoba poskytla svobodny a informovany souhlas. Tato osoba
musi byt predem radné informovana o ucelu a povaze zakroku, jakoz i o jeho dusledcich a rizicich.
DotcCenda osoba muze kdykoli svobodné sviij souhlas odvolat.

Podle ¢l. 1 Umluvy o biomediciné smluvni strany budou chranit diistojnost a svébytnost viech
lidskych bytosti a kazdému bez diskriminace zaruci uctu k integrité jeho bytosti a ostatni prava a
zakladni svobody pri aplikaci biologie a mediciny. Kazda smluvni strana prijme do svého pravniho
faddu opatreni nezbytna pro zajisténi u¢innosti ustanoveni této Umluvy.

Z absolutni povahy osobnostnich prav vyplyva, ze zasah do integrity clovéka muze byt (aZ na
vyjimky) proveden pouze s jeho souhlasem. Toto zakladni vychodisko v obecné poloze vyjadruje Cl. 5
Umluvy o biomediciné a Ceské republika se v ¢l. 1 této umluvy zavazala k podrobnéjsi pravni upravé
naplnujici uvedené pravidlo. Stalo se tak sérii zakonl upravujicich poskytovani zdravotnich sluzeb s
ucinnosti od 1. 4. 2012 (zdkon 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich
poskytovani, dale téz jen ,zdravotni zakon“, zakon 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich
sluzbach, zakon 374/2011 Sb., o zdravotnické zachranné sluzbé) a nasledné téz zakonem

89/2012 Sb., ob¢anskym zakonikem, uc¢innym od 1. 1. 2014.

Podle § 93 odst. 1 véty prvni o. z. mimo pripad stanoveny zdkonem nesmi nikdo zasahnout do
integrity jiného ¢lovéka bez jeho souhlasu udéleného s védomim o povaze zasahu a o jeho moznych
nasledcich.

Podle § 94 odst. 1 o. z. kdo chce provést na jiném ¢lovéku zakrok, vysvétli mu srozumitelné povahu

tohoto zakroku. Vysvétleni je radné podano, lze-li rozumné predpokladat, Ze druhd strana pochopila
zpusob a ucel zdkroku véetné ocekavanych nasledkt i moznych nebezpedi pro své zdravi, jakoz i to,
zda prichazi v uvahu pripadné i jiny postup.

Podle § 2638 odst. 1 o. z. poskytovatel srozumitelné vysvétli oSetrovanému zamyslené vysetreni i
navrhovanou péci o zdravi; po prislusném vysSetreni poskytovatel vysvétli oSetrovanému jeho
zdravotni stav a pé¢i o zdravi i pfi dal$im postupu. Zada-li o to oSetfovany, pod4a mu poskytovatel
vysvétleni v pisemné formé.

Podle § 2639 odst. 1 o. z. vysvétleni je radné podano, lze-li rozumné predpokladat, ze oSetrovany
pochopil sviij zdravotni stav, zpusob, ucel a nezbytnost péce o zdravi véetné oCekavanych nasledki i
moznych nebezpeci pro své zdravi, jakoz i to, zda prichazi v ivahu i pripadny jiny zpusob péce o
zdravi.

Podle § 28 odst. 1 zdravotniho zdkona zdravotni sluzby lze pacientovi poskytnout pouze s jeho
svobodnym a informovanym souhlasem, nestanovi-li tento zakon jinak.

Podle § 31 odst. 1 zdravotniho zdkona poskytovatel je povinen a) zajistit, aby byl pacient
srozumitelnym zpusobem v dostate¢ném rozsahu informovan o svém zdravotnim stavu a o
navrzeném individualnim 1éCebném postupu a vSech jeho zméndach (dale jen ,informace o zdravotnim
stavu“), b) umoznit pacientovi nebo osobé urcené pacientem klast doplnujici otazky vztahujici se k
jeho zdravotnimu stavu a navrhovanym zdravotnim sluzbam, které musi byt srozumitelné
zodpovézeny.

