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CESKA REPUBLIKA

~ ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvys$i spravni soud rozhodl v senatu slozeném z predsedkyné JUDr. Lenky Matyasové
a soudct JUDr. Jakuba Camrdy a JUDr. Viktora Kudlery v pravni véci zalobkyné: Be. A.
J., zast. advokatem Mgr. Ondfejem Pecakem, se sidlem Na Otechovce 199/24, Praha 6,
proti Zalované: Vieobecn zdravotni poji$tovna Ceské republiky, se sidlem Orlick4 2020/4,
Praha 3, v fizeni o kasalni stiznosti zalované proti rozsudku Meéstského soudu v Praze
ze dne 10. 1. 2018, ¢. j. 10 Ad 19/2017 - 48,

takto:
L Kasaéni stiZznost se zamita.

II. Zalovani je povinna uhradit Yalobkyni k rukim Mgr. Ondfeje Pecika,
advokata se sidlem Na Orechovce 199/24, Praha 6, nahradu nakladu fizeni ve vysi
3400 K¢ do 30 dnt od pravni moci tohoto rozsudku.

Odtavodnéni:

[1] Kasacni stiznosti se zalovana (dale ,stézovatelka®) domaha zruseni shora oznaceného
rozsudku Méstského soudu v Praze (dale ,méstsky soud®), kterym byla zrusena rozhodnuti
zalované ze dne 3.7.2017, ¢. j. VZP-17-02285904-S463, a rozhodnuti ze dne 24. 5. 2017,
¢.j. VZP-17-0185394-A444 ve véci thrady zdravotnich sluzeb z prostredki vefejného
zdravotniho pojisténi podle § 16 zakona ¢. 48/1997 Sb., o vetejném zdravotnim pojistént,
ve znéni pozdéjsich predpisu (dale ,zakon o verejném zdravotnim pojisténi®); zalobkyné
pozadala o povoleni Ghrady lé¢ivého ptipravku Perjeta 420 mg.

[2]  Zalobkyné podala dle § 16 zdkona o zdravotnim pojiSténi prostfednictvim
zdravotnického zafizeni (VSeobecna fakultni nemocnice v Praze, Onkologicka klinika
VEN a 1. LF UK) zadost o schvaleni thrady 1é¢ivého prfipravku Perjeta 420 mg za Gcelem
kombinované terapie (pertuzumab, trastuzumab, nab-paclitaxel) HER2 pozitivniho
karcinomu prsu. Prilohou zadosti byla zprava osettujici 1ékarky, z niz se podava, ze ji byl
diagnostikovan karcinom prsu ve 14. tydnu téhotenstvi, byla zahajena 1é¢ba 3 davkami
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antracyklind a 4 davkami paklitaxelu (v podobé lécivého pripravku Taxol), ovsem bez
patfiného lécebného efektu. Posléze byla indikovana k chirurgickému vykonu
(mastektomie a disekce maxilarnich uzlin) dne 1.3.2017. Novotvar byl histologicky
verifikovan jako HER2 pozitivni; dne 20. 3. 2017, zalobkyni byl podan jeden cyklus
adjuvantni terapie antracykliny, dale byla az do porodu z davodu probihajiciho téhotenstvi
ponechana bez onkologické terapie; dne 25. 4. 2017 porodila zdravou dceru; v kvétnu 2017
ji byly diagnostikovany nové generalizované mnohacetné metastazy do jater; s ohledem
na tento stav byla dne 10. 5. 2017 zahajena terapie kombinaci 1é¢ivého pripravku Herceptin
(G¢inna latka trastuzumab) a paklitaxelu. Zadost o (thradu 1é¢ivého pHpravku Perjeta byla
zdivodnéna tim, ze dle klinicke studie ,Cleopatra“ je kombinovana terapie staxanem
(paclitaxel), pertuzumabem a trastuzumabem nejlepsi moznou 1é¢bou k podani do 1. linie
pro paliativni indikaci. Podle osettujici lekarky nejsou stavajici moznosti terapie, jez jsou
hrazeny (tedy terapie kombinaci trastuzumabu a taxanu), sto napodobit 1é¢ebny efekt
kombinace téchto latek s pertuzumabem; jde o nejicinnéjsi moznou terapii.

[3]  Stézovatelka zadost zalobkyné zamitla s tim, ze léCivy pripravek Perjeta neni hrazen
v o R ’ eV Vg ’ v o« 2
z prostredku verejného zdravotniho pojisténi; podle § 16 odst. 1 zakona o vefejném
zdravotnim pojisténi zdravotni pojistovna hradi ve vyjimeénych pfipadech zdravotni
sluzby jinak zdravotni pojistovnou nehrazené, je-li poskytnuti takovych zdravotnich
sluzeb jedinou moznosti z hlediska zdravotniho stavu pojisténce. Stézovatelka se
dovolavala stran pojmu ,jedina moznost z hlediska zdravotniho stavu pojisténce”
vykladového stanoviska Ministerstva zdravotnictvi uvedeného ve Véstniku ¢, 7
Ministerstva zdravotnictvi z ¢ervence 2005; z ného vyplyva, ze v pripadé postupu dle § 16
zakona o vefejném zdravotnim pojisténi musi byt zadatelem dolozena vyjimecnost
ptipadu, tedy ze navrhované poskytnuti zdravotni péce konkrétnimu pacientovi je jedinou
moznosti jejtho poskytnuti této osobé a ze neexistuje jina odpovidajici hrazena alternativa
/v \4 /4 4 /4 v/ 4
péce, kterou by bylo mozneé s ohledem na zdravotni stav této osoby pouzit. Podminky § 16
odst. 1 zakona o verejném zdravotnim pojisténi mohou byt naplnény pouze v pripadé, kdy
pojisténec nemuze vyuzit zadnou alternativu 1é¢by hrazenou ze systému verejného
zdravotniho pojisténi; zpravidla se bude jednat o pripad, kdy pojisténec z duvodu
Vv 4 / . S Ve e 4 /v M 4 o V v/ 4 /v /D
nepredvidané alergickeé ¢i jiné nesnasenlivé reakce nemuze vyuzit standardni 1écbu, ktera je
podavana pacientim s obdobnym onemocnénim, a proto musi byt u tohoto specifického
pacienta vyuzito jedineCné lé¢by, ktera neni hrazena ze systému vefejného zdravotniho
pojisténi. Jedna se tedy o ptipad vyjimeény a odlisny, ktery je z hlediska zdravotniho stavu
pojisténce specificky a nevyskytuje se u vétstho poltu pacientd. Stézovatelka dospéla k
zavéru, ze zdravotni stav zalobkyné neni s ohledem na jeji onemocnéni specificky (i
vyjimeény; nejedna se o onemocnéni, které by bylo v Ceské republice neznamé a na které
by nebyl stanoveny léCebny postup; standardni metodou 1é¢by tohoto onemocnénti je 1écba
kombinacemi lé¢ivych latek trastuzumabu a taxanu; tato standardni lé¢ba byla oznadena
jako zakladni 1éCebny postup z toho diavodu, ze zdravotni stav zalobkyné nebyl jakkoliv
odlisny od zdravotniho stavu jinych pacientek trpicich karcinomem prsu. V pripadé
4 v 4 /4 4 /v M . 4
zalobkyné tedy bylo mozné vyuzit lé¢ebnou kombinaci trastuzumabu s taxanem, ktera
vV Vv A v 4 4 4 . M 184
skutecné téz byla pred podanim zadosti lege artis zahajena.

