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Zdravotnictvi

Z prava na zivot a ochranu zdravi ve smyslu ¢l. 6 a €l. 31 Listiny zdkladnich prav a svobod a ¢l. 2
Umluvy o ochrané lidskych prav a zékladnich svobod nevyplyva bezpodmine¢nd povinnost provést
kardiopulmonalni resuscitaci bez ohledu na stav konkrétniho pacienta, byt by mohla o nékolik
okamzikl oddalit okamzik fyzické smrti. Za marnou ¢i neticelnou 1é¢bu se podle ¢l. 4 pism. c)
Doporuéeni Ceské 1ékarské komory ¢. 1/2010 (dostupného na: https://www.lkcr.cz) povazuje postup,
pri kterém neni odvodnény predpoklad jeho priznivého ucinku na zdravotni stav pacienta nebo pro
zachranu zivota a dale kdyz rizika komplikaci, bolesti, diskomfortu a stradani prevazuji nad redlnym
klinickym prinosem zvoleného postupu. Takovou 1éCbu je tfeba povazovat za 1é¢bu, ktera neni "ku
prospéchu a v nejlepsim zajmu pacienta". "Cilem intenzivni péce je vzdy zachovani Zivota a zdravi
pacienta, odstranéni vyvolavajici priCiny zhor$eni zdravotniho stavu a poskytovani postupl orgédnové
podpory ¢i nahrady u nemocnych se zvratnym (nebo predpokladanym zvratnym) organovym
selhanim, tj. "udrzovat zivot, ale nikoliv prodluzovat umirani". Sporné je, kdo ma jakozto finalni
arbitr hodnotit, co 1ze v konkrétnim pripadé za neprimérenou lé¢bu povazovat. Z konceptu "marné,
neucelné Ci neprimérené 1écby" vyplyva, ze pro hodnoceni vhodnosti péce pro specifického pacienta
jsou relevantni kritéria Cisté medicinska/klinicka (l1é¢ba musi objektivné vést k zachrané zivota) i
kritéria nemedicinska/subjektivni (kvalita zivota, snesitelna mira diskomfortu a stradani).
Identifikace nejlepsiho zdjmu pacienta, dustojnosti doziti, ¢i potencialni kvality Zivota nutné zahrnuje
hodnotové soudy, které zavisi na individualné stanoveném cili 1é¢by.

(Rozsudek Nejvys$siho soudu Ceské republiky ¢.j. 25 Cdo 1055/2023-363 ze dne 7.12.2023)

Nejvyssi soud rozhodl v pravni véci zalobcu: a) J. B., a b) Z. K., oba zastoupeni JUDr. M.S.,
advokatem se sidlem P., proti zalované: Fakultni nemocnice v Motole, se sidlem P., za ucasti
vedlejsiho ucastnika na strané zalované: Kooperativa pojistovna, a. s., Vienna Insurance Group, se
sidlem P., vedené u Obvodniho soudu pro Prahu 5 pod sp. zn. 28 C 17/2014, o ndhradu nemajetkové
ujmy, o dovolani zalobcu proti rozsudku Méstského soudu v Praze ze dne 2. 11. 2022, ¢. j. 39 Co
227/2022-340, ve znéni opravného usneseni téhoz soudu ze dne 6. 12. 2022, ¢. j. 39 Co
227/2022-348, tak, ze dovolani zalobcu se zamita.

Z odtvodnéni:

