1 NZO 5017/2023 - 14

Nejvyssi soud
prostfednictvim

Okresniho soudu
v Pardubicich

ke sp. zn. 4 T 34/2021

Podle § 265d odst. 1 pism. a) trestniho fadu a ve Ihuté uvedené v § 265e odst. 1
trestniho fadu podavam v neprospéch obvinéné pravnické osoby

N. P. k., a.s., ICO: *** se sidlem K., P.,
dovolani

proti usneseni Krajského soudu v Hradci Kralové — pobocCky v Pardubicich ze dne
25. 1. 2023 sp. zn. 14 To 289/2022, kterym byla podle § 256 trestniho fadu jako
nediivodna zamitnuta odvolani obvinénych B. S. a MUDr. M. S., statniho zastupce
Okresniho statniho zastupitelstvi v Pardubicich a poSkozené Z. p. M. v., podana proti
rozsudku Okresniho soudu v Pardubicich ze dne 19. 4. 2022 sp. zn. 4 T 34/2021, jimz
byly pod bodem I. obvinéné B. S. a MUDr. M. S. uznany vinnymi a byl jim uloZen trest,
pod bodem Il. bylo rozhodnuto o zprosténi obzZaloby ohledné obvinéné Mgr. A. Ch.
a pod bodem lll. bylo rozhodnuto o zprosténi obZaloby ohledné obvinéné pravnické
osoby N. P. k., a.s., a to v tom rozsahu, v jakém jim bylo zamitnuto odvolani statniho
zastupce ohledné obvinéné pravnické osoby,

a to z dlvodu uvedeného v § 265b odst. 1 pism. m) trestniho fadu s odkazem
na dovolaci divody uvedené v § 265b odst. 1 pism. g) a h) trestniho fadu, nebot
napadenym usnesenim bylo rozhodnuto o zamitnuti fadného opravného prostredku
proti rozsudku uvedenému v § 265a odst. 2 pism. b) trestniho fadu, prestoze v Fizeni
mu pfedchazejicim bylo rozhodnuti soudu prvniho stupné zalozeno na nespravném
pravnim posouzeni skutku a souasné v ném ucinéna rozhodna skutkova zjisténi,
ktera byla urCujici pro naplnéni znakl trestného C&inu, byla ve zjevném rozporu
s obsahem provedenych dukazu.

Odivodnéni:

1. Rozsudkem Okresniho soudu v Pardubicich ze dne 19.4.2022 sp.zn.
4 T 34/2021 byly obvinéné B. S., DiS., a MUDr. M. S. uznany vinnymi ze spachani
precinu téZkého ublizeni na zdravi z nedbalosti podle § 147 odst. 1, 2 trestniho
zakoniku. Tohoto precinu se dopustily jednanim podrobné popsanym ve skutkové vété
tohoto rozsudku, na niz Ize toliko odkazat. Ve stru¢nosti jednani téchto obvinénych
spoéivalo vtom, Ze obvinéna MUDr. M. S. jako Iékafka porusila vnitfni pfedpisy
obvinéné pravnické osoby, pokud sama telefonicky nekonzultovala zjisténé masivni
krvaceni a naslednou péci o poskozeného, jehoz krvaceni z dutiny ustni po operaci



nosnich a krénich mandli nebyla sama s to zastavit, jak spravné naznala, se sluzbu
konajicim specialistou z ORL (MUDr. M.) vramci tzv. konzilia ,urgent, pficemz
soucasneé o zjisténé komplikaci nevyrozumeéla nad ni odborny dozor sluzbu konajiciho
zkugengjsiho lékare kat. L3 (primafe MUDr. S.), potazmo nepfivolala ARO tym, ani
k tomu nedala pokyn, a zejména kdyZz neposkytla poSkozenému po urcitou dobu
v fadech minut zadnou Iékafskou péci (pomoc) a nepfedesla tomu, aby poskozeny
poskozeny upadl do bezvédomi, doslo u néj k zastavé dechu a srdecni Cinnosti
a nasledné k tézké ujmé na zdravi. Pro naslednou argumentaci ve vztahu ke zprosténé
obvinéné pravnické osobé je tfeba vyzdvihnout, Ze nalézaci soud v popisu skutku ve
vyroku, kterym obvinénou Iékafku uznal vinnou, ponechal, Ze tato obvinéna (pfi svém
rozhodnuti o pfesunu pacienta na ORL ambulanci) jednala podle nepsaného
a na détském oddéleni zavedeného uzu, podle néhoz se détsti pacienti hospitalizovani
v ramci pooperacni péCe po ORL vykonech na détském oddéleni, paklize u nich
nastaly krvacivé pooperacni komplikace, zpravidla k oSetfeni transportovaly na ORL
ambulanci.

2. Oproti tomu tymz rozsudkem (vyrokem pod bodem Ill.) Okresni soud
v Pardubicich obvinénou pravnickou osobu N. P. k., a.s., podle § 226 pism. a)
trestniho fadu zprostil podané obzaloby pro skutek, statnim zastupcem kvalifikovany
jako precin tézkého ublizeni na zdravi z nedbalosti podle § 147 odst. 1, 2 trestniho
zakoniku za pouziti § 8 odst. 1 pism. d), odst. 2 pism.b) a §9 odst. 1 zakona
¢. 418/2011 Sb., o trestni odpovédnosti pravnickych osob a fizeni proti nim, ve znéni
pozdéjSich predpisu (dale jen ,TOPQ®). Tohoto pfe€inu se méla obvinéna pravnicka
osoba dopustit tim, Ze

,vzhledem k tomu, Ze spol. N. P. k. a.s., |C *** (dale téz jako ,N.”), jakoZto poskytovatel
zdravotnich sluZzeb podle zakona ¢. 372/2011 Sh., o zdravotnich sluzbach
a podminkach jejich poskytovani, ve znéni pozdéjSich pfedpist (dale jen jako ,zak.
C. 372/2011 Sb.”), neméla v akreditované P. n. pavilonového typu pro zdravotnicky
personal détského oddéleni, potazmo kliniky otorinolaryngologie a chirurgie hlavy
a krku (dale jen jako ,ORL") v dobé hospitalizace nezletilého A. V., narozeného ***,
t. od 9. 5. do 14. 5. 2017 jednoznacné definované odborné a organizacni postupy
v podobé zpracovanych standardd, respektive Fizenych dokumentl, které by
stanovovaly jednoznacny doporuCeny lékafsky a standardizovany osetrovatelsky
postup, jak ma zdravotnicky personal postupovat u détskych pacientu, ktefi jsou
v nemocnici hospitalizovani po ORL operacich, konkrétné po tonzilotomii,
tonzilektomii, pfipadné adenotomii, pokud u nich nastanou v ramci pooperacni péce
komplikace spocivajici v krvaceni z operacni rany, s nimiz je spojeno relativné vysoke
riziko akutniho zhorSeni zdravotniho stavu, predevS§im aspirace Kkrve,
a zaroven nezajistila, aby byl zdravotnicky personal pro takové urgentni pripady
dostatecnym zpusobem prakticky zaSkolen a jeho znalosti pravidelné po teoretické
i praktické strance ovérovany, ¢imz by se snizilo potencialni riziko jeho pochybeni
pri poskytovani urgentni péce o tyto détské pacienty, a to tim spiSe, kdyz takovi
pacienti nebyli v ramci pooperacni péée hospitalizovani pfimo na klinice ORL,