[4]  Méstsky soud shledal zalobu divodnou a rozhodnuti stézovatelky vydana v 1. a IL
stupni zrusil. Vychazel z listin, jez byly provedeny k dikazu: z Modré knihy Ceské
onkologické spoleCnosti (23. aktualizace G¢inna od 1. 3. 2017) - z niz vyplyva, ze v ramci
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systémové paliativni 1é¢by metastazujictho mammarniho karcinomu je jako lécebna
modalita predpokladana i biologicka lé¢ba podavana v komplexnich onkologickych
centrech (kapitola 12.2.2.3); v ramci lécby metastatického karcinomu prsu lze v
indikovanych pripadech zvazit podani biologickeé (cilené) lécby v kombinaci s
chemoterapii, hormonalni terapii nebo v monoterapii; témito preparaty jsou trastuzumab,
pertuzumab, lapatinib, ado-trastuzumab emtansin (T-DM1), everolimus a bevacizumab.
Pertuzumab je dlinnou latkou lécivého pripravku Perjeta, jehoz Ghradu zalobkyné
pozadovala. Déle vychazel z rozhodnuti Stitniho t¥adu pro kontrolu 1édiv (dale ,Ustav)
ze dne 16.12.2013, v némz se mimo jiné uvadi, ze 1é¢iva latka pertuzumab poskytuje
dodate¢ny ptinos, pouze pokud je pridana jakozto add-on terapie ke kombinaci
s chemoterapii (docetaxelem) a trastuzumabem a neni znama existence zadné jiné obdobné
add-on terapie, alternativou je pouze dosavadni lécba trastuzumabem a chemoterapii; lécba
pertuzumabem tedy neni terapeuticky zaménitelna s terapii jinou 1élivou latkou ¢i jinymi
1é¢ivymi pripravky; z hlediska posouzeni Géinnosti a bezpecnosti terapie pertuzumabem
dostupné vysledky studie ,CLEOPATRA®“ presvéd¢ivé dokladaji pfinos pridani
pertuzumabu ke kombinaci docetaxel +trastuzumab jak pro preziti pacientek lécenych pro
metastaticky HER2 pozitivai karcinom prsu v prvni linii (median preziti bez progrese 12,4
versus 18,7 més., p=0,0008), tak i pro snizeni rizika Gmrti (relativni riziko 0,66 odpovida
sniYeni rizika na 66%, tj. o 34%). Dale méstsky soud zjistil, e Ustav dne 7. 12.2015
rozhodnutim sp. zn. SUKLS138824/2015, stanovil 1é¢ivému pripravku Perjeta druhou
docCasnou uhradu ze zdravotniho pojisténi; vysi a podminky thrady ze zdravotniho
pojisténi stanovil na dobu 12 mésicd ode dne vykonatelnosti tohoto rozhodnuti.
7 usneseni Ustavu ze dne 5.5.2017, sp.zn. SUKLS196911/2016, soud zjistil, ze dne
29.7.2016 pozadal vyrobce 1éivého pripravku Perjeta o stanoveni vyse a podminek trvalé
Ghrady ze zdravotniho pojisténi; dne 28.3.2017 bylo Ustavem vydano rozhodnuti
¢. j. sukl75958/2017, jimz zadosti nebylo vyhovéno. Proti tomuto rozhodnuti podal dne
18. 4. 2017 zadatel odvolani, nicméné dne 5. 5. 2017 vzal zadost ze dne 29.7.2016 zpét a
pozadal o zastaveni ¥zeni. Vzhledem k tomu Ustav rozhodl o zastaveni spravniho ¥zeni a
zaroveri o zrudeni rozhodnuti prvniho stupné. Z informaéniho systému Ustavu méstsky
soud dale zjistil, ze rozhodnutim Statniho dstavu pro kontrolu léciv sp. zn.
SUKLS127371/2017, byla 1é¢ivéemu pripravku PERJETA 420 na zakladé § 15 odst. 9 pism.
a) zakona o verejném zdravotnim pojisténi a dle § 44 odst. 1 a 2 vyhlasky ¢. 376/2011 Shb.,
kterou se provadéji néktera ustanoveni zakona o vefejném zdravotnim pojisténi, stanovena
Ghrada. Tato skuteénost byla soudem ujednani konstatovana, nicméné nema vliv na
rozhodnuti soudu, nebot soud rozhoduje podle skutkového a pravniho stavu existujiciho
v dobé vydani rozhodnuti zalované.

[5]  Méstsky soud poukazal predevsim na¢l. 31 Listiny zakladnich prav a svobod
(,Listina®), &. 3 Umluvy na ochranu lidskych prév a déstojnosti lidské bytosti v souvislosti
s aplikaci biologie a mediciny (,Umluva o lidskych pravech a biomediciné“) publikované
pod & 96/2001 Sb. m. s., kterou je Ceské republika vazana, dle které smluvni staty udini
odpovidajici opatteni, aby v ramci své jurisdikce zajistily rovnou dostupnost zdravotni
péle pattiéné kvality. Dale vychizel z ¢etné judikatury Ustavniho soudu tykajici se &. 31
Listiny (nilez ze dne 10. 6. 1996, sp. zn. PL. US 35/95, usneseni Ustavniho soudu ze dne
5.5.1999, sp. zn. Pl. US 23/98, nalez Ustavniho soudu ze dne 27. 11. 2012, sp. zn. Pl. US
1/12, nilez Ustavniho soudu sp. zn. L. US 2785/08 ze dne 13. 9. 2011); z ni méstsky soud
dovodil, Ze obsah prava vyplyvajictho z ¢l. 31 véty druhé Listiny lze definovat tak, ze
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vSichni pojisténci maji stejnou mérou narok na takové zdravotni sluzby, jez odpovidaji
objektivné zjisténym potrebam a pozadavkum nalezité odborné rovné, avsak nikoliv bez
.l . v 7/ Ve i / vV . 4 4 vV _V 4
ohledu na kritérium finan¢ni udrzitelnosti systému verejného zdravotniho pojisténi.
Limityjici kritérium omezeného objemu financnich prosttedkt verejného zdravotniho
*V_V 4 4 / Vv 4 o N4 o i M M N4
pojisténi pak nesmi byt uplatniovano zpusobem znamenajicim v disledku diskriminujici
¢ libovolné podminky pro ptistup k hrazené péci. Podle méstského soudu pozadavek
rovné dostupnosti zdravotni péCe je nutno chapat nejen tak, ze nikomu nesmi byt
odeprena dostupna zdravotni pécle, ale rovnéz tak, ze musi byt pacientovi poskytnuta
zvlastni péce, pokud si to vyzaduji individualni okolnosti konkrétniho pacienta.
Zakazanou diskriminaci muze byt totiz nejen rozdilné zachazeni v neprospéch dané osoby
ve srovnatelném postaveni, ale také absence zvlastniho zachazeni sosobou, ktera je
z relevantniho divodu v odlisném postaveni (viz napt. rozsudek ESLP ve véci Thlimmenos
proti Recku, ¢. 34369/97, bod 44).

[6] Dale se méstsky soud z hlediska rozsahu hrazenych zdravotnich sluzeb nejprve
podrobné zabyval interpretact § 13 odst. 1 a 2 a § 15 zakona o vefejném zdravotnim
pojisténi; konstatoval, ze zakon o vefejném zdravotnim pojisténi pro vymezeni rozsahu
hrazenych zdravotnich sluzeb v pripadé 1é¢ivych pripravka uziva zprostredkované kritéria
Ucelné terapeutické intervence, jez v sobé kombinuje jak kritérium Gcinnosti a bezpecnosti,
tedy rozhodna kritéria dle § 13 odst. 1 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi, tak
kritérium nakladové efektivity, tedy kritérium, jez hodnoti pomér terapeutického prinosu
a nakladd na tento ptinos z prostredka verejného zdravotniho pojisténi; tomuto pojeti
(tedy vazeni nejvyssiho mozného terapeutického pfinosu pti zachovani systémové financni
udrzitelnosti), pak odpovida i § 39b odst. 2 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi. Dle
méstského soudu by zakonem predvidany systém stanovovani uhrad 1é¢ivych pripravki a
Ve ’ ’ . . / v / sev V7 v
na néj navazana definice rozsahu hrazenych sluzeb ze zdravotniho pojisténi tak meély
(alespon v teoretické rovingé) zajistit, ze ze systému zdravotniho pojisténi budou hrazeny
lécivé pripravky, jez pro danou indikaci zajisti co nejlepsi naplnéni Gcelu poskytnutych
zdravotnich sluzeb z hlediska definice tohoto Gcelu podle § 13 odst. 1 zakona o vefejném
4 **V_V 4 4 v v v 4 / Vv v Ve
zdravotnim pojisténi, zaroven vsak naplnéni tohoto tcelu nebude ohrozovat udrzitelnost
/4 4 A \4 4 4 \4 /v 4 4 4 v .. /
systemu, a tim téz dosazeni téhoz tucelu poskytovani zdravotnich sluzeb jinym
pojisténcum; zaroven jde o konstrukci, jez v roviné zakonného vymezeni nevykazuje
znaky svevole ¢i diskriminace.