Podle § 31 odst. 2 tohoto zdkona informace o zdravotnim stavu podle odstavce 1 obsahuje tidaje o

V/Ve Vv

a) priciné a puvodu nemoci, jsou-li znamy, jejim stadiu a predpokladaném vyvoji,


https://www.epravo.cz/top/zakony/sbirka-zakonu/nalez-ustavniho-soudu-jmenem-ceske-republiky-696.html
https://www.epravo.cz/top/zakony/sbirka-zakonu/zakon-ze-dne-6-listopadu-2011-o-zdravotnich-sluzbach-a-podminkach-jejich-poskytovani-zakon-o-zdravotnich-sluzbach-18611.html
https://www.epravo.cz/top/zakony/sbirka-zakonu/zakon-ze-dne-6-listopadu-2011-o-specifickych-zdravotnich-sluzbach-18612.html
https://www.epravo.cz/top/zakony/sbirka-zakonu/zakon-ze-dne-6-listopadu-2011-o-zdravotnicke-zachranne-sluzbe-18613.html
https://www.epravo.cz/top/zakony/sbirka-zakonu/zakon-ze-dne-3-unora-2012-obcansky-zakonik-18840.html

b) ucelu, povaze, predpokladaném prinosu, moznych dusledcich a rizicich navrhovanych zdravotnich
sluzeb, véetné jednotlivych zdravotnich vykond,

¢) jinych moznostech poskytnuti zdravotnich sluzeb, jejich vhodnosti, prinosech a rizicich pro
pacienta,

d) dalsi potrebné 1éche,

e) omezenich a doporucenich ve zplsobu Zivota s ohledem na zdravotni stav a
f) moznosti

1. vzdat se podani informace o zdravotnim stavu podle § 32 a

2. urcit osoby podle § 32 a 33 nebo vyslovit zdkaz o podavani informaci o zdravotnim stavu podle §
33.

Informace o zdravotnim stavu je pacientovi sdélena pri prijeti do péce a dale vzdy, je-li to s ohledem
na poskytované zdravotni sluzby nebo zdravotni stav pacienta ucelné.

Podle § 31 odst. 3 tohoto zdkona informaci o zdravotnim stavu podava oSettujici zdravotnicky
pracovnik zpusobily k poskytovani zdravotnich sluzeb, kterych se podani informace tykd; oSetrujici
zdravotnicky pracovnik provede do zdravotnické dokumentace zdznam o tom, Ze byla informace
podana.

Z citace téchto ustanoveni je zifejmé, Ze bez ohledu na urcité formulacni odliSnosti v jednotlivych
predpisech je spolecnym vychodiskem u prava pacienta na rozhodnuti, zda podstoupi lékarsky
zékrok, pravé absolutni povaha osobnostnich préav, z niz vyplyva, Ze zasah do integrity ¢lovéka muze
byt (az na vyjimky) proveden pouze s jeho souhlasem. Podminkou je, aby byl souhlas pacientem
poskytnut svobodné a na zékladé vyhodnoceni nélezitych informaci, které pacient obdrzel ve
srozumitelné formé. K 1ékarskému zadkroku ma tedy dochazet zasadné na zakladé predem
vysloveného Ci konkludentné daného svoleni pacienta, které musi byt podloZzeno dostatecnym
rozsahem informaci vyznamnych pro to, aby si pacient v rdmci svého prava na sebeurceni mohl
utvorit zaveér, zda se navrhovanému lékarskému zasahu do télesné integrity podrobi. Proto se hovori
o tzv. informovaném souhlasu, tedy o pravnim jednéani pacienta zalozeném na védomostni
(dostatecné penzum informaci) a volni slozce (vyjadreni souhlasu).

Rozsah a obsah informace, kterou je poskytovatel zdravotni péCe povinen pacientovi poskytnout, je
individudlni a lisi se zejména podle zdravotniho stavu pacienta a predpokladaného vykonu. V obecné
roviné ma zahrnovat tdaj o aktudlnim zdravotnim stavu, o navrzeném lécebném postupu (jeho
povaze a ucelu), o predpokladaném vysledku, o rizicich, s nimiz je provedeni zakroku spojeno, a o
jinych moznostech reseni zdravotnich obtizi pacienta. Tyto kategorie informaci, které se vzdjemné
mohou prolinat, jsou z pohledu zdkona rovnocenné a méla by jim byt vénovéana srovnatelna peclivost.
To se tyka i pouceni o rizicich zadkroku (v posuzované véci je uplatnény narok odvozen pravé od
nedostatecnosti informace, k jakym muze dojit komplikacim), které vSak na druhou stranu neni
bezbrehé. Rozlicnych rizik 1ze totiz pro kazdy zakrok vyjmenovat velmi Siroké mnozstvi, takze kdyby
se poucovaci povinnost méla vztahovat na vSechna, informovany souhlas by byl prakticky
nedosazitelny a v kone¢ném dusledku by byl potlacen samotny jeho smysl. Pri Givaze, o Cem poucit,
tedy vychazi soudni judikatura z kombinace pravdépodobnosti rizika urcitého mozného nepriznivého
vyvoje Ci nepriznivych nasledkt zakroku a zavaznosti takovych nésledku pro celkovy zdravotni stav
pravdépodobnost bude stacit ke vzniku povinnosti o nich pacienta poucit (srov. rozsudek Nejvyssiho
soudu ze dne 29. 4. 2015, sp. zn. 25 Cdo 1381/2013, publikovany pod ¢. 81/2015 ve Sbhirce soudnich