nybrz meéla pro zdravotnicky personal détského oddéleni a ORL kliniky pouze
historicky zavedené, nejednoznacné a potencialné rizikové pravidlo, Ze deétsti pacienti
po zmifiovanych ORL operacich byli v pripadé pooperacnich krvacivych komplikaci
zpravidla vySetrovani primo na ORL ambulanci, a to po transportu z détského oddéleni



na ambulanci ORL, tj. o dvé patra nize v téZe budové, avsak v jiném traktu, pficemz
vyjimka z tohoto uzu, v obdobnych pripadech v praxi témeér nevyuzZivana, sice byla
mozna, nicméné vychazela z nejednoznacnéeho metodického pokynu urceného pro
jakékoli oddéleni a kliniky P. n. o Konziliarni a komplementarni sluzbé v P. k. n.
¢. MP_79 14 PKN_50 1, dle néhoz mohl osetrujici lekaf dle zavaznosti situace
a stavu jeho pacienta Zadat o konziliarni vySetfeni pfimo lékafe konziliafe, pfi ustavni
pohotovostni sluzbé dle provozné-organizacniho fadu ORL se jednalo, pokud mélo jit
o ORL komplikaci, o lékare vykonavajiciho ustavni pohotovostni sluzbu ORL, avsak
u typu konziliarniho vysetfeni ,Urgent®, ktery by na situaci obdobnou té, ktera nastala
u poSkozeného A. V., dopadal, metodicky pokyn nespecifikoval, kde se vySetreni
lékarfem konziliafem provede, respektive nenabizel volbu, zdali u liZka nemocného
nebo v ambulanci konziliafe, ani kdo by tu kterou volbu a podle ¢eho mél rozhodnout,

a dale prestoZze tehdy méla vlastnim rizenym dokumentem ,Informace P. n.
& 21/2017* ze dne 23. 3. 2017, tykajici se Ustavni pohotovostni sluzby v P. n.,
definovano, Ze pracovisté JIP na détském oddéleni ma ve své vyhradni kompetenci
lékalF se specializovanou zpusobilosti, tzv. L3, v inkriminované dobé dodrzeni
takového standardu nezajistila, nebot tehdy lékar kat. L3 (jednalo se o primare
oddéleni MUDr. M. S.) mél dle citovaného interniho pfedpisu o Ustavni pohotovostni
sluzbé zaroveri zajistovat, a také fakticky zajistoval, ustavni pohotovostni sluzbu (dale
jen jako ,UPS“ vjiné budové nemocnice, a to na novorozeneckém oddéleni
(vzdaleném cca 150m od budovy, kde je détské oddéleni véetné détské JIP), procez
prakticky nemohl neprodlené poskytnout v pripadé potieby jako zkuSenéjsi lékar
v budové détského oddéleni tehdy slouzici méné zkusené lékafce kat. L1 (MUDr. M.
S., roz. G.) pomoc, aé nad ni mél u zékladnich diagnostickych a lé&ebnych vykon(i
(véetné kardiopulmonalni resuscitace) vykonavat dozor, v ddsledku ¢ehoz N. védomé
ponechala, a to v rozporu s citovanym internim predpisem o UPS, vykonavat tstavni
pohotovostni sluzbu v budové C.7, kde je celé détské oddéleni, tj. vcietné
JIP a liZzkového oddéleni, kde byl hospitalizovan A. V., mladou méné zkuSenou
lékatku MUDr. M. S., s odbornou zpusobilosti pfed absolvovénim zéakladniho kmene,
tzv. L1, do té doby zaméstnanou v P. n. teprve pét a pul mésice, navic standardné
neslouzici na ltzkovém détském oddéleni, které méla na starost pouze v ramci UPS,

a prfestoze o vySe popsaném nedostatecném definovani standardt a postupu, véetné
na to navazujicich absentujicich specializovanych $koleni dotéeného personalu,
a nedostatecné personalné a organizacné kvalifikovanymi lékari zajisténé budové
détskeho oddéleni védéla, a to navic pri vedomi, Ze operacni zakroky tonzilotomie
Ci tonzilektomie, potazmo adenotomie jsou vykony s relativné vysokym rizikem vzniku
C¢asného nebo pozdniho krvaceni z operacni rany, a to ve 3% az 40% pfipadd, necinila
zZadné efektivni, byt vzhledem k popsanym skutecnostem Zadouci kroky k eliminaci
mozného rizika, jehoZ si byla jako akreditovany poskytovatel odborné lekarské a dalsi
navazujici zdravotni péce dobrfe védoma, a vySe popsané nedostatecné systémové
a organizacni, avSak nikoli natolik obtizné stran ¢asového, financniho i personalniho
hlediska zmenitelné nastaveni tolerovala,

tak zapricinila, Ze dne 14. 5. 2017 priblizné od 00:55 hod do nejméné 01:08 hod v P.,
K., P. na ldzkové Casti détského oddéleni v druhém nadzemnim podlazi budovy €. 7
a nasledné o dvé patra nize pred ambulanci ORL v téZe budové nebyla pacientovi
A. V., hospitalizovanému po operacnim zakroku provedeném v téze nemocnici
(konkrétné na oddéleni ORL) dne 10. 5. 2017, spocCivajicim v adenotomii a



oboustranné tonzilotomii, poskytnuta jejimi zaméstnankynémi, tj. détskou lékarkou
MUDr. M. S. a véeobecnymi zdravotnimi sestrami Mgr. A. Ch. aB. S., DiS., slouzicimi
na détském lizkovém oddéleni, jejichZ postup non lege artis je popsan niZe, lékafska
péce na naleZité odborné urovni ve smyslu § 4 odst. 5 zak. ¢. 372/2011 Sb., tedy
postupovala v rozporu s § 45 odst. 1 téhoZ zakona;

