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ROZSUDOK V MENE
SLOVENSKEJ REPUBLIKY

Okresny sud Bratislava Il v konani pred sudkyrfiou JUDr. Hanou Posluchovou v pravnej veci zalobcu: ..
G. T., nar. XX.XX.XXXX, bytom D. ul. C. XI/A, J., proti zalovanému: Univerzitna nemocnica Bratislava, so
sidlom Pazitkova ul. €. 4, Bratislava, ICO: 31 813 861, o nahradu Skody takto

rozhodol:

|. Zaloba sa zamieta.
l. Zalovanému sa proti zalobcovi priznava nahrada trov konania v rozsahu 100%.

1. Statu sa proti zalobcovi priznava nahrada trov konania v rozsahu 100%.
odovodnenie:

1. Zalobou podanou na tunaj$i sud dha 13.08.2009 sa Zalobca vodi Zzalovanému domahal nahrady
Skody na zdravi, a to odSkodnenia bolesti a stazenia spolo¢enského uplatnenia spolu vo vySke 71.022,-
€ s prislusenstvom. Zalobu odévodnil tym, Ze diia 07.04.2007 na lyzovacke v O. utrpel kominutivnu
intraartikularnu frakturu proximalnej €asti tibie favej dolnej kon&atiny. OSetreny bol v O. v L. X. Am
D., kde mu bola nasadena vysoka sadra. Dfia 09.04.2007 bol Zalobca pribuznymi prevezeny na
D. a hospitalizovany na Il. Ortopedicko-traumatologickej klinike LF UK, FNsP Bratislava, Antolska.
Dra 16.04.2007 ho operoval C.. R. D.. Hospitalizacia v nemocnici bola ukon€ena diia 21.04.2007 a
Zalobca bol prepusteny do domaceho oSetrenia. Neustale mal velké bolesti. Pravidelne absolvoval u
C.. D. kontroly. Dria 29.05.2007 oSetrujuci lekar znovu predpisal Zalobcovi ortézu a on zacal chodit
na rehabilitacie do FNsP Ruzinov. Postupne mal nohu zatazovat. V tom ¢ase mal nohu zakrivenu do
velkého ,,O%. OSetrujuci lekar ho v8ak ubezpec&oval, Ze vSetko je v poriadku, hoci uz vtedy vedel, Ze
doslo k posunutiu osi predkolenia. Ni¢ s tym neurobil, ani nenavrhol Ziadne rieSenie. Koncom mesiaca
jul t. j. 4 mesiace po operacii Zalobca navstivil lekara C.. N. v Klinike Urazovej chirurgie, pracovisko
Kramare, ktory po nahliadnuti do RTG snimok konStatoval zly stav lavej dolnej kon&atiny, jej posunutie
a zbortenie a odporucil okamzité preoperovanie. Navstivil aj dalSich lekarov, a to G.. C.. B.a C.. E,,
ktory potvrdil, Ze postup pooperacnej lieCby C.. D. ako aj samotna operacia bola nespravne vykonana
nakolko nebol pouzity spravny material, t. j. dlaha a skrutky a odporucili Zalobcovi reoperéaciu. V tom
Case Zalobca absolvoval rehabilitdcie na FNsP Kramare, kde zhodne aj primarka oddelenia C.. C.
konstatovala, Ze je potrebné lavi dolnd kong&atinu znovu operovat, nakolko kolenny kib ide do varozity a
rehabilitané liecba vobec nepomaha. Deformacia kolenného kibu uz bola v tom &ase takého rozsahu,
Ze hore uvedeni lekari sa zhodli na tom, Ze kolenny kib bude nutné v buducnosti nahradit umelym
kibom. Zalobca sa psychicky zrutil, pretoZe stracal perspektivu akéhokolvek buduceho zlepsenia. Zagal
navstevovat neurologicku ambulanciu C.. P., ktora mu indikovala antidepresivnu lieCbu. Navy$e sa liecil
zo zaseknutého nervu lavej dolnej kon&atiny, ktory mu spdsobili barle. Navstivil C.. D., ktory mu predpisal
lieky s obsahom vapnika. Po dvoch mesiacoch tejto lieCby lekar pripustil, Ze v kolene je asi 5 stupriova
deformécia, a Ze nohu bude treba znovu operovat. Dia 21.02.2008 bol Zalobca hospitalizovany vo



FNsP Bratislava, pracovisko Kramare s varéznou deformaciou predkolenia za uc¢elom extrakcie OS
materidlu a artroskopickej operacie favého kolena. Dria 23.02.2008 bol prepusteny do domaceho
lie€enia. Dia 14.04.2008 bol Zalobca opatovne hospitalizovany vo FNsP Bratislava, pracovisko Kramare
na osteotdomiu lavej pistaly pod kolenom pre deformitu a korekciu uhlovej deformacie a nasledne dha
17.04.2008 bol prepusteny do ambulantnej lieCby. Po troch tyzdrioch od prepustenia zacal mat 40
stupriové teploty, silné bolesti, noha za€ala opuchat a za€ala modrat. Ihned navstivil FNsP Bratislava,
pracovisko Kramare, kde bol diia 12.05.2008 hospitalizovany s diagnézou infekcie kolenného kibu,
nasledkom ¢oho bol znovu reoperovany. Boli mu nasadené preplachové drenaze a antibioticka lieCba.
Zdravotny stav Zalobcu bol vtedy vazny, uvazovalo sa aj o amputacii Casti dolnej kon&atiny. Dna
22.05.2008 bol prepusteny do domaceho lie€enia a dostaval injekcie proti trombdze. Tato lieCba trvala
3 mesiace. V juni 2008 opat’ zacal chodit na rehabilitdcie, masaze a plavat. Dfia 25.08.2008 bol vo
FNsP Bratislava, pracovisko Kramare hospitalizovany z dévodu pretrvavajucich bolesti v lavom kolene
a dnha 26.08.2008 bol prepusteny do domaceho lie€enia. Od 30.09.2008 do 28.10.2008 absolvoval
kupelnu lieCbu v Kupeloch K.. Diia 30.11.2008 ukoncil po 20 mesiacoch PN. Nakolko jeho zdravotny
stav je ustaleny a napriek tomu velmi vazny a nepriaznivy a bude sa mu musiet implantovat totélna
endoprotéza kolenného kibu, poZiadal svojho oSetrujuceho lekara C.. E. o vypracovanie lekarskeho
posudku v zmysle § 7 zakona €. 437/2004 Z.z. za u€elom posudenia poskodenia na zdravi z hladiska
hodnotenia bolesti, staZzenia spoloCenského uplatnenia a zavinenia jeho komplikovanej liecby. Z tohto
posudku vyplyva, Ze v3etky uvedené komplikacie Zalobcu a dalSie operacie suvisia so zbortenim
pbvodnej zlomeniny, nakolko pocas lieCby po prvej operacii doslo k uvolneniu fixaéného materialu (dlahy
a skrutky) a k zborteniu zlomeniny piStaly a nasledne k deformécii lavej kon€atiny v zmysle uhlovej
deformacie kolena o 25 stupriov. Toto by sa nikdy nebolo stalo, pokial by na fixaciu bola pouzita ina dlaha
a skrutky, ktoré by dlahu udrzali, a keby mu bola v€as predpisana ortéza a odporuéena ina pooperaéna
lie€ba. Nasledkom toho absolvoval 7 tazkych a bolestivych operacii. Pokial by nemusel absolvovat také
mnozZstvo operacii a nebolo by doslo k posunu kolenného kibu, nikdy by jeho noha nebola v takom
stave, v akom je. Zalobca si v Zalobe okrem plnenia titulom bolestného a staZenia spologenského
uplatnenia voci Zalovanému uplatnil v suvislosti s tvrdenou Skodou na zdravi aj ndhradu priamych
vydavkov spojenych s lie€enim vo vySke 5.597,50 €, a usly zisk vo vySke 65.749 € s prisluSenstvom
ako aj trovy konania. Priame vydavky spojené s lieCenim Specifikoval ako nahradu za benzin, ktory
jeho auto spotrebovalo za 17 mesiacov denného dochadzania na rehabilitacie do FNsP Bratislava-
RuZinov a Kramare z miesta jeho bydliska, ¢o je 30 km. Poc€as tychto 17 mesiacov najazdil 11.200 km.
Pri spotrebe jeho osobného motorového vozidla (I. S P. - podla technického preukazu 13 litrov/km) pri
cene benzinu 39,-Sk/liter spotreboval 1.430 litrov benzinu, €o &ini Ciastku 1.851,20 Eur. Amortizacia jeho
vozidla v sulade so zakonom o cestovnych nahradach &. 283/2002 Z.z. je 6,20 Sk na 1 km jazdy, ¢o €ini
2.309,10 Eur. Priame vydavky na lieky, vitaminy, iné zdravotné pomocky, maséaze, plavaren, navstevu
fitness, pilates a pod. predstavuji sumu 995,80 Eur. Za svoj pobyt v kupeloch doplacal sumu 441,40
Eur. Nahradu za usly zisk si uplatnil Zalobca vychadzajuc z jeho prijmu za predchadzajice zdarnovacie
obdobie, t.j. rok 2006, pricom jeho prijem &inil v priemere mesacne Ciastku 101.604,-Sk. Poc¢as celej
doby svojej praceneschopnosti poberal socialne davky 2.565,-Sk mesacne. Takto vypocitany usly zisk
po odpocitani socialnych davok predstavuje sumu 65.749,- Eur. Okrem toho poc€as praceneschopnosti
stratil klientelu - bolo mu vypovedanych niekolko zmluv o pravnej pomoci.

2. Zalovany v pisomnom vyjadreni k Zalobe zo dfia 23.11.2009 uviedol, Ze narok Zalobcu posudila
odbornd komisia Fakultnej nemocnice s poliklinikou v Bratislave. Svoje vyjadrenie oprel o hodnotenie
skutkovych okolnosti a obsahovych zisteni ako aj zaverov uvedenej komisie. Poukazal na skuto€nost,
Ze komisia dospela k zaveru, Ze z istej miery nemozno vyvratit konStatovania Zalobcu o dévodoch
uplatneného naroku, av3ak okolnosti nim popisané su ovplyvnené a skreslené jeho subjektivnym
prezivanim traumy spojenej s uUrazom. Komisia zhodnotila narokovanu vySku nahrady Skody za
neadekvatnu. Vyslovila nazor, Ze vzhfadom na rozdielnost odbornych nazorov na podstatu naroku t.
j- na splnenie vSetkych zodpovednostnych predpokladov bude potrebné znalecké dokazovanie. Podla
komisie Uraz bol komplikovanym zranenim, pretoZe kominutivna vnatrokibna zlomenina proximainej
tretiny tibie podfa AO klasifikdcie C3 patri medzi najkomplikovanejSie zlomeniny, ktoré by mali byt
primarne a definitivhe oSetrené do 6 hodin po Uraze. Od oSetrujuceho lekara mala komisia informacie,
Ze Zalobca dria 09.04.2007 informoval v Nemocnici Sv. Cyrila a Metoda v Petrzalke oSetrujuceho
lekéra, Ze rakuski lekari mu ponukali operaciu okamzite po Uraze. Je overeng, Ze operacia zlomeniny
je vzdy do 12 hodin po uraze najvhodnejSia, pretoZe zlomenina nevykazuje eSte klinické (trofické)
zmeny, nie je zakrvacana a zapuchnutd, koza nie je nekroticka a je bez buli a pIni eSte antibakterialnu
ochranu organizmu pred vonkajsim prostredim. Zalobca mal operaciu v zahraniéi odmietnut. Avsak pri



adekvatnom a v€asnom oSetreni sa po&et komplikacii pohybuje podla svetovej literatary od 15-35%, €o
je vzhladom k ostatnym zlomeninam vysoké €islo. Po odloZzenom rieSeni sa toto &islo geometrickym
radom zvySuje. Samotna zlomenina u Zalobcu bola vysoko energeticka, €o znamena, Ze bolo treba velku
silu na to, aby sa kosti takto dolamali. Podla Schatzkerovej stupnice komplikovanosti zlomenin, ktora
obsahuje Skalu od 1 po 6 moZno komplikovanost zlomeniny Zalobcu hodnotit' &islom 5, teda celkom
blizko k najkomplikovanejSej fraktire ako takej vébec. Zalobcovi bola v O. naloZena len cirkularna
rozstrihnuté sadra. Pri prijati na pracovisko Il. ortpedicko-traumatologickej klinike Nemocnice Sv. Cyrila
a Metoda v Petrzalke bol zisteny masivny edém predkolenia s mnohopocetnymi bulami a abraziami
koZe, pre ktoré musela byt primarna operacia odloZena. Najprv bolo potrebné prelie€it kozu, aby odzneli
opuchy. Napriek kompletnej antiedematéznej a cirkulaciu podporujucej lieCbe, sa v8ak klinicky nalez
Zalobcu nezlepSoval. Vzhladom k €asovému odstupu od Urazu sa zdravotnicky personal kliniky rozhodol
indikovat' operaény zakrok na 6. def po uraze. Podla operatéra literatira uvadza, Zze uz napr. 11.
den je neskoro pre operaciu zlomeniny, a preto rozhodol, Ze 6. defi od Urazu, po odzneni opuchov,
bude optimalny z dévodu minimalizacie rizika komplikacii. V ramci odbornej komisie odzneli nazory, Ze
tato zlomenina mala byt o8etrena 2 dlahami, uhlovostabilnou a externym fixatorom z medialnej strany.
Operatér si vtomto pripade obh3jil, Ze pre mozné zanesenie infekcie z lokalneho kozného nalezu musela
byt prevedena stabilizacia zlomeniny len z lateralnej (vonkaj3ej) strany. Dovodom bola obava, Ze infekcia
pri mediadlnom pristupe by bola ista. Dlaha, ktora bola pouzita, patri medzi Standardne pouzivané dlahy
pri zlomeninach proximalnej tibie, aj ked uzamykatelné dlahy, ktoré v8ak nemali zdravotnici Zalobcu
eSte vtedy k dispozicii, su uz v su€asnosti preferované. Neexistuje vSak postulat, ktory by predtym
pouzivané dlahy zakazoval a prikazoval by pouzitie uhlovostabilnych, ako jedinych spravnych. OSetrujuci
lekar C.. D. potvrdil napriek odliSnému nazoru odbornej komisie, Ze aj keby boli vtedy k dispozicii
uhlovostabilné dlahy, €o neboli, asi by ich k lie€be zlomeniny Zalobcu nepouZil, pretoZze vSeobecne
nebolo s nimi eSte dostatok skusenosti, nebol na ne zacvic¢eny, nepouZzil ich viastne eSte nikdy predtym, a
preto volil Standardny, vzhlfadom na ostatné okolnosti bezpe€ny spésob v ramci toho, o bolo dostupné.
Podla komisie ani uzamykatefné dlahy by neboli predisli komplikacii, nakolko sa u Zalobcu pomerne
skoro po operacii rozvinul Sudeckov syndrém tazkého stupfia (algodystrofia - porucha vyzivy makkych
tkaniv s bolestami). Tento neuroalgodystroficky syndrém je nalez rychlo sa rozvijajuceho poskodenia
nervového, cievneho zdsobenia postihnutej oblasti, ktora klinicky vedie k taZkej osteopordze, velkym
bolestiam a prejavom na makkych Struktdrach - podkozny edém, koza sa stava krehka, lomiva. Pri¢ina
vzniku tejto komplikacie pritom nie je znama. Z poznatkov oSetrujuceho lekara vyplyva, Ze Zalobca
prezival uraz psychicky velmi tazko. Uz z O. priSiel na Il. ortpedicko-traumatologicku kliniku Nemocnice
Sv. Cyrila a Metoda v Petrzalke vo velmi zlom psychickom stave. Pri rozvinutom klinickom naleze
neuroalgodystrofie je operaCny zakrok absolutne kontraindikovany, Zalobca bol adekvatne pouéeny a
informovany o priebehu lieEby a jej rizikach ¢o vyplyva z informovaného suhlasu, ktory Zalobca ako
pacient podpisal. Po odzneni Sudeckovho syndromu bola Zalobcovi navrhnutd korekéna osteotémia
po extrakcii dlahy, ¢im by bola lie€ba skon&ena. V tom ase mal Zalobca velmi dobre zrehabilitovanu
hybnost’ v kolene, vyrovnanie mal v plnom rozsahu a ohnutie do 110 stupriov. Relativhe skoro bol
prepusteny do domaceho osetrenia. Po zisteni, Ze do$lo v kolennom kibe k vyoseniu kongatiny, to
bolo v ¢ase, ked Zalobca v zaujme zachovania hybnosti uz rehabilitoval, oSetrujuci lekar volil opatovne
Standardny, konzervativny a za pritomnosti Sudeckovho syndromu bezpecénejsi postup, kedy chcel
najprv vyckat na dohojenie zlomeniny a po jej zavapneni vybrat z kon&atiny material (dlahy) a vykonat’
osteotémiu. Jej cielom by bolo narovnanie vzniknutého vyosenia. Dovtedy v teréne, kde sa rozvinul
Sudeckov syndrom sa Ziadna operacia, ani opravna, nedala realizovat. Termin reoperacie bol na
kontrole dria 08.11.2007 stanoveny na def 17.02.2008. VSetko o danej situacii zdravotnicky personal,
v ktorého opatere Zalobca v nemocnici na Antolskej bol, s nim konzultoval. Dohodli sa aj na v€éasnom
odloZeni ortézy s tym, Zze ked sa to celé dohoji, potom sa vyosenie bude nasledne riesit. V tomto
Case sa v8ak Zalobca uZ objednal na operaciu u dalSich odbornikov na Klinike Urazovej chirurgie (dalej
len KUCH) v Nemocnici akad. L. Deréra na Kramaroch. Vtedy uz mal Zalobca tonizované svalstvo,
hybnost kon¢atiny do 110 stupfiov (plna hybnost je 120-130 stupriov - zalezi podla fyziologickych danosti
Cloveka), funkcia nohy bola dobra, Zalobca chodil, niekedy aj bez opornej pali¢ky, Soféroval. Par dni
pred planovanou reoperaciou zalobca oznamil na Il. OTK, Ze odchadza do starostlivosti na KUCH v
nemocnici na Kramaroch. Podla C.. D. mohla nasledovat reoperacia t. j. naprava vyosenia, a dalo by
sa povedat, Ze uraz by bol dolie€eny. Podla nazoru odbornej komisie Zalovaného hlavnym dévodom
klinického vyvoja lie¢by trazu Zalobcu bola tazka a komplikovana vnutrokibna zlomenina proximainej
Casti predkolenia, ktord nebola oSetrena do 6 hodin, ¢o viedlo uz primarne k vzniku komplikacii. Pri
poskytovani zdravotnej starostlivosti Zalobcovi postupoval Zalovany v ramci danej situacie a za okolnosti,
ktoré boli vytvorené samotnym tazkym urazom a charakterom vnutorného prostredia organizmu Zalobcu



a jeho psychiky zodpovedne s ohfadom na jeho zaujmy a psychicky stav skér konzervativhe nez
agresivne, ¢o vdak nemusi znamenat, Ze tento postup, resp. zvolena metodika primarnej operacie bola
pochybenim. OSetrujuci a operujuci lekar C.. D. a jeho tim totiz postup lege artis nélezite zdévodnil
a odborne zargumentoval. Preto bude na znaleckom dokazovani, aby sa pri€inna suvislost medzi
postupom zdravotnikov pri lie€be komplikovanej zlomeniny, ktora tu bola objektivne dana (uraz pri
lyZovani) a vznikom Skody na zdravi, celkom jednoznaéne a bezpectne preukdzala. Pri€inna suvislost
musi byt bezpeéne dana, nestadi len samotna pravdepodobnost. Zalovany je toho nazoru, Ze $koda
Zalobcovi nevznikla zavinenim nemocnice, ale samotnym Urazom a poskytnutie zdravotnej starostlivosti
zo strany Zalovaného nie je v pri¢innej savislosti so vzniknutou $kodou. Zalovany v zavere svojho
vyjadrenia spochybnil aj vySku nakladov, ktoré mal Zalobca vynaloZit v suvislosti s lie€enim, ako aj vySku
uslého zisku a oznacil ich za nepreukazané.

3. Sud prvej instancie d&iastoénym rozsudkom &.k. 11C/160/2009-273 zo dna 31.03.2014 ulozil
Zalovanému povinnost’ zaplatit Zalobcovi nahradu za stazenie spoloCenského uplatnenia vo vyske
33.268,20 eur so 7,5 % urokom z omeskania ro¢ne zo sumy 22.178,80 eur od 11.06.2009 do zaplatenia,
nahradu za bolestné vo vySke 13.877,32 eur so 7, 5 % urokom z omeSkania ro¢ne zo sumy 9.251,55
eur od 11.06.2009 do zaplatenia, do troch dni od pravoplatnosti rozsudku a vo zvy$ku Zalobu o nahradu
bolestného a stazenia spoloenského uplatnenia s urokom z omeSkania zamietol. Voci Ciastocnému
rozsudku podal Zalovany v celom rozsahu odvolanie.

4. O odvolani voéi ¢iastoénému rozsudku rozhodol Krajsky sud v Bratislave uznesenim ¢&.k.
2Co0/552/2014-301 zo diia 29.6.2015 tak, Ze rozsudok sudu prvej indtancie zrusil a vec mu vratil na
dalSie konanie.