1. Zalobci se na zalované doméhali pisemné omluvy a néhrady nemajetkové ujmy v penézich na
zakladé zdkona ¢. 198/2009 Sh., o rovném zachéazeni a o pravnich prostredcich ochrany pred
diskriminaci (antidiskriminaéni zakon), v souvislosti s tmrtim jejich dcery AAAAA (pseudonym),
ktera zemrela XY na pediatrické klinice - JIP Fakultni nemocnice v Motole. Podle jejich nazoru
nebyla jejich dcera vCas prelozena na ARO, prestoze to jeji zdravotni stav vyZzadoval. Lékari zalované
pres opakované pozadavky rodiCl odmitali jejich dceru prelozit na ARO s odivodnénim, ze vzhledem
k jejimu onemocnéni epidermolysis bullosa congenita, tzv. ,nemoci motylich kridel”, a komplikacim v
dusledku tohoto onemocnéni vzniklym nepriznivym stavem, by i v pripadé odvraceni bezprostredné
hrozici smrti byl jeji Zivot nekvalitni. Byla tak dle ndzoru zalobctu diskriminovana z diivodu svého
zdravotniho stavu, byla ji uprena Sance na 1écbu, coz vedlo k jejimu tmrti.
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2. Obvodni soud pro Prahu 5 (ddle jen ,soud prvniho stupné”) nejprve rozsudkem ze dne 5. 10. 2015,
€.j. 28 C 17/2014-106, zalobu zamitl, kdyz dospél k zavéru, ze neni dana aktivni vécné legitimace
zalobct. Méstsky soud v Praze (dale jen ,odvolaci soud”) rozsudkem ze dne 18. 5. 2016, ¢. j. 39 Co
74/2016-135, rozsudek soudu prvniho stupné vyrokem I podle § 219 obcanského soudniho radu (dale
jen ,0. s. I.") potvrdil a vyrokem II rozhodl, ze zadny z ucastnikii nema pravo na nahradu nékladu
rizeni. Ztotoznil se s nazorem soudu prvniho stupné, ze rodice mohou jednani zalované vnimat jako
zésah do svych prav, presto vSak tato okolnost nemuze mit vliv na rozhodnuti v dané véci.

3. K dovolani zalobcli rozhodl Nejvy$si soud rozsudkem ze dne 13. 12. 2017, sp. zn. 30 Cdo
2260/2017, jimz obé napadena rozhodnuti zrusil a véc vratil soudu prvniho stupné k dalSimu rizeni
se zavaznym pravnim ndzorem, ze ustanoveni § 10 antidiskrimina¢niho zakona je treba vykladat
extenzivné tak, ze z ného vyplyvajicich narokl se nemusi domahat striktné pouze osoba, jez byla
objektem vlastniho (priméarniho) diskrimina¢niho jednani, ale podle okolnosti pripadu se tak mohou
prav podle citovaného ustanoveni domahat také osoby blizké primé obéti diskriminace, opodstatnéné
povazujici Gjmu diskriminovaného ¢lovéka téz za Gjmu vlastni, resp. za diskriminacni jednani
postihujici i je samotné.

4. Nésledné soud prvniho stupné rozsudkem ze dne 25. 1. 2021, ¢.j. 28 C 17/2014-307, ve znéni
doplnujiciho usneseni ze dne 23. 3. 2022, €. j. 28 C 17/2014-320, vyroky I a II zamitl Zalobu, aby
zalované byla ulozena jednak povinnost zaplatit zalobci a) i Zalobkyni b) kazdému 500 000 K¢, jednak
kazdému predat pisemnou omluvu ve znéni: ,Zalovany se omlouva Zalobclim za jednani svych 1ékai,
kteri dne 9. 1. 2012 odmitali prelozeni AAAAA na ARO a zahdjeni resuscitace a uvadéli, Ze Zivot
jejich dcery by nebyl kvalitni ani v pripadé, kdyby resuscitace byla ispésna. Timto jednanim bylo
zasazeno do prav nezletilé a jejich rodicl.” Déale vyrokem III zalované nepriznal nahradu nakladu
rizeni, vyrokem IV zalované vratil slozenou zalohu ve vysi 10 000 K¢ a doplnujicim usnesenim soud
prvniho stupné rozhodl, Ze se vedlej$imu ucastnikovi ndhrada nékladu rizeni nepriznava.