v dusledku ¢ehoz dne 14. 5. 2017 priblizné od 00:55 hod do nejméné 01:08 hod
Vv akreditované P. n., K., P. v liZkové Easti détského oddéleni ve druhém nadzemnim
podlazi budovy &. 7, kdyZ byly v§eobecné zdravotni sestry B. S., DiS. a Mgr. A. Ch.,
které na uvedeném oddéleni v dané dobé slouzily, z chodby oddéleni volajici matkou
nezletilého A. V., narozeného *** - ktery byl na témzZe oddéleni hospitalizovan po
operacnim zakroku provedeném v téze nemochnici, konkrétné
na klinice ORL dne 10. 5. 2017, spocivajicim v adenotomii a oboustranné tonzilotomii
— 1. C. upozornény pfiblizné v ¢ase 00:55 hodin na krvaceni z ust jejiho syna (dale téz
Jjako ,pacienta“ nebo ,poSkozeného®), pficemz okamzik pfedtim slySely z pokoje
poSkozeného (pokoj €. 7) suchy, drazdivy kaSel, tak po nasledné vizualni kontrole
pacienta na pokoji €. 7, kde v té dobé sedél na ltizku a kde u néj obé zdravotni sestry
zjistily velké aZz masivni krvaceni z ust - v rozporu s povinnostmi jim vyplyvajicimi
z § 49 odst. 1 pism. a), b) zak. ¢. 372/2011 Sb., a dale v rozporu s tim, o ¢em byly
zaméstnavatelem v ramci pravidelnych internich Skoleni o neodkladné péci
a kardiopulmonalni resuscitaci poucovany, konkrétné jak postupovat pfi zhorseni
zdravotniho stavu pacienta vyZadujiciho urgentni vysSetreni lékafem - nespravne
zhodnotily vaznost situace a stav pacienta, obé jej sou¢asné opustily, respektive
ponechaly v pokoji pouze pod dozorem prirozené vystraSené matky, pricemz Mgr. A.
Ch. §la na sesternu zavolat sluzbu konajici lékarku a B. S. DiS. v témZe momentu $la
(na radu své kolegyné, zkuSenéjSi zdravotni sestry) na blizkou vy$etifovnu pro bunicinu
a emitni misku, a nezajistily tak do prichodu sluzbu konajici détskée lékarky, aby pacient
setrval na ltuzku v poloze umoZzriujici volné vytékani krve z jeho ust, byt tak mohly ucinit
jeho verbalnim zklidnénim i zklidnénim matky, a to za soucasného setrvani
s poSkozenym nakratko u jeho IGzka, v dusledku cehoZz se vystrasena matka
se synem v naruci vydala z pokoje chodbou smérem k sesterné, pricemz se ziejmé
stfetla se sestrou B. S. DiS., ktera pacientovi poskytla buniinu na vykaslévéni krve
a emitni misku, nacez se spolecné dostali k pultu sester,
kde se stretli priblizné okolo 01:00 hod ¢i spise kratce pfed tim se sestrou
Mgr. A. Ch. a také s pfivolanou a dostavsi se sluzbu konajici détskou lékarkou MUDr.
M. S. (lékarkou s odbornou zplsobilosti k vykonu povoléni, pfed absolvovanim
zakladniho kmene, tzv. L1),

ktera méla povinnost zhodnotit stav pacienta a rozhodnout o dalSim postupu, tudiz
méla poskytnout pacientovi okamZité potfebnou lékafskou pomoc, spocivajici v jeho
verbalnim zklidnéni a souCasném uvedeni do polohy, aby krev z jeho ust mohla
vytékat a nedoSlo tak k jeji aspiraci, a to pfimo na détském oddéleni — na blizké
vySetiovné, kam jej s pripadnou pomoci jedné ze zdravotnich sester méla presunout,
eventualné mu zacit odsavat krev z ustni dutiny a zajistit u néj zilni vstup,
coZ ji vysetfovna umoznovala, nebot byla vybavena odsavackou, pripravenou ihned
k pouziti, rozvody Kkysliku s neinvazivni dostupnosti kyslikové terapie, pulsnim
oxymetrem, transportnim lGZkem a dalSimi béZnymi pomickami k zajisténi krevniho
recisté, vyjma EKG monitoru s defibrilatorem, av8ak dostupnym o patro nize, na JIP
détského oddéleni,



a soucasné mela ulozit pokyn pritomnym zdravotnim sestram k neprodlenému
telefonickému vyrozumeni o nastalé akutni situaci u poskozeného a pfivolani sluzebné
star§iho a nad ni dozor konajiciho lekare kat. L3, primare MUDr. M. S., toho &asu
konajiciho ustavni pohotovostni sluzbu na détském a novorozeneckém oddéleni, dale
sluzbu konajiciho lékare specialistu z ORL, toho ¢asu MUDr. R. M. MBA, ale
I resuscitacni tym (tj. ARQO), a to vzhledem k rozsahu krvaceni z dutiny ustni a s tim
spojenymi riziky, tj. ohrozeni zivota poSkozeného, kterych si jako vystudovana a dva
roky pracujici détska lékarka musela byt védoma, kdyZz spravné usoudila, Ze takové
velké aZz masivni krvaceni neni schopna sama zastavit,

svym postupem tak méla za soucinnosti jeji osobou ukolovanych zdravotnich sester
predejit odchodu matky se synem z détského oddéleni, respektive rizikovému pfesunu
pacienta na ORL ambulanci,

namisto vySe uvedeného lege artis postupu zvolila variantu pfesunu na ORL
ambulanci, kdyZz u sesterskeho pultu, poté co vizualné prohlédla pacienta,
pfed pritomnymi prohlasila néco v tom smyslu, Ze se pujde na ORL, na¢eZ zoufala
matka pacienta, ktera jiz v tu dobu hlasité prosila, at’ volaji ARO, na nic neCekala
a kratce po 01:00 hodin se synem proSla otevienymi dvefmi z oddéleni na chodbu
a vydala se s nim pésky, nejspise v naruci, po schodech smérem do o dvé patra nize
a cca dvou minut chiizi vzdélené ORL ambulance, doprovazenéa sestrou B. S. DiS.,
ktera ji pri cesté odemykala dvere,