rozhodnuti a stanovisek, v pravnické literature Tésinova, J., Dolezal, T., Policar, R. Medicinské pravo.
2. vydani. Praha: C. H. Beck, 2019, s. 59).

Aby pouceni bylo pro pacienta srozumitelné, musi byt jeho vyznamovy obsah spojen s vhodnou
formou. Pravé otazka formy (tstni ¢i pisemnd) pouceni ze strany lékare a projevu informovaného
souhlasu pacientem je predmétem dovolaciho prezkumu v této véci. Oznacené pravni predpisy
vétSinové nevyzaduji pisemnou formu podani informace 1ékarem ani udéleni informovaného souhlasu
pacientem, takze zasadné postacuje forma ustni, pripadné i konkludentni souhlas se zdkrokem
vyjadreny takovou spolupraci pacienta, ktera nevzbuzuje pochybnosti o jeho odhodlani podrobit se
navrzené 1é¢bé. V posuzované véci neslo o zadny z pripadi, kdy zékon pisemnou formu predepisuje,
napr. zasah do integrity ¢lovéka oddélenim Casti téla, ktera se jiz neobnovi (§ 96 odst. 1 o. z.),
lékarsky pokus na ¢lovéku, nebo zakrok, ktery zdravotni stav ¢lovéka nevyzaduje (§ 96 odst. 2 o. z.),
¢i nékteré specifické zdravotni sluzby, jako je asistovana reprodukce, sterilizace, kastrace, i zména
pohlavi. Jestlize i z § 2638 odst. 1 véty druhé o. z. plyne, Ze tam, kde zdkon pisemnou formu
nevyzaduje, ma byt pouzita k vyslovné zadosti pacienta, pak lze dovodit, Ze bez takové zadosti neni
pisemna forma nutnd a ze primérni a v zasadé i dostateCné je tstni pouceni.

Je ovsem obvyklé (a bylo tomu tak i v této véci), ze se informovany souhlas porizuje v pisemné
podobé. Vyuziti pisemnych podkladi mé svuj ucel zejména pro objektivizaci zachyceni obsahu
pouceni i toho, s ¢im presné pacient souhlasi. Zejména pro 1ékare, resp. poskytovatele zdravotnich
sluzeb muze jit o vyznamny dikazni prostredek v ramci pripadného soudniho sporu, a i pro pacienta
mohou takové pisemné pomucky davat dulezity podklad pro jeho rozhodnuti. Zpravidla mu daji dalsi
moznost seznamit se podrobnéji ¢i vice do hloubky s informacemi ziskanymi béhem rozhovoru, nebot
mohou byt popsany komplexnim a vyCerpavajicim zplisobem, a tim umoziuji rekapitulovat potrebné
udaje ve fazi zvazovani zakroku, zejména tam, kde je informace obsahld a nemusi byt v prvotni fazi
pochopena ve vSech souvislostech. Na druhé strané nelze vyznam pisemné formy precenovat, nebot
pisemné podklady (zejména ruzné formulare) zpravidla nemohou pouceni podané v ramci rozhovoru
lékare s pacientem plné nahradit. Mohou tak plnit pouze dopliikkovou a podplrnou funkci. Je totiz
nutno vyvarovat se toho, aby dochézelo k natolik formalnim procesiim, Ze pacient pouze podepiSe
predtisk (v radé pripadu navic standardizovany), aniz by byl dostate¢né srozumitelné sezndmen s
relevantnimi informacemi; tehdy Ize jen stézi hovorit o rddném vykonu prava na sebeurceni pacienta.
Toho si v§iméa i medicinskopravni odborna literatura, srov. Dolezal, T. Problematické aspekty vztahu
lékare a pacienta zejména s ohledem na institut tzv. informovaného souhlasu. Casopis
zdravotnického prava a bioetiky.
http://medlawjournal.ilaw.cas.cz/index.php/medlawjournal/article/view/1, podle néjz medicinska
praxe tento institut informovaného souhlasu vnima jako pouze formalni prekazku pri starostech o
blaho pacienta a obchéazi jej prostrednictvim formularovych informovanych souhlasu, pri nichz je
osobni pohovor s pacientem nahrazen prectenim formulare, ktery pacient vzhledem ke své situaci
témér bezvyjimecné podepiSe, i kdyz nevi, co je v listiné napsano, resp. jaky to muze mit dopad pro
jeho zdravi.