5. Obvodni soud vzal za nespornd nasledujici skutkovéa zjisténi. Dcera zalobcu byla hospitalizovana
dne 19. 12. 2011 v zarizeni Zalované z duvodu febrilie (horecky) a vzestupu zanétlivych parametru.
Méla stanovenou diagnozu epidermolysis bullosa a kongenitalni laryngedlni stridor (vrozené ztzeni
hrtanu), kterymi trpéla jiz od porodu. Byla v zarizeni Zzalované hospitalizovana opakované, celkem 5x
v prubéhu mésicl zari a rijna 2011, dne 9. 1. 2012 byla nikoli z medicinskych divodua, ale z divodu
naléhani jejich rodi¢u prelozena na détské ARO, kde téhoz dne zemrela XY. Jako pritina smrti bylo
stanoveno zavazné vrozené kozni onemocnéni, s nim souvisejici dlouhodobé probihajici chronicky
septicky stav, v konec¢né fazi se znamkami multiorganového selhéni. Soud vyslechl odborny personal
zalované, ktery dceru Zalobcl oSetroval a ktery podrobné rozvedl prubéh 1é¢eni, vyvoj zdravotniho
stavu i divody, pro které shledal jeji dalsi 1é¢bu jako marnou, tedy bez Sance na realné obnoveni
zivotnich funkci. K prokazéani tvrzeni Zalované, Ze pri poskytovani zdravotni péce dcerfi zalobcu
postupovala v souladu s dostupnymi lékarskymi poznatky, chtél obvodni soud ustanovit znalce k
vypracovani znaleckého posudku a z duvodu velmi specifické diagndzy pacientky chtél zvolit odborné
pracovi$té EB Centrum CR pii Détském koZnim oddéleni Fakultni nemocnice Brno, av$ak pro tvrzeni
zalobct o podjatosti zdravotnického zarizeni, predevsim MUDr. H.B., ktera rovnéz konzultovala
zdravotni stav jejich dcery, odepreli souhlas s poskytnutim zdravotni dokumentace a jeho
vypracovani zamezili. Jiné odborné zarizeni schopné zpracovat posudek s potrebnymi znalostmi se
nepodarilo soudu prvniho stupné zajistit. Na zakladé takto omezeného dokazovani proto obvodni
soud dospél k zavéru, ze zalobci neunesli dukazni bremeno ohledné tvrzeni, ze s jejich dcerou bylo
zachazeno diskriminac¢né ¢i neobvykle, rozdilné nez s jinym pacientem v obdobné situaci.

6. K odvolani zalobct Méstsky soud v Praze rozsudkem ze dne 2. 11. 2022, ¢.j. 39 Co 227/2022-340,
ve znéni opravného usneseni téhoz soudu ze dne 6. 12. 2022, €. j. 39 Co 227/2022-348, potvrdil
rozsudek soudu prvniho stupné ve vyrocich I, II a III a dale nepriznal Zalované a vedlejsi icastnici
pravo na nahradu nakladd odvolaciho rizeni. Odvolaci soud doplnil dokazovani prepisem zvukové



nahravky rozhovoru pracovniki zalované se zalobci o prubéhu poskytovani zdravotni péce dceri
zalobcl a nemoznosti poskytnout ji dalsi zdravotni péci, ktera by mohla zvratit termindlni stav jejiho
onemocnéni. Primar détského ARO k prani rodict, aby udélal vSe, co je jeSté mozné, aby abstrahoval
od nazoru nékterych 1ékarti mimo tuto nemocnici, zaméril se na aktuélni stav dcery a udélal vse jako
u jinych pacientl, uvedl, Ze by neudélal nic, pouze by se postaral, aby netrpéla bolesti. Pokracovani v
resuscitacni péci oznacil jako tyrani ditéte. K dal$im dotazim Zalobcu dale uvedl, Ze jsou zvykli resit
problémy, ale neni-li nadéje alespon na zlepSeni, tedy nikoli na vyléceni, které je uplné vyloucené,
tak dalsi resuscitace je prodluzovanim utrpeni. Po takto doplnéném dokazovani se odvolaci soud
ztotoznil se zavérem soudu prvniho stupné, ze v rizeni nebylo prokazéano, ze by s dcerou zalobcu bylo
zachazeno diskrimina¢né, naopak zalovanéa prokazala, ze popsany postup lékart nebyl diskriminacni,
protoze tak by ucinili i v pripadé jinych stejné zavaznych pacientd.