5. Na zaklade vykonaného dokazovania sud prvej indtancie rozhodol rozsudkom €. k. 11C/160/2009-459
zo dna 11.05.2017 tak, ze Zalobu zamietol. O trovach konania rozhodol podla ustanovenia § 257 a
zalovanému nepriznal nahradu trov konania. Zaroven rozhodol, ze Statu sa proti zalobcovi priznava
nahrada trov konania v rozsahu 100%. Voéi Il. vyroku predmetného rozsudku podal Zalovany odvolanie,
Zalobca podal odvolanie vodi I. a lll. vyroku uvedeného rozsudku.

6. O odvolani Zalobcu aj Zalovaného rozhodol Krajsky sud v Bratislave rozsudkom ¢.k.
10C0/18/2017-519 zo dna 28.09.2017 tak, Ze rozsudok sudu prvej indtancie vo vyroku, ktorym Zalobu
zamietol potvrdil a vo vyroku, ktorym rozhodol o nahrade trov konania Zalovaného zrusil a vec vratil
na dalSie konanie. Mal za to, Ze sud prvej indtancie vo veci samej riadne zistil skutkovy stav, ked
vykonal dokazovanie v rozsahu potrebnom na zistenie rozhodujucich skuto¢nosti z hfadiska posudenia
opodstatnenosti Zaloby, vysledky vykonaného dokazovania spravne zhodnotil a na ich zaklade dospel
k spravnym skutkovym a pravnym zaverom, ktoré v napadnutom rozhodnuti aj nalezite odévodnil.
Odvolaci sud nezistil v postupe sudu prvej indtancie z hladiska procesnopravneho Ziadne vady majuce
za nasledok nespravne rozhodnutie vo veci samej, a preto sa v celom rozsahu po skutkovej a
pravnej stranke stotoznil s dévodmi tykajucimi sa odvolanim napadnutého rozsudku prvoinstanéného
sudu, ktorym Zalobu Zalobcu zamietol. Co sa tyka vyroku, ktorym bolo rozhodnuté o trovach konania
Zalovaného, odvolaci sud v odévodeni uviedol, Ze sud prvej inStancie, ktory o trovach konania
Zalovaného ako uspeSného v konani rozhodol podla § 257 CSP, opomenul, Ze pri aplikacii tohto
zakonného ustanovenia bol povinny pri posudzovani okolnosti hodnych osobitného zretela, okrem
okolnosti, ktoré Zalobcu viedli k uplatneniu prava na sude, jeho postoja v konani, resp. aj Zalovaného,
prihliadat na osobné, majetkové, socialne, zarobkové a iné pomery vSetkych stran sporu, teda aj
Zalovaného, posudenie ktorych vSak v odévodneni rozsudku uplne absentuje.

7. Nakoflko voci rozsudku Krajského sudu v Bratislave podal Zalobca dovolanie, vo veci rozhodoval
Najvyssi sud SR, ktory uznesenim &.k. 2Cdo/57/2019-578 zo dfia 30.01.2020 rozsudok Krajského
sudu v Bratislave ¢.k. 10C0/188/2017-519 zo dfia 28.09.2017 a rozsudok Okresného sudu Bratislava
II €.k. 11C/160/2009-459 zo diia 11.05.2017 zruSil a vec vratil Okresnému sudu Bratislava Il na
dalSie konania. Dovolaci sud povazoval dovolanie Zalobcu za opodstatnené, pretoze po preskumani
spisu je zrejmé, Ze sud prvej inStancie sam v rozsudku &.k. 11¢/160/2009-459 zo dha 11.05.2017
v bode €. 48 rozporuje zavery znaleckych posudkov, ked dokonca uvadza, Ze aj znalecky posudok
€. XX/IXXXX ohladne Ciastkovych otazok je protireCivy. Nasledne v bode €. 51 rozsudku sud prvej
indtancie uvadza, Ze vychadzal iba z posudku &. XX/XXXX, z ktorého uzavrel nepreukazanie kauzalneho
nexusu. Sud prvej indtancie teda vychadzal zo zaverov znaleckého posudku B. S. €. XX/XXXX a nijako



nevysvetlil pre€o nehodnotil aj ddékaz, a to znalecky posudok Forensic.sk €. XX/XXXX, ktori hovori o
zavineni Zzalovaného. Sud prvej indtancie sa podla dovolacieho sudu pri skimani pri¢innej suvislosti pri
posudzovani vykonanych dékazov pohybuje len v rovine Uvah, polemik a teoretizovania. Odvolaci sud
rozsudok sudu prvej indtancie potvrdil, kedZze mal za to, Ze sud prvej inStancie presvedcivo odévodnil
svoje rozhodnutie. V bode €. 20 a 21 tvrdi, Ze sud prvej inStancie hodnotil oba posudky, €o je v rozpore s
dévodmi rozsudku sudu prvej instancie v bode €. 51. Odvolaci sud si vzdjomne rozporuje, ked v bode €.
25 svojho rozhodnutia tvrdi, Ze postup Zalovaného, ktory pri operaénom zakroku pouzil fixany material,
ktory mal k dispozicii nie je mozné hodnotit ako postup non lege artis, na ¢o v bode &. 26 vSak tvrdi, Ze
zavery znaleckych posudkov su protireCive, ked v posudku €. XX/XXXX je konStatované, Ze pri operacii
Zalobcu nebola pouzita spravna fixaéna dlaha, v znaleckom posudku €. XX/XXXX znalecka organizacia
dospela k zaveru, Ze operacia bola technicky vykonana spravne s pouzitim spravneho a najma v roku
2017 dostupného materialu konvenéna dlaha. Z uvedeného je zrejmé, Ze obidva rozsudky sudov niZSich
inStancii su zmato&né a teda nepreskumatelné. Z uvedenych dévodov dovolaci sud rozsudok sudu prve;j
inStancie, ako aj rozsudok odvolacieho sudu zrusil a vec vratil sidu prvej indtancie na dalSie konanie.
V zavere odbvodnenia dovolaci sud uviedol, Ze je potrebné, aby prvostupfovy sud zvazil vykonanie
kontrolného znaleckého dokazovania ustavom.

8. Prvoinstanény sud, viazany nazorom dovolacieho sudu, na zaklade op&tovne vykonaného
dokazovania oboznamenim sa s obsahom listinnych dékazov zaloZzenych v spise, vysluchom Zalobcu,
prednesmi poverenej zastupkyne Zalovaného, pisomnymi vyjadreniami stran, vysluchmi svedkoyv,
znaleckym dokazovanim znaleckym ustavom Forensic.sk - Institut forenznych medicinskych expertiz
s.r.o., kontrolnym znaleckym dokazovanim znaleckym ustavom z odboru Zdravotnictvo a farmécia,
odvetvie Chirurgia, traumatolégia, LEGE ARTIS znalecka organizacia, s.r.o. a doplnenim dokazovania
o dalSie vyjadrenia sporovych stran, zistil nasledovny skutkovy stav:

9. Zalobca vo svojej vypovedi v konani pred sidom uviedol skutonosti zhodné so Zalobou. Uviedol,
Ze utrpel Uraz favej dolnej koné&atiny na lyzovacke v O. dha 7.4.2007. OSetreny bol v nemocnici X. am
D., kde mu lekari vysvetlili, Ze nohu nembzu operovat, pretoZze bola opuchnuta, oSetrili mu nohu tym
spOsobom, Ze mu nasadili nastrihnutu sadru. Po tomto oSetreni zatelefonoval C.. D., ktory potvrdil, Ze z
dbvodu opuchu nie je mozné nohu hned operovat a odporucil mu, aby priSiel za nim do nemocnice. Na
Slovensko bol prevezeny z O. 9.4.2007 a nasledujuce den, t.j. 10.4.2007 bol prijaty na traumatologické
oddelenie nemocnice na Antolskej. Dfia 16.4.2007 bol C.. D. operovany a diia 21.4.2007 prepusteny
do domacej liecby. Nedokazal vobec chodit, rodina mu zabezpedila invalidny vozik, aby sa dokazal
pohybovat. Po dvoch mesiacoch navstivil C.. D., pytal sa lekara na moznost rehabilitacie, ten ho v
ramci kontroly ubezpecil, Ze vSetko s jeho nohou je v poriadku. Takyto priebeh bol do juna 2007, noha
mu v8ak ochabovala, odvaprhovala sa, opat sa domahal rehabilitacie, nebola mu dana ortéza. C.. D. mu
napokon rehabilitacie spoc€ivajuce v cvieni a plavani predpisal. Tieto Zalobca absolvoval v nemocnici
v Ruzinove, ani po 6 tyzdnoch sa ni¢ nezlepSilo, C.. D. ho odosielal na réntgen a ubezpedoval ho, Ze
je v8etko v poriadku. Postupne mu povoloval, aby stupal na nohu 20% vahy a postupne dalej, pricom
na nohe nemal ortézu. Asi po 4-5 mesiacoch mu noha $la do varozity, t.j. krivila sa do ,O% skracovala
sa, krival, nadalej nemal ortézu, bol z toho nepokojny, preto v juli 2007 navSivil C.. B. v nemocnici na
Kramaroch, kde mu doporugili reoperaciu. Aj C.. E. mu povedal, Ze operacia na Antolskej nebola spravne
vykonana, mal byt zvoleny iny postup a pouZity iny material - iné skutky. Zaroveri ho C.. E. objednal na
operaciu na 24.7.2007, ktoru vSak Zalobca neabsolvoval, pretoZe déveroval C.. D.. Koncom roku 2007
v8ak oznamil C.. D., Ze si naSiel inych odbornikov. Vtedy sam C.. D. uznal, Ze doslo k zakriveniu nohy.
LieCil sa teda na Kramaroch, 14.4.2008 ho C.. E. operoval, dal mu novu dlahu aj 8réby, 17.4.2008 bol
prepusteny do domacej liecby. Po troch tyzdioch od uvedenej operacie dostal na uvedenej nohe silny
zapal, vznikol vkladanym materialom. C.. E. bol v tom €ase na dovolenke a z pritomnych lekarov nikto
nechcel zasahovat do operovaného miesta, lie€ili ho iba antibiotikami a akali na jeho navrat z dovolenky.
Dra 12.5.2008 bol opat prijaty na traumatologické oddelenie a prepusteny bol az 22.5.2008. Musel
absolvovat dve operacie, v ramci ktorych mu nohu &istili od toho zapaleného tkaniva. Dria 25.8.2008 bol
opatovne artroskopicky operovany, kedZe mal vyrazne obmedzenu pohyblivost a bolo mu odstrariované
zapalené tkanivo. Nasledne absolvoval kupelna lie¢bu v K.. Po navrate z kupelov mu C.. E. povedal,
Ze jeho lietba je ukon&ena, a Ze v buddcnosti mu budd musiet dat umely kib. Z hodnoty bolestného
Zalobca odpoc¢ital prvu polozku t. j. 130 bodov z dévodu, Ze operacia dfia 16.04.2007 bola vykonana
preto, Ze Uraz si spdsobil sam. Zalobca tak narok vygislil na 3800 bodov (SSU = 2200 bodov, bolestné
= 1000 bodov, psychické poruchy = 600 bodov) €o predstavuje vo finanénom vyjadreni Ciastku 47.348 €
(3800 bodov x 12,46 €). PovaZuje svoj pripad poSkodenia na zdravi za hodny osobitného zretela, preto



Ziadal zvySenie za bolest a staZenie spolo¢enského uplatnenia o 50% €o predstavuje sumu 23.674 €,
v celkovom vyjadreni tak tento narok vymedzil na sumu 71.022 €.

10. Splnomocneny zastupca zalovaného pred sudom uviedol, Ze Zalovany sa v celom rozsahu pridrziava
stanoviska zo dna 21.11.2009, ktoré je zaloZené na odbornom posudeni okolnosti lieCby Zalobcu a
vyjadreni C.. E. a C.. D.. Poukazal na to, Ze stanoviska uvedenych lekarov sa rozchadzaju, odstranenie
ich rozporov vidi v objektivnom posudku znalca.

11. Svedok C.. B. E. uviedol, Ze je zamestnancom Fakultnej nemocnice v Bratislave, na Klinike Urazovej
chirurgie na Kramaroch a Zalobca je jeho pacientom. Vo fakultnej nemocnici pracuje od roku 1980 a
na Urazovej chirurgii od roku 1983 a vo funkcii primara posobi od roku 1992. Zalobca ho vyhladal bez
cieleného lekarskeho odporuéenia, predtym bol operovany a lie€eny na oddeleni Urazovej chirurgie v
nemocnici na Antolskej ul. v Bratislave. U Zalobcu pretrvavali tazkosti s operovanou dolnou kong&atinou,
mal bolesti kolena, porudenu os kon&atiny bo¢enim. V roku 2008 po vySetreniach navrhol Zalobcovi
korekény operaény vykon. Operacii sa Zalobca podrobil dfa 15.04.2008 na klinike Urazovej chirurgie
v nemocnici na Kramaroch. Operécia spocivala v odstraneni fixatného materidlu, ktory bol vloZzeny v
nemocnici na Antolskej, v prepileni pistaly a vyrovnani osového postavenia kongatiny a vlioZzena bola
do tohto miesta prepilena umela kost. Pooperaény priebeh bol spociatku bez komplikacii, ale cca za 1
mesiac doslo k infekcii v operaénom poli - rane. Potom sa Zalobca podrobil dalSim operaciam za u¢elom
zastavenia infek&énych komplikacii. V dalSich rokoch sa podroboval dalSim operaciam, ktoré smerovali
k zruSeniu zrastov v kolennom kibe, k oSetreniu chrupaviek v mieste zlomeniny. Pri poslednej operacii
bola odstranené fixaéna dlaha, ktora bola vioZzena dria 15.04.2008. Nachadzali sa tam aj dalSie kovové
implantaty, ktoré pochadzali eSte z prvej operacie vykonanej v nemocnici na Antolskej. Svedok dalej
uviedol, Ze dlahu ktoru pouZzili pri operacii zalobcu v nemocnici na Kramaroch bola novinkou v SR, bola
kvalitnejSia oproti predchadzajucemu materialu. Tuto dlahu pouzivali minimalne polroka, dovtedy sa
pouzivali jednoduchsie dlahy. Svedok dalej poukazal na to, Ze pacientov s uvedenymi zraneniami maju
na klinike pomerne Casto a pokial sa operacia neurobi do niekofkych hodin déjde k rozvoju velkého
opuchu, ktory zamedzuje jej vykonanie. Potom sa postupuje tak, Ze pacient je hospitalizovany podavaju
sa mu Specialne lieky na znizenie opuchu a ked déjde k odpuchnutiu - zvy&ajne je to po 7 drioch -
vykona sa potrebna operacia. Podla svedka pricin, pre ktoré doSlo k vyoseniu kon&atiny méze byt
viacero. Jednak to mohla byt fixaéna dlaha, ktora je jednoduchSia a vlastné skrutky, ktoré sa zavadzaju
cez dlahu do kosti nemaju uhlovu stabilitu. Druhou pri¢inou mohlo byt aj nespravne dolie€ovanie tohto
zranenia po operacii, ale konkrétnu pri¢inu uviest nevie. Poukazal na to, Ze na jeho pracovisku ¢asto
robia korekéné operacie pripadov z inych nemocnic. Svedok vyjadril svoj nazor, Ze u Zalobcu doslo k
trvalému poskodeniu kolena a v buducnosti bude potrebna kibova nahrada.

12. Svedok E. G. k urazu Zalobcu uviedol, Ze ako rodiny dovolenkovali v aprili 2007 v O. v X. Am D.
T. a k urazu doSlo padom pri lyZovani. Ked svedok zbadal, Ze Zalobca spadol priSiel k nemu a ihned
zavolal horsku sluzbu, ktora zariadila transport Zalobcu do udolnej stanice lanovky. Tam C€akala uz
lekarka so sanitkou a Zalobca bol prevezeny do nemocnice v X. Am D., kam Siel za nim svojim autom.
Po prichode videl Zalobcu v oSetrovni, mal nohu v nadobe s ladom, pytal sa oSetrujucej lekarky na stav
poranenej nohy. Lekarka na LCD monitore ukazala zlomeninu nohy a povedala, Zze sa poradi s inymi
lekarmi o dalSom postupe, pri€¢om zalobca zostal v nemocnici. Pred svedkom sa lekarka mala vyjadrit,
Ze zlomenina nie je jednoducha, Ze noha sa musi chladit. Svedok uviedol, Ze Zalobca mal nohu velmi
opuchnutu a chladenim sa mal stav stabilizovat. Asi po dvoch dfioch od Urazu, predposledny defi pobytu,
obidve rodiny odcestovali z O. na D.. Odcestovali skér, pretoZe bolo nepriaznivé po€asie. Svedok nemal
vedomost’ o tom, Ze by nemocnica v O. Zalobcovi nariadila, aby sa tam podrobil operacii.

13. Svedkyna I.. |. T. uviedla, Ze Zalobca je jej manzel, ktory dria 04.07.2007 utrpel v popoludriaj8ich
hodinach araz pri lyZovani na Kaprune v O.. Boli privolani na pomoc zachranari, ktori Zalobcu v leZiace;j
polohe zviezli k Gdolnej stanici lanovky odkial ho sanitka odviezla do nemocnice v X. Am D.. Spolu
s panom G. i8la za manzelom do nemocnice. Ked tam prisli manzel lezal na oSetrovni a poranenu
nohu mal v nadobe s ladom. Noha bola velmi opuchnuta. OSetrujuca lekarka sa vyjadrila, Ze noha je
zlomena na Styri Casti a Ze nembzu nohu operovat, lebo je opuchnutéa a opuch este postupuje, Ze treba
pockat mozno 7 az 10 dni. Svedkyna dalej uviedla, Ze sa opytala lekarky ¢i budu manzela operovat' v
0., lekarka jej mala povedat, Ze nie, lebo nejde o pripad ohrozenia Zivota. V nemocnici chceli manzela
hospitalizovat, aj tam ostal, ona odiSla do hotela zobrat nejaké veci, ale ked sa vratila spat, tak jej
povedal, Ze kontaktoval C.. D., ktory mu potvrdil, Ze nohu nie je mozné ihned operovat, ked je tam



opuch. Manzel sa rozhodol, Ze odide z nemocnice na reverz, kedZze ho nebolo mozné hned operovat.
Pred odchodom mu v nemocnici X. Am D. stabilizovali stav, dali lieky od bolesti a na nohu velku sadru,
ktord mu vpredu rozstrihli. Do J. sa vratili 09.04.2007 a na dalSi deri 10.04.2007 iSiel do nemocnice na
Antolskej ul. Dfia 16.04.2007 ho operoval C.. D.. Operacia podla lekara prebehla dobre, noha sa mala
zrast za 6 az 8 tyZdnov. Po prepusteni z nemocnice do doméaceho oSetrenia nemal Zalobca na nohe
Ziadnu sadru ani ortézu, C.. D. sa mal vyjadrit, Ze to nie je potrebné. Pred Zalobcom mal lekar povedat,
Ze na zaklade rontgenovych vySetreni mozno konstatovat, Ze noha je v poriadku, Zze nie je s nohou
potrebné rehabilitovat. Po Styroch mesiacoch od operacie chodil Zalobca o barlach a noha ho bolela. V
juli 2007 vyhladal C.. E. v nemocnici na T., ktory ho po vySetreni oboznamil s vysledkom, ktory nebol
priaznivy. Nohu bolo podfa C.. E. potrebné operovat. Dlaha bola v nohe rozpadnuta. Termin reoperacie
bol uréeny na august 2007. Zalobca sa operacii podrobil aZ v aprili 2008, veril slovam C.. D., Ze noha
sa zahoji, ale treba Cakat. Svedkyna dalej uviedla, Ze manzelovi kupovali velké mnozstvo Wobenzymu,
platila rehabilitatného pracovnika, ktory navstevoval Zalobcu doma a rehabilitoval s nim, pretoZe nebol
schopny kvéli bolestiam chodit. Zalobca absolvoval tieZ pilates cvi¢enia, nakupovala beZzne obvazy,
maste. Neboli na Ziadnej dovolenke, nemohli sa ako rodina zu€astiiovat Ziadnych spoloenskych aktivit.
Pred Urazom sa Zalobca venoval rekreagne Sportu - lyZovaniu, plavaniu, tenisu. Po uraze musel tieto
z4aujmy zanechat.