[71  Méstsky soud se zasadné neztotoznil s vykladem § 16 odst. 1 zdkona o vefejném
zdravotnim pojistént, ktery zastava stézovatelka, ze pod pojem ,jediné moznosti z hlediska
zdravotniho stavu pojisténce” lze podradit pouze situace, kdy pojiSténec nemtze vyuzit
zadnou alternativu 1é¢by hrazenou ze systému verfejného zdravotniho pojisténi, a to at jiz z
dtvodu, ze pro danou indikaci zadny léCivy pripravek hrazeny z verejného zdravotniho
**V_V 4 . . Ve o 4 M Ve / 4 Ve 4 v/ o

pojisténi neexistuje, ¢i z divodu nemoznosti vyuziti takového lécivého pripravku z divodu
alergické ¢i jiné nesnasenlivé reakce (zavazny nezadouci vedlejsi Gcinek). SkuteCnost, ze

’ /7 / / . o . . / Ve v ,
tento vyklad vychazi z vykladového stanoviska Ministerstva zdravotnictvi, oznacil méstsky
soud za irelevantni, nebot nejde o zavazny pravni predpis. Zdiraznil, ze Gstavni pravo na
bezplatnou zdravotni pé¢i a na zdravotni pomtcky maji oblané na zikladé vetejného
pojisténi a za podminek blize vymezenych zdkonem; podle ustalené judikatury Ustavniho
soudu muze byt toto privo omezeno pravé pouze zakonem a je zcela nezbytné, aby i
rozsah a zplsob jeho poskytovani byl vymezen stejnym legislativnim rezimem. Rozsah
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Ustavniho naroku na zdravotni péci hrazenou ze zdravotntiho pojisténi nelze tedy zuzit
stanoviskem Ministerstva zdravotnictvi ¢i spravnim rozhodnutim. Méstsky soud pfipustil,
ze vykladu stézovatelky by mohl nasvéd¢ovat gramaticky vyklad § 16, soucasné dodal, ze
gramaticky vyklad pravni normy jako jediné kritérium zakonnosti v$ak nemuze obstat,
nezbytnou soucasti interpretace pravni normy je vzdy také vyklad podle jejiho
zamysleného tUlelu; k otizkdm vykladu privnich norem odkazal na nilez Ustavniho
soudu ze dne 17.12.1997, sp. zn. Pl. US 33/97: ,Naprosto neudrzitelnjm momentem
pouZivani prava je jeho aplikace, vychdzejici pouze z jeho jazykového vykladu. Jazykovy vyklad
predstavuje pouze prvotni pribliZeni se k aplikované pravni normé. Je pouze vychodiskem pro
objasnéni a wjasnéni si jejiho smyslu a icelu (k cemuz slouZi i Yada dalsich postupii, jako logicky a
systematicky vyklad, vyklad e ratione legis atd.) Mechanicki aplikace abstrabujici, resp.
neuvédomujici si, a to bud’ vimysiné, nebo v diisledku nevzdélanosti, smysl a sicel pravni normy,
¢ini z prava ndstroj odcizeni a absurdity.” Méstsky soud konstatoval, ze stézovatelkou
zastavany vyklad pojmu ,jediné moznosti z hlediska zdravotniho stavu pojisténce,” ve
svem dusledku pfi soucasném stavu medicinského poznani by zpusobil faktickou
nevyuzitelnost institutu vyjimecné hrazené péce, nebot pravdépodobnost neexistence
hrazené farmakoterapie na rozpoznana a lécitelna onemocnéni ¢i nemoznosti jeji aplikace
z divodu nesnasenlivosti, je velice nepatrna; tim by byl poptren smysl § 16 zakona o
verejném zdravotnim pojisténi, ktery je soucasti zakonného provedeni dGstavné
zakotveného prava na ochranu zdravi. Zdtraznil, ze pfi vykladu citovaného ustanoventi je
nutno mit na paméti, ze predstavuje jedinou vyjimku, na zakladé které muze byt uhrazena
1é¢ba zdravotni pojistovnou jinak nehrazena, a slouzi jako jedina moznost k fesent situaci,
kdy je proplacena lécba sohledem na vyjimecnou a specifickou situaci pacienta
nedostateéna, proto pri jeji aplikaci nelze postupovat restriktivné pravé s ohledem na
variabilitu pripadt, které zivot pfinasi. Pri hodnoceni splnéni podminek v ném
stanovenych je tak nutno ptristupovat pfi posuzovani vyjimecnosti daného pripadu ke
kazdé zadosti o uhradu nehrazeného lécivého pripravku individualné, bez jakékoli
pausalizace; vzdy je nutno zjistit azohlednil vsechny okolnosti zdravotniho stavu
konkrétniho pacienta, o jehoz zadosti zdravotni pojistovna rozhoduje.

[8]  Meéstsky soud vyjimecnost pfipadu zalobkyné shledal ve skutecnosti, ze nemohla
byt 1é¢ena po dobu téhotenstvi stejné intenzivné jako jiné pacientky s totoznou diagnézou
v / J v 4 b v /v 4 4 4 /. V 4 v

v totozné fazi onemocnéni, nebot by doslo k vaznému ohrozeni plodu ditéte; pravé
téhotenstvi zalobkyné oznalil za skutecnost, kterd postaveni zalobkyné (inila znacéné
odlisnym od standardni skupiny pacientd s touto diagndzou; za relevantni rovnéz vzal, ze
ochrana dosud nenarozeného ditéte je Gstavné chranénou hodnotou (¢l. 6 odst. 1 Listiny
zakladnich prav a svobod). Méstsky soud proto shledal spravedlivym postup, kdy bude
zalobkyni umoznéno ,nahradit“ tuto dobu, po kterou nemohla byt lé¢ena, a to ani lécivym
pripravkem hrazenym ze systému zdravotniho pojiténi, jinym, Géinnésim 1ééivym
pripravkem, ktery vtomto ptipadé predstavuje LP Perjeta 420mg, jehoz pouziti
4 4 / . M M /v oV /4 4 /7 Ve v v v

v porovnani s hrazenymi alternativami lecby muze vést k prodlouzeni zivota zalobkyné az
o 16 mésica (podle studie ,CLEOPATRA®). Meéstsky soud ptitom zdiraznil, ze

v/ Ve / ’ A /4 4 *eV_V 4 v/
pripustnost pouziti § 16 odst. 1 zakona o verejném zdravotnim pojisténi na pripad
4 v o 4 . . v 4 (Vv 4 v . 4 M /v 4 v
zalobkyné je dana jedinecCnosti, specifi¢nosti a nezaménitelnosti situace, v niz se zalobkyné
’ 7 4 4 vV . . . . 4 4 . .

nachazi a ktera podle nazoru soudu napliuje obsah pojmu ,jediné moznosti z hlediska
zdravotniho stavu pojisténce®, nebot 1écba LP Perjeta 420mg je jedinou moznosti, jak lze
zalobkyni umoznit dohnat dobu, po kterou nemohla byt intenzivné onkologicky lécena.
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Pravé timto zvlastnim zachazenim bude tedy naplnéno pravo zalobkyné na rovnost
. 4 /v /o v v/ \4 v / M v

v dostupnosti  zdravotni péce. Vyjimecnost pfipadu zalobkyné, ktery je zalozen na

objektivnich davodech, které jsou navic ustavné chranény (téhotenstvi), plné zapada do

kontextu vyjimecneé aplikovatelnosti § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi.

[9]  V kasacni stiznosti stézovatelka poukazuje na to, ze rozsudek méstskeho soudu
prostrednictvim obsahlé argumentace potvrzuje, ze zakon o vefejném zdravotnim
pojisténi, v jehoz intencich je stézovatelka povinna jednat, zcela legitimné vychazi ze
skutednosti, ze systém verejného zdravotniho pojisténi disponuje objemem finanénich
prostredku, ktery je uréitym zptsobem limitovany. Povazuje za podstatné zdiraznit, ze
napadeny rozsudek vyslovné konstatuje, ze ze zakona ani z Listiny nevyplyva pravo
pojisténce na thradu nejlepsi mozné 1écby. Ackoliv stézovatelka neni tim, kdo stanovuje,
jaké zdravotni sluzby budou pojisténcim hrazeny (v pfipadé lééivych pripravka je to
Statni Gstav pro kontrolu 1é¢iv), ztotozuje se s témito zavéry, které plynou ze soudem
citovanych ustanoveni zakona, jimiz se pfi své Cinnosti fidi. Stézovatelka vsak nesouhlasi s
tim, jak soud na podkladé popsanych vychodisek posoudil projednavanou véc, a zejména s
tim, jak aplikoval § 16 zakona o vSeobecném zdravotnim pojisténi. Uvadi, ze otazka
mimoradnych thrad zdravotnich sluzeb na zakladé zminéného ustanoveni byla dosud
soudy reSena jen minimalné, resp. témér vubec, zavazna kritéria pro jeho vyklad tak nejsou
k dispozici. Pri aplikaci tohoto ustanoveni proto vychazi z obvyklych metod pravniho
vykladu a podptrné takeé napft. ze stanoviska Ministerstva zdravotnictvi, které bylo v této
véci publikovano v jeho Véstniku ¢. 7 z Cervence 2005. V tomto stanovisku je uvedeno
nasledujict: ,DoloZena musi byt vyjimecnost pripadu, tj. zejména skutecnost, Ze 1) navrbované
poskytnuti zdravotni péce konkrétnimu pacientovi je jedinou moznosti jejiho poskytnuti této
0sobé a Ze neexistuje jind odpovidajici hrazend alternativa péce, kterou by bylo mozné s obledem
na zdravotni stav této osoby pouZit, 2) se poskytnuti této nehrazené zdravotni péce navrhuje
poté, co bylo zjisténo, Ze zdravotni péce hrazend ze zdravotniho pojisténi nevedla ke zlepseni
zdravotniho stavu, nebo zpusobovala zdravotni komplikace, které zdravotni stav pacienta
zhorsovaly, 3) existuji divody, pro které lze povazovat osetrujicim lékarem navrZenou
zdravotni péci, na rozdil od predchozich pouZitych mozZnosti, za péci, ktera povede ke
kvalitativnimu zlepseni zdravotniho stavu a nebude piisobit komplikace.“