7. Proti tomuto rozsudku odvolaciho soudu podali zalobci dovolani, ve kterém uvedli, Ze otdzka
rovného zachdzeni zdravotnického zarizeni se vsemi pacienty dle § 2 odst. 3 antidiskrimina¢niho
zakona nebyla v kontextu prava na zivot Cloveéka dle ¢l. 6 odst. 1, 2 Listiny zakladnich prav a svobod
dosud v rozhodovani dovolaciho soudu vyresena, ¢imz vymezili pripustnost dovolani. Podle nazoru
zalobct méla byt tato pravni otdzka odvolacim soudem re$ena jinak. K pravnimu nazoru odvolaciho
soudu uvedli dovolatelé, ze jejich dcera byla v situaci, kdy ji selhavaly zakladni zivotni funkce. Pokud
by Zalovana zachdzela se vSemi pacienty, jimz selhavaji zakladni Zivotni funkce tak, zZe jim
neposkytne resuscitacni péci, byla by existence oddéleni ARO v nemocnici zcela zbytec¢na. Ma-li
zalovany jako provozovatel zdravotnického zarizeni zachovat rovnost zachazeni se vSemi pacienty,
jimz selhavaji zakladni zZivotni funkce, nezbude mu dle platné pravni tpravy, ktera dosud eutanazii
nepripousti, nez aby se alespon pokousel o oziveni kazdého takového pacienta bez ohledu na to, jaka
je jeho progndza, leda by dal pacient nebo jeho zdkonny zastupce informovany souhlas k odliSnému
postupu, k Cemuz v pripadé zalobcu nedoslo. V opa¢ném pripadé zalovany primo diskriminuje
vSechny pacienty, u nichz predpoklada, ze jejich ,o0zivovani“ bude zbyte¢né vzhledem k nepriznivé
celkové prognoze. Postupem de lege artis nelze zadnym zplsobem omluvit a ospravedlnit poruseni
prava na zivot, prava na rovné zachéazeni ani prava na ochranu pred diskriminaci z davodu
zdravotniho postizeni, v opacném pripadé by lékari stali fakticky nad zékonem. Tento postup
zalované vedl v pripadé dcery zalobcu k poruseni jejiho zadkladniho prava na zivot. Dovolatelé proto
navrhli, aby dovolaci soud napadeny rozsudek zrusil a véc vratil odvolacimu soudu k dalSimu rizeni.

8. Nejvyssi soud v dovolacim rizeni postupoval a o dovoléni rozhodl podle zakona ¢. 99/1963 Sh.,
obcansky soudni rad, ve znéni ucinném od 1. 1. 2022 (viz ¢l. II a XII zdkona €. 286/2021 Sh.), dale
jen ,o.s.T.”

9. Po zjisténi, Zze dovolani proti pravomocnému rozsudku odvolaciho soudu bylo podano osobami
opravnénymi (zalobci) zastoupenymi advokatem (§ 241 odst. 1 o. s. I.), a to ve 1hlité stanovené v §
240 odst. 1 o. s. ., shledal Nejvyssi soud dovolani pripustnym podle § 237 o. s. I., nebot napadené
rozhodnuti odvolaciho soudu zavisi na vyreseni otdzky vykladu pojmu rovné zachazeni
provozovatelem zdravotnického zatizeni se vSemi pacienty podle § 2 odst. 3 antidiskriminacéniho
zakona, jez v danych souvislostech nebyla v dosavadni judikature Nejvyssiho soudu posouzena.
Dovoléni vSak neni divodné.

10. Podle § 2 odst. 3 antidiskriminacniho zakona se primou diskriminaci rozumi takové jednani,
vCetné opomenuti, kdy se s jednou osobou zachazi méné priznive, nez se zachazi nebo by se
zachazelo s jinou osobou ve srovnatelné situaci, a to z davodu rasy, etnického piivodu, narodnosti,
pohlavi, sexualni orientace, véku, zdravotniho postizeni, ndbozenského vyznani, viry ¢i svétového
nazoru, a dale v pravnich vztazich, ve kterych se uplatni primo pouzitelny predpis Evropské unie z
oblasti volného pohybu pracovniki, i z davodu statni prislusnosti.

11. Co se tyCe dovolaci argumentace k vymezené otazce primé diskriminace, zustava dovolani velmi
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kusé a struc¢né, neni tedy ziejmé, z ceho konkrétné dovolatelé dovozuji, Ze s jejich dcerou bylo
zachazeno odli$né z duvodu zdravotniho postizeni. Dovolatelé zmifiuji pouze infaustni prognézu, coz
vSak dle nazoru dovolaciho soudu neni zdravotnim postizenim. (Sama nelécitelna prognéza nemusi u
pacienta zpusobovat zadné zdravotni omezeni, a naopak rada zdravotnich postizeni nevyzaduje dalsi
poskytovani zdravotni péce).