14. Svedok C.. R. D. uviedol, Ze Zalobcu pozna eSte z obdobia pred hospitalizovanim v nemocnici.
Zoznamili sa a stretavali sa na spolo¢enskych podujatiach. Uviedol, Ze si uz nepaméata presne na vietky
okolnosti a detaily urazu, ktory Zalobca utrpel na favej nohe. Od zndmeho E. G. sa dozvedel, Ze Zalobca
utrpel uraz na lyZovacke v O. a ujal sa ho ako lekar. Ked bol Zalobca prijaty do nemocnice na Antolske;j,
mal na nohe sadru, ktora bola rozstrihnuta. Prezrel si réntgenologicki dokumentaciu z Urazu zalobcu a
zistil, Ze ide o tazku zlomeninu kolenného kibu. Cela doba od drazu bola viac ako 24 hodin. Na koZi sa
zacali tvorit pfuzgiere a koZa zac€ala byt na niektorych miestach neziva. Vzhfadom k tomu, Ze kozZa vie
vytvorit' bariéru voc&i baktériam a vzhladom k opuchu celej kon&atiny operacia musela byt odloZzena. S
odstupom €asu so zmenami v zmysle opuchu, plfuzgierov a odumretia koZe narasta riziko pooperaénych
komplikacii. Po uplynuti 6 pripadne 7 dni pristupil k operacii pod clonou trojkombinacie antibiotik. Bol
zvoleny Standardny operacny postup. Vzhladom k stavu nohy, teda kozného krytu a opuchu, bola
zaloZena dlaha len z vnutornej strany, pretoZe z vonkajsej strany to nebolo mozné vzhfadom na to,
Ze by sa tam vytvorila hlboka hnisava infekcia. Pooperaény priebeh bol pokojny, nebol komplikovany,
operacna rana sa hojila a nekrézy na koZzi z vnutornej strany sa neinfikovali a postupne sa nekrézy a buly
na vnutornej strane hojili. Toto sledoval ambulantne. Po 2 tyZdrioch od operacie vybral stehy. Nasledne
sa robil rontgen a v 3-4 (tyZdni) sa na rontgene objavili zmeny v zmysle odvapnenia kosti a vardznej
vychylky osi predkolenia. Odvapnenie pokracovalo, Zzalobcovi nasadili lieky proti odvapneniu a skusal
aj ortézu, ta Zalobcu tlacila. Pokracovalo sa v rehabilitovani bez ortézy a svedok informoval Zalobcu,
Ze bude treba zavapnit koncatinu, po¢kat na zhojenie zlomeniny a nasledne eventualne upravit osu
koncatiny teda vyrovnat koné&atinu. Dana zlomenina je komplikovand - bud’ nezhojenim alebo zhojenim
v nejakej osovej Uchylke, €ize posunutim osi alebo artrofibrézou, t.j. rozne obmedzenia hybnosti az
do zrastenia kolenného kibu. V danom pripade sa javil ako najracionalnej$i postup rehabilitovat nohu
a nasledne, ked bude v3etko zhojené a zrehabilitovana noha, vyrovnat kongatinu. Opakovane tento
postup konzultoval aj so Zalobcom ako aj s vedenim kliniky, pri€om cely ten €as lie€enia smeroval prave
k tomuto vysledku. Medzi &asom to odvapnenie - Sudeckov syndrom postupne ustupil a koleno bolo
zrehabilitované na 100 az 110 stupfiov ohnutia a Zalobca mohol vyrovnat nohu. Bolo to asi 6-7 mesiacov
od uvedenej operacie. V 11-tom mesiaci bolo planované urobit’ artroskopiu a odstranit ten material a
vyrovnat konc&atinu. Svedok uviedol, Ze vyrovnanie kon¢atiny mienil robit’ z vonkajSej strany tak, aby
bol €o najmenej ovplyvneny vysledok rehabilitacie, teda aby bol Zalobca mobilny. Medzi¢asom Zalobca
zacal pracovat, zu&astfioval sa roznych stretnuti a pojednavani. Mal vyhodnu finan&nu pracovnu ponuku
s podmienkou, Ze sa necha operovat v nemocnici na Kramaroch. Zalobca sa svedkovi ospravedinil,
povedal, Ze je to tak a uz sa nestretli. Ci doslo k pochybeniu pri o$etreni Zzalobcu v O. svedok nevedel
uviest, vyslovil domnienku, Ze nedoslo. Svedok vyjadril nazor, Ze Zalobca - keby bol operovany hned v
O.- koZa by nebola v takom stave, nehrozila by infekcia, zZlomenina mohla byt stabilizovana z dvoch stran
- z vnutornej a vonkajsej. Percentualny predpoklad vzniku vychylenia kon€atiny mohol byt podstatne
mensi. Na otazku Zalobcu, &i je normalne, Ze pri tak tazkej zlomenine ako mal, bolo mozné ho prepustit’
z nemocnice bez dlahy, ortézy a s moznostou dostupovania, svedok odpovedal, Ze sadru Zalobcovi
nedavali preto, lebo bol poSkodeny kozny kryt, bolo potrebné robit prevazy a sadra by mohla kozu
zmacerovat a mohlo by déjst k infekcii. TaktieZ ortézu z toho istého dovodu nebolo mozné dat, kozny kryt
nebol dobry. Nekazal mu na nohu naslapovat po prepusteni z nemocnice, dovolil mu to az po 7 tyzdrioch



s tym, Ze naSlapovat neznamena, Ze sa na nohu prenasa vaha. Ked na nohu nestupal, nemohlo ddjst k
zakriveniu. Nemysli si, Ze uhlovostabilna dlaha by vyrieSila problém Zalobcu. V danom pripade operacny
pristup z vnutornej strany nebol mozny, pretoze kon&atina by bola uréite zhnisala. Na otazku Zalobcu,
preCo svedok neoperoval Zalobcu uz juli 2007, kedZe uz vedel, Ze noha je kriva, svedok uviedol, Ze
normalna liecba takejto zlomeniny trva od 6 do 8 mesiacov. Osteotdmia sa mdze urobit’ do zhojeného
tkaniva, do vyzretej zahojenej kosti, €¢o v tom €ase nebolo. Svedok dalej uviedol, Ze v juli 2007 sa mal
Zalobca podrobit’ artroskopii v nemocnici na Kramaroch a mala sa mu vybrat jedna skrutka. Podla
svedka bolo zbyto&né robit tieto ikony, kedZe bolo potrebné znovu operovat - osteotémiu. Zalobca bol
objednany na operaciu na mesiac oktéber alebo november 2007 a v tom ¢ase sa mali urobit’ artroskopia
aj osteotdémia (vyrovnanie konéatiny).

15. Z ambulantnej karty vydanej v L. X. Am D., O., odd. urazovej chirurgie na meno G. T., ,samoplatca®“,
diia 07.04.2007 sud zistil, Ze Zalobca v uvedeny den utrpel Sportovy Uraz, poranenie kolenného
kibu vlavo. Diagndza: V.. bicond. tibiale. sin (4 - diel: luxaéna zlomenina). Terapia: prijatie na 16zkové
oddelenie dna 07.04.2007 o 17,02 hod. Boli vykonané opatrenia na zmiernenie opuchu, kontrola
prekrvenia. Operacné rieSenie pri adekvatnych pomeroch v oblasti méakkych tkaniv je nevyhnutné. Proti
reverzu prepusteny. Znova objednany len pri tazkostiach.

16. Zo spravy Il. Ortopedicko-traumatologickej kliniky LF UK Bratislava, pracovisko: Petrzalka, Antolska
11, Bratislava, sud zistil, Ze Zalobca bol hospitalizovany na odd. urazovej chirurgie od 10.04.2007
do 21.04.2007. Prijaty bol s dg. V. tibiale proximals intraarticularis comminutiva disclocata I. sin na
operacné rieSenie. V epikrize sa uvadza, Ze ,pacient spadol na lyZovacke pri¢om utrpel kominutivnu
intraartikularnu zlomeninu proximalnej Casti tibie. OSetreny bol v O., pri€om bola nalozena vysoka sadra.
Pri prijati pritomné buly v oblasti predkolenia na rozhrani proximalnej a strednej tretiny. Nasadena bola
kompletna lieCba. Po odpuchnuti a zvladnuti bul bol pacient 16.04.2007 operovany, prevedenda bola
osteosyntéza dlahou. Pooperagna lieCba a priebeh bez komplikacii. Pacient postupne rehabilituje na
I16Zku, chodi s pomocou barli bez zatazovania. Pacient v dobrom stave 21.04.2007 prepusteny domov.
Odporuc&anie: pravidelné prevazy, ch6dza o barliach bez zatazovania, stehy ex o 14 dni po operacii,
kontrola o 3-4 dni, rehabilitacia. Kontrola v pripade zhorSenia okamzite.

17. Z lekarskej spravy - nalez zo dria 29.05.2007 C.. R. D. sud zistil, Ze zalobcovi Urazovy chirurg
odporucil rehabilitaciu, posilfiovanie stehenného svalu, mozné nasfapovanie bez zataze ( &.I. 23
sudneho spisu).

18. Z lekarskej spravy C.. |. G. zo dia 25.05.2007 sud zistil, Ze pri kontrole na Fyziatricko-rehabilitacnom
oddeleni bolo v ramci objektivneho nalezu zaznamenané: chédza antalgicka so Setrenim lavej dolnej
kon&atiny- zatazuje asi na 1 vahy, predkolenie mierne varézne postavenie, rana zhojena, pritomné
drobné krusty (€.l. 409 sudneho spisu).

19. Z lekarskej spravy C.. R. D. zo diia 2.7.2007 vyplyva, Ze lekar zistil pritomnu varéznu vychylku, RTG
pritomné odvapnenie, Sudeckov syndrém.

20. Z lekarskej spravy C.. R. D. zo dia 17.10.2007 vyplyva, Ze lekar zistil odvapnenie na mediélnej
strane tibie, doporudil rehabilitaciu, zvySenie zétaze.

21. Z prepustacej spravy FNsP Bratislava, Ruzinovska 6, klinika urazovej chirurgie SZU, zo dna
23.02.2008 sud zistil, ze Zalobca bol prijaty za Uelom extrakcie osteosyntetického materialu a
artroskopie favého kolena. Bola vykonana artroskopia lavého kolena - shawer, debridement a extrakcia
AO materialu. Vcelku v dobrom stave pouceny a prepusteny do domace;j starostlivosti. Hospitalizacia
trvala od 21.02.2008 do 23.02.2008.

22. Z prepustacej spravy FNsP Bratislava, Ruzinovska 6, klinika urazovej chirurgie SZU a FNsP
Bratislava zo dfia 17.04.2008 sud zistil, Ze Zalobca bol prijaty na Kliniku Urazovej chirurgie na planovanu
osteotomiu pre deformitu posttraumaticki na proximalnom predkoleni. Dha 15.04.2008 vykonana
korekéna osteotdomia a OS pomocou Tomofixu. V stabilizovanom stave prepusteny do ambulantne;j
starostlivosti. Odporu€ena terapia: chédza s barlami a odlah&enim lavej nohy, ortéza. Hospitalizacia
trvala od 14.04.2008 do 17.04.2008.



23. Z prepustacej spravy FNsP Bratislava, RuzZinovska 6, Bratislava klinika Urazovej chirurgie SZU
a FNsP Bratislava zo dna 22.05.2008 sud zistil, Ze Zalobca bol prijaty pre bolesti operovaného
predkolenia, zvySené teploty s flegmdnou predkolenia a pooperacnej rany. Dha 14.05.2008 bola
vykonana artroskopia, lavaz debridement, necrectomia, lavaz, drenaz garamycin schwan. Nasadena
ATB lie¢ba. V dobrom stave prepusteny do domaceho osetrenia. Hospitalizacia trvala od 12.05.2008 do
22.05.2008. Operacné vykony od 14.05.2008 - primar C.. E..

24. Z prepustacej spravy FNsP Bratislava, RuzZinovska 6, klinika urazovej chirurgie SZU a FNsP zo
dfia 26.08.2008 sud zistil, Ze Zalobca bol prijaty na artroskopiu favého kolena pre pretrvavajice bolesti
s redukciou hybnosti v kolene. Drfia 25.08.2008 bola vykonana artrolyza, koblacia, shawer. V dobrom
stave 26.08.2008 prepusteny do domaceho oSetrenia.

25. Zo zéavereCnej spravy Kupelov Dudince sud zistil, Ze Zalobca absolvoval kupelnu lie€bu od
30.09.2008 do 28.10.2008. Terapia spocivala v kupelnych procedurach, masazach, individualnom LTV.

26. Z lekarskej spravy C.. X. P., neurologickd ambulancia FNsP Bratislava, nemocnica akad. L.
Dérera, zo dna 06.11.2008 sud zistil, ze u zalobcu pretrvavali chronické bolesti od roku 2007 az
doteraz, obmedzenie zvySenia fyzickej zataze s motorickym postihnutim lavej dolnej kongatiny, chodza
antlagicka, krivkajuca. Pacient prekonal zvySenu psychicku zataz s pridruzenim itrapsychickej tenzie, s
uzkostou aj depresivnou zloZzkou, insomniou. Bola zahajena od roku 2008 antidepresivna lieCba.

27. Z psychiatrického vySetrenia Zalobcu zo diia 16.02.2009 C.. S. D. vyplyva, Ze Zalobca trpi zmieSanou
uzkostou a depresivnou reakciou. Jedna sa o pretrvavajucu reaktivnu psychicku poruchu s prevahou
uzkostnych a depresivnych prejavov ako nasledok zavazného poranenia a jeho psychosocialnych
nasledkov so zavaZznymi zmenami v oblasti socialneho, partnerského i pracovného fungovania a celkove;j
kvalite Zivota. Doteraz sa nevyrovnal s nasledkami Urazu a zavaznymi zmenami v Zivote. V minulosti
Sportoval, hral futbal, tenis, lyZoval, priCom Sportu sa musel vzdat. V minulosti bol aktivny teraz sa citi
Casto ni¢oho neschopny, bez perspektivy zlepSenia, stratil chut’ do Zivota o byvalé zaujmy, vycita si, Ze
zanedbal vychovu a kontakt so svojim maloletym synom. Zmenil sa povahovo, je menej sebavedomy,
denne sa zaobera starostami o zdravie, bolestami. Pre pretrvavajuce depresivne tazkosti bola v maji
2008 zahajena lieCba. C.. S. D. ohodnotil staZzenie spoloCenského uplatnenia pre vazne duSevné
problémy na 600 bodowv.

28. Z bodového ohodnotenia zo dia 26.01.2009 vypracovaného C.. B. E., primarom kliniky Urazovej
chirurgie FNsP Bratislava - Kramare, sud zistil, Ze bolestné bolo hodnotené celkom vo vyske 565 bodov a
po zvySeni podla § 9/6 na dvojnasobok vo vyske 1130 bodov. ZvySenie celkového poc¢tu bodov odévodnil
vyrazne komplikovanym priebehom zlomeniny. StaZenie spoloCenského uplatnenia bolo hodnotené
1100 bodmi zvySenymi na dvojnasobok t. j. 2200 bodov. C.. B. E. zvySenie staZenia spoloCenského
uplatnenia oddvodnil vefmi nepriaznivym zdravotnym stavom Zalobcu a tym, Ze sa mu bude musiet
zrejme implantovat’ totalna endoprotéza kolenného kibu. Je obmedzovany vo svojej praci advokata,
nebude moct Sportovat, stav je prakticky ustaleny, neda sa dalSimi korekénymi operaciami zlepsit jeho
zdravotny stav.

29. Vo vyjadreni C..E. na Ziadost Zalobcu zo dfa 2.5.2013 sa uvadza: Menovany pacient utrpel dfia
10.4.2007 tazky Sportovy uraz, kedy pri lyZovani spadol...primarne bol oSetreny v O....bol prevezeny na
. ortopedicko -traumatologicku kliniku Bratislava-Petrzalka, kde bol operovany dfia 16.4.2007 a neskér
dolie€ovany na rehabilitacii ambulantne. Poc&as lieCby v tomto pripade doslo ku komplikacii - uvolneniu
fixatného materialu - dlahy a skrutky, a tym doSlo k zborteniu zlomeniny plat6é pistaly a nasledne k
deformé@cii lavej kon€atiny v zmysle uhlovej deformécie kolena o 25 stupriov. Pre tieto skuto€nosti sme
pacienta prijali na Kliniku urazovej chirurgie UNsP Bratislava, nem. Kramare dria 22.02.2008. Poskodeny
bol reoperovany, kedy sa odstranili kovova dlaha a skrutky a zarovern bla vykonana artroskopia s
oSetrenim chrupaviek a meniskov. Pre pretrvavajucu deformaciu lavého predkolenia bol pacient opat
dria 14.4.2008 prijaty na kliniku a dria 15.4.2008 bola vykonana osteotomia (prepilenie) lavej piStaly pod
kolenom a vykonana korekcia uhlovej deformacie a fixacia kovovou dlahou. Av8ak u menovaného doslo
k zavaznej pooperaénej komplikacii, kedy doslo k hnisaniu opera¢nej rany a ku infekcii favého kolenného
kibu. Pacient bol prijaty na kliniku 12.5.2008 a dria 14.5.2008 reoperovany, kedy bola vyg&isten operaéna
rana a koleno, kde boli zavedené preplachové drenaze a zahajena agresivna antibioticka lie¢ba a dva
prevazy, ktoré boli vykonané v celkovej anestéze. Menovany bol hospitalizovany do 22.5.2008, nasledne



dolieCovany ambulantne...tato lieCba trvala do 1.8.2009. Nakolko pocas tejto lie€by doSlo k stuhnutiu
kolenného kibu a k vyraznému obmedzeniu pohyblivosti favého kolena...dfa 25.8.2009... bola vykonana
artroskopia kolena, odstranenie zapalového tkaniva v kolene, zrastov a vnutornej vystelky a nasledne
zahdjena intenzivna rehabilitacia ambulantne a nakoniec dolie€eny v kipelnom zariadeni.”

30. Zo znaleckého posudku podaného diia 19.3.2013, €. 53/2013 znaleckej organizacie Forensic.sk -
In&titut forenznych medicinskych expertiz s.r.o., znalecka organizacia v odbore Zdravotnictvo a farmacia,
vypracovaného znalcami tejto organizacie: C.. G. N.,,C..D. T.,,C.. K. Q.-E.,C..C. A, C.. L. C. G.,,
vyplyva, Ze zo zaznamu nemocnice v X. Am D. nie je zrejmé, &i bola pacientovi navrhnuta bezprostredna
operacna lieCba. Nakolko Zalobca podpisal reverz, bol prepusteny so sadrovou fixaciou. Znalci pritom
uviedli, Ze v pripadoch, ked to pomery na makkych Struktirach dovoluju, je operaéné rieSenie v €o
najkratSej dobe podmienkou dobrého vysledku. Je mozZné konstatovat, Ze akutne zlomeniny v oblasti
kolena by mali byt operované do 12 hodin od urazu, pokial nenastanu bezprostredné posttraumatické
zmeny na makkych &astiach takého charakteru, Ze operacnd liecba by bola zatazena vysokym rizikom
komplikacii. Dalej sa v tomto posudku uvadza, Ze operacia vykonana dita 16.04.2007 u Zalovaného v II.
ortopedicko-traumatologickej klinike, Antolska 11, Bratislava nebola vykonana technicky spravne, Ze na
tento druh operacie nebol pouzity adekvatny osteosynteticky material a ani spdsob osteosyntézy. Bolo
potrebné pouzit uhlovostabilné dlahy, a to aplikované obojstranne teda z vonkajSej strany i vnatorne;j
zlomenej Casti predkolenia. Pri vykonani spravnej repozicie fragmentov a ich dostatonej a spravnej
fixacii by k vyoseniu konc&atiny nedoslo, pricom treba konstatovat, Ze kon&atina bola vyosena uz po
operacii. Zlomenina nebola primarne zreparovana, ¢o vyplyva z RTG obrazu a faktu, Ze operatér
prispdsoboval dlahu postaveniu zlomeniny. PouZitie osteosyntetického materialu, ktory sa vdanom ¢ase
pri operaciach tohto typu uz nepouzival, nebol schopny zabezpecit poZadovanu stabilitu fragmentov, tak
mobhlo prispiet k vysledku dezaxacie. Nasledna lieCba nebola dostatoéne koordinovana, nebolo Ziadnym
spbsobom reagované na zly RTG nalez zo dha 2.7.2007 a postavenie kon¢atiny. Znalci kon&tatovali, Ze
nasledna pooperaéna starostlivost vykonavana na Il. OTK nebola lege artis. Zaroven vSak uviedli, Ze
postavenie fragmetov na RTG pri za¢ati rehabilitacie a v ¢ase odstranenia osteosyntetického materialu
sa nijak vyrazne nezmenilo, o znamena, Ze samotna rehabilitacia &i obdobie rekonvalescencie na
vyosenie kon€atiny nemali vplyv. Na otazku, ¢i pri za€inajucom vyoseni kon&atiny bez jej fixacie ortézou
alebo sadrou bolo mozné na nohu dostupovat a postupne ju zataZovat, znalci uviedli, Ze vyosenie
je pritomné uz na pooperacnej snimke. Porovnanim RTG postupne doslo k zvyrazneniu dezaxacie,
ale hlavne tym, Ze doSlo k dislokéacii nefixovanej €asti zlomeniny medialneho kondylu. Pri spravnom
pouZziti osteosyntetického materidlu, spravne vedenej pooperacnej lieCbe by k zhojeniu zlomeniny
mohlo dojst bez dalSej korekénej operacie a dizka lieGenia by trvala 1 roka. Znalci konstatovali dopad
nasledkov Urazu na dalsi Zivot Zalobcu z hladiska uspokojovania jeho Zivotnych a spolo¢enskych potrieb
vo v8etkych €innostiach, ktoré si vyZaduju plnohodnotné statické a dynamické zataZovanie dolnych
kon&atin. Z hladiska duSevnych poruch u Zalobcu znalci jednoznacne odpovedali, Ze v suvislosti
s prekonanym predmetnym urazom a jeho komplikaciami doslo k rozvoju protrahovanej depresivnej
reakcie.