Pri formalizaci procesu udéleni informovaného souhlasu pomoci raznych formulara se zvySuje
nebezpeci, ze pacient listinu automaticky podepise, aniz by porozumél jejimu obsahu. Véc je pritom o
to zadvaznéjsi, ze se jedna o vykon prava souvisejici s nejcennéjSim osobnostnim statkem, jimz je
lidské zdravi. Déle je také nutné zohlednit nerovné postaveni 1ékare a pacienta (laika) a to, Ze u rady
pacientt muze pred lékarskym zakrokem vznikat uréita psychicka bariéra, kterd jim brani v kladeni
dotazt, pokud nejsou v bezprostredni interakci s 1ékarem. Pravé rozhovor s 1ékarem pak muze
vyrazné prispét k tomu, Ze se pacient odhodla k ziskani dal$ich poznatkd, které jsou pro jeho
rozhodnuti vyznamné. Je ale na lékari, aby tento hovor vedl, nebot je odbornikem v daném oboru,
zatimco pacient (laik) je vystaven pro néj stresujici situaci.

Z mnoha presvédcivych davodu lze tedy povazovat za stéZejni ustni formu, resp. rozhovor mezi



lékarem a pacientem. Pouze v ramci osobniho vysvétleni se 1ékar mize bezprostredné presvédcit,
zda pacient porozumél sdélenym informacim, a zamezit tak riznym nejasnostem ¢i nedorozuménim.
To je obzvlasté dilezité s ohledem na to, Ze obsahem pouceni je i fada odbornych pojmu, které
pacientovi (jako laikovi) nemusi byt zndmy. Lékar se tak muze a musi presvédcit, ze je dostatecnym
zplusobem pacientovi osvétlil. Je to pravé také osobni rozhovor, ktery by mél vyrazné prispivat k
tomu, ze 1ékar prizplsobi své vyjadrovani (a zpisob pouceni) pacientovi. V zasadé pouze béhem
rozhovoru muze bezprostredné reagovat na pripadné dotazy ze strany pacienta. Teprve v dusledku
této vzdjemné interakce je dan dostatecné kvalifikovany a adekvatni podklad pro rozhodnuti pacienta
a udéleni informovaného souhlasu, ¢imz je dostatecné zarucen vykon jeho prava na sebeurceni. V
konec¢ném dusledku je totiz pravé na pacientovi, zda se rozhodne urcity 1ékarsky zakrok podstoupit
¢i nikoliv (jak uvedl Ustavni soud v nélezu ze dne 18. 5. 2001, sp. zn. IV. US 639/2000, diagnéza neni
vic nez pravo). Nicméné rozhodnuti, které ¢ini pacient stizeny zdravotnim problémem, byva slozité a
pro laika nesnadné, patri proto k vysokému standardu vyspélé zdravotni péce, aby lékar nejen
provedl na nélezité odborné urovni samotny lékarsky vykon, nybrz aby také prispél pacientovi pri
rozhodovani fundovanym odbornym nazorem a jeho srozumitelnym vysvétlenim.