12. K samotné dovolaci namitce diskriminace z divodu zdravotniho postizeni nutno uvést, ze z
ustédlené rozhodovaci praxe dovolaciho soudu v otazce diskriminace ¢i poruseni zasady rovného
zachazeni vyplyva, Ze diskriminace v ob¢anskopravnich vztazich je ve smyslu antidiskriminacniho
zakona charakterizovana jako jednani (komisivni nebo omisivni), které na zdkladé zékonem
stanovenych diskrimina¢nich divodu smétuje pifimo nebo neprimo (prostrednictvim zdanlivé
neutralnich ukoni) ke znevyhodnéni jedné nebo i vice osob ve srovnéni s jinymi osobami ve
srovnatelné situaci. Zavér o existenci primé diskriminace lze ucinit, je-li prokazano, ze 1) jde o
srovnatelného jednotlivce nebo skupiny, 2) je s nimi nakladano odliSné na zakladé nékterého z
diskrimina¢nich divoda, 3) odli$né zachazeni je jim k tizi (ulozenim bremene nebo odeprenim dobra)
a 4) toto odliSné zachazeni neni ospravedlnitelné, tedy a) nesleduje legitimni zajem, pripadné b) neni
primérené (viz rozsudek Nejvyssiho soudu ze dne 14. 10. 2020, sp. zn. 25 Cdo 3821/2018, ustavni
stiznost proti tomto rozsudku byla usnesenim Ustavniho soudu ze dne 14. 12. 2021, sp. zn. I. US
99/21, odmitnuta pro zjevnou neopodstatnénost).

13. Rozdilné zachazeni z diivodu pohlavi, sexualni orientace, véku, zdravotniho postizeni,
nabozenského vyznani, viry ¢i svétového nazoru ve vécech tykajicich se socialniho zabezpeceni,
priznani a poskytovani socidlnich vyhod, pristupu ke zdravotni péci a jejimu poskytovani, pristupu ke
vzdélani a jeho poskytovani a pristupu ke zbozi a sluzbam, vCetné bydleni, umoznuje § 7
antidiskrimina¢niho zakona, av$ak jen je-li objektivné odiivodnéno legitimnim cilem, kterym je
ochrana verejné bezpecnosti a poradku, zdravi, moralky a ochrana prav a svobod druhych, a
prostredky k dosaZeni tohoto cile jsou vhodné, nezbytné a primérené (viz rozsudek Nejvyssiho soudu
ze dne 27. 11. 2019, sp. zn. 25 Cdo 348/2019).

14. V projednavané véci bylo prokazano svédeckymi vypovédmi zaméstnancu zalované, ze duvodem
pro odmitnuti prekladu na ARO nebyla diagndza epidermolysis bullosa congenita, ani jiné zdravotni
postizeni, ale celkovy zdravotni stav pacientky, ktery spocival v multiorgdnovém selhani a
chronickém septickém stavu, priCemz dcera zalobcu jiz nereagovala na zadné antibiotické preparaty
(podle skutkovych zjiSténi pacientka mokvala na 90 % téla a fakticky se neustale dusila, 1ékari tak
povazovali pokraCovani v dalsi 1é¢bé za tyrani nezvratné umirajici pacientky). K vyslovnym dotazum
dovolatelt na nahravce rozhovoru s lékari zalované o nelécitelném stavu jejich dcery i naslednym
opakovanym dotaztim nalézaciho soudu, uvedli lékari zalované, ze by i u jinych pacientl ve
srovnatelné situaci postupovali stejné. Pritom srovnatelnou situaci zde nelze chépat zdravotni
postizeni ¢i vzacné onemocnéni dcery dovolateld, ale celkovy zdravotni stav pacienta, jenz jiz nelze
medicinsky zvratit ani ustdlit a poskytovani dalsi zdravotni péce je marné.

15. Podle nazoru dovolaciho soudu ze skutkovych zjisténi vyplyva, ze v dané véci neslo o to, ze by
1ékari zalované diskriminovali dceru dovolatela z duvodu tzv. infaustni progndzy, ale o presvédceni
dovolatelq, ze jejich dcera neméla infaustni prognézu a ze mohla byt poskytnutim dalsi 1ékarské péce
odvracena jeji smrt.

16. Podstatou dovolani je presvédceni zalobcu (vyjadrené i explicitné v dovolani), ze mé-li zalovany
jako provozovatel zdravotnického zarizeni zachovat rovnost zachazeni se vSemi pacienty, jimz
selhadvaji zakladni zivotni funkce, nezbyva mu dle platné pravni tpravy, ktera eutanazii nepripousti,
nez aby se alespon pokousel o oziveni kazdého takového pacienta bez ohledu na to, jaka je jeho
prognoza, leda by dal pacient nebo jeho zakonny zastupce informovany souhlas k odliSnému postupu,
k ¢emuz v daném pripadé nedoslo. V opacném pripadé zalovany primo diskriminuje vSechny



pacienty, u nichz predpoklada, zZe jejich ,ozivovani“ bude zbytecné diky nepriznivé celkové prognoze.
Jedna se tedy o otdzky povinného rozsahu poskytované zdravotni péce a tzv ,marné 1écby”, které
dosud nebyly v judikature dovolaciho soudu reseny v souvislosti s antidiskrimina¢nim zékonem,
avsak jiz byly reseny v souvislosti s odpovédnosti provozovatele zdravotnického zarizeni za
neposkytnuti odpovidajici péce a poruseni povinnosti poskytovat zdravotni péci s informovanym
souhlasem pacienta.