MUDr. M. S. tak jednala vrozporu s povinnostmi ji vyplyvajicimi z § 49 odst. 1
pism. a), b) zak. ¢. 372/2011 Sb., a dale v rozporu s tim, o ¢em byla zaméstnavatelem
v ramci pravidelnych internich Skoleni o neodkladné péci a kardiopulmonalni
resuscitaci pou¢ovana, konkrétné jak postupovat pri zavazném zhorSeni zdravotniho
stavu pacienta vyzZadujiciho urgentni vySetfeni lékafem, kteremu odpovida i masivni
krvaceni ditéte z ustni dutiny - nutnosti zhodnotit jeho zdravotni stav a soucasné volat
specializovanou pomoc, a paklize jsou pfitomny znamky Zivota, zhodnotit stav pomoci
vySetirovaci algoritmu tzv. ABCDE, zjistit obtiZze a zahajit IéCbu, dale jednala v rozporu
s povinnostmi vyplyvajicimi z jeji pracovni naplné a z odbornych kompetenci
rozdélenych na détském oddéleni dle vnitiniho pfedpisu N. o Ustavni pohotovostni
sluzbé v P. n., nebot jakozZto lékarka kat. L1 byla povinna o komplikacich, které zjistila
u poSkozeného, informovat nad ni dozor vykonavajiciho a zaroveri ustavni
pohotovostni sluzbu (dale jen jako ,UPS*) konajiciho Iékare kat. L3,

zaroveri jednala podle zavedené nepsané zvyklosti - podle niz musi byt détsti pacienti,
hospitalizovani v ramci pooperacni péce po ORL vykonech na détském oddéleni,
pakliZze u nich nastanou krvacivé pooperacni  komplikace, vySetfeni
a oSetreni specialistou z ORL, k ¢emuz dochazi zpravidla v ORL ambulanci, kam
Je tfeba je transportovat na luZku Ci v kfesle — avSak pritom nedodrzela zaZity zplsob
transportu, kdyz v disledku své nezkuSenosti, kratké praxe na détském lidzkovém
oddéleni a rychlého sledu udalosti, ale i nejednoznacné metodiky, absence internich
pokynt a Skoleni na takové rizikové situace ze strany zaméstnavatele zminény uzus
nespravne aplikovala, nebot dle metodického pokynu o konziliarni a komplementarni
sluzbé ¢. MP_79_14_PKN_50_1 mohl byt hospitalizovany pacient na Zadost jeho
lékare vysetien pfimo konziliarem, v pfedmétnem pripade ustavni pohotovostni sluzbu
konajicim specialistou-lékafem ORL, zdali vdak primo na oddéleni, na kterém byl
hospitalizovan, tento pokyn jednoznacné pro urgentni pfipady nevymezoval,



MUDr. M. S. se nasledné vydala za matkou a pacientem, na schodech se v$ak vrétila
a uloZila Mgr. A. Ch., ktera zlstala na détském oddéleni ve 2. nadzemnim podlaZzi, aby
vyrozuméla ORL, o coZ se Mgr. A. Ch. pokusila, zvolila vSak nespravné telefonni ¢islo,
nebot volala do ORL ambulance, v niz vSak neni u telefonu pfislusna sestra nepretrzité
24 hodin denné (neb ma pro takové ucely u sebe sluzebni mobilni telefon), tudiz se
tam nedovolala, coz je§té MUDr. M. S. zaslechla a vydala se zpét za pacientem,
mezitim se Mgr. A. Ch. podafilo ziejmé kratce po 01:00 hod dovolat na jiné oddéleni
ORL, a to zdravotni sestfe M. B., ktera nato informovala sluzbu konajiciho lékare ORL
MUDr. R. M. MBA,

v dusledku vyse uvedeného neprofesionalniho jednani obvinénych zdravotnich sester
a zejména profesniho selhani obvinéné Iékafky nebyla ambulance ORL vcas
odemdena, véas nebyl vyrozumén o pfichodu masivné krvécejiciho pacienta ani UPS
konajici lékar ORL, potazmo tuto sluzbu rovnéz konajici zdravotni sestra ORL, stejné
tak nebyl o situaci zpraven a pfivolén nad MUDr. M. S. dozor vykonavajici priméar
MUDr. M. S., ani nebyl povolén resuscitaéni tym,

mezitim v Case mezi 01:04:27 az 01:04:31 hod dorazil poSkozeny ziejmé nesen svou
matkou pfed ORL ambulanci, déle byl doprovézen zdravotni sestrou S.,
za nimi v &ase 01:04:39 hod prichazi nikterak sviznou chiizi lékatka MUDr. M. S., ktera
po zjisténi, Ze dvefe ambulance jsou zamcCené a prohozenim par slov se zdravotni
sestrou B. S. DiS. obratem z mista ode$la (s rukou v kapse) pryé, aby sama zajistila
ORL lékare a otevieni ORL ambulance, kdyZz si sluzebni mobil, ktery méla povinnost
mit v rémci UPS neustéale u sebe, zapomnéla na lékarském pokoji, ponechala tak
vystraseného pacienta sediciho na sedacce a stale vice, dokonce i v jeji pfitomnosti
ka$lajiciho krev, jehoZ stav tak zaclinal byt dosti kriticky, nebot bylo otazkou ¢asu, kdy
mu zacnou selhavat Zivotni funkce, na chodbé bez jakéhokoli Iékafského dozoru
a jakékoli lekarské péce, ackoliv méla zhodnotit jeho stav a poskytnout mu prvni
pomoc, spocivajici v uklidnéni rozruseného pacienta a pritomné zoufalé matky
a Vv zajisténi polohy pacienta v takové poloze, aby mu mohla krev z ust volné vytékat
ven, souéasné méla uloZit pfitomné, byt vystresované zdravotni sestfe B. S.
DiS. pokyn k sehnéni ORL specialisty a zaroveri i pfivolani ARO tymu,