XX. MUDr. G. N., znalec z odboru Zdravotnictvo, farmacia, odvetvie chirurgia, Specializacia
traumatoldgia uviedol, Ze pésobi ako primar Univerzitnej nemocnice, urazového oddelenia a su¢asne
ortopedickej kliniky v Martine. Podielal sa na vypracovani znaleckého posudku €. 53/2013 k poskytnutiu
zdravotnej starostlivosti a trvalym nasledkom Zalobcu na Il. OTK Antolska 11, Bratislava. Na otazky
stran uviedol, Ze prva operacia u Zalobcu bola vykonana sice sp6sobom akceptovatelnym, ale bola
zle technicky prevedena. Mala byt pouzita ina dlaha, ktora by bola hrub$ia. Ale v danom pripade je to
skoér akademicky problém. Z RTG nalezu po operacii je zrejmé, Ze dlaha bola ohnuta a prispdsobena
postaveniu fragmentov tak, Ze tieto neboli dostatoéne a spravne zreparované. Zlomenina mala byt
v podstate prispésobena dlahe a nie naopak. K usudeniu, Ze k vyoseniu doSlo uz po€as operacie,
dospel na zaklade predloZzenej dokumentacie a pooperaénych RTG nalezov. Podla znalca samotné
pouzitie uhlovostabilnej dlahy nie je zarukou dobrého vysledku. Zle technicky prevedena operacia s
uhlovostabilnou dlahou ma rovnako zlé vysledky. Pokial ide o dostupnost’ uhlovostabilnej dlahy na jeho
pracovisku v tom &ase tuto dlahu pouzivali bezne. Opakovane ale znalec podciarkol, ze v pripade
Zalobcu nejde o problém pouZitia uhlovostabilnej dlahy alebo ostatnych dlah, ale ide o technicky problém
prevedenej operacie. Zdbraznil, Ze ak prvotna operacia nie je vykonana spravne je len minimalna a
teoretickd moznost’ dosiahnutia dobrého vysledku. Na druhej strane konstatoval, Ze i dobre technicky
vedené operacie vzhladom na zavaznost lokality poSkodenia nesu so sebou riziko vzniku pooperaénych
nasledkov. V pripade Zalobcu mozno konstatovat, Ze je pravdepodobné, Ze i po spravne prevedene;j



operacii by mohli nastat trvalé nasledky fahkého stupfia, ale nedoslo by k naslednym operaciam, ktoré
korigovali zly vysledok primarne;j lieby.

32. K znaleckému posudku vypracovanému znaleckou organizaciou Forensic.sk zalovany vo svojom
pisomnom vyjadreni doru¢enom sudu dna 4.11.2013 (na ¢€.I. 222 sidneho spisu) poukazal na to, Ze
dlaha, ktora bola pacientovi implantovana sa podla algoritmu oSetrenia tejto zlomeniny Standardne
vyuziva minimalne 30 rokov s primeranymi vysledkami. Intraartikularna zlomenina proximalne;j tibie je vo
svetovej literature spojena s vysokym vyskytom komplikacii. Pri takto zavaznych a vysokoenergetickych
urazoch, ak sa neoperuju urgentne do 6 hodin, a ak sa eSte pacient aj transportuje niekolko 100 km
osobnym autom, je beZné, Ze vznikaju sekundarne zmeny na koZznom kryte a makkych Castiach. Nie
vSetky zlomeniny sa daju anatomicky a kongruentne poskladat. Mnohokrat to nie je v fudskych silach.
Prave pre tuto skutocnost mé dany typ zlomeniny taky vysoky pocet komplikacii. Na tvrdenie znalca o
vyoseni kon&atiny hned po operécii by znalec potreboval diht snimku kon&atiny a porovnanie s druhou
kon&atinou, kde ma pacient tieZ varézne postavenie kolena aj bez Urazu. Podotkol, Ze v €ase operacie
uhlovostabilné dlahy nemal k dispozicii. U pacienta bola indikovana fixacia aj z medialnej strany, ktora
sa vSak Zial pre buly a zIé pomery makkych Struktir nedala realizovat. Aj pouzitie vonkajSieho fixatora
mohlo byt zdrojom infekcie. V pripade implantacie takejto pridatnej osteosyntézy by doslo k zhnisaniu
operacnej rany ako sa to aj stalo po korek&nej osteotomii tibie. Je zarazajuce, ze komplikacia naslednej
operacie nebola predmetom staznosti. Nasledne v podani doru¢enom sudu dha 22.01.2014 Zalovany
namietal viaceré protireCenia v znaleckom posudku znaleckej organizacie forensik.sk ako aj vo vypovedi
znalca pred sudom. Dlaha, ktora bola pouZzita, sa na ten typ zlomeniny, ktord mal Zalobca, podla posudku
nepouziva, pri€om znalec vyhlasil, Ze problém, ktory u Zalobcu nastal nie je problém pouzitia dlahy, ale
Ze ide o technicky problém prevedenia operacie. V dalSom Zalovany namietal, Ze v znaleckom posudku
sa uvadza, Ze pri spravnom postupe a pri pouziti spravneho materialu k vyoseniu nemoze déjst. Neskor
sa v8ak uvadza, Ze pri spravnom pouZiti osteosyntetického materialu, spravnom prevedeni operacie a
spravne vedenej pooperacnej lieCbe by k zhojeniu zlomeniny mohlo dbjst bez dalSej korekénej operacie,
t.j. Ze k zhojeniu by aj pri absolutne spravnom postupe nemuselo dbjst bez potreby dalSej operacie.
Podla Zalobcu protire€ivou je aj odpoved znalca, Ze méze déjst’ k vyoseniu, ak operacia nie je urobena
spravne, a ze samotné pouzitie uhlovostabilnej dlahy nie je zarukou dobrého vysledku. Zalovany
nesuhlasil s vyjadrenim znalca, Zze v roku 2007 sa na Slovensku bezne pouzivali uhlovostabilné dlahy.
Podla vyjadrenia C.. B. E. popredného chirurga - traumatoléga v ¢ase kedy on operoval Zalobcu,
t. j. v marci 2008, bola uhlovostabilnd dlaha novinkou na Slovensku. Podfa Zalovaného na zaklade
protire€ivych tvrdeni znalca nie je mozné dospiet’ k jednoznaénym zaverom, Ze zdravotna starostlivost
bola Zalobcovi poskytnuté non lege artis. Preto navrhol vykonat kontrolny znalecky posudok. Poukazal
na to, Ze pri takejto komplikovanej zlomenine dochadza az v 35% pripadov ku komplikaciam a to v
pripade, Ze je zdravotna starostlivost poskytnuta ihned po Uraze. V pripade, ak sa zdravotna starostlivost
neposkytne hned, riziko komplikacii eSte stupa.

33. Znaleckou organizaciou LEGE ARTIS s.r.o. bol vypracovany znalecky posudok &. XX/XXXX zo
dna 1.10.2016, ktory bol tunajSiemu sudu doru€eny dfia 13.10.2016. V znaleckom posudku sa uvadza,
Ze zalobca utrpel zlomeninu vrchnej &asti pistaly, i$lo o vnutrokibnu zlomeninu s posunom tlomkov,
navy$e s poSkodenim makkych &asti. 18lo o zlomeninu s vyraznym posunom fragmentov vrchnej Casti
pistaly (lateralneho kondylu pistaly). Zlomenina bola fixovana konvenénou dlahovou osteosyntézou,
pricom bola pouzita fixacia len jednou dlahou. V danom &ase (rok 2007) iSlo o spravne pouzity fixacny
osteosynteticky material, pricom v zdravotnej dokumentacii Zalobcu nie je zdévodnené, pre€o nebola
pouzita fixacia dvoma konvenénymi dlahami. U Zalobcu nebola pooperacne aplikovana ortéza, €i iny
typ fixacie po operécii pre zlomeninu vrchnej asti pistaly. Aditivna fixacia (ortéza, eventualne sadrova
dlaha) bola jednoznacne Ziadiuca vzhladom na fixaciu zlomeniny len jednou konvenénou dlahou.
NavySe z ambulantného zdznamu z rehabilitécie zo dia 25.5.2007 je z&znam o ,, Stvrtinovom zataZovani
kon&atiny“. V danom ¢ase mal pacient ( Zalobca) eSte chodit bez zataZze danej konCatiny. V sprave
od C.. D. zo diia 29.5.2007 je len zmienka o odpori&anom naslapovani bez zataze. Cize mozno
konstatovat, Ze traumatoldgom nebola v danom &€ase odporu¢ana podla ambulantného zaznamu zo
dfia 29.5.2007 chbdza s Ciastoénym zatazenim koné&atiny, len nasfapovanie bez zataze, €o si znalci
interpretuju ako chddzu o barliach bez zataZe konéatiny, len s imitaciou chédze. Dalej znalci uviedl,
Ze sa nevedia vyjadrit ku skuto€nosti, pre€o Zalobca kon&atinu uz v danom Case zatazoval, kedze
podla lekarskych sprav ju este zatazovat nemal. Zalobca mal fixovanu zlomeninu vrchnej &asti pistaly
konvenénou dlahou. Poopera¢ne dodlo k druhotnej strate repozicie (dosiahnutého postavenia). Ide
o komplikaciu pouzitej dlahovej osteosyntézy (konven&nej dlahy). Nejedna sa o klasické uvolnenie



materidlu. Moznost, ako aspon Ciastoéne predist tejto komplikacii, je chédza o pomoci bariel po
dobu 3 mesiacov, bez zatazovania operovanej kon&atiny s fixaciou operovanej kon&atiny po dobu
4 az 6 tyzdnov. Druhotna strata repozicie nie je désledkom samotnej operacie, ale s najvacsou
pravdepodobnostou chybou ambulantnej lie€by, kedZe Zalobca nemal kon&atinu fixovanu ortézou.

34. K samotnej operacii znalci v posudku uviedli, Ze anatomicka repozicia (napravenie zlomenin)
Zalobcom utrpeného typu zlomeniny je v danych pripadoch extrémne obtiazna, napravenie kibnej
plochy a osi kon¢atiny napriek snahe operatéra nebyva vonkoncom vzdy uspedné. Operacia, ktora sa
prevadza s odstupom &asu od Urazu (ako v uvedenom pripade) nie vZdy vedie k dosiahnutiu repozicie
(f'udovo povedané ,poskladaniu®) ulomkov do anatomického postavenia. Opera¢nou lie¢bou zlomeniny
vrchnej &asti pistaly sa u Zalobcu nepodarilo dosiahnut Gplnd kongruenciu kibnej plochy a ani osi
konc&atiny. Ide o technicky velmi naro¢nu operaciu, pri ktorej méze déjst k vzniku takejto operalne;j
komplikacie. Nejedna sa o non lege artis postup, nakolko v klinickej praxi sa tieto komplikacie bezne
vyskytuju. Po prehliadnuti RTG obrazkov, posudeni typu zlomeniny, beruc v ivahu technické moznosti
fixacie danej zlomeniny v roku 2007 vonkoncom nemozno povazovat operaciu za technicky nespravnu.
Na zaklade dostupnych zdrojov informacii moZno operaciu povazovat za technicky spravnu, bertuc do
uvahy fakt, Ze napriek snahe operatéra sa nepodarilo dosiahnut’ anatomicku repoziciu (napravenie)
kibnej plochy. K vyoseniu (obnoveniu dihej osi kon&atiny) je mozné sa vyjadrit len limitovane, nakolko
pooperacne su zhotovené len rtg snimky samotného kolenného zhybu, nie celej kon€atiny, preto
posudenie spravnej osi koncatiny je len orientacné.

35. K pooperagného priebehu znalci dalej uviedli, Ze v pripade pouzitia uhlovostabilnej dlahy mohlo
teoreticky dojst’ k stavu, Ze by sa zlomenina zahojila aj jednou operaciou. Vzhfadom na pridruzené
poranenie makkych &asti a nutnost’ odlozenej operacie v zlom stave makkych €asti u Zalobcu riziko
pooperacnej komplikacie (nutnosti druhej operacie) bez ohfadu na pouZity fixatny (osteosynteticky
material) je vysoké. PouZitie uhlovo stabilnej dlahy negarantuje bezproblémové hojenie rany (makkych
tkaniv). Vnutrokibne zlomeniny je nutné nezataZovat po dobu troch mesiacov od urazu s naslednou
rehabilitaCnou lie€bou. V idealnom pripade je doba lie€by (praceneschopnosti) zvy&ajne 4 az 6 mesiacov,
je to ale individudlne ovplyvnené hojenim zlomeniny, aj pracou pacienta.

36. Z retrospektivneho hladiska mozno podla znaleckého posudku €. XX/XXXX uviest, Ze pri ponikanom
(dostupnom) vybere materialov v roku 2007 a pri danych rozvinutych pomeroch na koZi zranenej
dolnej kon&atiny Zalobcu (lokalny nalez na koZnom kryte) boli operatérom spravne zvolené konvenéné
dlahy a spravne vykonany spdsob ich pouzitia z lateralnej strany. Pravdepodobne pre zlé pomery
na makkych Castiach nebola prevedena fixacia z medialnej strany dalSou dlahou ( toto ale nie je
zdévodnené v dostupnej lekarskej sprave), v danom pripade ale je adekvatna pooperaéna imobilizacia
ortézou, eventualne sadrovou dlahou po dobu Sest tyzdfiov. V pripade kompromitacie makkych Casti,
ako to bolo u zalobcu, aplikacia medialnej dlahy bola rizikova, aj ked v pripade jej prevedenia by doslo
k zvySeniu stability celej konstrukcie (osteosyntézy). Je nutné podotknut, Ze pri zlome stave makkych
Casti je rizikom medialnej fixacie zvySene riziko infekcie, riziko nemozZnosti neuzatvorenia operacnej rany
pre opuch a v pripade neadekvatne prevedeného medialneho (vnutorného) pristupu porucha vyZzivy
kostnych fragmentov s moZnym spomalenym hojenim zlomeniny.

37. Ohfadom vzniku komplikacii u Zalobcu sa v oznaenom znaleckom posudku ako pri€iny ich vzniku
uvadzaju : 1. samotna zlomenina pistaly s poSkodenim okolitych makkych Casti, 2. operaéna lieCba,
ktorou sa nepodarilo dosiahnut anatomické postavenie kibnej plochy a osi konéatiny, 3. neadekvatna
ambulantna lie¢ba po zvolenom operaénom postupe (chyba snaha o zastavenie progresie ,vyosenia“
konc&atiny), chyba zdokumentované jasné vysvetlenie vzniku danej komplikacie pacientovi a navrhnutie
terapeutického algoritmu v lie€be danej komplikacie. TaktieZz z pohladu znalcov v dostupnej zdravotnej
dokumentacii absentuje jasné vysvetlenie, pre€o bola pouzita fixacia len jednou konvenénou dlahou. Ak
uz bola dana technika pouzita pre zly stav makkych tkaniv, je nutné konstatovat, Ze pooperacne mala
byt kon&atina fixovana ortézou a malo byt pozastavené, eventualne odloZené zatazovanie kongatiny.
Na druhej strane sa v znaleckom posudku uvadza, Ze k prvotnému poSkodeniu kolena Zalobcu doslo
samotnym Urazom. Tento Urazovy dej mal podla znalcov najvyraznejsi vplyv na poskodenie kolena,
vSetky prevedené operacie (vietkych 10 celkovo) len smerovali k obnoveniu pdvodného predurazového
stavu.



38. Pokial ide o poskodenie kibu, v znaleckom posudku sa uvadza, Ze vyosenie kongatiny (druhotna
strata repozicie) u zalobcu nespdsobilo poskodenie kibu. Pri traze, ktory si Zalobca spdsobil sam, utrpel
zlomeninu vrchnej Easti pidtaly, s poSkodenim chrupky. PoSkodenie chrupky v kolennom zhybe Zalobcu
vzniklo samotnym urazom. Operacie sa nepodielali na dalSom poSkodeni chrupky vrchnej €asti pitaly.
Aj v pripade normalneho hojenia zlomeniny vrchnej asti piStaly u Zalobcu by doslo k identickému rozvoju
pouUrazovej artrézy kolenného zhybu. Indikéaciou na implantaciu nahrady kolenného kibu je v danych
pripadoch pourazova artrdza, tato je désledkom samotného Urazu, nie samotnej lieCby. Pokial ide o vznik
Sudeckovho syndromu, v znaleckom posudku sa konstatuje, Ze na zaklade dostupnych ambulantnych
sprav nie je skoro vébec popisany. Ale podla ambulantnych sprav boli do lieCby dané vapnikové
preparaty a spray Miacalcic, ktoré sa pouzivaju na lie€bu Sudeckovho syndromu. Z uvedeného dévodu
nie je mozné retrospektivne posudit' nakolko bola operovana kon&atina Zalobcu postihnutéa Sudeckovym
syndrémom. Lieky (farmakd) boli spravne aplikované na lie¢bu Sudeckovho syndrému, ale aka formu
tohto syndromu sa u Zalobcu vyskytla, sa neda na zaklade dostupnej zdravotnej dokumentacie zistit'.

39. Znalci znaleckej organizacie sa vyjadrili k bodového ohodnoteniu za bolest’ vytrpenu Zalobcom
742,50 bodmi: polozka 195d - triestiva zlomenina pistaly viavo s posunom - lieCena 16.04.2007, polozka
239 - rozsiahlejSia incizia lavého predkolenia (odstranenie osteosyntetického materialu) operacia
22.02.2008, polozka 173b - artroskopicka Ciastoéna menisectomia obojstranna a oSetrenie chrupaviek,
polozka 195d - korekéna osteotémia pisStaly s vioZzenim klinu a fixacia kovovou dlahou a skrutiek -
operacia z 15.04.2008, polozka 170 - artroskopia favého kolena s odstrdnenim vnutornej vystelky kolena,
zapalovych hmdt a zrastov -analogické plnenie 25.08.2008, polozka €.239 - rozsiahlejSia incizia lavého
predkolenia -pri infekcii 14.5.2008 a pri operacii - extrakcii materialu 20.4.2010. Stazenie spolo¢enského
uplatnenia podla znaleckého vySetrenia znaleckej organizacie je hodnotené na 1680 bodov: polozka
254 - vazne duSevné poruchy po inych tazkych poraneniach okrem poranenia hlavy, polozka 396b -
obmedzenie pohyblivosti favého kolena stredne tazkého stupha, poloZzka 397a - kyvavost kolenného
kibu stredne tazkého stupria bez trvalej potreby ortopedického aparatu, polozka 398 - vbod&enie kolena
po pourazovej zlomenine, poloZzka 433b - keloidné jazvy na kolene a na predkoleni, poloZzka 427 -
lymfaticky opuch favého predkolenia. V hodnoteni stazenia spolo¢enského uplatnenia znalci uvadzaju,
Ze pri vySetreni nezistili chronicky zapal kosti predkolenia a tak tento bod nemohol byt zahrnuty do
bodového hodnotenia stazenia spoloCenského uplatnenia. K poloZzke 254 sa v znaleckom posudku
uvadza, zZe v dbsledku predmetného uUrazu doSlo u Zalobcu z hfadiska psychiatrického k stazeniu
spolo&enského uplatnenia - u menovaného boli zistené Adaptaéné poruchy s predizenou depresivnou
reakciou (F.XX.XX podfla C. XX) - podla zakona €. 437/2004 Z.z. priloha Il - ide o vazne duSevné poruchy
po inych tazkych poraneniach okrem poranenia hlavy. K bodovému hodnoteniu bolestného dalej znalci
uviedli, Ze Zalobca si zlomeninu spdsobil sam, tato zlomenina by bola operacne lieCend tak, &i onak.
Z uvedeného dbvodu doporugili zvazit' zaradenie plnenia prvotnej operacie do hodnotenia bolestného.
Do hodnotenia bolestného pridali navySe v povodnom hodnoteni nezaradenu operaciu zo dha 8.9.2007
(odstranenie vycestovanej skrutky- polozka &. 238 - 10 bodov). K bodovému hodnoteniu stazenia
spoloenského uplatnenia znalci uviedli, Ze polozka €. 396b - obmedzenie hybnosti stredného stupfia v
kolennom zhybe, aj polozka &. 433/b- keloidné jazvy na kolene by Zalobca utrpel pravdepodobne aj pri
bezproblémovom hojeni zlomeniny. Taktiez polozka 427 - lymfaticky opuch favého predkolenia mohol
vzniknut u Zalobcu aj v pripade, Ze by nedo$lo k vzniku inych komplikacii.