17. Jde o rozsudek Nejvyssiho soudu ze dne 28. 2. 2022, sp. zn. 25 Cdo 961/2021, a na néj navazujici
nalez Ustavniho soudu ze dne 31. 7. 2023, sp. zn. I. US 1594/22, kterym byla zamitnuta ustavni
stiznost dovolatell proti tomuto rozsudku dovolaciho soudu. V této pravni véci byl predmétem rizeni
narok pozustalych na nahradu za usmrceni osoby blizké s tvrzenim, Ze zalovana se pri poskytovani
zdravotnich sluzeb dopustila pochybeni vedoucich ke smrti jejich pribuzné, ktera se u zalované
dlouhodobé 1éc¢ila. Pochybeni spatrovali stru¢né receno v postupu zalované, kdy po srdecCni zastavé
pacientky nebyla zahdjena kardiopulmonalni resuscitace, a to s ohledem na zdkladni diagndzu, dalsi
komorbidity a s prihlédnutim k rozhodnuti 1ékaiti, ze bude pokracovano v plné konzervativni 16¢hé,
avSak pripadna extenze o invazivni postupy (fizena ventilace, podpora obéhu) neni pro pacientku
prinosnd, a tudiz neindikovan4, tedy bylo rozhodnuto pacientku neozivovat

- pokyn ,do not resuscitate”, neboli téz ,DNR". Podstatnou otazkou bylo dale posouzeni postupu
Zalované, jejiz 1ékari uvedeny pokyn DNR nekonzultovali ani s pacientkou, ani s jeji rodinou, tedy si
nevyzadali pro tento postup informovany souhlas.

18. Podle Nejvyssiho soudu neni poskytovatel zdravotni péce povinen hradit pozistalym
jednorazovou nahradu za nemajetkovou ujmu zptisobenou ztratou osoby blizké (§ 444 odst. 3 ob¢.
zak.), jestlize 1ékari nepristoupili pri srdecni zastavé ke kardiopulmonalni resuscitaci pacienta, jehoz
stav byl natolik zavazny, Ze resuscitace by k obnoveni srdec¢ni ¢innosti nevedla nebo by obnovila
zivotni funkce jen na velmi kratkou dobu pri prodluzovaném utrpeni umirajiciho. K otézce tzv. marné
1é¢by pak uvedl dovolaci soud (s odkazem na odbornou literaturu z oboru lékarské etiky), ze rozvoj
moderni mediciny prinasi prave i v souvislosti se zavérem zivota radu velmi komplikovanych otazek,
na néz hleda odpovédi lékarska etika, vychazejici v souladu s hippokratovskou tradici z principti
beneficience (prospésnosti) a nonmaleficience (neposkozovani), jez by mély byt vychodiskem pro
stanoveni indikované 1éc¢by v kazdém jednotlivém pripadé. V této souvislosti je poukazovano na rizika
marné 1éCby a to, ze 1é¢ba mlize prinaset nemocnému vice trapeni nez prospéchu Ci vést ke stavu
tzv. dystanazie (zadrzené smrti), jez mize byt zdrojem utrpeni umirajiciho. Zbyte¢né ztrpceni a
ztizeni zbytku Zivota ndro¢nymi a zatézujicimi postupy je naopak poklddéno za projev 1ékarského
alibismu. Neni smyslem mediciny nabizet a poskytovat postupy, které pro nemocného nejsou
prinosem, takové pocinani by bylo v rozporu s lex artis. V urcitych okamzicich jiz o zivot pacienta
bojovat nelze, nebot zdravotni péce dale neprinasi pacientovi prospéch, a je treba respektovat
lidskou smrtelnost, jez nemuze zdravotnictvi a medicina odvratit.