MUDr. M. S. tak zésadné a opétovné porusila zékonné povinnosti pro ni plynouci
z §49 odst. 1 pism. a), b) zak. ¢ 372/2011 Sb., a soucasné jednala v rozporu
s medicinskymi postupy, s nimiz se seznamila v ramci pravidelnych zaméstnavatelem
poradanych Skoleni o neodkladné péci a kardiopulmonalni resuscitaci, podle kterych
Je treba v pripadé zavazného zhorSeni zdravotniho stavu pacienta, ve kterém se
poSkozeny pro masivni Krvaceni z dutiny ustni nachazel, a po zhodnoceni jeho stavu
a zjisténi dosud pritomnych znamek Zivota, zhodnotit stav pomoci vySetfovaci
algoritmu - tzv. ABCDE, zjistit obtize a zahajit IeéCbu, respektive volat resuscitacni tym,
bezprostfedné po odchodu lékatky MUDr. M. S., kdy je pacient jesté vice rozruseny
a dostava v ¢ase 01:05:00 hod ataku ka$le s masivnim vychrlenim krve, matka se
hrouti, a pacient utika v zoufalstvi pry¢ smérem ke dvefim z budovy, se sice dosud
zcela necinna zdravotni sestra B. S. DiS. vydava za nim a dovede ho zpét k jiz
probirajici se matce, na to vSak v case 01:05:45 hod nasleduje u jdouciho pacienta
v doprovodu sestry B. S. DiS. opét ataka kasle s masivnim vychrlenim krve (na
podlahu), poté stale v jeji pritomnosti pacient v ¢ase cca 01:05:47-50 hod ve stoje
mirné zaklani hlavu, naceZz matka s nim jde ziejmé v zoufalstvi hledat pomoc sama,
demuz sestra B. S. DiS. zoufale pfihlizi a jde s nimi smérem na druhou stranu chodby,



poté vSak kratce po 01:06:00 hod odchazi od pacienta a matky pryc, a tedy jej
ponechava na chodbé v kritickém stavu bez jakékoli zdravotnické péce a potfebné
pomoci, spocivajici minimalné v zajisténi spravné polohy pacienta a pokusu
0 zklidnéni jeho znacného rozruSeni i rozruseni jeho matky, a to do prichodu lékarské
pomoci, ¢imZ porusila zakonné povinnosti pro ni plynouci z § 49 odst. 1 pism. a), b)
zak. €. 372/2011 Sb., a soucasné jednala v rozporu s medicinskymi postupy, S nimiz
se seznamila vramci pravidelnych zameéstnavatelem poradanych Skoleni
0 neodkladné péci a kardiopulmonalni resuscitaci,

pfiéemz popsanou neéinnosti zdravotni sestry B. S. DiS. a zejména lékarky MUDr. M.
S. pfed ambulanci ORL, respektive neposkytnutim zadné faktické prvni pomoci situace
zavazneho krvaceni z ustni dutiny u pacienta progredovala s jasnymi pfiznaky
hemoragického Soku,

nadez v dusledku vyse popsaného profesniho selhani zejména lékatky MUDr. M. S.,
ale i zdravotni sestry B. S. DiS., dochazi v éase okolo 01:08 hod v jiZ v oteviené
ambulanci ORL, a to za pritomnosti MUDr. R. M. MBA, lékarfe ORL, u pacienta
k bezvédomi a zastavé dechu, po niz mu sice, a to po pfiblizné 13 minutach od zjisténi
velkého aZz masivniho krvaceni z ustni dutiny, zaCala byt poskytovana prvni lékarska
péce, nicméné i tak vlivem aspirace krve pri krvaceni do dutiny ustni doSlo vzapéti
pfiblizné v ¢ase 01:10 hod k zastavé krevniho obéhu, pficemz srdecni ¢innost byla po
dlouhotrvajici snaze resuscitacniho tymu, ktery se dostavil do ambulance
bezprostiedné po 01:13:51 hod, za soucinnosti dalSich Iékart, sester a clenu
zdravotnické zachranné sluzby nakonec uspésnou kardiopulmonalni resuscitaci
obnovena, avSak az v Case 01:49 hod, procez byl posSkozeny pacient A. V., narozeny
**x pfiblizné 40 minut bez srdec¢ni ¢innosti, v dusledku ¢ehoz utrpél rozvinuti téZkého
poSkozeni mozku - diagnostikované jako téZka hypoxicka encefalopatie, porucha
védomi s GCS11, sekundarni epilepsie s myoklonickymi a tonicko-klonickymi
zachvaty, organicky inhibicni syndrom, tézka spasticka kvadruparéza, pseudobulbarni
syndrom, poruchy polykéni a sluchu, a to s nepfiznivou, trvalou a terapeuticky
neovlivnitelnou prognézou vyvoje zdravotniho stavu - které mohlo byt odvraceno
s vysokou pravdépodobnosti véasnym privolanim resuscitacniho tymu, ktery by
pacienta uspal, zaintuboval a zajistil Zilni vstup s podavanim infuznich roztokda,

a zpusobila tak prostiednictvim popsaného jednani svych zamestnankyri lékarky
MUDr. M. S. a zdravotni sestry B. S., DiS. poSkozenému pacientovi A. V., ***, vySe
popsany zavazny a trvaly nasledek na zdravi.*

3. Proti tomuto rozsudku podal odvolani statni zastupce Okresniho statniho
zastupitelstvi v Pardubicich, obvinéna MUDr. M. S., obvinéna B. S. a poskozena Z. p.
m. v. C. r. O takto podanych odvolanich rozhodl Krajsky soud v Hradci Kralové —
pobocCka v Pardubicich nyni napadenym usnesenim ze dne 25.1.2023 sp. zn.
14 To 289/2022 tak, ze je vdechna podle § 256 trestniho fadu zamitl jako neduvodna.

4. Odvolaci soud své rozhodnuti postavil na zavéru, ze obvinéna I|ékarka
a zdravotni sestra nejsou postihovany za pochybeni pfi I€kafském zakroku, nybrz jsou
postihovany za to, Zze nepostupovaly v souladu se svymi povinnostmi nastavenymi
vnitinimi prfedpisy zaméstnavatele upravujicimi postup pfi krvacivych komplikacich,
ackoliv s nimi byly fadné a vC€as seznameny. Konkrétné odvolaci soud odkazal
na nasledujici dokumenty: Konziliarni a komplementarni sluzby ze dne 4. 5. 2017,



Provozné-organizacni fad ORL oddéleni a Neodkladna péce a kardiopulmonalni
resuscitace v P. n. ze dne 23. 2. 2017 (v€etné pfilohy Resuscitace v nemocnici).
Z téchto dokumentl pak odvolaci soud dovodil, Ze zdravotnicky personal obvinéné
pravnické osoby mél dostateCnym zpusobem nastaven postup pro pfipad zavazného
zhorSeni stavu pacienta, a uzavrel, Ze mél byt podle internich pfedpisu obvinéné
pravnické osoby v dané situaci volan ARO tym. Ve vztahu k obvinéné pravnické osobé
odvolaci soud shledal shodné s nalézacim soudem v jednani obvinéné l|ékarky
a zdravotni sestry exces, nebot nepostupovaly v souladu s nastavenou metodikou
a smérnicemi pro konkrétni situace. Systémy byly v ramci ¢innosti obvinéné pravnické
osoby podle odvolaciho soudu ucinné nastaveny tak, aby se pravnicka osoba vyvinila
z trestni odpovédnosti za jednani svych zaméstnancu.