40. K uvedenému znaleckému posudku podali svoje vyjadrenie Zalobca aj Zalovany. Zalobca sa so
zavermi posudku stotoZnil a nemal voé&i jeho obsahu namietky. Zalovany naopak, vo svojom vyjadreni
doru¢enom sudu dria 28.12.2017 poukazal na to, Ze podla zaverov znaleckého posudku v odpovedi na
otazku €. 1 mal Zalobca pouZity spravny fixacny osteosynteticky material. Na druhej strane Zalovany
poukazal na skutoCnost, Ze sadrova fixacia, ortéza neprichadzala do uvahy vzhladom k stavu koZzného
krytu Zalobcu. Zalobca len rehabilitoval hybnost, difia 29.5.2007 mu bolo doporugené naslapovanie bez
zataze. AZ na kontrole 17.10.2007 mal Zalobca povolené zvySenie zataze. Poukazal na to, ze podla
znaleckého posudku €. XX/XXXX operaciu vonkoncom nemozno povazovat za technicky nespravnu.
Poukazal tiez na odpoved €.6 zaverov cit. znaleckého posudku, podla ktorej vzhfadom na pridruzené
poranenie makkych €asti a nutnost odloZenej operacie v zlom stave makkych €asti u zalobcu riziko
pooperacnej komplikacie ( nutnosti druhej operacie) bez ohladu na pouzity fixaCny (osteosynteticky
material) je vysoké. Dalej citoval viaceré konkrétne zdroje zo zahraniénej odbornej literatary ( &.l.
427 sudneho spisu), podla ktorych sa pri danej zlomenine a pouZiti uhlovostabilnych dlah vyskytuje
riziko zlych vysledkov az 60%, a pokial ide o uhlova uchylku - vyosenie literatira uvadza 26% az
27,3 % pripadov. Zalovany dalej poukazal na to, Ze pri zadinajucom vyoseni konéatiny sadrova



fixacia nepripadala do Uvahy vzhladom k stavu koZzného krytu Zalobcu, ortézu Zalobca Udajne odmietol.
Zalovany zdéraznil, ze $kodu na zdravi ( trvalé nasledky) si v prvom rade spdsobil Zalobca urazom.
Zalovanému nemozno pripisat zodpovednost za nepriaznivy zdravotny stav Zalobcu. Poukézal aj na to,
Ze nikde v znaleckom posudku nie je uvedené, Ze by zly psychicky stav Zalobcu bol v pri€innej suvislosti
s poskytnutim zdravotnej starostlivosti. Urenie vySky bodov za bolest a stazenie spoloCenského
uplatnenia ma sluzit na to, aby bolo mozné ur€it, na aké finan¢né zadostucinenie ma poskodeny narok. V
znaleckom posudku nie je stanovené, u ktorého subjektu a ktoru konkrétnu €ast’ naroku si Zalobca méze
uplatnit. Zalovany neméze byt zodpovedny za polozky, za ktoré by nebol zodpovedny ani v pripade, ak
by jeho postup nebol lege artis. Zalovany neméze byt zodpovedny za polozku &. 195d - obojstranna
vnutrokibna triestiva zlomenina pitaly viavo s posunom, lieéena operaciou, nakolko Zalovany neméze
za to, Ze Zalobca si zlomil nohu. Polozka 239 - rozsiahlejSia incizia favého predkolenia s odstranenim
dlahy a skrutiek je predpokladanym zakrokom, ktory nasleduje po akejkolvek operéacii takéhoto typu. Je
mozné, Ze Zalobcovi to spdsobilo bolest, ale to nie je dévod na to, aby mu za takuto bolest Zalovany
platil bolestné. Aj keby sa Zalobcovi podarilo preukazat, Ze postup Zalovaného nebol lege artis, nie je
preukazané, Ze napriklad korekéna osteotdomia pistaly alebo roztrhnutie vézov kolena boli v pri€inne;j
suvislosti s postupom Zalovaného. Pokial neexistuje konkrétne ustanovenie znaleckého posudku, v
ktorom by bolo jasne konstatované, Ze za kazdu jednu polozku v tabulke je zodpovedny Zalovany,
neméze ho sud uznat zodpovednym za existenciu tychto poloZiek. Rovnako to plati o polozkach stazenia
spolo&enského uplatnenia, kedZe nebolo Ziadnym spdsobom doteraz preukazané, €i polozky uvedené
v tabulke existuju bez pochybnosti v pri€innej suvislosti s non lege artis postupom Zalovaného.

41. Zalobca v konani pred sidom na pojednavani diia 7.3.2017 k vyjadreniu Zalovaného k znaleckému
posudku €islo XX/XXXX uviedol, Ze Zalovany si vybera z oznateného posudku tie ¢asti, ktoré mu
vyhovuju. V znaleckom posudku sa kon$tatuje, Ze alternativou bolo pouZitie uhlovostabilného implantatu
- uzamykatelnej dlahy, priCom sa konStatuje, Ze sa tieto dlahy eSte v tom ase nepouzivali. AvSak podla
Zalobcu v konani bolo preukazané vyjadrenim C.. N., Ze tieto dlahy sa pouZzivali od roku 2003, pricom len
on vykonal priblizne 300 operacii s tymito dlahami. TaktieZ sa v posudku konstatuje, Ze ortéza, pripadne
sadrova dlaha bola jednoznaéne Ziaduca vzhladom na fixaciu zlomeniny len jednou dlahou. Dalej sa
v posudku uvadza, Ze bola chybna ambulantna lie€ba. Uz pri prvotnej operacii nebola dosiahnuta
adekvatna osa kong&atiny, €0 mozno povazovat za technicku chybu. V pripade volby fixacie dlahou, ktora
bola pouzita, je ziaduca dixacia dvomi dlahami. V znaleckom posudku v odpovedi na otazku d&islo 13
znalci konstatuju, Ze kon&atina mala byt jednoznacne fixovana ortézou, pripadne sadrovou dlahou, pri
zacati vyosenia konCatiny malo byt pozastavené zataZovanie kon&atiny. Pri vzniku vyosenia kon&atiny
mala byt pacientovi navrhnuta okamzitd reoperacia - korekcia osového postavenia konCatiny. V3etky
tieto okolnosti mali byt jasne zaznamenané v lekarskej dokumentacii. K pri¢indm vzniku komplik&cii sa
znalci jednoznac&ne vyjadrili, Ze bola neadekvatna ambulantna lie¢ba po zvolenom operaénom postupe
a malo byt odloZzené zataZovanie kon&atiny. Podla Zalobcu pri¢inna suvislost’ je dana tym, Ze pokial by
prva operacia bola vykonana technicky spravne a bola by zvolena spravna pooperaéna liecba, tak by
nedoslo k dal§im 8 operaciam. On si bolestné ani stazenie spolo¢enského uplatnenia za prvu operaciu
vykonanu po uraze neziada. Mysli si, Ze tento druh zlomeniny sa neliedi po dobu 2 rokov a takym
mnozstvom operacii. Ur€ite si sdm nespdsobil infekciu, ktora jednoznacne nastala, nasledkom ¢oho
podstupil niekofko operacii. Mysli si, Zze ako dbkaz nemozno hodnotit len posledny znalecky posudok,
ale treba brat do uvahy aj predchadzajuci posudok €. XX/XXXX ako aj vyjadrenia C.. Veselého. D.
vypovede C.. E. a C.. E. povaZuje jednoznacne za zaujaté, nakofko C.. E. je primarom C.. D. a C..
E. je prednostkou. Na otazku sudu, kedy a pre€o mu bola predpisana ortéza, zalobca uviedol, Ze to
bolo v mesiaci maj 2007 na z&klade jeho navrhu po odporuceni rehabilitatného lekara vo Fakultnej
nemocnici v RuzZinove, s odstupom €asu si nepamata podrobnosti, pridrziava sa v3ak listinnych dékazov.
Na naslednu otazku sudu, Ci si pamata, Zze nosil ortézu po prvej operacii, Zalobca odpovedal, Ze je
to uz davno, ale pokial mu C.. D. ortézu predpisal, ur€ite ju nosil. On nie je lekar, aby mu vedel
odporovat, Ze ju nosit nebude, avSak podla neho je dblezité obdobie, pofas ktorého ju nosil a mal
nosit’ a pravdepodobne doslo k tomu, Ze mu C.. D. nasledne po nejakom &ase povedal, Ze uz ju nosit
nemusi, tak ho opéatovne len slepo posluchol a ortézu nenosil. NeméZze si po tolkych rokoch paméatat,
kedy ortézu nosil alebo nenosil, ale vzdy lekarov posluchal. Nevie, kde sa berie tvrdenie, Ze odmietol
ortézu, poCuje to prvykrat, nevie o tom, Ze by to z nie€oho vyplyvalo. Je dost pravdepodobné, Ze ortézu
mu C.. D. predpisal a potom to z nejakého dévodu zmenil, lebo on ho naozaj na slovo posluchal.
Ziadal, aby Zalovany preukézal, Ze on odmietol ortézu. Na dalSiu otazku sudu, ktoré polozky bodového
hodnotenia bolestného a stazenia spolo¢enského uplatnenia uvedené v kontrolnom znaleckom posudku
na strane 39-41 povaZuje za vzniknuté v pri¢innej suvislosti s pochybenim Zzalovaného a preco, Zalobca



odpovedal, Ze neZiada bodové ohodnotenie za operaciu, ktora bola vykonana po jeho zraneni, len
za vSetky dalSie vykonané operacie. Nerozumie v8etkym tym lekarskym terminom, ale vie, Ze jedna
operacia, a to bola pravdepodobne ta druha polozka pod &islom 239, suvisela s tym, Ze mu vyberali
tu uvofnenu dlahu a Sréb a paméata si, Ze ten 3rob bol vyduty v tom kolene. VSetky dalSie polozky
suviseli s naslednou korek&nou osteotdmiou, t.j. s vyrovnavanim koncatiny a s infekciou, ktora nastala.
Uvedena infekcia bola spésobena vnesenim materialu, ktorym sa vyrovnavala kon&atina na operacnej
sale. A kedZe v €ase vzniku tejto komplikacie jeho oS3etrujuci lekar C.. E. bol na dovolenke, nikto z
inych lekarov ho nechcel operovat a €akalo sa na navrat C.. E. z dovolenky, ktory sa vratil priblizne
po 10 diioch. Medzitym sa infekcia natolko rozSirila, Ze boli ivahy o amputécii kon&atiny, nakolko tato
sa mala operovat v suvislosti s infekciou okamzite po jej vzniku. Jeho vyjadrenia ku vSetkym dal$im
polozkdam su zhodné a suvisia s predchadzajucou zlou lie¢bou Zalovaného. Mysli si, Ze dve alebo tri
operacie suviseli prave s touto infekciou, kedy mu bola otvorend noha a boli mu do nej aplikované lieky
na odstranenie infekcie. V8etky komplikacie ako obmedzenie pohyblivosti stredne tazkého stupna, jazvy,
poskodenie lymfatického systému vznikli prave opakovanymi operaciami a dlhodobym obmedzovanim a
nepouzivanim konc&atiny, kedZe jej dlhodobym nepouzivanim bola stale viac znizovana jej pohyblivost.

42. Poverena zastupkyna Zalovaného v konani pred sidom na pojednavani dfia 7.3.2017 pridrziavajuc
sa predchadzajucich vyjadreni, uviedla, Ze v konani bolo viackrat rozporované, Ze na fixaciu zlomeniny
nebol pouZity vhodny osteosynteticky fixaCny material, resp. spravna dlaha. V poslednom znaleckom
posudku vypracovanom znaleckou organizaciou LEGE ARTIS s.r.o. je vyslovne uvedené, Ze zlomenina
Zalobcu bola fixovana konvenénou dlahou a v danom ¢&ase iSlo o spravne pouzity fixabny material.
Uhlovostabilné dlahy sa v tom Case beZne nepouzivali, minimalne sa nepouzivali na pracovisku C..
D.. V odpovedi na otazku €. 12 znaleckého posudku sa uvadza, Ze v danom Case pri ponukanych
dostupnych materialoch a pri rozvinutych pomeroch na koZzi Zalobcu boli spravne zvolené konvenéné
dlahy ako aj bol spravne vykonany spdsob ich pouZitia z lateralnej, teda z vonkajSej strany. Tieto tvrdenia
potvrdili aj vyjadrenia Dr. E. a Dr. E. zo diia 27.05.2009, t.j. Ze k dispozicii mali len konven&né dlahy a nie
uhlovostabilné. Toto tvrdenie na pojednavani dria 11.06.2010 podporil aj Dr. E., ked uviedol, Ze v &ase,
ked on Zalobcu operoval v aprili 2008 boli uhlovostabilné dlahy v SR novinkou, s ktorou operatéri nemali
dostato¢né skusenosti. Napriek uvedenému podla vyjadreni odbornikov pouzitie uhlovostabilnych dlah
by negarantovalo bezproblémové hojenie zlomeniny. Bolo tvrdené, Ze zlomenina mala byt oSetrend
dvoma dlahami, iny postup v tomto pripade si vSak C.. D. obhgjil, kedZze pre mozné zanesenie
infekcie z lokalneho koZného nalezu musela byt prevedenda stabilizacia zlomeniny len z vonkajse;j
strany. Podla Zalovaného nijakym spésobom nebolo preukdzané, Ze poloZky uvedené v tabulkach
(lekérskych posudkov tykajucich sa bolestného a staZenia spoloCenského uplatnenia) existuju bez
pochybnosti v prig¢innej stvislosti s non lege artis postupom Zalovaného. Ziadal preto Zalobu v celom
rozsahu zamietnut. Pokial ide o ortézu, tato bola predpisana zalobcovi C.. D., o zalobca nepopiera,
nakolko uvedena skuto€nost bola deklarovana v Zalobe. Tuto ortézu Zalobca odmietol nosit. Sadrova
fixacia v tomto pripade nepripadala do Uvahy, nakolko kozny kryt kon&atiny bol poSkodeny a nebolo
vhodné kong&atinu uzavriet bez pristupu vzduchu. Zalobcovi bolo v méji 2007 odporuéané naslapovanie
bez zataZze a bola mu odporugena len rehabilitacia hybnosti. Dalej k tvrdeniu Zalobcu, Ze pri vzniku
komplikacii mala byt okamzite vykonana dalSia operacia, poverena zastupkyna Zalovaného uviedla, Ze
noha nemohla byt reoperovana ihned, nakofko sa u Zalobcu prejavil tzv. Sudeckov syndrom a musel
sa tento prioritne doliedit.

43. Na vyzvu tunajSieho sudu zo dria 20.05.2020 Zalobca reagoval podanim doru¢enym tunajSiemu sudu
dria 11.06.2020, v ktorom uviedol, Ze sa pridrziava vSetkych svojich doterajsich vyjadreni a stotozZfiuje
sa s nazorom NajvysSieho sudu SR, predovSetkym s bodom €. 33 Uznesenia &.k. 2 Cdo 57/2019-578 zo
dria 30.1.2020. Co sa tyka vykonania dalSieho kontrolného znaleckého dokazovania, toto rozhodnutie
ponechava na Uvahu sudu, aj ked sam si mysli, ze dalSie dokazovanie spbsobi prietahy v konani
a navySenie trov konania. Zalobca je toho nazoru, Ze vSetky otazky boli zodpovedané doterajsim
dokazovanim a predovsetkym znaleckym posudkom znaleckej organizacie FORENSIC C. XX/XXXX. Na
zaver navrhol, aby sud opatovne vypoclul C.. N. k otadzke pri¢innej suvislosti medzi porusenim povinnosti
Zalovaného a vznikom Skody.

44. V podani doru€enom tunajSiemu sudu dfia 15.06.2020, sa Zalovany pridfzal vSetkych svojich
doterajSich vyjadreni a ma za to, Ze sud prvej inStancie aj odvolaci siud vec spravne posudil a
vydal spravne rozhodnutie, s ktorym sa Zalovany stotoZfiuje. Zalobca v8ak v zakonom stanovenej
lehote podal voéi rozsudku Krajského sudu v Bratislave dovolanie z dévodu podfa § 419 a nasl.



CSP, kedZe odvolaci sud v zmysle § 420 pism. f) CSP nespravnym procesnym postupom znemoznil
strane, aby uskutocriovala jej patriace procesné prava v takej miere, Ze doSlo k poruseniu prava na
spravodlivy proces. Dovolaci sud vSak podanie dovolania Zalobcom povaZoval za opodstatnené, pretoze
po preskumani spisu je zrejmé, Ze sud prvej indtancie sam v rozsudku ¢€.k. 11C/160/2009-456 zo dha
11.05.2017 rozporuje zavery znaleckych posudkov, ked dokonca uvadza, Ze aj Znalecky posudok ¢&.
XXIXXXX ohladne Ciastkovych otazok je protireCivy. Zo znaleckého posudku &. XX/XXXX bolo mozné
vyvodit' jediny zaver, a to Ze znalec si opakovane protireCil, ked na zaklade jeho konstatovani nie je
mozné vyvodit jednoznacné zavery a preto nie je mozné rozhodovaci proces v tomto konani opriet’ o
jeho znalecky posudok. Traja odbornici v konani vyjadrili svoj nazor, Zze zdravotna starostlivost' bola
poskytnuté lege artis, v zaujme pacienta a za nasledovania stavu vedeckého poznania v oblasti mediciny
aktualneho v Case, kedy bola zdravotna starostlivost’ poskytnuta. Proti nim stoji iba jeden odbornik na
dany medicinsky odbor, o rozhodne nestali na to, aby sud mohol dospiet k zaveru, Ze zdravotna
starostlivost bola poskytnuta non lege artis. Vzhfadom na uvedené skuto&nosti bolo nariadené kontrolné
znalecké dokazovanie, ktoré potvrdilo, Ze Zalovany poskytol Zalobcovi zdravotnu starostlivost lege artis,
¢im jednoznaéne neboli naplnené vSetky predpoklady vzniku zodpovednosti za Skodu, za ktoru by mal
byt zodpovedny Zalovany. V zavere vyjadrenia Zalovany Ziadal sud, aby s prihliadnutim na doteraz
vykonané dokazovanie Zalobu v celom rozsahu zamietol a zaviazal Zalobcu niest’ trovy konania.

45. Na pojednavani dfia 6.10.2020 Zalobca uviedol, Zze sa pridrZziava vSetkych svojich doteraj8ich
vyjadreni a plne sa stotozfiuje s uznesenim NS SR, najma s bodom 33., v ktorom sa hovori, Ze aj
znalecky posudok €. XX/XXXX ohladne &iastkovych otazok je protirecivy. PrvoinStanény sud ako dékaz
znalecky posudok znaleckej organizacie Forensic.sk vo svojom rozhodnuti vébec nehodnoti, a prave
tento posudok hovori o zavineni Zalovaného s tym, Ze pri operacii nebola pouzita spravna fixaéna
dlaha ako ani pooperaéna lieéba. Zalobca opatovne poukazal na odpoved Zalovaného o mimosudne
vyriedenie sporu zo dha 25.9.2009, v ktorej sa uvadza, Ze poistoviia zamietla poziadavku na uhradu
nakladov, a to z dévodu, Ze ku Skodovej udalosti doSlo v dobe pred zmluvne uzatvorenym zmluvnym
obdobim, pri¢om rozporovala vy$ku nahrady $kody. Zalobca dalej zdéraznil, Ze opustenie nemocnice
v O. niekofko krat oddvodfoval tym, Ze operaciu bolo mozné vykonat najskér o 10-14 dni, nakolko
po prevoze do nemocnice uz bola noha opuchnuta, a bolo nutné na fiu prikladat lad na zmiernenie
opuchu. OSetrujuci lekar C.. E., znalec C.. N. ako aj v3etci ostatni lekari, ktori sa vyjadrovali v konani,
povedali, Ze noha musi najprv odpuchnut. Tieto tvrdenia su preukazané v sudnom spise prepustacou
spravou z rakuskej nemocnice, ktora je uradne preloZzena a hovori, Ze bolo nutné vykonat ukony na
zmiernenie opuchu. Dalej svedkom tohto tvrdenia bola manzelka Zalobcu a W.. D. G., ktori boli pritomni
v rakuskej nemocnici a vo svojich vypovediach potvrdili opuch. Dalej Zalobca poukézal na to, Zze C.. N.
dlahy, ktora sa pouzivala od roku 2003 a on sam vykonal asi 300 operécii s touto dlahou. Dalej uviedol,
Ze bola Ziaduca fixacia dvoma dlahami. TaktieZ mala byt pouZit4 ortéza, €o v konani nijakym spdsobom
nebolo preukazané, Ze by mu ju Zalovany bol predpisal. Zalovany vo svojich vyjadreniach uvadza, Zze
mal Sudeckov syndrém, €o v8ak taktieZ nebolo preukdzané, lebo by to bolo vidiet na RTG snimkach.
Co sa tyka priginnej suvislosti so zavinenim Zalovaného a vznikom $kody, tak priginna suvislost je v
nespravne vykonanej prvej operacii s nespravne pouzitym fixaCnym materidlom ako aj pooperanou
liegbou, v désledku oho mu bola Zalovanym spdsobena ujma na zdravi a $koda. Zalobca Ziadal sud,
aby hodnotil ako dokaz znalecky posudok Forensic.sk €. XX/XXXX, ktory vo vSetkych bodoch hovori o
zavineni zalovaného. V konani bol taktiezZ doloZzené odborné vyjadrenie C.. E., ktory je taktiez znalcom
z odboru traumatolégie a taktieZz vyhodnotil vo v8etkych bodoch zavinenie Zalovaného. Stotoznil sa so
zle vykonanou operaciou ako aj s pooperaCnou lieCbou. C.. E. bol taktieZ v konani vypocuty, bol to
lekar, ktory ho po prvej zle vykonanej operacii nasledne 8-krat operoval. Cize existuje aj dal$i znalec,
ktory sa vo svojom pisomnom vyjadreni vyjadril k zavineniu Zalovaného a k zle vykonanej operacii.
Okrem znaleckého posudku Forensic.sk teda existuje aj odborné vyjadrenie, ktoré obsahuje odpovede
na kladené otazky ako aj bodové ohodnotenie. navrhujem, aby sud opatovne vypoc&ul znalca C.. N,
aby z odborného hladiska vysvetlil pri¢innua suvislost medzi zavinenim Zalovaného a vznikom Skody.
Ponechava na uvahu sudu vykonanie dalSieho znaleckého dokazovania z dévodu, Ze ddjde k dalSim
prietahom v konani, k daldim trovam konania a mysli si, Ze v8etky odborné otazky boli zodpovedané
posudkami a odbornymi vyjadreniami.