[10] Klicovou otazkou v projednavané véci je dle stézovatelky zejména vyklad pojmu
23 v 7 v/ « Ve 7 ’ vV . 7 ’ cev vV ’
»vyjimecny pripad® pouzity v § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi. Dle nazoru
stézovatelky lze tuto vyjimelnost interpretovat dvojim zplsobem, a to vyjimecnost z
hlediska detnosti a vyjimecnost z hlediska zdravotniho stavu pojisténce. Vyjimeénost ve
v M 4 o . 4 v 4 4 / .. 4
smyslu Cetnosti pfipadt je nutno chapat tak, ze schvaleni thrady jinak nehrazenych
zdravotnich sluzeb je mozné pouze v individuilnich oddvodnénych piipadech, nebot
v ’ 7 v \4 /4 v 4 M M . M 4 Vv . 4
standardné se vychazi z toho, ze na kazdé onemocnéni existuje minimalné jedna zdravotni
sluzba hrazena ze systému zdravotniho pojisténi. Za béznych okolnosti tedy neni divod k
Ghradé zdravotnich sluzeb jinak nehrazenych. To odpovida i pojeti z hlediska cenové a
Ghradové politiky, kdyz lze dovodit, Ze ty zdravotni sluzby, u kterych ma byt stanovena
cena a thrada dle zikona o vefejném zdravotnim pojisténi, ji také stanovenu maji, a
vyjimeéné situace zmiriované v § 16 uvedeného zakona jsou z podstaty véci pouhou - i
kdyz davodnou, vyjimkou z pravidla. O vyjimelnost z hlediska zdravotniho stavu
ey v o / ;7 . vV 7 1’V .
pojisténce pujde tehdy, kdy za standardnich okolnosti je onemocnéni léceno za pomoci
4 v | /4 4 *eV_V 4 /o v v v

zdravotnich sluzeb, které jsou hrazeny ze systému zdravotniho pojisténi; vyjimecné vsak
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takovou lé¢bu u konkrétniho pacienta, prestoze trpi stejnou ¢i podobnou nemoct jako jini
pacienti, nelze provadét za pomoci hrazenych sluzeb a je nutné vyuzit zdravotni sluzby
nehrazené, nebot individualni okolnosti konkrétniho pfipadu jdouci nad ramec okolnosti
béznych a predpokladanych, zpisobuji zminénou vyjimec¢nost ve smyslu § 16 zakona.
y preap y P J Y) y
Bude se tak jednat zejména o situace, kdy pacient pro své jiné onemocnéni, alergickou
Ve /v i M M M M M 4 oV A4
¢i nesnasenlivou reakci, neobvyklou kombinaci kontraindikaci apod. nemuze vyuzit
standardni lécbu, ktera je jinak z vefejného zdravotniho pojisténi hrazena. Posouzeni
XD Vv . ’ - /7 \ ’ 4 4 /
vyjimec¢nosti z tohoto pohledu uzce souvisi s naplnénim druhé podminky dané § 16 -
jedina moznost lé¢by daného konkrétniho pacienta. Stézovatelka ma za to, ze oba pohledy
na pojeti vyjimecnosti dle § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi jsou v tomto
4 v v v 4 / v M 4 4 v
ustanoveni zahrnuty. Soucasné vSak musi byt naplnéna i druha z podminek, tedy ze
4 / 4 v M M i v 4 / 4
poskytnuti takovych zdravotnich sluzeb je jedinou moznou cestou v daném konkrétnim
ptipadé. Must byt tedy zaroven zjevné, ze v daném pripadé nelze vyuzit zdravotni sluzby,
které jsou jinak z vefejného zdravotniho pojisténi hrazené, at jiz tato skutecnost vyjde
najevo poté, co je lécba zahajena prostfednictvim hrazenych zdravotnich sluzeb (1é¢ivych
v/ o M v . /7 oV v/ v M 4 **V_V
ptipravku), anebo je zfejma jiz od pocatku napt. ze zdravotnické dokumentace pojisténce.

[11]  Stézovatelka si je védoma skuteCnosti, ze stanovisko Ministerstva zdravotnictvi neni
4 4 v i o v M v v Ve b v D i
pravnim predpisem, zduraziuje vsak, ze pti absenci jednoznacné judikatury, kterou by
bylo mozné vyuzit, se jedna o jeden z legitimnich podpurnych zdroju pro interpretaci
zminéného ustanoveni zakona. Stanovisko ministerstva publikované v oficialnim véstniku
v M M A2 / Ve 4 / b i 4 / / 4 4
pak predstavuje dokument, jemuz je nutné prikladat vahu, byt se nejedna o zavazny pravni
v . M 4 v v/ /4 v/ v M M / Ve VvV - 4 .
predpis, ale o tzv. soft law. Nejedna se vsak v zadném pripadé o jediny ¢i stézejni zdroj pro
/ v v 4 4 4 Ve 4 . 4 4 v . vV /4
vyklad predmétného ustanoveni zakona. Pti posouzeni projednavané véci stézovatelka dale
postupovala s vyuzitim vSech relevantnich metod pravniho vykladu, nikoliv pouze na
zakladé gramatickeého vykladu. Skutecnost, ze tyto metody vykladu nejsou v rozhodnutich
vydanych v predchazejicim spravnim fizeni detailné rozebrany, neznamena, ze
stézovatelka problematiku z jejich pohledu nezkoumala nebo, ze by s nimi byla jejt
rozhodnuti vydana ve spravnim fizeni a priori v rozporu. Méstsky soud se ve svém
rozsudku podrobné vénuje vykladu systematickému, kdy v kontextu Gstavnich predpisu a
fady ustanoveni zakona o vefejném zdravotnim pojisténi v zasadé potvrzuje opravnénost
postupu stézovatelky pfi aplikaci § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi, pouze s
4 4 v \4 /4 v/ v Ve 4 v v / M 4
tim zavérem, ze v daném pripadé ho dle soudu pouzila nespravné. Méstsky soud na jedné
strané odmitl ptistup stézovatelky, pokud jde o otazku vyuziti mimoradné thrady podle §
16 zdkona o vefejném zdravotnim pojisténi, na druhé strané vSak nikterak podrobné
o M v ’ v v/ v Vv v 4 M
nezdtvodnil, pro¢ pravé v pripadé zalobkyné toto ustanoveni aplikovat 1ze; neprovedl
v/ /4 4 M4 4 v 4 4 /4
zadné zhodnoceni jejiho zdravotniho stavu, nezadal napf. vypracovani znaleckého
posudku, na jehoz podkladé by k takovym zavéram byl zptsobily. Neuvedl ani zadné
principy, na jejichz zakladé by méla byt posuzovana vyjimecnost situace (zdravotniho
**V_V I . 4 Vv o 4 . W4 7/ 4 vV
stavu) pojisténce, ktera je jednim z predpokladd pro moznost mimoradné Ghrady, zaroven
odmitl vyklad aplikovany jak stézovatelkou, tak zastavany Ministerstvem zdravotnictvi.
Meéstsky soud pouze kazuisticky konstatoval, ze specifikem situace bylo téhotenstvi
zalobkyné, kvtli kterému Gdajné nemohla po uréitou dobu absolvovat standardni 1é¢bu
svého onemocnéni.

12] Stézovatelka zdtraznuje, ze si je védoma citlivé osobni situace zalobkyné a ze v
) ) y
prubéhu soudniho fizeni 1 spravniho fizeni, které mu predchazelo, velmi peclivé
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posuzovala jeji zdravotni stav i veSkeré relevantni okolnosti. Zaroven v$ak ma povinnost
postupovat v ramci pravnich predpist, jimiz je vazana a na jejichz podobu sama nema z
povahy véci vliv. Napadeny rozsudek konstatuje, ze zalobkyné splnuje podminky pro
/. M 4 v 4 o v 4 \4 M VV/ / Ve i 4
Ghradu LP Perjeta v zasadé s tim odavodnénim, ze jeho vyssi Gcinnost, oproti standardni
1é¢bé, umozni zalobkyni ,dohnat“ dobu, po kterou nemohla byt v dobé svého téhotenstvi
lé¢ena v plném rozsahu. Stézovatelka povazuje za nutné zdaraznit, ze dle zdravotnické
dokumentace (lékarska zprava MUDr. Z. B., Onkologicka klinika Vseobecné fakultni
nemocnice v Praze, ze dne 17. 5. 2017) byla zalobkyné lécena i v prabéhu téhotenstvi, coz
/ 4 / v / 4 vV oV i v v M V. ./ 7/
vyplyva z lekarské zpravy. Stézovatelka proto nemuze souhlasit se znaéné zjednodusujicim
tvrzenim, ze zalobkyné nemohla byt po dobu svého téhotenstvi 1éena.