5. Stimto zavérem odvolaciho soudu se v8ak nelze z niZze uvedenych duvodu
ztotoznit.

6. Trestni odpovédnost pravnické osoby je zakotvena v § 8 TOPO, podle jehoz
odstavce 1 je trestnym Cinem spachanym pravnickou osobou protipravni ¢in spachany
Vv jejim zajmu nebo v ramci jeji Cinnosti, paklize tak jednaly osoby uvedené v § 8 odst. 1
pod pismeny a) az d) TOPO a jestlize ji ho Ize pficitat podle odstavce 2. Pachatelem
trestného Cinu je podle § 9 odst. 1 TOPO pravnicka osoba, které Ize pfiCitat poruseni
nebo ohrozeni zajmu chranéného trestnim zakonem zpusobem uvedenym v TOPO.
V predmétné véci je dovozovana trestni odpovédnost obvinéné pravnické osoby skrze
jeji zaméstnance, tzn. vrezimu § 8 odst. 1 pism.d) TOPO, u néhoz je vlastni
priCitatelnost upravena v § 8 odst. 2 pism. b) TOPO. Obvinéné pravnické osobé je tak
vytykano, respektive vedeni jejiho détského oddéleni a ORL oddéleni, ze neprovedla
takova opatreni, ktera po ni Ize spravedlivé poZadovat.

7. V posuzované véci se odvolaci soud sice podrobné zabyval vSemi relevantnimi
internimi pfedpisy obvinéné pravnické osoby, av8ak dospél k zavéru, Ze postup
zdravotnického personalu byl v pfipadé krvacivych komplikaci upraven dostatecné.
Za zasadni pro vyvinéni obvinéné pravnickeé osoby pfitom povazoval poruseni nékolika
vnitfnich pfedpis(i ze strany obvin&né Iékafky MUDr. S., potazmo obvinéné zdravotni
sestry S. Neshledal tak, Ze by bylo spravedlivé po obvingné pravnické osobé
pozadovat, aby tehdy méla postupy pro zdravotnicky personal v pfipadé krvacivych
pooperacnich komplikaci détskych pacientd po ORL vykonech upraveny jinak,
respektive aby je méla podrobnéji definovany a pisemné upraveny vnitfnim predpisem,
jak tvrdila obZaloba. Nalézaci i odvolaci soud se dale opiraly o fakt, Ze zadny pravni
predpis ani doporuceni odbornych I|ékafskych spoleCnosti poskytovatelim
zdravotnickych sluzeb neukladaly mit pisemné zpracované standardizované odborné
a organizacni postupy pro zdravotnicky personal v pfipadé nastalych krvacivych
pooperacnich komplikaci u détskych pacientd po ORL vykonech.

8. Lze povazovat za nesporné, ze obvinéna pravnicka osoba méla pfijaté vnitini
predpisy v podobé, v jaké je uved| a rozebral odvolaci soud. Na druhé strané je tfeba
brat zfetel na to, Zze se lékatka MUDr. S., jakkoli porusila fadu vnitfnich predpisti
zaméstnavatele a neposkytla poskozenému po celou dobu Zadnou lékafskou pomoc,
pfeci jenom jednim internim, byt nepsanym, pravidlem (zvyklosti) fidila, pfi€emz pro
dalsi sled udalosti se jednalo o pravidlo stéZejni. Odvolaci soud pfitom v ramci svych
hodnoticich uvah ponékud dezinterpretoval skutkové zavéry nalézaciho soudu tykajici
se existence tohoto pravidla, v¢emZ lIze shledat zjevny rozpor s obsahem



provedenych dukazi ve smyslu § 265b odst. 1 pism. g) trestniho fadu. Obvinéné
pravnické osobé bylo totiz vytykano tolerovani nepsaného pravidla, podle néhoz se
mélo oSetfovani détskych pacient po ORL vykonech s krvacivymi pooperacnimi
komplikacemi (jiz vté dobé hospitalizovanych na détském IlGZkovém oddéleni)
zpravidla uskutecnit na ORL oddéleni. Existenci toho pravidla pfitom pfipustil nalézaci
soud iz ve skutkové vété tykajici se obvinéné MUDr. S,
jez dle tohoto soudu ,jednala podle zavedené nepsané zvyklosti — podle niz musi byt
détsti pacienti, hospitalizovani v ramci pooperacni péce po ORL vykonech
na détskem oddéleni, paklize u nich nastanou krvacivé pooperacni komplikace,
vySetieni a oSetreni specialistou z ORL, k éemuZ dochazi zpravidla v ORL ambulanci,
kam je tfeba je transportovat na IuzZku i v kiesle“. Tuto skute€nost vSak dle nalézaciho
soudu nebylo ve vztahu k posuzovani trestni odpovédnosti obvinéné pravnické osoby
mozné nadfazovat nad povinnosti stanovené v rezimu ustavni pohotovostni sluzby
a v rezimu konzilia urgent (srov. bod 119. rozsudku nalézaciho soudu).

9. V diametralni opozici s timto skutkovym zavérem se jevi ta ¢ast hodnoticich uvah
odvolaciho soudu, Ze existence této zvyklosti ,z provedeného dokazovani
jednoznacné nevyplynula“ (srov. str. 37 usneseni odvolaciho soudu). To je vSak
s ohledem na skutkovou vétu rozsudku nalézaciho soudu a jeho odlvodnéni zjevné
rozporné tvrzeni, které Ize oznacit za svévolné hodnoceni dikazl. Odvolaci soud totiz
neidentifikoval Zadné logické nedostatky ¢i obdobna zasadni pochybeni, kterych se
mél v souvislosti s hodnocenim provedenych dikazl dopustit soud prvniho stupné,
pouze na zakladé vlastniho hodnoceni totozné dukazni materie dospél k diametralné
odliSnému zavéru. Z pohledu posouzeni trestni odpovédnosti obvinéné pravnickée
osoby se pfitom jedna o otazku kli€ovou. Lze si totiz jen stézi pfedstavit, Ze by se par
mésicl v P. n. slouzici neatestovana détska Iékafka sama rozhodla pfresunout
pacienta s takovou pooperaéni komplikaci, jakou mél poskozeny, k akutnimu oSetreni
na jiné oddeéleni, pokud by se o takovém postupu dfive nedovédéla. Pouze pro
dokresleni celé situace Ize uvést, Zze o existenci tohoto nepsaného pravidla se shodné
vyjadfily v8echny obvinéné fyzické osoby, pfiéemz znalec PhDr. Samaj si existenci
tohoto pravidla sam ovéfil pfed zpracovanim znaleckého posudku v ramci své ucasti
pfi ohledani mista Cinu, a to dotazy u stfedniho zdravotnického personalu, jenz
neslouZzil v den, kdy k posuzované udalosti doSlo.