46. Po pravnej stranke sud posudil vec nasledovne:



47. Podla § 415 Obcianskeho zakonnika ( dalej len OZ) kazdy je povinny pocinat’ si tak, aby
nedochadzalo ku $kodam na zdravi, na majetku, na prirode a Zivotnom prostredi.

48. Podla § 420 ods. 1 OZ kazdy zodpoveda za Skodu, ktoru spdsobil porusenim pravnej povinnosti.

49. Podla § 420 ods. 2 OZ Skoda je spOsobena pravnickou osobou alebo fyzickou osobou, ked bola
spbsobena pri ich €innosti tymi, ktorych na tuto &innost pouZili. Tieto osoby samy za Skodu takto
spbsobenu podla tohto zakona nezodpovedaju; ich zodpovednost podla pracovnopravnych predpisov
nie je tym dotknuta.

50. Podla § 420 ods. 3 OZ zodpovednosti sa zbavi ten, kto preukaze, Ze Skodu nezavinil.
51. Podla § 442 ods.1 OZ uhradza sa skuto¢na Skoda a usly zisk.

52. Podla § 444 OZ pri Skode na zdravi sa jednorazové odSkodruju bolesti poSkodeného a stazenie
jeho spolo¢enského uplatnenia.

53. Podla §449 ods. 1 OZ pri Skode na zdravi sa uhradzuju aj uelné naklady spojené s lie¢enim.

54.V Case ked doSlo k urazu t. j. 07.04.2007 bol platny zakon ¢&. 437/2004 Z.z. o nahrade za bolest a
o nahrade za staZenie spoloCenského uplatnenia.

55. Podla § 2 ods. 1,2 cit. zakona. bolest je ujma spésobena poskodenim na zdravi, jeho lie€enim alebo
odstrafiovanim jeho nasledkov. StaZenie spologenského uplatnenia je stav v suvislosti s poSkodenim na
zdravi, ktoré ma preukazatelne nepriaznivé nasledky pre Zivotné ukony poskodeného, na uspokojovanie
jeho Zivotnych a spologenskych potrieb alebo na pinenie jeho spolo&enskych uloh (dalej len "nasledok™).

56. Podla § 2 ods. 3 cit. zdkona na ucely tohto zakona

a) poSkodenie na zdravi je poSkodenie zdravia spOsobené urazom, chorobou z povolania alebo inym
poskodenim na zdravi,

b) poskodeny je osoba, ktora utrpela poskodenie na zdravi,

c) poskytovatel nahrady za bolest a nahrady za staZenie spolofenského uplatnenia (dalej len
"poskytovatel nahrady") je osoba, ktora je povinna poskytnut nahradu podla osobitnych predpisov,

d) posudzujuci lekar je lekar, ktory naposledy lie€il poSkodeného v suvislosti s poSkodenim na zdravi;
ak ide o chorobu z povolania, lekar so Specializaciou v odbore klinické pracovné lekarstvo a klinicka
toxikoldgia prisludného oddelenia alebo prisludnej kliniky zdravotnickeho zariadenia.

57. Podla § 3 ods. 1,2,3 cit. zakona nahrada za bolest’ sa poskytuje jednorazovo; musi byt primerana
zistenému poskodeniu na zdravi, priebehu lie€enia alebo odstrafiovaniu jeho nasledkov. Nahrada za
bolest’ sa poskytuje na zaklade lekarskeho posudku (§ 7 a 8). Sadzby bodového hodnotenia za bolest
su ustanovené v prilohe €. 1 v I. a lll. Casti. Ak niektoré poSkodenie na zdravi nie je uvedené v sadzbach
podla odseku 2, pouzije sa sadzba za iné poSkodenie na zdravi, s ktorym ho mozno z hladiska bolesti
najlepSie porovnat.

58. Podla § 4 ods. 1,2,3 cit. zdkona nahrada za stazenie spoloCenského uplatnenia sa poskytuje
jednorazovo; musi byt primerana povahe nasledkov a ich predpokladanému vyvoju, a to v rozsahu, v
akom su obmedzené moznosti poSkodeného uplatnit sa v zZivote a v spolo¢nosti. Nahrada za stazenie
spoloCenského uplatnenia sa poskytuje na zaklade lekarskeho posudku (§7 a 8). Sadzby bodového
hodnotenia za stazenie spoloCenského uplatnenia su ustanovené v prilohe €. 1 v Il. a IV. Casti. Ak
niektoré poSkodenie na zdravi nie je uvedené v sadzbach podla odseku 2, pouZije sa sadzba za iné
poskodenie na zdravi, s ktorym ho mozno z hladiska stazenia spolo¢enského uplatnenia najlepsie
porovnat.

Podla § 185 ods. 1 Civilného sporového poriadku sud rozhodne, ktoré z navrhnutych dékazov vykona.
Podla § 185 ods. 2, 3 Civilného sporového poriadku Sud moéze aj bez navrhu vykonat dbkaz, ktory

vyplyva z verejnych registrov a zoznamov, ak tieto registre alebo zoznamy nasvedé&uju, Ze skutkové
tvrdenia stran su v rozpore so skutoCnostou; iné dbkazy bez navrhu nevykonda, ak tento zakon



neustanovuje inak. Sud aj bez navrhu mdze vykonat dbkazy na zistenie, €i su splnené procesné
podmienky, ¢i navrhované rozhodnutie bude vykonatelné, a na zistenie cudzieho prava.

59. Sud predovsetkym konstatuje, Ze jeho zakladnou povinnostou bolo v posudzovanom pripade
vzniknutej Skody na zdravi Zalobcu skumat naplnenie zakonnych predpokladov vzniku zodpovednosti
za 8kodu zo strany Zalovaného. Predpokladom v3eobecnej zodpovednosti za $kodu podla ustanovenia
§ 420 ods.1 Obcianskeho zakonnika je 1) poruSenie pravnej povinnosti, 2) existencia Skody (majetkova
ujma) a 3) pri¢inna suvislost medzi poruSenim pravnej povinnosti Skodcu a vznikom Skody (tzv.
kauzalny nexus), 4) zavinenie 8kodcu. Zavinenie sa predpoklada, avSak za podmienok ustanovenia
§ 420 ods. 3 Obcianskeho zakonnika sa Skodca mébzZe zodpovednosti zbavit. PoruSenim pravnej
povinnosti je mieneny objektivne vzniknuty rozpor medzi tym, ako Skodca skuto€ne konal (pripadne
opomenul konat) a tym, ako konat mal, aby jeho konanie zodpovedalo povinnosti uloZzenej pravnym
predpisom, ¢&i inou pravnou skuto&nostou alebo zmluvou. Okrem poruSenia povinnosti zakonnej a
zmluvnej, zakon zaklada v8eobecnu povinnost (tzv. generalnu prevenciu), ukladajucu kazdému konat
takym spdsobom, aby svojim konanim nespésobil Skodu na zdravi, majetku, €i inych hodnotach (§ 415
Obcianskeho zdkonnika), a to bez ohladu na to, &i medzi poSkodenym a S8kodcom existuje pravny vztah
alebo neexistuje. Zakonné ustanovenie § 415 Obcianskeho zakonnika subsumuje povinnost kazdého
ucastnika obcianskopravnych vztahov predchadzat Skodam, t. . ide, okrem iného o povinnost konat tak,
aby k Skodam vébec nedochadzalo (tzv. priorita prevencie) a uklada kazdému povinnost zachovavat
taky stupefi opatrnosti, ktory mozno od neho vzhladom na konkrétne ¢asové a miestne situacie rozumne
pozadovat s tym, Ze z hladiska posudenia konajuceho subjektu je dblezité posudit spravanie sa
konajuceho pred vznikom Skody, intenzitu konania a moznost predvidat $kodu v konkrétnom pripade.
Ide o tzv. generalnu prevenciu a iba v pripade, ak si niektory uc€astnik obcianskopravneho vztahu
neplni svoju vSeobecnu prevenénu povinnost vyplyvajucu z daného ustanovenia, je mozné vyvodit,
Ze si neplni svoju pravnu povinnost, kona teda protipravne a zarovern zodpoveda za $kodu, ktora
vznikne v pri€innej suvislosti s tymto opomenutim. PoruSenie tejto povinnosti je rovnako porusenim
pravnej povinnosti v zmysle ustanoveni § 420 ods. 1 Ob¢ianskeho zakonnika. Pri¢inna suvislost medzi
zavinenym protipravnym konanim Skodcu a vznikom Skody je tieZ jednym z kumulativnych zakladnych
predpokladov vzniku zodpovednosti za Skodu a je dana vtedy, ak nebyt konkrétneho protipravneho
konania Skodcu by ku Skode nedoslo. Ak by pri¢inou vzniku Skody bola ina skuto&nost, zodpovednost
za Skodu by nenastala, pric¢inou vzniku Skody méze byt iba ta okolnost, bez ktorej existencie by Skodlivy
nasledok nenastal, prifom nemusi ist o pri€inu jedinu ale staci, aby iSlo o jednu z pricin, ktora sa
podiela na nepriaznivom vysledku, o odSkodnenie ktorého ide, a to pri€inu podstatnu. Zakladom je
Uvaha (test conditio sinequa non), &i by Skodlivy nasledok nastal bez konania Skodcu. Ak by tomu tak
bolo, pri€inna suvislost by nebola dana. Podla tedrie adekvatnej pri€innej suvislosti, pri¢inna savislost
je dana vtedy, ak je S8koda podla vSeobecnej povahy, obvyklého chodu veci a skusenosti adekvatnym
ddésledkom protipravneho ukonu. Su€asne vSak musi byt preukdzané, Zze Skoda by bez tejto priciny
nenastala. Otazka pri€innej suvislosti medzi ur&itym protipravnym konanim a konkrétnou Skodou je
otazkou skutkovou. Jej existenciu zistuje sud, ktory so zretefom na konkrétne okolnosti vyhodnocuje,
¢i tu pri¢inna suvislost’ je alebo nie je. Pri rieSeni otazky pri€innej suvislosti je pravnym posudenim
vymedzenie, medzi akou ujmou ( ako nasledkom) a akou skuto&nost'ou ( ako pri€inou tejto ujmy) ma byt
pri¢inna suvislost zistovana. Pre posudenie zodpovednosti za Skodu ma preto zasadny vyznam otazka,
v ¢om konkrétne spociva Skoda, za ktoru je poZadovana nahrada. Prave vo vztahu medzi konkrétnou
ujmou poskodeného a konkrétnym konanim Skodcu (ak je protipravne), pripadne inou skutonostou
sa zistuje pri€inna suvislost. Pri€inna suvislost vSak musi byt bezpe&ne preukazana a nie je mozné
ju iba predpokladat, resp. vychadzat z jej pravdepodobnosti, pretoZze povinnost na nahradu Skody
je mozné ulozit' len vtedy, ak s podmienky zodpovednosti splnené, nie ak su iba pravdepodobné.
Posudenim otazky pri€innej suvislosti sa rozumie posudenie vSetkych okolnosti, ktoré vyvolali vznik
Skody. D6kazné bremeno o tvrdenych skutkovych okolnostiach dokladajucich vznik Skody, protipravnost
konania Skodcu a pri¢innu suvislost medzi nimi, zataZuje Zalobcu. Prave uvedenymi Uvahami sa sud
pri svojom rozhodovani riadil.

60. Sud pri svojom rozhodovani dokladne zhodnotil vdetky dékazy vo vzajomnej suvislosti, prihliadajuc
na vsetko, o vyslo v konani najavo a dospel k nasledovnym skutkovym a pravnym zaverom.

61. Sud predovSetkym povaZuje za preukazané, Ze zalobcovi vznikla nematerialna ujma - ,3koda“, ktora
spocCiva v utrpenej bolesti a v staZzeni jeho spolo¢enského uplatnenia. VySka nahrady za bolest a za
staZenie spoloCenského uplatnenia sa stanovuje lekarskym posudkom tak, Ze sa na zaklade lekarom



stanovenych diagnéz urcia Cisla poloZiek, podla ktorych sa hodnoti bolest a staZenie spoloenského
uplatnenia poskodeného, a uvedie sa im prislichajuce hodnotenie v bodoch. V danom pripade je
teda 8kodu na zdravi Zalobcu ako nematerialnu ujmu mozné Specifikovat’ vylu¢ne formou odborne
medicinsky oznacenych a konkrétnych Ciastkovych poSkodeni zdravia (diagnéz) hodnotenych podla
sadzieb ustanovenych v prilohe €. 1 zdkona €. 437/2004 Z.z.. Sud tak pri Specifikacii vzniknutej Skody
vychadzal zo znaleckého posudku LEGE ARTIS znaleckej organizacie s.r.o. €islo 12/2016, strany
39-41. Prave vo vztahu k takto Specifikovanej Skode sud skimal existenciu pri€innej suvislosti so
zavinenym protipravnym konanim Zalovaného. Zalobca namietal nespravnost postupu Zalovaného v
suvislosti s lieCenim jeho Urazu (kominutivnuej intraartikularnej frakture proximalnej Casti tibie lavej
dolnej kongatiny), ktory utrpel dfia 7.4.2007 na lyzovacke v O.. Podla Zalobcu nespravny mal byt
postup Zalovaného pri vykonani operéacie dfia 16.4.2007, ked podfa Zalobcu nebol pouZzity spravny
fixaény material (dlaha). Nespravna mala byt aj pooperacna liecba Zalovaného. Podla Zalobcu pri¢inna
suvislost je dana tym, Ze pokial by prva operacia bola vykonana technicky spravne a bola by zvolena
spravna pooperacna lie€ba, tak by nedoSlo k dalSim 8 operaciam. A pokial by Zalobca nemusel
absolvovat také mnoZstvo operécii a nebolo by doslo k posunu kolenného kibu, nikdy by jeho noha
nebola v takom stave, v akom je.

62. Sud konstatuje, Ze v priebehu konania nebolo preukazané, Ze pouzitie konvenénej dlahy na operaciu
Zalobcu u Zalovaného bolo non lege artis postupom. Zalovany v priebehu konania namietal, Zze v
Case operacie Zalobcu neboli na jeho pracovisku dostupné iné dlahy, nez pouZzita konvenéna dlaha.
Aj z vypovede svedka C.. E., vyplyva, Ze uhlovostabilné dlahy, ktoré on pouZil na operaciu Zalobcu
v aprili 2008, boli v tom €ase na Slovensku novinkou a pouzivali sa cca pol roka, t.j. kratSi ¢as, nez
uplynul od operacie Zalobcu. Ak aj svedok C.. N. v konani tvrdil, Ze na jeho pracovisku ( Univerzitna
nemocnica v Martine) uhlovostabilné dlahy v ¢ase prvej operacie Zalobcu uz boli k dispozicii, z tejto
skuto€nosti nemozno vyvodit, Ze uhlovostabilné dlahy boli v ase operacie dfia 16.4.2007 k dispozicii aju
Zalovaného. Tuto skuto€nost navysSe vyvracia aj znalecky posudok &. XX/XXXX, ktory vyslovne uvadza,
Ze vdanom Case (rok 2007) iSlo o spravne pouzity fixany osteosynteticky material, a Ze pri ponikanom
(dostupnom) vybere materialov v roku 2007 a pri danych rozvinutych pomeroch na kozi zranenej dolne;j
koncatiny Zalobcu (lokalny nalez na koZnom kryte) boli operatérom spravne zvolené konvenéné dlahy a
spravne vykonany spOsob ich pouZitia z lateralnej strany. Pravdepodobne pre zIé pomery na makkych
Castiach nebola prevedena fixacia z medialnej strany dalSou dlahou, €o by bolo znagne rizikové. Hoci
skuto&nost, Ze prave pre zlé pomery na makkych ¢astiach nebola pri operacii dha 16.4.2007 realizovana
fixacia z medialnej strany, nie je dostatocne zdévodnena v zdravotnej dokumentacii Zalobcu, fakt, Ze
k odlozeniu prvotnej operacie po Uraze doslo prave pre existenciu opuchu a zly stav koZzného krytu u
Zalobcu, nebol v konani spochybneny. Riziko spojené s pridanim fixacie z medialnej strany za danych
okolnosti je prezentované aj v znaleckom posudku &. 12/2016.

63. Pokial ide o samotnu techniku operacie realizovanej Zalovanym dria 16.4.2007, sud dospel k zaveru,
Ze nebolo v konani preukazané, Ze by bola vykonana non lege artis. Ak aj znalecky posudok &. XX/
XXXX znaleckej organizacie forensic.sk s.r.o. dospel k takémuto zaveru, znalecky posudok znaleckej
organizacie LEGE ARTIS s.r.o. &. 12/2016 skonStatoval technicku spravnost operacie, pricom poukazal
na jej extrémnu obtiaznost. Z oboch znaleckych posudkov je zrejmé, Ze operacnou lieCbou zlomeniny
vrchnej &asti pistaly sa u Zalobcu nepodarilo dosiahnut Gplnd kongruenciu kibnej plochy a ani osi
koncatiny. Znalci organizacie LEGE ARTIS s.r.o. zdéraznili, Ze ,ide o technicky velmi narocnu operaciu,
pri ktorej mbézZe dojst’ k vzniku takejto operacnej komplikacie. Nejedna sa o non lege artis postup, nakolko
v klinickej praxi sa tieto komplikacie bezne vyskytuju“.

64. Na zaklade znaleckého posudku &. XX/XXXX dospel sud tiez k zaveru, ze zalovanému sa nepodarilo
vyvratit tvrdenie Zzalobcu o jeho Ciastkovom pochybeni v pooperacnej lie€be. Z vykonaného znaleckého
dokazovanie vyplyva, Ze vzhladom na fixaciu zlomeniny v ramci operacie len jednou konvenénou dlahou
bola po operacii Ziaduca aditivna fixacia (ortéza, eventualne sadrova dlaha) operovanej koncatiny
Zalobcu tesne v pooperatnom obdobi. C.. D. vo svojej svedeckej vypovedi obhajoval absenciu sadrovej
dlahy v pooperaénom obdobi tym, Ze Zalobca mal poSkodeny kozny kryt, bolo potrebné robit prevazy
a sadra by mohla koZu zmacerovat a mohlo tak déjst k infekcii. Udajne z rovnakého dévodu nebola
Zalobcovi predpisana ortéza. Znalci znaleckého Ustavu LEGE ARTIS s.r.o. v§ak napriek tomu v podanom
posudku uviedli, Ze v danom pripade z dévodu fixacie zlomeniny len jednou konvenénou dlahou bola
po operdacii ziaduca imobilizacia ortézou, eventualne sadrovou dlahou po dobu 6 tyZdhov, k omu
v3ak zrejme nedoslo. Ako vyplyva zo samotnej zaloby ako aj z vypovede Zalobcu na pojednavani dna



7.3.2017, k predpisaniu ortézy Zalobcovi doslo az v maji 2007, teda nie hned' v pooperaénom obdobi. Z
vykonanych dbkazov nie je zrejmé, &i a dokedy Zalobca predpisanu ortézu aj nosil, a ak ju po predpisani
C.. D. nenosil, tak pre¢o. Zalobca pritom na pojednavani diia 7.3.2017 na otazku sudu, &i si pamata, ze
nosil ortézu po prvej operacii, odpovedal, Ze si nemdze po tolkych rokoch pamétat, kedy ortézu nosil
alebo nenosil, ale vzdy lekarov posluchal. Ak Zalovany tvrdi, Ze Zalobca ortézu nosit odmietol, tuto
skuto€nost nepreukazal. Relevantnou je v3ak ta skuto€nost, Ze ortéza zalobcovi predpisana nebola na
dobu 6 tyzdfiov bezprostredne po operacii drfia 16.4.2007.