Tyto vysoké pozadavky na postup lékare nejsou premrsténé, nebot zachycuji trend sdileny i vétSinou
odborné literatury. Podle publikace Sustek, P., Hol¢apek, T. Informovany souhlas. Praha: ASPI,
rozhovor mezi lékarem a nemocnym o vSech rozhodnych skutecnostech. ...Ani veSkera snaha o
dukladné zadokumentovani pouceni nesmi vést k popreni zékladniho stavebniho kamene
informovaného souhlasu - Ustni komunikace mezi lékarem a nemocnym. Jakékoli pisemné materidly
a podepisovaneé listiny ji nemohou nahradit. Pisemné informace, letdky, nacrty a obrazky apod. jsou
jisté uziteCné, nebot umoznuji rozvést pouceni do vétsich detailt a davaji pacientovi vice ¢asu v klidu
si je rozmyslet a pripravit si napriklad dodate¢né otazky. Presto zustavaji pouze doplikem k ustnimu
rozhovoru. ...Pacient neni zpravidla medicinskym odbornikem a navic je pod vlivem stresu z
prostredi zdravotnického zarizeni a z choroby ¢i zranéni, kterymi trpi. Lékar je samozrejmé v tomto
sméru v postaveni podstatné odliSném. Proto se ocekava, ze tim, kdo rozhovor smeérujici k pouceni
pacienta zahdji, bude pravé lékar. Rozhovor s pacientem je nadto zapotrebi vnimat jako pokracujici
proces, ktery nekonc¢i podpisem néjakého zdznamu. K nemocnému je treba pristupovat jako k
partnerovi, byt v nestejném postaveni, pribézné, po celou dobu, béhem niz mu lékar poskytuje
zdravotni péci. ...V praxi by postup lékare meél vypadat tak, ze pacienta pred zékrokem pouci o vSech
rozhodnych skute¢nostech a nato je zachyti do formdlni pisemné podoby. T. Dolezal v jiz citovaném
clanku pak ve vztahu k informovanému souhlasu uvadi, ze rovnéz z pohledu lékarské etiky je za
vhodnou formu povazovan pravé rozhovor mezi lékarem a pacientem. I podle dalSich autort je
vzajemna spoluprace, dobrd komunikace, oboustranny respekt a sdilené rozhodovani. Informovany
souhlas vyzaduje dialog mezi lékarem a pacientem, ktery vede k dohodé o prubéhu lékarské péce,
zakladé vzajemny vztah mezi 1ékarem a pacientem. Poté, co pacient v zaCatku 1éCby udéli svaj
souhlas, je tento souhlas posilovan pokracujicim rozhovorem mezi pacientem a lékarem. Vhodné
vyjednany informovany souhlas pomé&ha obéma: 1ékari i pacientovi. Vytvori se pevna terapeuticka
aliance, ktera l1ékari praci usnadnuje, nebot pacient ma realisticka ocekavani o vysledku 1é¢by, je
pripraven na komplikace a pravdépodobné bude v 1é¢bé s 1ékarem vice spolupracovat (Jonsen, A.,
Siegler, M., Winslade, J. W.: Klinické etika. Prakticky pristup k etickym rozhodnutim v klinické
mediciné. Praha: Triton, 2019, s. 57). Kone¢né i ] M, reditel pravni kancelare Ceské lékai'ské
komory, lékarum ve zkratce radi: Rozhovor je nutny vzdy, papir jen u zavaznych vykona
(Informovany souhlas: nutné zlo, nebo pravo pacienta a ochrana lékare? Mési¢nik Tempus
medicorum 9/2022, s. 29).

Tento pristup odpovidd i dlouholetym zku$enostem ze zemi kulturné blizkych Ceské republice a
jejimu pravnimu radu, jako je Némecko a Rakousko. V Némecku dokonce § 630e odst. 2 bod 1