10. Vezme-li se v uvahu, ze si obvinéna pravnicka osoba musela byt védoma relativné
vysokého rizika vzniku obdobnych pooperacnich komplikaci, a to v kombinaci se
skute€nosti, ze v P. n. pooperaéni hospitalizace détskych pacientd po ORL vykonech
neprobihala na ORL oddéleni, potom podoba a zejména obsah takového nepsaného
pravidla hraji v celém skutkovém déji, respektive hned na jeho pocCatku zasadni roli,
nebot na chodbé& détského liZkového oddéleni rozhodla lékatka MUDr. S. o pfesunu
pacienta na ORL pravé z divodu povédomi o zazité praxi, ze se takovi pacienti oSetfuji
na ORL ambulanci. Pokud takto zavedena praxe mezi détskym oddélenim a ORL
oddélenim, byt jen pfipoustéla transport masivné krvacejiciho ditéte z ustni dutiny po
zmens$eni, respektive odstranéni krénich mandli, pak jde dle pfedmétnych ustavnich
znaleckych posudkl o postup non lege artis. PfestoZze se rovnéz nabizi argumentace
vtom sméru, Ze MUDr. S. byla vystudovanou lékafkou s praxi témé&f dva roky
ve dvou nemocnicich, a nejednalo se tak o zcela nezkuSenou l|ékarku, a méla
tedy vyhodnotit, Ze transport poskozeného ve stavu, v jakém byl, pfinasel znacné
riziko aspirace krve. Na druhé strané byla v P. n. kratce na to, aby si mohla dovolit
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jednat jinak, nez jak ji ukladala zazita praxe pfesunu détskych pacientl s obdobnymi
komplikacemi, jakou mél poSkozeny, na ORL ambulanci, pfipadné aby méla praktickou
zkuSenost s tim, Ze v urcCitych situacich bylo mozné a vhodné vyzadovat oSetreni
pacienta na oddéleni, kde je pravé hospitalizovan. Pfitom pokud si obvinéna |ékarka
predmétné pravidlo nespravné vylozila — pfipusti-li se, Zze se nemélo vztahovat na
pFesuny pacientd s masivnim krvacenim, tedy téch nachazejicich se v ohrozZeni Zivota
— a v dusledku toho jej v posuzovaném pripadé chybné aplikovala, nelze to prikladat
k tizi pravé a pouze obvinéné lékafce, nybrz i primariatim oddéleni ORL a détského
oddéleni. Obvinéna lékarka totiz ve snaze pacientovi rychle opatfit odbornou pomoc
v podobé zastaveni krvaceni, Cehoz objektivné nebyla sama schopna, rozhodla o jeho
presunu dfive, nez vyrozuméla ORL ambulanci, respektive nez situaci zkonzultovala
s ORL lékafem slouzicim ustavni pohotovostni sluzbu. Zjevné nepovazovala za nutné
stav pacienta konzultovat a zdrzovat se tim, kdyz méla za to, Ze je tfeba jednat a
premistit pacienta tam, kde se dle zvyklosti pacienti s krvacivymi komplikacemi po
ORL vykonech bézné oSetfuji a kde mu rychle mohou pomoci, tedy v ORL ambulanci.

11. Uvedené pravidlo nestanovovalo zdravotnickym pracovnikim po systémové
a odborné strance jednoznacny postup v pfipadé masivniho krvaceni z ustni dutiny
détskych pacientd po ORL vykonech hospitalizovanych na détském lGzkovém
oddéleni. Naopak pfipoustélo vice moznosti v zavislosti na rozsahu krvacivé
pooperacni komplikace, aniz by jednoznacné stanovilo, Zze pacienty s masivnim
krvacenim je nutné akutné oSetfit vyhradné na détském oddéleni a neprodlené pfivolat
ARO tym. SoucCasné pfi neexistenci jiného vnitfniho pfedpisu (standardu),
ohledné néhoz by byl zdravotnicky personal proskolen a ktery by upravoval postup
zdravotnického personalu v pfipadech pacientd s masivnim krvacenim do dutiny ustni
alespon tak, aby zné& bylo minimalné zfejmé, Ze akutni oSetfeni probéhne
na oddéleni, kde byla takova komplikace zjiSténa (v daném pfipadé na détském
oddéleni), tedy bez transportu na ORL oddéleni, a to vzdy za pfitomnosti ARO tymu?,
byli 1ékafi a zdravotni sestry v P. n. vystaveni situaci, v niz se snaz mohli dopustit
fatalni chyby, jak se stalo i v pfedkladané véci. Pokud se jedna o samotné komunikacni
mechanismy v ramci zdravotnického zafizeni, Ize poukazat na nalez Ustavniho soudu
ze dne 8. 9. 2020 sp. zn. Ill. US 1477/20, jenz se touto otazkou, byt v kontextu prava
na ucinné vySetfovani, zabyval. Pravé uvedené nedostateCné vnitini nastaveni
pravidel odavodnuje pricitatelnost trestného ¢inu obvinéné pravnické osobé ve smyslu
§ 8 odst. 2 pism. b) TOPO. Takovy pozZzadavek ve vztahu k obvinéné pravnické osobé
pfitom nelze povazovat za nespravedlivy, vezme-li se v Uvahu, ze zasadni profesni
selhani lékafky pravé v kombinaci s pochybenim obvinéné pravnické osoby (skrze
vedeni kliniky ORL a détského oddéleni) v podobé nedostatecné systémové a odborné
upravy postupu vyssiho a stfedniho zdravotnického personalu pfi krvacivych
pooperacnich komplikacich détskych pacientd po ORL vykonech hospitalizovanych
na détském oddéleni vedlo v podstaté ke zmareni lidského zivota u osmiletého ditéte.
V této souvislosti lze poukazat i na skuteCnost, Ze zakotveni odborného
a organiza¢niho postupu zdravotnického personalu pro takové pfipady v podobé
standardizované metodiky neznamenalo pro obvinénou pravnickou osobu zasadni
Casové a ekonomické zatizeni. Obvinéna pravnicka osoba je poskytovatelem
zdravotnich sluzeb podle zakona €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach, a tudiz je
podle § 45 odst. 1 citovaného zakona povinna poskytovat zdravotni sluzby na nalezité

1 Pravé nutnost povolani ARO tymu jiz na détské oddéleni byla, jak vyplynulo z dokazovani,
v posuzovaném pfipadé sporna i z pohledu nékterych znalcl a lékara.
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odborné urovni. Pfitom je rovnéz akreditovanym krajskym zdravotnickym pracovistém,
v némz Ize divodné olekavat vyssi standard nez u pracovist niz8iho fadu.