65. Dalej z vykonaného dokazovania vyplynulo, Ze u Zalobcu pooperaéne do$lo k druhotnej strate
repozicie (dosiahnutého postavenia), ktora musela byt rieSena dalSou operaciou. Znalci v posudku
€. XX/XXXX uvadzaju, Ze ide o komplikaciu pouzitej dlahovej osteosyntézy (konvencnej dlahy), ktorej
mozno aspon Ciastoéne predist: 1.) chédzou o pomoci bariel po dobu 3 mesiacov, bez zatazovania
operovanej konc&atiny a (su€asne) 2.) fixaciou operovanej kon&atiny po dobu 4 az 6 tyZdhov. Ako je
uz uvedené vySsie, ortéza Zalobcovi bezprostredne po operacii u Zalovaného predpisana nebola, ¢o
navySe nebolo v ramci lekarskych zaznamov zdévodnené. Pokial ide o druhé preventivne opatrenie na
zamedzenie vyosenia (druhotnej straty repozicie) operovanej kon&atiny v pooperacnom obdobi, ktorym
je chddza o pomoci bariel po dobu 3 mesiacov, bez zataZzovania kon&atiny, sud v zhode so znaleckym
posudkom €. XX/XXXX konS$tatuje, Ze podla prepustacej spravy z 21.4.2007 a z ambulantného zaznamu
zo dfia 29.5.2007 bola o$etrujucim lekdrom Zalovaného odporu¢and Zalobcovi len chédza o barliach
bez zataze. Nie je ale potom zrejmé, pre€o Zalobca v danom &ase konc&atinu zataZoval, ¢o preukazuje
ambulantny zaznam z rehabilitacie zo dfia 25.5.2007. Uvedenu skutognost, t.j. Ze Zalobca uz v tomto
Case koncatinu zrejme CiastoCne zataZoval, hoci podfa odporueni traumatoldga ju zatazovat nemal,
nemozno hodnotit v neprospech Zalovaného. Z vykonaného dokazovania totiZz jednoznacne vyplyva,
Ze zatazovanie koncatiny mal Zalobca oSetrujucim lekarom Zalovaného povolené az v oktébri 2007. Ak
teda Zalobca kon€atinu zatazoval bez odporuc¢ania lekara, spolupodieflal sa na vzniku Skody na svojom
zdravi.

66. Ohladom vzniku komplikacii u Zalobcu sa v oznacenom kontrolnom znaleckom posudku ako
pri€iny ich vzniku uvadzaju : 1. samotny uUraz - zlomenina pistaly s poSkodenim okolitych makkych
Zasti, 2. operacna lie¢ba, ktorou sa nepodarilo dosiahnut’ anatomické postavenie kibnej plochy a osi
kon&atiny ( hoci operacia bola znalcami hodnotena lege artis), 3. neadekvatna ambulantna lie¢ba po
zvolenom opera¢nom postupe ( chyba snaha o zastavenie progresie ,vyosenia“ kon&atiny), chyba
zdokumentované jasné vysvetlenie vzniku danej komplikacie pacientovi a navrhnutie terapeutického
algoritmu v lie€be danej komplikacie. Taktiez z pohladu znalcov v dostupnej zdravotnej dokumentacii
absentuje jasné vysvetlenie, pre€o bola pouzita fixacia len jednou konvenénou dlahou. Ak uz bola dana
technika pouZzita pre zly stav mékkych tkaniv, je nutné konstatovat, Ze pooperacne mala byt koncatina
fixovana ortézou a malo byt pozastavené, eventualne odlozené zataZovanie koncatiny. Na druhej strane
sa v znaleckom posudku uvadza, Ze k prvotnému poskodeniu kolena Zalobcu doslo samotnym Urazom.
Tento Urazovy dej mal najvyraznejsi vplyv na poskodenie kolena. VSetky prevedené operacie (v3etkych
10 celkovo) len smerovali k obnoveniu povodného predurazového stavu. V znaleckom posudku ¢&.
XXIXXXX sa dalej uvadza, Ze druhotna strata repozicie nie je désledkom samotnej operacie, ale s
najvacsou pravdepodobnostou chybou ambulantnej lie€by, kedZe Zalobca nemal kon&atinu fixovanu
ortézou. AvSak zaroveh sa na inom mieste konstatuje, Ze vzhfadom na pridruzené poranenie makkych
Casti a nutnost odloZenej operacie v zlom stave makkych &asti u Zalobcu riziko pooperaénej komplikacie
(nutnosti druhej operacie) bez ohlfadu na pouzity fixaCny (osteosynteticky material) je vysoké.

67. Z vySSie uvedeného vyplyva, Ze zavery ohladom d&iastkovych otdzok v ramci znaleckého
dokazovania su protireCivé. Zavery znaleckych posudkov oboch znaleckych organizécii sa totiz
rozchadzaju v podstatnych skutoénostiach, t.j. pokial ide o technicku spravnost operacie a pouzitej dlahy,
resp. vyznam pooperacnej lieCby na vznik vyosenia koncatiny. Znalecky posudok &. XX/XXXX hodnoti
spravne technicku stranku operacie z 16.4.2007 aj pouzitu dlahu, avSak ako najpravdepodobnejsiu
pri¢inu druhotnej straty repozicie oznacuje zlu pooperaénu lieCbu, predovSetkym absenciu ortézy.
Naopak, znalecky posudok €. XX/XXXX oznaluje operaciu zo dfa 16.4.2007 ako technicky zle
prevedenu s pouzitim zlej dlahy, pri¢om v8ak konstatuje, Ze ,postavenie fragmentov na RTG pri zacati
rehabilitacie a v ase odstranenia osteosyntetického materialu sa nijak vyrazne nezmenilo, o znamena,
Ze samotna rehabilitacia &i obdobie rekonvalescencie na vyosenie kon&atiny nemali vplyv“. Ak potom
ale zalobca Ziada, aby sud vzal do uvahy vsetky vykonané dbokazy, t.j. aj zavery znaleckého posudku
€. XXIXXXX, tak fakt, Ze zavery znaleckych posudkov oboch znaleckych organizacii sa rozchadzaju



v podstatnych skuto€nostiach, ako aj to, Ze zavery v rdmci jednotlivych posudkov si protireia (z
dovodu protire€eni v znaleckom posudku &.XX/XXXX bolo na pokyn odvolacieho sudu nariadené
kontrolné znalecké dokazovanie), nemohol sud vyhodnotit inak, nez v neprospech Zalobcu, ktory nesie
dbkazné bremeno na preukazanie splnenia predpokladov vzniku zodpovednosti zalovaného za Skodu.
Na zaklade protire€ivych dbkazov, resp. nejednoznaénych zaverov v znaleckych posudkoch nie je ale
potom mozné dojst k jednoznaénému zaveru, Ze zdravotna starostlivost zo strany Zalovaného, resp.
niektory z jej Ciastkovych aspektov, bola non lege artis, resp. Ze tato non lege artis poskytnuta zdravotna
starostlivost’ je v pri€innej suvislosti so vznikom tej-ktorej konkrétnej 8kody na zdravi Zalobcu. AvSak
na druhej strane sud na tomto mieste poukazuje na to, Zze v3etci zu€astneni znalci aj svedkovia-lekari
(v zhode s odbornou literaturou) konstatovali, Ze nerealizovanim operacie Zalobcu véas, t.j. do 6 az
12 hodin po tak tazkom uraze, jednoznaéne vedie k narastu rizika komplikacii. V znaleckom posudku
€. XX/IXXXX na strane 46-47 sa dokonca uvadza, Ze ,operacné rieSenie v o najkratSej dobe (od
urazu) je podmienkou dobrého vysledku.... Je mozné konstatovat, Ze akutne zlomeniny v oblasti kolena
by mali byt operované do 12 hodin od drazu, resp. pokial nenastanu bezprostredné posttraumatické
zmeny na makkych &astiach takého charakteru, Ze operacnd liecba by bola zatazena vysokym rizikom
komplikacii.“ Rovnako znalecky posudok €. XX/XXXX konstatuje, Ze ,vzhladom na pridruzené poranenie
makkych &asti a nutnost’ odloZzenej operacie v zlom stave makkych €asti u Zalobcu riziko pooperagne;j
komplikacie (nutnosti druhej operacie) bez ohfadu na pouzity fixaCny (osteosynteticky material) je
vysoké. Vid literatura.“ V priebehu konania nebolo bez rozumnych pochybnosti objasnené, z akého
dbvodu Zalobcu neoperovali v€as (Uraz sa stal v popoludiajsich hodinach dia 7.4.2007) uz lekari v
O., a ¢i bol pouceny o potrebe v€asnej operacii a rizikach jej odlozenia, resp. & mu bola odporu¢ena
¢o najskorSia operacia a ak nie, preco. V kazdom pripade z nemocnice v X. Am D., kde bol prijaty
ako samoplatca dna 7.4.2007 o 17,02 hod., odiSiel na reverz (na vlastné riziko) eSte v ten den. Na
Slovensko taktiez z nejasnych dévodov pricestoval az 9.4.2007 a u Zalovaného bol hospitalizovany
az dna 10.4.2007 o 15.47 hod. Teda takmer 71 hodin nebol z vlastného rozhodnutia pod lekarskym
dohladom. X. Am D. sa nachadza od J. 482,80 km a priemerna cesta autom trva 4,2 hodiny (zdroj-
internet). NemoZzno pritom akceptovat tvrdenie Zalobcu, Ze konzultoval moznost' operacie s C.. D.
telefonicky. Aj laikovi musi byt totiz zrejmé, Ze koordinovana lieCba a kompetentné posudenie stavu
zlomeniny a okolitého opuchu je prakticky mozné len z RTG snimku a osobnym vySetrenim, nie cez
telefén, €o napokon vyplyva aj z vypovede C.. D., ktory uviedol: ,Ked bol Zalobca prijaty do nemocnice
na Antolskej...prezrel si rontgenologicku dokumentaciu z Urazu Zalobcu a zistil, Ze ide o tazku zlomeninu
kolenného kibu“. Nie je potom ale pochopitelné, pre&o Zalobca nepricestoval na Slovensko za C.. D. za
ucelom posudenia moznosti véasnej operacie ¢o najskor po prepusteni z nemocnice v X. Am D.. V tejto
suvislosti sa svedok E. G. vyjadril, Ze ,obidve rodiny odcestovali z O. na Slovensko predposledny der
pobytu, t.j. skor, pretoZe bolo nepriaznivé po€asie“.

68. Nebolo mozné stotozZnit sa s argumentaciou Zalobcu, Ze v konani preukazal dévod jeho odchodu z
nemocnice v X. am D. bezprostredne po Uraze tvrdiac, Ze z lekarskej spravy z nemocnice v O. vyplyva,
Ze boli robené opatrenia na zmiernenie opuchu, €o bolo preukdzané aj vypovedami pritomnych svedkov,
z dévodu ktorého nemohol byt operovany, nakolko zo spravy nemocnice X. am D. zo dfia 07. 04. 2007
nesporne vyplyva, Ze Zalobca je samoplatca (t. j. nemal uzavretu poistni zmluvu na krytie lie¢ebnych
nakladov v zahraniéi) a utrpel uraz o 16:00 hod., jeho lieCba za&ala o 17:02 hod., bol prijaty na 16Zkové
oddelenie, boli vykonané opatrenia na zmiernenie opuchu a skontrolované prekrvenie, konstatovana
nevyhnutnost operaéného rieSenia pri adekvatnych pomeroch v oblasti makkych tkaniv a napokon, Ze
Zalobca bol proti reverzu z nemocnice prepusteny s tym, Ze v sprave sa nenachadza Ziadna zmienka
o tom, Ze nemohol byt bezprostredne po Uraze, resp. po prijati do nemocnice operovany, alebo, Ze mu
dokonca lekarka mala povedat, Ze musi €akat cca 10 dni, kym noha odpuchne, nakolko je v rozpore
so zasadou formalnej logiky, ak sa na jednej strane obe znalecké organizacie, ktoré v posudzovanej
veci vypracovali znalecké posudky zhodli na tom, Ze nerealizaciou operacie Zalobcu vé&as, t. j. do 6 az
12 hodin po uraze (lie€ba Zalobcu zacala presne hodinu po Uraze, pozn. sudu) vedie k narastu rizika
komplikacii (ked dokonca znalecka organizacia forensic.sk, vylu&ne zo zaverov ktorej Zziadal Zalobca pri
pravnom posudzovani jeho naroku vychadzat' v posudku uviedla, Ze operac¢né rieSenie v ¢o najkratsej
dobe je podmienkou dobrého vysledku) domnievat' sa, Ze v nemocnici, ktora sa nachadza priamo v
lyZiarskom stredisku, t. j. v nej zamestnani traumatolégovia maju jednoznacne so $portovymi Urazmi
dennodenné skusenosti, by lekari vedomost o tom, Ze uraz, ktory utrpel Zalobca je nutné urgentne
operacne rieSit nemali a zaroven aj laikovi sa musi zdat’ nepravdepodobné a dokonca vyluéené, aby
opuch, ktory mal u zalobcu nastat’ hodinu po Uraze branil okamzitému vykonaniu operacného ukonu,
ked prave znalecké posudky potvrdili, Ze operaciu v zaujme dobrého vysledku bolo nevyhnutné vykonat



do 6 az 12 hodin po uraze. V konani teda nebol bez rozumnych pochybnosti objasneny dévod, pre ktory
Zalobca ako samoplatca nebol okamzZite operovany a ani dévod, pre ktory proti reverzu (na vlastné riziko)
z nemocnice odiSiel a napokon ani relevantny dévod, pre ktory eSte dfia 07. 04. 2017 neodcestoval na
Slovensko. V uvedenej suvislosti sud poukazuje aj na vypoved svedkyne I.. |. T., ktorej mala lekarka
v rakuskej nemocnici o0.i. povedat, Ze Zzalobcu operovat’ nebudu, lebo nejde o pripad ohrozenia Zivota.
Uvedené v3ak nasved&uje tomu, Ze bez ohladu na opuch by neboli Zalobcu v O. operovali, zrejme z
iného dévodu nez z dévodu opuchu, pri€om sa ponuka jediné vysvetlenie, a to, Ze bol samoplatca, t.|.
Ze nemal uzavreté poistenie lie¢ebnych nakladov. Dalej svedkyfa uviedla, Ze manzel kontaktoval C.. D.,
ktory mu potvrdil, Ze nohu nie je mozné ihned operovat, ked je tam opuch. Teda ani svedkyfa neuviedla,
Zeby Dr. D. bol uviedol, Ze operacia je mozna az o niekoflko dni.

69. K znaleckému posudku €. XX/XXXX sud povazuje za potrebné uviest, Ze tento nespravnost postupu
Zalovaného vyvodzuje z toho dévodu, Ze operacia vykonana diia 16.04.2007 u Zalobcu v II. ortopedicko-
traumatologickej klinike, Antolska 11, Bratislava nebola vykonana technicky spravne, Ze na tento druh
operacie nebol pouzity adekvatny osteosynteticky material a ani spésob osteosyntézy; bolo potrebné
pouzit’ uhlovostabilné dlahy, a to aplikované obojstranne teda z vonkajSej strany i vnutornej zlomene;j
Casti predkolenia. Podla nazoru Zalobcu bolo teda povinnostou Zalovaného ako poskytovatela
zdravotnej starostlivosti objednat’ spravny fixaény material, ak na pracovisku na Antolskej, kde bola
prevedena prva operacia spravny nemali alebo s nim nemali skusenosti, kedZe od prijatia do nemocnice
bol operovany az po Siestich drfioch alebo ho mali preniest do inej nemocnice. K tomu sud povazuje za
nevyhnutné uviest, Ze to bol sam Zalobca, ktory si ako operatéra vybral zamestnanca Zalovaného (C.. R.
D.) a tym aj zdravotnicke zariadenie, v ktorom ako lekar pésobi, z ddvodu ktorého je jeho argumentacia v
rozpore so zdsadami formalnej logiky, nakofko lekar, ktorého si Zalobca ako pacient sam zvolil vo svoje;j
vypovedi na pojednavani pred sudom prvej indtancie dia 06. 12. 2010 jednoznac&ne uviedol, Ze v Case
operacie uhlovostabilné dlahy neboli k dispozicii, resp. tam, kde boli k dispozicii, eSte neboli zauzivané
a neboli s nimi praktické skusenosti, a preto ich dovtedy ani nikdy nepouzil, ale aj v pripade, ak by
ich mal, asi by ich nevyuZil, nakofko vSeobecne s nimi nebol eSte dostatok skusenosti, na ich pouzitie
nebol zaskoleny, z dévodu ktorého zvolil Standardny a vzhfadom na ostatné okolnosti bezpeny spdsob,
v ramci toho, €o dostupné bolo, z Eoho nesporne vyplyva logicky zaver, Ze pokial samotny operatér
s danym fixatnym materialom nemal Ziadne praktické skusenosti aj z dévodu, Ze v Case operacného
vykonu ani k dispozicii nebol (t. j. uhlovostabilné dlahy pri operacii nikdy nepouzil), nemal zalovany
ani dévod uhlovostabilné dlahy objednavat, kedZe v zdravotnickom zariadeni, ktoré si sdm Zalobca na
operaciu zvolil, by ich ani operatér, ktorého si vybral tiez, pri operacii nepouZil.

70. Sud sa dalej zameral na skiumanie pri€innej suvislosti medzi postupom Zalovaného a vznikom Skody
na zdravi u Zalobcu. Z vy3Sie uvedeného je zrejmé, Ze nie je mozné na zaklade zaverov znaleckého
posudku &.XX/XXXX uzavriet, Ze Zalovany porusil pravnu povinnost’ - konal non lege artis - v tom
smere, Zze nepouzil na operaciu Zalovaného uhlovostabilné dlahy, nakolko nebolo preukazané, Ze
Zalovany ich aj pouZit realne mohol, t.j. mal ich k dispozicii, ale svojim zavinenim ich nepouzil. Nie
je preto naplneny ani len predpoklad poruSenia pravnej povinnosti Zalovaného a nemdze tak byt
dana ani pri€inna suvislost medzi protipravnym konanim Zalovaného (ktoré malo spocivat v pouziti
nevhodnej a zastaralej konvenénej dlahy) a ujmou na zdravi u Zalobcu. Dalej teda sud skumal
pri¢inna suvislost medzi vznikom Skody na zdravi u Zalobcu a tym postupom Zalovaného, ktory
spocival v tom, ze zalobcovi nebola bezprostredne po operacii predpisana ortéza, hoci podla zaverov
znaleckého posudku &. XX/XXXX predpisana byt mala. Dospel pritom k zaveru, Ze aj keby Ciastkovy
ukon zdravotnej starostlivosti spo€ivajuci vo fixacii kon¢atiny ortézou alebo sadrou, sledujuci predidenie
druhotnej straty repozicie operovanej koncatiny Zalobcu, &i zastavenie jej progresu, bol oSetrujucim
lekdrom C.. D. vyslovene opomenuty, nejde o jednoznaéne preukazanu rozhodujucu pric¢inu Skodlivych
nasledkov na zdravi Zalobcu vyplyvajucich z lekarskych posudkov hodnotiacich bolestné a staZenie
spoloCenského uplatnenia. Druhotna strata repozicie ( vyosenie) mohla byt totiz zjavne vyvolana aj
inymi pri€¢inami. Napriklad pred€asnym zataZovanim kon¢atiny Zalobcom z neznameho dbvodu a v
rozpore so zdokumentovanym odporu€enim operatéra C.. D., ¢omu nasvedCuje lekarsky zaznam z
rehabilitaénej ambulancie zo diia 25.5.2008. Dalej mohla byt vyvolana samotnou komplikovanostou
Urazu Zalobcu, €o potvrdzuje odborna literatira citovana Zalovanym vo vyjadreni doru¢enom sudu
drfia 28.12.2016 (&.1.427 sudneho spisu), pricom riziko komplikacii je vysoké aj pri dostatoCne v€as
vykonanych operaciach, avSak nevykonanim operacie v€as (pripadne aj z objektivnych dbvodov),
riziko komplikacii dalej rastie. Druhotna strata repozicie (vyosenie) mohla byt vyvolana aj pouZitim
jednoduch$ej, konvencnej a nie modernejSej uhlovostabilnej dlahy, Comu nasved&uje aj konstatacia



kontrolného znaleckého posudku €. XX/XXXX, podfa ktorého ,druhotna strata repozicie (dosiahnutého
postavenia) je komplikaciou pouzitej dlahovej osteosyntézy (konvenénej dlahy), pri¢om ,v pripade
pouZzitia uhlovostabilnej dlahy mohlo teoreticky dojst’ k stavu, Ze by sa zlomenina zahojila aj jednou
operaciou“ . Dokonca aj v znaleckom posudku &XX/XXXX sa uvadza, Ze pri spravnhom pouziti
osteosyntetického materialu, spravne prevedenej operacii a spravne vedenej pooperacénej lieCbe by k
zhojeniu zlomeniny mohlo déjst bez dal$ej korekénej operacie a dizka lie¢enia by trvala do 1 roka, t. aj
by nemuselo. Tiez Zalobcom navrhnuty svedok C.. E. vo svojej vypovedi v konani pred sudom uviedol, Ze
» pricin, pre ktoré doslo k vyoseniu kon&atiny méze byt viacero. Jednak to mohla byt fixacna dlaha, ktora
je jednoduchsia a vlastné skrutky, ktoré sa zavadzaju cez dlahu do kosti nemaju uhlovu stabilitu. Druhou
pri¢inou mohlo byt aj nespravne dolieCovanie tohto zranenia po operacii, ale konkrétnu priinu uviest
nevie.“ Z uvedeného jednoznaéne vyplyva, Ze zodpovednost' za stav, pre ktory bolo nutné vykonat
u Zalobcu druhu korekénu operaciu - osteotdmiu pistaly, nie je mozné bez rozumnych pochybnosti v
podstatnej (rozhodujucej) miere pripisat zavinenému konaniu (opomenutiu) Zalovaného.