obcCanského zakoniku primo stanovi, Ze pouc¢eni musi byt uc¢inéno ustné tim, kdo prislibil pacientovi
lékarskou péci, nebo osobou, ktera disponuje nutnym vzdélanim k provedeni zakroku; doplnkové
muze byt zfetel bran na podklady, které pacient obdrzi v textové podobé. K zévéru, Ze pouceni
pacienta musi byt u¢inéno ustné v ramci rozhovoru, dospéla judikatura i literatura jiz predtim, nez
byl § 630e do ob¢anského zakoniku vlozen zdkonem o zlepSeni prav pacientek a pacientl z roku
2013. Némecky Spolkovy soudni dvir uz v rozhodnuti ze dne 8. 1. 1985, sp. zn. VI ZR 15/83,
konstatoval, Ze rozhodujici musi zistat davérny rozhovor mezi 1ékarem a pacientem. Ten muze sotva
nahradit vydani a podepséni formulara ¢i ,letakl”. Na to navazalo dal$i rozhodnuti Spolkového
soudniho dvora ze dne 2. 11. 1993, sp. zn. IV ZR 245/92, zdvérem, Ze bagatelizovani zavaznych rizik
v listu s pouc¢enim nemuze byt vykompenzovano tim, Ze pacientovi je poskytnuta moznost zeptat se
lékare, pokud né¢emu nerozumél nebo by rad védél podrobnosti (publikovdno v Neue Juristische
Wochenschrift, 1994, 793). V Rakousku k podobnym zavérum dospél Nejvyssi soudni dvir, ktery v
rozhodnuti ze dne 30. 1. 1996, sp. zn. 4 Ob 505/96, uvedl, Ze obstarani souhlasného projevu k
operacnimu zakroku byrokratickou cestou nepostacuje, naopak bezprostredni osobni rozhovor
nemuze byt ni¢im nahrazen. Vytkl proto, ze ve formulari uvedené mozné komplikace nebyly s
pacientem viibec ustné probrany, tedy lékarem nebyl veden zadny rozhovor, v ramci néhoz by doslo
k pouceni. Zdravotnické zarizeni proto nemohlo s jistotou vychazet z toho, Ze rizika uvedena v
psaném textu byla ve svém vyznamu a rozsahu pacientovi znama. Pouze pfi rozhovoru muze byt
pacientovi blize objasnén obsah terminu pouzitych ve formuléari, aby nedoslo k tomu, Ze pouhy
pisemny poukaz na komplikace (zde na nechténé nebo nadmérné zjizveni) mize byt chapan ruzné. I
v dal$im rozhodnuti ze dne 28. 2. 2001, sp. zn. 7 Ob 233/00s, explicitné uvedl, ze Cisté formularové
ziskani souhlasu k operaci byrokratickou cestou nedostacuje. V posledni dobé pak zavér o
nenahraditelnosti Ustniho rozhovoru rakousky Nejvy$si soudni dviir zopakoval napt. v rozhodnuti ze
dne 18. 7. 2018, sp. zn. 5 Ob 75/18t.

Vykladem citovanych ustanoveni i s prihlédnutim k pravnické literature a blizké zahrani¢ni
zkusSenosti 1ze tedy uzavrit, ze poskytovatel zdravotni péce je pred provedenim zakroku povinen
pacientovi poskytnout idaje o jeho aktudlnim zdravotnim stavu, o povaze a ucelu navrzeného
lé¢ebného postupu, o predpoklddaném vysledku, o rizicich, s nimiz je zdkrok spojen, a o jinych
moznostech reseni zdravotnich obtizi pacienta. Musi tak ucinit natolik srozumitelné, aby pacient
vzhledem ke svému postaveni a zdravotnimu stavu pochopil podstatu informaci a byl schopen se
podlozené vyslovit, zda zédkrok podstoupi. Zakladni formou je Ustni vysvétleni, nebot jen v nékterych
piipadech je predepsana pisemna forma. Ustni podani 1ékare zaroven nejlépe umoziuje
zprostredkovat potrebné informace zpiisobem, ktery zakon oznacuje za srozumitelny a pochopitelny,
aby bylo mozno rozumné predpokladat (i s prihlédnutim k pozici pacienta Celicimu zdravotnim
obtizim), Ze si pacient dokazal uvédomit obsah vSech slozek pouceni. To plati i v pripadé obligatorni
pisemné formy nebo pristoupi-li poskytovatel zdravotni péce na zadost pacienta ¢i z vlastni iniciativy
k pisemnému zachyceni pouceni a vyjadreni souhlasu; zakladni idaje je zpravidla treba i tehdy
poskytnout Gstné a nemize je nahradit jen pisemné sdéleni. Bylo-li pouceni déno timto
kombinovanym zpusobem, pak ve sporu o nahradu ujmy odvozované od provedeni zakroku bez
informovaného souhlasu musi soud peclivé posoudit veskeré konkrétni okolnosti, za jakych byl
pacient informovan a v jaké situaci, pripadné v jakych ¢asovych souvislostech vyslovil souhlas se
zakrokem. Budou se liSit bézné rutinni ¢i opakované vykony (méreni tlaku, odbér krve, apod., pacient
postupy predem planované ¢i zda jsou reakci na Uraz ¢i nahlou indispozici pacienta. Ma-li pacient
kromé jiného téz pravo vzdat se podani informaci o svém zdravotnim stavu [§ 31 odst. 2 pism. f) bod
1 zdravotniho zéakona], ma bezpochyby i pravo v mezich moznosti urcit, nakolik podrobneé se bude
predlozenymi tdaji zabyvat a jak s nimi nalozi. V rdmci prava na autonomii pacienta se tak zaroven
musi projevit i jeho jistd odpovédnost za zplsob, jakym ji vyuzije. Nelze tedy pausalizovat a trvat
ohledné pouceni pacienta bezvyjimecné na urcitém obsahu ¢i formé (neni-li vyslovné predepsana),
nybrz zavér, zda informace byla podana v souladu se zdkonnym pozadavkem, je nezbytné ucinit vzdy