12. V této souvislosti tedy neobstoji pravni zavér nalézaciho soudu, vtéleny do bodu
119. jeho rozsudku, podle néhoz nelze vySe zminované nepsané pravidlo
,nadfazovat® nad pravidla formalné zakotvena ve vnitfnich pfedpisech.
Pokud se jedna o takova opatfeni, jejichZz provedeni bylo mozné po obvinéné
pravnické osobé spravedlivé pozadovat ve smyslu § 8 odst. 2 pism. b) TOPO,
je nutné nahlizet na faktické fungovani systému uvnitf pravnické osoby a nespoléhat
se toliko na formalné zakotvena pravidla. Bylo-li fakticky realizovano nepsané pravidlo,
jez mulze predstavovat postup non lege artis, bylo povinnosti obvinéné pravnické
osoby ucinit opatfeni, aby byl fakticky stav uveden do souladu s internimi pfedpisy.
Takova opatfeni by méla zahrnovat i kontrolu jejich pInéni, pfipadnou detekci jejich
poruseni a odstranovani zjisSténych nedostatku; pokud se jedna
o potfebnou kontrolu nad €innosti zaméstnancu, s tou operuje i samotné ustanoveni
§ 8 odst. 2 pism. b) TOPO (k této otazce srov. usneseni Nejvyssiho soudu ze dne 20.
2. 2019 sp. zn. 7 Tdo 110/2019 ¢Ci usneseni NejvysSiho soudu ze dne 25. 5. 2022
sp. zn. 5Tdo 1129/2021, z doktriny téz Samal, P. a kol. Trestni odpovédnost
pravnickych osob. Praha: C. H. Beck, 2018, 2. vyd., s. 218-220, ¢i Fenyk, J. a kol.
Zakon o trestni odpovédnosti pravnickych osob a fizeni proti nim. Komentar. Praha:
Wolters Kluwer CR, 2018, 2. vyd., s. 58-59).

13. Podpdrné Ize poukazat na stanovisko Ceské lékafské spolegnosti
Jana Evangelisty Purkyné (CLS JEP) ze dne 1.3.2019 pro pooperaéni pééi
po tonzilotomii nebo tonzilektomii u dospélych a détskych pacientl, jez pravé
na projednavany pfipad reagovalo. Kjeho prijeti vedlo pravé zjisténi,
Ze se na fatalnich nasledcich na zdravi détskych pacientd z dlivodd pochybeni
zdravotnického personalu v typové obdobnych pfipadech zasadnim vlivem
podili pravé nedostateCnost systémovych opatfeni a absence uceleného
standardizovaného odborného postupu poskytovateld zdravotnich sluzeb.
V citovaném stanovisku CLS JEP se jiz v ivodu konstatuje, Ze po analyze krvacivych
komplikaci s nasledkem smrti Ci téZkého neurologického poskozeni vys$lo najevo,
Ze spole¢nym jmenovatelem takovych fatalnich nasledku je v pfevazné vétsiné situaci
neadekvatni organizace pooperacni péCe a absence uceleného standardizovaného
postupu zdravotnickych pracovnikl bezprostiedné po vzniku krvacivé pooperacni
komplikace. Tedy sami lékafi dospéli po analyze vice takovych pfipadl s fatalnim
nasledkem k zavéru, Ze za nasledky na zdravi pacientu ve vétsiné pfipadu stoji pravé
systémoveé nastaveni a organizace pooperacni péce.

14. Vzhledem k vySe uvedenému lze mit za to, Ze obvinéna pravnicka osoba N. P. k.,
a.s., neméla byt zprosténa podané obZaloby, nebot ji bylo mozné pficist trestnépravné
relevantni pochybeni jejich zaméstnancu. V predkladané véci se zavér o zprosténi
obvinéné pravnické osoby opira o zjevny rozpor skutkovych zjisténi soudu a obsahu
provedenych dikazt podle § 265b odst. 1 pism. g) trestniho fadu a zaroven
0 nespravné pravni posouzeni skutku ve smyslu § 265b odst. 1 pism. h) trestniho
fadu. Uvedené vady pfitom odvolaci krajsky soud neodstranil a zatizil tak své
rozhodnuti vadou ve smyslu uplatnéného dovolaciho divodu podle § 265b odst. 1
pism. m) trestniho fadu.

S ohledem na popsané skutecnosti
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navrhuji,

aby NejvySsi soud v nevefejném zasedani, k jehoz konani muze pfistoupit s ohledem
na § 265r odst. 1 pism. b) trestniho fadu,

1. podle § 265k odst. 1 trestniho fadu za podminky uvedené v § 265p odst. 1 trestniho
fadu zruSil napadené usneseni Krajského soudu v Hradci Kralové - pobocCky
v Pardubicich ze dne 25. 1. 2023 €. j. 14 To 289/2022-4474 v tom rozsahu, v jakém
jim bylo rozhodnuto ohledné obvinéné pravnické osoby N. P. k., a.s., dale ve vztahu
k této obvinéné pravnické osobé zrusil i zprostujici vyrok pod bodem lll. z rozsudku
Okresniho soudu v Pardubicich ze dne 19. 4. 2022 C. j. 4 T 34/2021-4263, jakoz
i vSechna dalSi rozhodnuti na zrusené €asti rozhodnuti obsahové navazujici, pokud
vzhledem ke zméné, k niz doslo zruSenim, pozbyla podkladu, a dale

2. podle § 265| odst. 1 trestniho fadu pfikazal Okresnimu soudu v Pardubicich,
aby véc v potfebném rozsahu znovu projednal a rozhodl.

Pokud by Nejvyssi soud shledal, Ze v posuzované véci je nutno rozhodnout jinym nez

navrhovanym zplsobem, vyjadfuji i pro tento pfipad souhlas s projednanim véci
Vv neverejném zasedani [§ 265r odst. 1 pism. c) trestniho fadul].

Brno 5. dubna 2023

JUDr. Igor Stfiz
nejvysSi statni zastupce