71. Predmetom tohto konania je predovSetkym od3Skodnenie Zalobcu za utrpenu bolest a staZenie
spoloCenského uplatnenia tak, ako boli ohodnotené/bodované lekarskym posudkom. Tu vyvstava
zasadna otazka, ku ktorym nasledkom, tak ako su obodované v ramci hodnotenia bolestného a stazenia
spolo&enského uplatnenia Zalobcu, by nebolo doslo, ak by operovana kon&atina bola byvala pooperaéne
fixovana ortézou. Prave v tomto smere nesie bremeno tvrdenia ako aj dékazné bremeno Zalobca. Ani
jeden z vykonanych dbkazov, a to ani znalecky posudok €. XX/XXXX znaleckej organizacie Forensic.sk,
ako ani posledny kontrolny znalecky posudok & XX/XXXX LEGE ARTIS znaleckej organizacie s.r.o.,
neumoznuje sudu jednotlivé Zalobcom uplatnené polozky bodového hodnotenia bolestného a stazenia
spoloenského uplatnenia dat’ do priamej pri€innej suvislosti s opomenutim fixacie operovanej kon&atiny
Zalobcu sadrovou dlahou, resp. ortézou po dobu 6 tyzdfiov po operacii dhia 16.4.2007. Sud tu poukazuje
na tu ¢ast kontrolného posudku, podra ktorej pokial ide o poskodenie kibu, ,vyosenie koné&atiny (druhotna
strata repozicie) u zalobcu nespdsobilo poskodenie kibu. Pri traze, ktory si Zalobca spdsobil sam, utrpel
zlomeninu vrchnej Easti pidtaly, s poSkodenim chrupky. PoSkodenie chrupky v kolennom zhybe Zalobcu
vzniklo samotnym Urazom. Samotné operacie sa nepodielali na daldom poskodeni chrupky vrchnej
Casti pistaly. Aj v pripade normalneho hojenia zlomeniny vrchnej Casti pidtaly u Zalobcu by doslo k
identickému rozvoju pourazovej artrézy kolenného zhybu. Indikaciou na implantaciu nahrady kolenného
kibu je v danych pripadoch pourazova artréza, tato je désledkom samotného drazu, nie samotnej lieSby"*.
K samotnému bodovému hodnoteniu bolestného znalci uviedli, Ze Zalobca si zlomeninu spdsobil sam,
tato zlomenina by bola operaéne lie€ena tak, ¢i onak. Z uvedeného dévodu odporudili zvazit zaradenie
plnenia prvotnej operacie do hodnotenia bolestného - polozka €. 195d. OdSkodnenie za tuto polozku si
v3ak Zalobca ani neuplatnil. Sud v3ak konstatuje, Ze ani ostatné polozky hodnotenia bolestného, t.j. napr.
polozku €. XXX - rozsiahlejSia incizia lavého predkolenia s odstranenim osteosyntetického materialu -
operacie dina 22.2.2008 a dfa 20.4.2010, nemozno dat’ do pri€innej suvislosti s postupom Zalovaného,
dokonca aj ak by bol v konani preukazany jeho non lege artis charakter. Ako totiz uviedol Zalovany, ide o
predpokladany zakrok, ktory nasleduje po akejkolfvek operacii tohto typu. Tiez poloZzku ¢.195d- korekéna
osteotdmia pistaly s vloZzenim klinu a fixacia kovovou dlahou a skrutkami - operacia z 15.04.2008- nie
je mozné - ako je to uz podrobne zdévodnené vysSie - dat’ do priamej pri¢innej suvislosti s postupom
Zalovaného (k vyvolaniu potreby tejto operacie mohlo prispiet viacero roznorodych pri€in, pri€om nebolo
mozné v konani - na zaklade vykonaného dokazovania- ustélit podstatnu/rozhodujucu pricinu).

72. Pokial ide o komplikaciu operacie zo dria 15.4.2008 infektom, tak pri€ina uvedenej infekcie nebola
v konani zistovana (a nevyplyva ani z pisomného vyjadrenia C.. E. zo diia 2.5.2013), nakolko pripadné
pochybenie Zalovaného (na ktorého pracovisku bola predmetna operacia vykonana) v tomto smere
(napr. kontaminacia vloZzeného materialu, nedostatocné opatrenia vodi infekcii a pod.) nebolo skutkovo
vymedzené ako zdklad Zaloby. Jednozna&nu suvislost naslednych operécii Zalobcu s infektom pritom
potvrdil C.. E. vo svojej vypovedi ako aj v oznaenom pisomnom vyjadreni z 2.5.2013. Operaciu
dfia 15.4.2008 vykonal teda C.. E. na inom pracovisku Zalovaného, k infektu operaénej rany doslo
cca po troch tyZdhoch od uvedenej operacie, pricom pricina infektu preukdzana nebola. Potom aj
nasledné operacie suvisiace s rieSenim tohto infektu, resp. odstrafovanim jeho nasledkov (poloZka
239- operacia 14.5.2008) nemozno dat do priamej pri€innej suvislosti s postupom Zalovaného tak,
ako bol tento ako protipravny skutkovo vymedzeny v Zalobe. Polozka &.173b - artroskopicka Ciasto¢na
menisectomia obojstranna a oSetrenie chrupaviek a poloZzka &.170 artroskopia lavého kolena s
odstranenim vnutornej vystelky kolena, zdpalovych hmét a zrastov -analogické plnenie 25.08.2008,
maju zrejmu suvislost s oSetrenim chrupaviek, resp. s prekonanym infektom, €o vS8ak takisto nie



je mozné dat do priamej pri€innej suvislosti s postupom Zalovaného pri operacii zo 16.4.2007 a
bezprostrednej pooperaénej starostlivosti z dévodov uvedenych vy3Sie. K bodovému hodnoteniu
staZenia spolo¢enského uplatnenia znalci v kontrolnom znaleckom posudku uviedli, Ze poloZzka €. 396b -
obmedzenie hybnosti stredného stupfia v kolennom zhybe, aj poloZzka &. 433/b- keloidné jazvy na kolene
by Zalobca utrpel pravdepodobne aj pri bezproblémovom hojeni zlomeniny. TaktieZz polozka 427 -
lymfaticky opuch favého predkolenia mohol vzniknut' u Zalobcu aj v pripade, Ze by nedoslo k vzniku
inych komplikacii. Ostavaju potom polozka &. 397a - kyvavost kolenného kibu stredne tazkého stupfia
bez trvalej potreby ortopedického aparatu a polozka &. 398 - vbod&enie kolena po vnutrokibnej zlomenine,
ktoré v3ak nie je mozné bez dalSieho dat do priamej pri€innej suvislosti s postupom Zalovaného pri
operacii zo dha 16.4.2007 a bezprostrednej pooperalnej starostlivosti C.. D., nakolko tato pri¢inna
suvislost Ziadnym spdsobom nevyplyva z vykonaného dokazovania. Pokial ide o poslednu polozku
€. 254 bodového hodnotenia stazenia spologenského uplatnenia, k tejto sa v znaleckom posudku
uvadza, Ze ,v désledku predmetného urazu doSlo u Zalobcu z hfadiska psychiatrického k staZeniu
spologenského uplatnenia - u menovaného boli zistené adaptaéné poruchy s predizenou depresivnou
reakciou®. Nie je preto taktiez zrejma a Ziadnym spdsobom preukazana pri€inna suvislost s postupom
Zalovaného pri operacii zo 16.4.2007 a naslednou pooperacnou starostlivostou.

73. Po dékladnom zvazeni vSetkych vykonanych dbékazov, zistenych okolnosti a ich vzajomnych
suvislosti ako aj vSetkych zaverov znaleckého posudku €. XX/XXXX a kontrolného znaleckého posudku
€. XX/IXXXX sud dospel k zaveru, Zze v konani nebolo preukazané, Ze Skoda na zdravi Zalobcu vznikla
v pri¢innej suvislosti s non lege artis postupom zo strany Zalovaného pri poskytovani zdravotnej
starostlivosti Zalobcovi po Uraze utrpenom diia 7.4.2007 v O., ked Zalobca v tomto smere dbkazné
bremeno neuniesol. Potom ale nie je splneny zakonny predpoklad vzniku zodpovednosti Zalovaného
za Skodu podla § 420 Obgianskeho zakonnika.

74. Pre uplnost’ sud opakovane zdorazriuje, ze pokial ide o rozpory znaleckych posudkov &. XX/XXXX
a €. XX/XXXX, tak pri hodnoteni tychto posudkov v ich vzajomnej suvislosti suid nemohol dospiet’ k
jednoznaénému skutkovému a pravnemu zaveru o tom, Ze pri¢inna suvislost medzi konkrétnym konanim
(opomenutim) Zzalovaného a konkrétnou (jasne Specifikovanou) ujmou Zalobcu (ako nasledkom tohto
konania/opomenutia Zalovaného) je dana a preukazana. Zavery tychto posudkov uz len k zakladne;j
téze skutkového zakladu Zaloby, t.j. Ze prva operacia po Uraze bola vykonana technicky nespravne
a teda non lege artis, su uplne protichodné. Tento rozpor nebolo mozné odstranit’ inak, nez dalSim
znaleckym posudkom (ak vébec), ktory ako dokaz vSak Zalobca ani na vyzvu sudu zo dna 20.05.2020
vyslovne nenavrhol. Zalobca sa totiz vo svojom pisomnom vyjadreni doruéenom diia 11.06.2020 ako
aj na pojednavani dna 6.10.2020 vyjadril v tom smere, Ze vykonanie dalSieho kontrolného znaleckého
dokazovania ponechava na Uvahu sudu, aj ked sam si mysli, Ze dalSie dokazovanie spdsobi prietahy
v konani a navySenie trov konania, priom on je toho nazoru, Zze vSetky otazky boli zodpovedané
doterajSim dokazovanim a predovSetkym znaleckym posudkom &. XX/XXXX. Tu je ale potrebné
zdéraznit, Ze v zmysle Civilného sporového poriadku sud nemdze vykonat' iné, nez stranami vyslovne
navrhované dbkazy (s vynimkou uvedenou v § 185 ods. 2, 3 C.s.p.) nakolko sud nemdze v sporovom
konani nahradzat’ procesnu aktivitu stran. Preto ani dalSie (v poradi tretie) znalecké dokazovanie
sudom nariadené nebolo. Naviac je pravdepodobné, Ze ani kontrolnym znaleckym dokazovanim by
sa nepodarilo bez rozumnych pochybnosti preukazat pri€innu suvislost medzi postupom Zalovaného
a zalobcom utrpenou ujmou na zdravi, a to vzhfadom obrovské riziko (pravdepodobnost’ vzniku)
komplikacii (aj v podobe nutnosti reoperacii) u Zalobcu pri danom type zlomeniny a tiez za situacie, ze k
operacii nedoslo dostato€ne v€as uz v rakuskej nemocnici. Tu sud opatovne zdbérafuje, Ze zo zaznamu
nemocnice v X. Am D. nie je zrejmé, Ci bola pacientovi navrhnuté bezprostredna operacna lieCba. Av8ak
aj podla znaleckého posudku €. XX/XXXX ,v pripadoch, ked to pomery na makkych Struktdrach dovoluja,
je operacné rieSenie v ¢o najkratSej dobe podmienkou dobrého vysledku. Je mozné konstatovat, Ze
akutne zlomeniny v oblasti kolena by mali byt operované do 12 hodin od Urazu, resp. pokial nenastanu
bezprostredné posttraumatické zmeny na makkych ¢astiach takého charakteru, Ze operacna liecba by
bola zatazena vysokym rizikom komplikacii.“

75. Napokon sud povaZuje za potrebné poukazat aj na tu skuto€nost, ze podfla vypovede samotného
Zalobcu tento v juli 2007 navSivil C.. B. v nemocnici na Kramaroch, kde mu doporucili reoperaciu.
C.. E. mu povedal, Ze operacia na Antolskej nebola spravne vykonana a zaroveh ho C.. E. objednal
na operaciu na 24.7.2007, ktoru v8ak Zalobca neabsolvoval, pretoZze déveroval C.. D.. Z uvedeného
vyplyva, Ze Zalobca mal od C..E., ktory bol takisto lekarom na pracovisku Zalovaného, ponuku na



v€asnejSiu reoperaciu na jul, resp. august 2007, ale tato ponuku z vlastnej vble nevyuzil. Ak teda C..
E., ako zamestnanec Zalovaného, v&as navrhol Zalobcovi korekénu operaciu, a Zalobca ju z vlastného
rozhodnutia neabsolvoval, tak uvedenu skutoénost treba taktiez pri€itat v neprospech zalobcu.

76. Pokial ide Zalobcom poukazované vyjadrenie Zalovaného k Zalobe v tom zmysle, Ze ,z istej
miery nemozno vyvratit konstatovania Zalobcu o dévodoch uplatneného naroku“, a tiez Zalobcom
poukazované ,Hodnotenie za bolest a stazenie spoloCenského uplatnenia“ zo dna 26.01.2009
vypracované C.. B. E., resp. odborné vyjadrenie C.. E. zo dfia 2.5.2013 (ktoré Zalobca oznaduje ako
dalSie rozhodujuce odborné vyjadrenie), tak sud konstatuje, Ze tak predmetné vyjadrenie Zalovaného
k Zalobe ako ani hodnotenie C.. E. vonkoncom nepreukazuju splnenie zakonnych predpokladov vzniku
zodpovednosti Zalovaného za Skodu utrpenu zalobcom a nemozno teda na tychto dékazoch a nimi
preukazovanych skuto&nostiach zalozit ispech Zalobcu v konani.

77. Pokial ide o zalobcom navrhovany dékaz opakovanym vysluchom C.. N., tak sud ho povazoval
na nadbytoCny a teda nehospodarny, nakolko mal za to, Ze z hladiska unesenia dékazného bremena
Zalobcom je rozhodujuci rozpor medzi znaleckymi posudkami €. XX/XXXX a €. XX/XXXX ohladom
technickej spravnosti prvej operacie Zalobcu po uraze. Tento rozpor vS§ak by nebolo mozné odstranit
opakovanym vysluchom C.. N., ale len dalSim - v poradi tretim - kontrolnym znaleckym posudkom, ¢o
vSak Zalobca ako ddkaz vyslovne nenavrhol.

78. Pokial ide o narok Zalobcu ohladom nakladov spojenych s lie€enim a uslého zisku, sud pre
uplnost’ uvadza, Ze tento nérok taktiez nepovazuje za dévodny, nakolko nie je dany pravny zaklad tohto
naroku z vy$8ie uvedenych dovodov. Sud v8ak tento narok vyhodnotil o do vysky aj ako nepreukézany.
Zalobcom predloZeny doklad o evidencii vozidla a blogky o nakupe benzinu nijako nepreukazuju realnu
vySku uplatneného naroku ako ani jeho dévodnost, kedZe Zalobca Ziadnym spdsobom nepreukazal,
Ze skutoCne uvedené kilometre najazdil, a tieZz Ze ich najazdil vyluéne v suvislosti s absolvovanim
rehabilitacii. Sud tu poukazuje na vyjadrenie svedkyne I.. |. T., Ze platila rehabilitatného pracovnika,
ktory navstevoval /Zalobcu doma a rehabilitoval s nim, o v8ak naznaluje, Ze Zalobca na rehabilitacie
necestoval v nim tvrdenom rozsahu. Takisto Zalobca Ziadnym sp&sobom nepreukazal vynaloZenie
nim uvedenych vydavkov na lieky, vitaminy, iné zdravotné pomoOcky, masaze, plavarefi, navstevu
fitness, pilates v sume 995,80 Eur. Preukazal jedine vynaloZzenie vydavkov na doplatok pobytu v
kupeloch K., tento vS8ak zahffia aj doplatok za nadStandard (samostatna izba ) a navy$e nie je vébec
preukazané, Ze bol vynaloZeny v pri¢innej suvislosti s protipravnym konanim Zalovaného. Rovnako k
praceneschopnosti a k uslému zisku na strane zalobcu by zrejme bolo doSlo i v pripade lie€by zlomeniny
bez akychkolvek komplikacii. | v pripade, Ze by v konani bol preukazany vznik zodpovednosti Zalovaného
za Skodu na zdravi Zalobcu, nebolo by z tvrdeni Zalobcu a listinnych dékazov nim produkovanych mozné
ustalit, v akom rozsahu bol jeho usly zisk spésobeny vysokou komplikovanostou nim utrpenej zlomeniny
a s tym suvisiacou lie€bou a v akom rozsahu bol pripadne v pri€innej suvislosti s konanim Zalovaného.
Zalobca napokon v suvislosti s uglym ziskom ani v pripade dévodnosti jeho naroku na nahradu $kody
neumoznil sidu zhodnotit’ vysku uslého zisku, ked nepredlozil doklady preukazujuce prijmy plynuce z
¢innosti jeho advokatskej kancelarie pocas jeho praceneschopnosti, t.j. za rok 2008 a 2009. Pritom
napriklad na pojednavani diia 6.12.2010 (€.l. 87 sudneho spisu ) sa zmienil o tom, Ze niekedy (v
relevantnom obdobi) sa stalo, Ze klient priSiel za nim domov na konzultaciu. Jeho tvrdenia o zruSeni
zmlav s klientami po€as jeho praceneschopnosti zostali taktiez len v rovine ni¢im nepreukazanych
tvrdeni, nepreukazal dokonca ani trvanie praceneschopnosti a vySku davok poberanych davok v jej
priebehu.

79. O naroku na nahradu trov konania rozhodol sud v sulade s § 255 ods. 1 a 2 C.s.p., podfa ktorého sud
prizna strane nahradu trov konania podla pomeru jej Uspechu vo veci. Ak mala strana vo veci Uspech
len &iastoény, sud nahradu trov konania pomerne rozdeli, pripadne vyslovi, Ze Ziadna zo stran nema
na nahradu trov konania pravo. Zalovany bol v konani Gspesny v celom rozsahu, sid mu preto priznal
nahradu trov konania vo€i neuspesSnému Zalobcovi v rozsahu 100 %, pricom o vy8ke nahrady trov
konania rozhodne sud samostatnym uznesenim v sulade s § 262 ods. 2 C.s.p. po pravoplatnosti tohto
rozhodnutia.

80. Na nahradu trov Statu v rozsahu 100%, ktoré vznikli dhradou znaleéného zo Statnych finanénych
prostriedkov v suvislosti s podanim znaleckého posudku &. 53/2013, sud zaviazal v konani celkom
neuspesného Zalobcu, a to pre analogiam taktiez podla § 255 ods. 1 C.s.p. v spojeni s § 259 C.s.p..



Poucenie:

Proti tomuto rozsudku mozno podat odvolanie na Okresny sud Bratislava Il v lehote 15 dni odo dna
jeho doruéenia.

Odvolanie mbéze podat’ strana, v ktorej neprospech bolo rozhodnutie vydané. Odvolanie len proti
oddvodneniu rozhodnutia nie je pripustné.

V odvolani sa popri vSeobecnych néleZitostiach podania uvedie, proti ktorému rozhodnutiu smeruje,
vakom rozsahu sa napada, z akych dévodov sa rozhodnutie povazuje za nespravne (odvolacie dévody)a
¢oho sa odvolatel domaha (odvolaci navrh). Rozsah, v akom sa rozhodnutie napada, méze odvolatel
rozsirit' len do uplynutia lehoty na podanie odvolania.

Odvolanie mozno odévodnit len tym, Ze:

a) neboli splnené procesné podmienky,

b) sud nespravnym procesnym postupom znemoznil strane, aby uskuto¢riovala jej patriace procesné
prava v takej miere, Ze doslo k poruseniu prava na spravodlivy proces,

c¢) rozhodoval vylu¢eny sudca alebo nespravne obsadeny sud,

d) konanie ma inu vadu, ktora mohla mat za nasledok nespravne rozhodnutie vo veci,

e) sud prvej inStancie nevykonal navrhnuté dékazy, potrebné na zistenie rozhodujucich skuto€nosti,

f) sud prvej instancie dospel na zaklade vykonanych dékazov nespravnym skutkovym zisteniam,

g) zisteny skutkovy stav neobstoji, pretoze su pripustné dalSie prostriedky procesnej obrany alebo dalSie
prostriedky procesného utoku, ktoré neboli uplatnené, alebo

h) rozhodnutie sudu prvej inS§tancie vychadza z nespravneho pravneho posudenia veci.

Odvolanie proti rozhodnutiu vo veci samej mozno oddvodnit aj tym, Ze pravoplatné uznesenie sudu prvej
inStancie, ktoré predchadzalo rozhodnutiu vo veci samej, ma uvedenu vadu, ak tato vada mala vplyv na
rozhodnutie vo veci samej. Odvolacie dévody a dékazy na ich preukéazanie mozno menit a dopifat len
do uplynutia lehoty na podanie odvolania.

Prostriedky procesného utoku alebo prostriedky procesnej obrany, ktoré neboli uplatnené v konani pred
sudom prvej inStancie, mozno v odvolani pouzit len vtedy, ak a) sa tykaju procesnych podmienok, b)
sa tykaju vylu€enia sudcu alebo nespravneho obsadenia sudu, ¢) ma byt nimi preukazané, Zze v konani
doslo k vadam, ktoré mohli mat za nasledok nespravne rozhodnutie vo veci alebo d) ich odvolatel bez
svojej viny nemohol uplatnit’ v konani pred sudom prvej inStancie.

Ak povinny nesplni povinnost uloZzenu tymto rozsudkom, méze opravneny podat navrh na vykonanie
exekucie podfa Exekuéného poriadku.