individualné a na zékladé zhodnoceni vSech okolnosti provézejicich dany lékarsky vykon i poméru,
které mu predchézely.

V projednavané véci ze skutkovych zjiSténi vyplynulo, Ze se zalobkyné dostavila k operacnimu
zadkroku zhruba rok poté, co ji byla sdélena vhodnost takového reseni stavu kycelniho kloubu.
Odvolaci soud spravné neprehlédl, Zze neslo o akutni prihodu vyzadujici okamzity zasah, ktery
obvykle méni pravni nahled na zpusob pouceni, nybrz o predem planovany vykon, k némuz zalobkyné
nastoupila do zdravotnického zarizeni zalované o své vuli. V rannich hodinach v den prichodu do
nemocnice se ji dostalo pouceni, jehoz obsah je zachycen v pisemném predtisku; ten podepsala
kratce poté, byt méla moznost si vSe promyslet az do nasledujiciho dne, v némz teprve probéhla
operace. Dovolatelka pri zjevné rozpornosti nékterych svych tvrzeni s provedenymi dukazy
nedolozila, Ze by ji tento casovy prostor nebyl dén nebo ze by ji byl dokonce personalem zalované
kracen. I kdyz se operatér V. D. pri osobnim rozhovoru zrejmé zaméril predevsim na vysvétleni
povahy zékroku a zplsobu jeho provedeni, dovodil odvolaci soud, Ze pouceni o rizicich operace bylo
zéroven podano v pisemné formé, kterd byla prehledna a zpusobild sdélit pacientce v odpovidajici
dobé potrebné informace, coz ostatné stvrdila podpisem listiny s tomu odpovidajici formulaci.
Vzhledem k nevérohodnosti tvrzeni zalobkyné o prubéhu prijimaci procedury odvolaci soud davodné
nepovazoval za vyvraceny soulad pisemné dolozky s prubéhem pouceni. Riziko komplikace, ktera se
pri zakroku skutecné vyskytla, je navic v pisemné podobé dosti prehledné a pro laika pochopitelné
popséno, takze nejde o shora kritizovany pripad neprehlednych seznamu, které neni pacient schopen
vzhledem ke svému postaveni zpracovat.

Za této situace postrada pro rozhodnuti dovolaciho soudu vyznam druha dovolatelkou formulovana
otdzka, nebot podle ustélené judikatury (srov. jiz citovany rozsudek Nejvyssiho soudu sp. zn. 25 Cdo
1381/2013) zjisténi, zda by pacient operaci podstoupil v pripadé, Ze by o moznych rizicich byl radné
poucen, je zapotrebi jen tehdy, chybélo-li radné pouceni, resp. ze 1ékarsky zakrok byl proveden bez
informovaného souhlasu pacienta, coz se v projednavané véci nestalo. Odvolaci soud tedy v souladu
se soudni praxi tuto otazku neresil.

Protoze je rozsudek odvolaciho soudu z pohledu uplatnénych dovolacich divodl vécné spravny,
Nejvyssi soud dovolani podle § 243d odst. 1 pism. a) o. s. I'. zamitl.
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Dalsi clanky:

Naklady exekuce

Eutanazie

ZvySeni duchodového véku

Konsolidace verejnych rozpoctu; legislativni prilepky (exkluzivné pro predplatitele)
Spravni soud a procesni pravidla

Vzdélavani, nalezitosti podani (exkluzivné pro predplatitele)
Zéakonny soudce (exkluzivné pro predplatitele)

Pravo na soudni ochranu

Prekvapiva rozhodnuti, vyziva nezletilého ditéte

Pritahy v rizeni

Exekuce
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