[13] Stézovatelka podala dne 29. 6. 2018 doplnéni kasa¢ni stiznosti, v némz akcentuje
M 4 .. / / 4 v 4
zejména to, aby bylo postaveno najisto, zda tkon, kterym nebyla schvalena zalobkyni
pozadovana thrada lécivého pripravku Perjeta 420 mg z prostfedkt verejného zdravotniho
pojisténi, predstavuje rozhodnuti ve smyslu § 65 odst. 1 s. f. s. proti kterému je pripustné
branit se zalobou proti rozhodnuti spravniho organu, nebo zda se o takové rozhodnuti
nejedna a je treba se vudi neschvaleni pozadované Ghrady branit jinymi prostredky. Dale
rozvadi argumentaci, pro¢ ma za to, ze se o rozhodnuti dle § 65 odst. 1 s. f. s. nejedna.

[14] Zalobkyné ve vyjadfeni ke kasa¢ni stiznosti nesouhlasi s pravnim posouzenim
klicové otazky, zda situace zalobkyné napliuje podminky pro mimoradnou udhradu
1é¢ivého pripravku jinak nehrazeného z verejného zdravotniho pojisténi, které predestira
stézovatelka. Dle zalobkyné bylo cilem zakonodarce ponechat vyjimkovy paragraf natolik
obecny, aby se pod néj mohly vejit vSechny mozné situace. Pokud v zasadé stézovatelka
tyto situace svym vlastnim vykladem z0zila, u¢inila tak nezakonné. Zalobkyné zcela chape
argument nakladovou efektivitou 1 terapeutickou uéinnosti; nicméné dle presvédcent
zalobkyné v pripadé nakladove efektivity lécba v kategorii statisici systém nepoloz,
4 v M /v b 4 1 o eV / **V_V 4
zatimco slo-li by o lécbu v kategorii desitek miliont, to by jiz systém pojisténi mohlo
realné ohrozit. V pripadé zalobkyné by thrady systém nepolozily. Tato vytka stézovatelky
ale definitivné bledne ve svétle vynakladani prostredkG napt. na zajmové (sportovni)
¢innosti jednotlivel, kdy na tyto Cinnosti stézovatelka nachazi desitky milionu, ale na
smrtelné nemocné uz ne; to samé plati pro milionové odmény feditele a mozna i
managementu stézovatelky. Zalobkyné se pozastavuje nad tim, jak si stézovatelka mize
takové vyhazovani penéz dovolit, kdyZ jeji pomoc pottrebuji smrtelné nemocni lidé a ty
odmita s odkazem na hospodarnost. Nadto, terapeuticka Gc¢innost neni nafukovaci termin;
’ 7 . . . / o /v o v 4 v__

pokud u smrtelnych nemoci jako je rakovina, novy zpusob 1é¢by primérné prodluzuje
Ve v 7/ . / v v . 4 M 4 v /7 Ve

zivot o 15,7 meésice, tj. vyrazné pres jeden rok, u nemocti, kde nikdo nevi mésice ¢i roku, co
se stane, pak novy (doporudeny) zptsob 1écby je zcela zjevné terapeuticky Gcinnéjsi, nez
ten, ktery doporucdila jako ,ekvivalentni” stézovatelka. Zalobkyné dale poukazuje na to, ze
je vefejnym tajemstvim, ze revizni lékafi pojisfoven nejsou ekvivalentnimi odborniky, jako
ti, ktefi urditou 1é¢bu doporucuji. Pokud odborny lékat uvede, ze ,se jednd o natolik
presvédciva data hodnotici preZivani nemocnych, Ze kombinovand lécha by méla byt novym
standardem lécby vsech nemocnych s HER2-dependentnim metastatickym karcinomem prsu, a
ne moznosti jejich léchy“, pak kde bere tu odvahu revizni lékat polemizovat, ¢i dokonce
hodit vazné nemocnému ¢lovéku klacek pod nohy? Revizni lékaf je u pojistovny od toho,

v 4 vV Vv . 4 v M /4 vV 4 .

aby doporudeni precetl a usoudil, ze v ném nejsou lékarské nesmysly. A pokud tam nejsou,
jeho role konéi. A pokud ne a dokonce dojde k opacnému jednani, nez by bylo lze
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spravedlivé ocCekavati, musime se ptat qui bono? Kazda i trochu smysluplna odpovéd
laviruje na hranici trestni odpovédnosti zaméstnanct a manazeru pojistovny.

[15] Zalobkyné dle svého presvédéeni pojem ,vyjimeény pifipad” naplnila, protoZe
pohledem vysledkt doporucené lécby jde o jediny zptsob 1é¢by; jako primér uvadi, ze tam,
kde jsou nasazena moderni antibiotika, nikdo nebude nutit jako ekvivalent nemocnému
puvodni Flemmingav penicilin, protoze i to je ekvivalent. Rozdil o vice jak rok a pul
delstho zivota je pokrok a mél by to byt standard. Stézovatelka, ktera odkazuje na
stanovisko Ministerstva zdravotnictvi, je dezinterpretuje - hned pod prvni odrazkou uvadi,
ze ,neexistuje jind odpovidajici hrazend alternativa péce, kterou by bylo mozné s obledem na
zdravotni stav této osoby pouzit” - s ohledem na zdravotni stav doporucil odborny lékar
1é¢bu, od které se olekava, ze vyznamné zalobkyni prodlouzi zivot. Dalsi dvé ustanoveni
pak primo dopadaji na situaci zalobkyné s tim, ze v dané situaci bylo (notorieta) znamo, ze
urcita lécba ma urcité vysledky, a nebylo treba cekat, zda se nestane zazrak, to samé
posledni odstavec. Argumentace stézovatelky je neobhajitelna pravné, logicky i moralné.
Co se t}'f(vze terminu vyjimecnosti samotného, tak pro ialobkyni je dana situace v jejim
Zivoté, 1 v Zivoteé ]e]1ch déti a rodiny, vice nez Vy]1mecna Nejde o chripku. Vyjimeéna
jesituace 1 po pravnl strance, protoze presné pravidlo neexistuje a do rozhodnuti
méstského soudu nebylo na dané téma nikdy judikovano. I davodova zpriva mlci.
Vyjimecna je situace vécné, protoze lécba existuje, systém nepolozi, ale blokuje jeho
zavedeni do praxe pomala byrokracie. To neni divod pro odepreni. Vyjimecna je situace i
proto, ze pokud odepfe pojistovna tGhradu, tj. poskytnout vyjimku, dava tim vefejnosti
najevo, ze tento stat neni socialni, nepomaha svym nemohoucim a ve skutednosti - na
rozdil od proklamaci o péci pro vSechny - nabizi jen chudou variantu dob davno minulych
oproti existujici varianté, ktera by méla byt dle odbornikl standardem. Dle zalobkyné
zpracovani znaleckého posudku je neucelné. Znalec by nemohl dojit logicky k ni¢emu
jinému, nez k tomu, k cemu dosel odborny lékar, k tomu, co je napsano v 1ékarskeé zprave,
a k tomu, jak se vztahuje studie na danou nemoc na tuto situaci. Tedy neptinesl by vibec
nic, co by pomohlo soudu v jeho rozhodnuti. V takovém ptripadé by rovnéz bylo velmi
rizikové, ze soud bude zakratko disponovat tremi posudky a nékolika konfrontacemi
znalct. V situaci, kdy je zalobkyné vazné nemocna, je takovy postup zjevné netcelny,
protoze neni potreba a protoze soud muze rozhodnout na zakladé stavajicich podklada.
Zalobkyné povazuje rozsudek méstského soudu za spravedlivy, spravny a v souladu
se zakonem, navrhuje proto, aby Nejvyssi spravni soud kasacni stiznost zamitl.

[16] Nejvyssi spravni soud po konstatovani véasnosti kasaéni stiznosti, jakoz i splnéni
ostatnich podminek fizeni, prezkoumal napadeny rozsudek méstského soudu v rozsahu
a z divodt stézovatelkou uplatnénych (§ 109 odst. 3 s. t. s.), soucasné prihlizel k tomu, zda
netrpi vadami, k nimz by byl povinen prihlédnout z Gfedni povinnosti (§109 odst. 4 s. f.

s.).
[17]  Kasaéni stiznost je neddvodna.