19. Nejvyssi soud uzavrel, Ze prijal-li by soud zjednodusSujici a pausSalizujici zavér o nezbytnosti
resuscitovat za kazdych okolnosti jakozto pravni standard, mohl by tak nutit 1ékare k jednani
odporujicimu 1ékarské etice a plisobicimu pacientim zbytec¢nou tryzen Ci naruseni jejich dustojnosti
na sklonku zivota. Rovnéz by tak danym zavérem byl porusen pokyn obecné zavaznych predpist
respektovat profesni a etické standardy pri poskytovani 1ékarské péce. Naopak, nalezité medicinsky
podlozeny tsudek 1ékare, dusledné respektujici téz zasady 1ékarské etiky, 1ze mit za maximélné
prospivajici pravum pacienta.

20. Na uvedené zavéry Nejvyssiho soudu poté navazal Ustavni soud, jenz ve vySe citovaném nalezu
velmi podrobné rozvedl otdzky marné 1é¢by a rozsah povinnosti poskytovat zdravotni péci pacientum
v terminalni fazi jejich léCby (predevsim v bodech 57-71 ndlezu). Dospél pritom k jednoznacnému
zaveéru, ze pri rozhodovani o provedeni kardiopulmonalni resuscitace na sklonku Zivota je obecné
treba vyvazovat pravo na zivot a na ochranu zdravi na strané jedné a pravo jednotlivcll na dustojné



prirozené doziti na strané druhé. Lze proto ucinit dalsi obecny dil¢i zavér: Z prava na zivot a ochranu
zdravi ve smyslu ¢l. 6 a ¢l. 31 Listiny zakladnich prav a svobod a ¢l. 2 Umluvy o ochrané lidskych
prav a zakladnich svobod nevyplyva bezpodminecna povinnost provést kardiopulmonalni resuscitaci
bez ohledu na stav konkrétniho pacienta, byt by mohla o nékolik okamziki oddalit okamzik fyzické
smrti.

21. Za marnou ¢i neti¢elnou 1é¢bu se podle ¢l. 4 pism. c) Doporuéeni Ceské 1ékai'ské komory &.
1/2010 (dostupného na: https://www.lkcr.cz) povazuje postup, pri kterém neni oduvodnény
predpoklad jeho priznivého t¢inku na zdravotni stav pacienta nebo pro zachranu zZivota a déle kdyz
rizika komplikaci, bolesti, diskomfortu a stradani prevazuji nad realnym klinickym prinosem
zvoleného postupu. Takovou 1é¢bu je treba povazovat za 1éCbu, kterd neni "ku prospéchu a v
nejlepsim zdjmu pacienta". A dale toto doporuceni stanovuje, Ze "cilem intenzivni péce je vzdy
zachovani zivota a zdravi pacienta, odstranéni vyvolavajici pri¢iny zhorseni zdravotniho stavu a
poskytovani postupl organové podpory i ndhrady u nemocnych se zvratnym (nebo predpokladanym
zvratnym) organovym selhanim, tj. "udrzovat zivot, ale nikoliv prodluzovat umirani".

22. Dale se Nejvyssi i Ustavni soud zabyvaly také otdzkami informovaného souhlasu pacienta a
moznostmi odborného lékarského personélu konzultovat rozsah primérené 1écby s pacientem ¢i jeho
rodinnymi prislusniky. Podle soudl zustava problematické rozhodnuti, kdo, kdy a jakym zpusobem
ma o neprimeérenosti 1é¢by rozhodnout, nevyslovi-li v tomto ohledu drive prani svobodné pacient.
Jinymi slovy, sporné je, kdo ma jakozto findlni arbitr hodnotit, co Ize v konkrétnim pripadé za
neprimérenou lé¢bu povazovat. Z konceptu "marné, neucelné €i neprimérené 1é¢by" vyplyva, ze pro
hodnoceni vhodnosti péce pro specifického pacienta jsou relevantni kritéria Cisté
medicinské/klinicka (1é¢ba musi objektivné vést k zachrané zivota) i kritéria
nemedicinskéd/subjektivni (kvalita Zivota, snesitelna mira diskomfortu a stradani). Identifikace
nejlepsiho zajmu pacienta, dustojnosti doziti, ¢i potencialni kvality zivota nutné zahrnuje hodnotové
soudy, které zavisi na individualné stanoveném cili 1éCby.