[18] Nejvyssi spravni soud se nejprve vyporadal sdodatené uplatnénou namitkou
stézovatelky stran povahy napadeného rozhodnuti. Nejvyssi spravni soud predné prilis
nechape argumentaci, kterou stézovatelka de facto miti proti svému postupu, nebot to byla

v 4 /4 . 4 /4 v v 4 v/ 4
ona, kdo vydal obé rozhodnuti (vydané reviznim lékarem, potazmo v odvolacim fizeni
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potvrzené vedoucim odboru stézovatelky), pfi¢emz pri vydani jakoz i prezkoumani
rozhodnuti v odvolacim fizeni postupovala v intencich spravniho radu. Jinymi slovy, sama
presumovala, Ze se o rozhodnuti jedna.

[19] K povaze aktu, jimz zdravotni pojistovna rozhodla o Ghradé zdravotnich sluzeb
dle § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi, se Nejvyssi spravni soud vyjadril
v rozsudku ¢. j. 4 Ads 134/2012 - 50, ale nepfimo rovnéz v rozsudku ze dne 17. 5. 2017,
v oo / v . Ve / v 4
¢.j.7 Ads 284/2016 - 39. V uvedené véci zrusil napadeny rozsudek méstského soudu
v Vev v . . . v Y ) ’
pro neprezkoumatelnost, pricemz stejnou vadu shledal i u jemu predchazejicich spravnich
rozhodnuti. Uvedl: .,V nyni posuzovaném pripadé napadeny rozsudek ani spravni rozhodnuti
témto pozadavkim nedostily. Zdsadnim nedostatkem vsech t77 rozhodnuti je zejména absence
jakékoli reflexe pravni dipravy. Z rozhodnuti vydanych v této véci neni vibec zretelné, jakou
pravni dipravu spravni orgdny a ndsledné spravni soud ve véci aplikovaly a jakym zpiisobem ji
wvyloZily, ¢imzZ zaloZily neprezkoumatelnost svych rozhodnuti.“ Z uvedeného tedy vyplyva, ze
rozhodnuti o Ghradé zdravotnich sluzeb dle § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi
je dle aktualni judikatury Nejvyssiho spravaiho soudu povazovano za rozhodnuti ve
smyslu § 65 s. f. s. Uvedeny pravni nazor nebyl prekonan ani poté, kdy tato otazka byla ve
véci sp. zn. 3 Ads 166/2018 predlozena rozsifenému senatu Nejvyssiho spravniho soudu.
Rozsireny senat ve véci polozené otazky sice nerozhodl, nebot v prubéhu rizeni alastnik
v/ 4 v /v . 4 v/ 4 M / v / 4
fizeni zemfel, tudiz odpadla jedna z podminek fizeni, nicméné ve svém usneseni ze dne
22.10.2019, ¢ . 3 Ads 166/2018 - 68, konstatoval, ze v dusledku odmitnuti kasacni
stiznosti bez zodpovézeni otazek vznesenych tretim senatem v usneseni o postoupeni véci
setrvavaji pravai nazory Nejvyssiho spravniho soudu na dosavadnim stavu judikatury (viz
vyse). Senat nyni ve véci rozhodujici neshledal Zadny presvédcivy duvod se od dosavadni
judikatury odchylit.

[20] Nejvyssi spravai soud podotyka, ze jako spravni rozhodnuti ostatné vnima akt
vydany dle § 16 zikona o ve¥ejném zdravotnim pojisténi také Ustavni soud, ktery v nalezu
ze dne 29. 1. 2019, sp. zn. IV. US 3892/18, uvedl: ,Predevsim viak neni vlobou Ustavniho
soudu, aby prezkoumdaval v proni soudni instanci® spravni rozhodnuti. Je nepochybné
povinnosti rednich osob rozhodujicich v ramci soustavy VZP o Zddostech podle § 16 zdkona o
vereiném zdravotnim pojistént, aby s citem pro konkrétni véc respektovaly zdavazny pravni
nazor obecnych soudd, jinak by jednaly v rozporu se zdikonem a obecnymi zdsadami
vyjddrenymi ve spravnim vadu.”

[21] Dle Nejvyssiho spravniho soudu je tfeba na thradu dle §16 odst. 1 zakona
A 4 4 **V_V 4 ’V . ’ *eV_V b4 Ve v 4
o verejném zdravotnim pojisténi nahlizet jako na narok pojisténce, nebot pfi splnéni
4 4 4 M v . 4 /. v / v/ 4 v M
podminek uvedeného ustanoveni, tj. ze se jedna o vyjimecny pripad, u kterého predstavuje
y .. ’ / v . . v . /
poskytnuti jinak nehrazené zdravotni sluzby jedinou moznost z hlediska zdravotniho stavu
pojisténce, vznikd povinnost pojistovny tyto zdravotni sluzby hradit. Zikon totiz
’, v Y ey / / v 7 / 7 7
vyslovné stanovi, ze pojistovna takové zdravotni sluzby ,hradi“; zakon tedy nedava
stézovatelce k vlastni Gvaze, zda tyto sluzby uhradi ¢ nikoliv. V pripadé, Ze pojistovna
svym postupem narok pojiSténce popre, tzn., rozhodne o tom, ze dané zdravotni sluzby
nebudou hrazeny, zasihne negativné do prav pojisténce zakotvenych v § 11 odst. 1 pism. d)
a €) zakona o vefejném zdravotnim pojisténi.
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[22] V nyni posuzovaném pripadé je pak zfejmé, ze rozhodnuti vydané stézovatelkou
ma vSechny formalni znaky rozhodnuti dle §65 odst. 1 s.t.s.Jedna se o dokument
v pisemné formé, ktery obsahuje nadpis ,ROZHODNUTI¥, nasledné vyrok, odtvodnéni
a pouleni, stézovatelka vedla spisovou dokumentaci a rozhodnuti radné zalobkyni
oznamila. Ani pti podrobném zkoumani nelze nabyt dojmu, ze by z formalniho hlediska
bylo nééim jinym, nez rozhodnutim ve smyslu § 65 odst. 1 s. f. s. Jedna se o individualni
spravni akt, urCeny konkrétnimu subjektu (zalobkyni) v konkrétni véci (zadost o dhradu
dle § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi), pricemz stézovatelka autoritativné
vydala kone¢né rozhodnuti o vefejném subjektivnim pravu zalobkyné, tedy konala jako
organ verejné moci ve vrchnostenském postaveni. Sohledem na povahu daného
rozhodnuti je irelevantni, ze zakon podrobné neupravuje proces rozhodovani. Ostatné
stézovatelka o zadosti rozhodla vramci formalizovaného postupu, vnémz byly
respektovany zakladni zasady cinnosti spravnich organa dle §2 az 8 spravniho fadu.
Napadeny spravni akt dostal rovnéz formalnim pozadavkim kladenym na spravni
rozhodnuti, jak bylo uvedeno vySe. Z hlediska formalnitho mu nelze nic vytknout.
Rozhodnuti stézovatelky vydana dle § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi jsou
tudiz rozhodnutimi ve smyslu § 65 s. 1. s. nejen z materialniho, ale 1 z formalniho hlediska.
Namitky stézovatelky vztahujici se k povaze rozhodnuti nejsou divodné.

[23]  Nejvyssi spravai soud se dale zabyval namitkami, v nichz stézovatelka rozporovala
splnéni podminek stanovenych v § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi. Podle
tohoto ustanoveni ,prislusna zdravotni pojistovna hradi ve vyjimecnych pripadech zdravotni
sluzby jinak zdravotni pojistovnou nebrazené, je-li poskytnuti takovych zdravotnich sluzZeb
jedinou moznosti z hlediska zdravotnibho stavu pojisténce.” Ke schvaleni Ghrady dle
citovaného ustanoveni je tedy nezbytné splnéni tfi podminek: (1) musi se jednat o
zdravotni sluzby zdravotni pojiStovnou jinak nehrazené, (ii) poskytnuti takovych
zdravotnich sluzeb musi byt jedinou moznosti z hlediska zdravotniho stavu pojisténce, a
(i) musi byt dana vyjimecnost pripadu pojisténce. V nyni posuzovaném pripadé je
nesporné splnéni prvni podminky, tedy ze lécCivy ptipravek, ktery vtomto pripadé
predstavuje LP Perjeta 420mg, neni hrazenou lécbou. Sporné je (ne)splnéni zbyvajicich
dvou podminek, tedy, zda v ptipadé zalobkyné se jednalo o jedinou moznou lécbu
z hlediska jejitho zdravotniho stavu a zda jeji pfipad byl vyjimelny.

[24]  Stézovatelka ma predevsim za to, ze § 16 zikona o vefejném neumozruje hradit
1é¢ivy pripravek, ktery je nejicinnéjdi, ale ktery je jediny mozny; v daném ptipadé dle
stézovatelky zalobkyné mtze vyuzit obvyklou lé¢bu trastuzumabem a taxanem podavanou
pacientiim se stejnym onemocnénim. Pti interpretaci § 16 zakona o vefejném zdravotnim
pojisténi se dovolava jednak gramatického vykladu tohoto ustanoveni a metodiky
Ministerstva zdravotnictvi. Dle stéZovatelky o vyjimecénost z hlediska zdravotniho stavu

**V_V o * 4 7. v 4 /v M
pojisténce pujde tehdy, kdy za standardnich okolnosti je onemocnéni lé¢eno za pomoci
zdravotnich sluzeb, které jsou hrazeny ze systému zdravotniho pojisténi; vyjimecné vsak
takovou lécbu u konkrétniho pacienta, prestoze trpi stejnou ¢i podobnou nemoci jako jini
pacienti, nelze provadét za pomoci hrazenych sluzeb a je nutné vyuzit zdravotni sluzby
nehrazené, nebot individualni okolnosti konkrétniho ptipadu, jdouci nad ramec okolnosti
béznych a predpokladanych, zplsobuji zminénou vyjimeénost ve smyslu § 16 zakona.
Bude se tak jednat zejména o situace, kdy pacient pro své jiné onemocnéni, alergickou ¢i
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nesnasenlivou reakci, neobvyklou kombinaci kontraindikaci apod. nemuze vyuzit
standardni 1é¢bu, ktera je jinak z verejného zdravotniho pojisténi hrazena.

[25] Dle presvédéeni Nejvyssiho spravniho soudu nelze situace, kdy neni mozné vyuziti
hrazenych lé¢iv ¢ zdravotnich sluzeb, jimiz je dana diagnéza jinak léCena, omezit bez
dalstho pouze na ptipady alergické ¢i nesnasenlivé reakce, neobvyklé kombinace
kontraindikaci ¢i kombinace s dalS$imi onemocnénimi, ktera vylucuje vyuziti hrazenych
1é¢iv, aniz by bylo ptihlizeno ke konkrétnimu zdravotnimu stavu a okolnostem, v nichz se
pojisténec nachazi. Nelze odhlizet od skutecnosti, ze stézovatelka je odpovédna za naplnéni
zakonnych a Gstavnich prav svych pojisténct na poskytnuti G¢inné zdravotni sluzby v
souladu se soucasnymi dostupnymi poznatky lekarskeé védy.

[26] Dle presvédéeni Nejvyssiho spravniho soudu pravni uprava musi byt aplikovana
Gstavné konformnim zptisobem. Umluva o lidskych pravech a biomediciné (vyhl. pod &
96/2001 Sb.m.s.), kterou je Ceska republika vazana, a ktera je per &. 10 Ustavy soulésti
pravntho ¥adu Ceské republiky, garantuje v&. 3 rovnou dostupnost zdravotni péle
patfi¢né kvality a zakaz diskriminace k pristupu k péli na zakladé zdravotniho stavu; v ¢l.
4 potom stanovi profesni standardy, konkr. uvadi, ze jakykoliv zakrok v oblasti péce o
zdravi, je nutno provadét v souladu s prislusnymi profesnimi povinnostmi a standardy.
Odborny standard je definovan v § 4 odst. 5 zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich
sluzbach a podminkach jejich poskytovani, jakozto nalezita odborna droven, kterou se
rozumi poskytovéni zdravotnich sluzeb podle pravidel védy a uznavanych medicinskych
postupu, pri respektovam individuality pacienta a s ohledem na konkrétni podminky a
objektivni moznosti. Ustavni soud v nalezu ze dne 27.11. 2012, sp. zn. Pl. US 1/12,
konstatoval pti posuzovani souladu vymezeni nalezité odborné Grovné zdravotnich sluzeb
v § 4 odst. 5 zakona o zdravotnich sluzbach (zejména s ohledem na cast ustanoveni
vymezujici kritéria ,konkrétnich podminek® a ,objektivnich moznosti) s Gstavnim
poradkem: ,....Napadend ustanoveni obecnym zpusobem vymezuji odborny standard (postup
lege artis), jemuz musi odpovidat poskytovini zdravotni péce a ostatnich zdravotnich sluzeb na
sizemi Ceské republiky. Ve své podstaté jde o zdkonem stanovené omezent zpiisobu vkonu této
Cinnosti (¢l. 26 Listiny), jeZ se tykd vsech zdravotnickych pracovnikii a jehoZ sicelem je ochrana
Zivota a zdravi osob, které postupuji urcity drub a formu zdravotni péce. Neodborné zachazeni
pri jejim poskytovani by totiz s obledem na povabu konkrétnibo zakroku moblo vést
k zdvaznym negativnim zdsabhim do zdravi nebo télesné integrity jednotlivce, v jejim# diisledkn
by se poskytovand péce nejen mijela se svym icelem, nybrz by se sama stala nebezpecim pro
hodnoty, jejichz ochrané ma slouzit. Smysl takto vymezeného poZadavku je nicméné sirsi, a
promitd se i do naplriovani prava na Zivot podle ¢l. 6 Listiny a prdva na ochranu zdravi a na
zdravotni péci podle ¢l. 31 Listiny.(...) Vhodnost a vicinnost léchy - tedy jeji kvalita - naopak
nesmi predstavovat kritéria pro rozlisovini zdravotni péte na zikladni (levnéisi)
a nadstandardni (dra2si) [srov. ndlez ze dne 4. Cervna 2003 sp. zn. Pl. US 14/02 (N 82/30 SbLNU
263; 207/2003 Sb.)l. ... Za novum ale nelze oznacit ani obled ,na konkrétni podminky a
objektivni moZnosti®, jimiZ jsou nepochybné minény jak specifické okolnosti, za nichz k
poskytnuti zdravotnich sluzeb doslo, tak iaktudlni mozZnosti jednotlivych zdravotnickych
zavizeni postupovat pri jejich poskytovani urcitym zpusobem.

[27] Ustavni konformita § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi musi zajistit
soulad s pravem pacienta garantovanym ¢l. 4 Umluvy o lidskych pravech a biomediciné,
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priemz si lze jen tézko predstavit profesni standardy, které se odchyli od aktualné
dosazitelnych moznosti 1ékarské védy. Nalezitou odbornou Groven proto vymezuje soulad
s pravidly lekafské védy, pricemz se musi jednat o pravidla aktualni (objektivné mozna),
\2 71/ M 4 i 4 i i /v VeV A2
coz odpovida dynamickému postupu lege artis. Otazka indikace lécby, priemz je nutno
/ c 17V 7 Ve . v /7 . . v . ey / v
mit na mysli 1écbu uéinnou, je véci objektivné medicinskou, jinymi slovy, pouze lékar
oV 4 v 4 M M /4 v 4 / Ve 4
muze na zakladé zdravotniho stavu pacienta a znalosti o metodach a prostredcich Géinné
1é¢by, rozhodnout. Z odborného vyjadreni osetrujici lékarky se pritom podava, ze pokud
. . /v / v / /v ce e ’ v 7 < v v/ sy
existuje léCebna moznost, ktera dokaze zajistit nemocné prodlouzeni medianu prezivani
4 VvV vV / o M M M 4 /v 4 4 4 4 v
téméf o 16 mésicl, je etickou povinnosti tuto 1é¢bu nemocné nabidnout; dodava, ze
obdobna data nabizi vsoucasné dobé pouze imunoterapie vlécbé napt. maligniho
melanomu. Osetfujici 1ékarka rovnéz podrobné popsala prubéh dosavadni lécby, jakoz 1
veskeré okolnosti, jimiz odtvodnila vyjimeénost pripadu zalobkyné. Neni pritom zcela
pravdou, jak tvrdi stézovatelka, ze byla zalobkyné léena i v pribéhu téhotenstvi;
v 1ékarské zpravé se uvadi: ,20. 3. 17 podan 1 cyklus AC adjuvantné, ddle bez terapie az do
porodu (dne 25. 4. 17 porodila zdravou holcicku).