23. Na rozdil od citované véci pacientky s pokynem DNR, v niz zalovany provozovatel zdravotnického
zarizeni pochybil, kdyz tento pokyn nekonzultoval ani s pacientkou samotnou, ani s jeji rodinou, v
posuzované véci byl Spatny zdravotni stav a fatalni prognéza s dovolateli od po¢atku posledni
hospitalizace dcery dovolatela v zarizeni zalované jejim personalem komunikovén. Lékari
dovolatelim opakované vysvétlovali, pro¢ se domnivaji, ze v pripadé jejich dcery jiz negativni
progndzu nelze zvratit, i proC jsou presvédceni, ze dalsi 1écba jiz prinasi jejich dceri jen utrpeni a
nemuze odvratit blizici se imrti. Z provedeného dokazovani a skutkovych zjisténi dale vyplynulo, ze
dovolatelé pozadovali preloZzeni na ARO, aby si dcera oddychla a mohla dal bojovat, aniz si
pripoustéli, Ze jeji stav jiz nelze zlepsit. Vedouci 1ékar détského ARO jim vysvétloval, ze resuscitacni
péce je indikovana u ¢lovéka nemocného zvratnym zpusobem, u kterého je nadéje na zménu, avsak o
tento pripad se nejednd, a ze kdyby si myslel, Ze to jejich dceri prospéje, tak by ji na své oddéleni
prijal.

24. Z uvedeného vyplyva, ze v posuzované véci nebyla splnéna podminka rozdilného zachazeni s
dcerou zalobcu, nebot ze skutkovych zjisténi je ziejmé, ze v pripadé pacientll v termindlnim stadiu, u
nichz neni nadéje na zvrat multiorganového selhani a je pouze prodluzovano jejich utrpeni, postupuji
1ékari zalované stejné [kritérium 2)]. Jiz proto je Zaloba nedGvodna. Navic by nebylo splnéno ani
kritérium 4), nebot postup 1ékart by byl ospravedlnitelny. Sledoval totiz legitimni zdjem pacientky
neprodluzovat zbytecné jeji utrpeni za situace, kdy ani prelozenim na ARO nebyla nadéje na zlepSeni
jejiho zdravotniho stavu ¢i zachranu jejiho zivota. Jednalo by se totiz o marnou ,1é¢bu”, ktera neni ku
prospéchu a v nejlepsim zajmu pacienta.

25. Ackoli tedy dosud nebyla v rozhodovaci praxi dovolaciho soudu resena otazka tzv. marné 1éCby v
kontextu antidiskriminacniho zdkona, ve svétle vySe uvedeného dovolaci soud uzavira, ze odmitnuti



poskytnout dalsi zdravotni péci pacientovi v terminalni fazi 1é¢by, ktera jiz neni medicinsky
indikovéana a ktera pouze na omezenou domu oddéli okamzik medicinsky jiz neodvratitelné fyzické
smrti, neni porus$enim rovnosti zachazeni, ani prava na ochranu pred diskriminaci z davodu
zdravotniho postizeni. Nazor dovolatel, Ze neposkytnuti tzv. marné 1éCby v pripadé pacientu, u
nichz se predpokladd, Ze jejich ,0zivovani“ bude zbytecné vzhledem k nepriznivé celkové progndze,
je primou diskriminaci, tedy neobstoji ve svétle vySe uvedenych zavérd jak soudu dovolaciho, tak
soudu ustavniho. Ani poukazem na zékaz diskriminace osob se zdravotnim postizenim nelze nutit
lékare k poruSeni povinnosti poskytovat zdravotni péci podle nejlepsich dostupnych poznatkd, tj.
lege artis, ¢i porusovat zasady lékarské etiky. Zavér odvolaciho soudu, ze zaméstnanci zZalované by
tak postupovali shodné jako v pripadé dcery zalobct i v pripadé jinych stejné zavaznych pacienta, je
skutkovym zavérem, ktery nepodléha prezkumu dovolacim soudem. Nésledny pravni zaveér, ze
nedoslo ze strany zalované k diskriminaci dcery zalobcu, je z vy$e uvedenych duvodu sprévny.

26. Jelikoz dovolaci soud neshledal dovolani zalobcu a) a b) davodnym, a nezjistil ani existenci
zavaznych vad rizeni, k nimZ by byl povinen prihlizet z Gredni povinnosti, postupoval podle § 243d
odst. 1 pism. a) o. s. I. a dovolani zamitl.
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e Predbézné opatreni

¢ Valna hromada (exkluzivné pro predplatitele)

e Pracovni doba
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 Dukazni bfemeno

» Dokazovani, neucinnost pravniho jednani

o Katastr nemovitosti

o Néahrada za ztratu na vydélku (exkluzivné pro predplatitele)
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