[28] Stézovatelka v oduavodnéni svého rozhodnuti se vsak vyjimeénosti pripadu
zalobkyné nikterak nezabyvala, v odivodnéni se omezila pouze na konstatovani, ze dle
platného rozhodnuti SUKL neni pertuzumab (LP Perjeta) v podminkich CR hrazen
z prostredkt vetrejného zdravotniho pojisténi; jedna se dle narodnich doporuceni o
preferovanou lécbu, nikoli vsak jedinou a dale se omezila na odkaz na § 16 zakona o
verejném zdravotnim pojisténi s tim, ze zakon neumoznuje hradit 1é¢ivy pripravek, ktery
je pro daného pojisténce lepsi nez jina zdravotni sluzba pripadajici také do Gvahy; jiz jen
existence jiné mozné zdravotni sluzby (chemoterapie) nebo wziti lécivého pripravku
v kombinaci s jinym lécivym pfipravkem, které lze z hlediska zdravotniho stavu pojisténce
aplikovat, popira splnéni jedné ze zakladnich podminek Ghrady zdravotni sluzby podle §
16 zakona, a to jediné mnoznosti z hlediska zdravotniho stavu pojisténce. Na zakladé
uvedeného stézovatelka konstatovala, ze nebyly splnény podminky nezbytné pro
poskytnuti Ghrady z prostredk verejného zdravotniho pojisténi. Jak jiz bylo uvedeno vyse
(viz odst. 23) za objektivné splnénou lze mit podminku, Ze se nejedna o lécbu hrazenou.
S posouzenim dalsich podminek vyjimecnosti a jedinecnosti, které byly osetfujici 1ékarkou
popsany, se vsak stézovatelka nevyporadala.

[29] Pojem ,vyjimeény pripad“ uzity v § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi
predstavuje neurcity pravni pojem. Nejvyssi spravni soud jiz v rozsudku ze dne 28. 7. 2005,
¢.j. 5 Afs 151/2004 - 73, konstatoval: ,,Neurcité pravni pojmy zabrnuji jevy, nebo skutecnosti,
které nelze vispésné zcela presné pravné definovat; jejich obsah a rozsah se miize ménat, casto byvd
podminén casem a mistem aplikace normy. Pri interpretaci neurcitého pravnibo pojmu se
spravni organ musi zabyvat konkréini skutkovou podstatou, jakoZ i ostatnimi okolnostmi
pripadu, pricemz saim musi alespori ramcové obsah a vyznam uzitého neurcitého pojmu objasnit,
a to z toho hlediska, zda posuzovanou véc Ize do ramce vytvoreného rozsahem neurcitého pojmu
zaradit.“ Poukazat lze rovnéz napt. na rozsudek Nejvy$siho spravniho soudu ze dne
31.7.2008, & j. 4 As 45/2007 - 139, v némz se soud zabyval pojmem ,zvlastni okolnost®:
»Na samotné opravnéni spravnibo orginu vyklidat tyto pojmy je tieba nabliZet jako na souladné se
zikladnimi vistavnimi mezemi vykonu statni moci obsazenymi v ldnku 2 odst. 3 Ustavy, p¥ipadné . 2
odst. 2 Listiny zakladnich prav a svobod, a to z divodu, Ze zakonoddrce spravni organ k takovému
postupu sam zmocnil a poskytl mu tak pravomoc dotvorit pravni normu podle podminek konkrétnibho
pripadu a konkrétniho jednini sicastnika ¥izeni. P¥i vykonu této pravomoci vsak spravni iirad
nesmi prekrocit meze tobhoto zmocnéni. P¥i vykladu neurcitych pojmai je rozhodujicim kritériem
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posouzeni spravnosti této ivaky skutecnost, zda spravni organ definoval jednotlivé pojmové
znaky neurcitych pojmii a konkretizoval, ve kterych skutkovych okolnostech pripadu spatiuje
jejich naplnéni v konkrétnim piipadu. (..) V intencich judikatury Ustavnibo soudu je t¥eba
rovnéz podotknout, Ze pri vykladu neurcirych pojmii je tveba vybnout se libovili & svévolné
aplikaci prava, tj. situaci, kdy dojde k extrémnimu nesouladu pravnich zavéri se skutkovymi a
pravnimi zjisténimi, dale ve smyslu interpretace, jez je v extrémnim rozporu s principy
spravedinosti (prikladem CeboZ je prepjary formalismus), jakoZ i interpretace a aplikace
zakonnych pojmii v jiném, neZ zdikonem stanoveném a pravnim mysleni konsenzudlné
akceptovaném vyznamu, aniz by byly dostatecné vyloZeny divody, na zikladé nichz soud
dosavadni vykladovou praxi odmitd, a konecné ve smyslu rozhodovini bez bliZsich kritérii &
alespori  zdsad odvozenych z prdavni normy.“ Ze zminovaného rozsudku sp. zn.
5 Afs 151/2004 vychazel Nejvyssi spravai soud téz v rozsudku ¢. j. 6 Ads 43/2005 - 51,
ze dne 31. 5. 2006, v némz se zabyval napf. neurlitym pojmem ,vazné duvody.“ V ném
mimo jiné konstatoval: JestliZe spravni orgin jasné nevyloZil predem, co povazuje za vizné
diivody, pro které se toleruje, Ze Zadatel si nezvysuje prijem vlastni praci (napriklad v Zadosti o
ddvku), stejné tak, pokud jde o ,projevovini snahy zvysit si prijem®, a to v jasné vymezeném
casovém ramci, nebot’ ten ze zdkona o socidlni potvebnosti neplyne (tj. zda véc je posuzovina ke
dni podani Zddosti, a jsou-li podminky splnény, za jakych okolnosti Ize podrobit prijemce davky
opétovnému zkoumdni trvini podminek, zda kazdy den, ¢&i kaZdy mésic, ¢i v jiném Casovém
obdobi). Teprve poté, co jsou neurcité pravni pojmy wvyloZemy, miize je sprdavni orgin
konfrontovat se skutkovymi zjisténimi. Rozsudek potuvrdil ryze individudlni p¥istup ke
kazdému pripadu. Nejuyssi spravni soud pri vykladu shora vymezenych pravnich norem a
mezindrodni smlouvy postupoval p¥i vdzanosti smyslem a vicelem zikona, predevsim zakona o
socialni potrebnosti. Shledal primdrné konflikt mezi doslovnym znénim zikona a jeho smyslem
a ucelem, a proto zaujal vyklad, jenz by mél predstavovat bariéru mozné liboviile p¥i aplikaci
prava (srov. pl. US-st-1/96). Jak konstatoval Ustavni soud v oznaleném stanovisku - p#i
rekonstrukci smyslu a icelu zikona sebravaji ... vlastni predstavy interpreta o teleologické
racionalité pravniho ustanoveni klicovou roli. Systematické sonvislosti sipravy socialni péce pak
privedly Nejvyssi spravni soud k vykladu, jenZ se nezastavil u doslovného znéni jediného
ustanovent (zde § 7 zakona o socidlni potrebnosti).

[30] Proto se zjisténi, zda se u zalobkyné jednalo o vyjimeény pfipad, musi odvijet
od hodnoceni vSech okolnosti konkrétniho pfipadu, a teprve z nich muaze stézovatelka
Ve . / v . 14 . v Ve . . i Vv Vv ’ . VVvV7/ /7 /’
ucinit zavér, zda je dany pojem naplnén ¢i nikoli. Dle presvédceni Nejvyssiho spravniho
soudu vsak obsah pojmu ,vyjimeény ptipad“, obdobné jako ,jedina moznost z hlediska
zdravotniho stavu pojisténce® zcela jisté neni vyCerpan napf. zmifovanymi pripady
. / Ve e 4 a . 4 . / / VvV Vv . .
alergické reakce, ¢i jiné nesnasenlivé reakce, resp. jak uvadi stézovatelka, situacemi, kdy
’ v 7 Ve s ’ Ve Ve ’ v e ey e ) . ’ .
neni mozné vyuziti hrazenych 1é¢iv ¢i zdravotnich sluzeb, jimiz je dana diagnoza jinak
1é¢ena u jinych pacientl s obdobnym onemocnénim. Situace, v niz se nachazela zalobkyné,
nebyla zcela jisté srovnatelna sostatnimi béznymi pacientkami, coz detailné popsala

oSettujici lékarka.

[31] Méstsky soud tak zcela spravné dospél k zavéru odtvodnujiciho aplikaci § 16 odst. 1
zakona o verejném zdravotnim pojisténi; popsal, v ¢em spatfuje vyjimecnost pripadu
(karcinom prsu byl diagnostikovan ve 14. tydnu téhotenstvi; lécba byla zahajena
hrazenymi ptipravky ovSem bez patfi¢ného lé¢ebného efektu, v breznu 2017 byl indikovan
chirurgicky vykon, dale byla az do porodu z dtvodu probihajiciho téhotenstvi ponechana
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bez onkologické terapie, v dubnu 2017 porodila zdravé dité, ale jiz v kvétnu bylo
diagnostikovano znacné zhorSeni zdravotniho stavu). Nejvyssi spravai soud se snim
rovnéz ztotoznuje v tom, ze pozadavek rovné dostupnosti zdravotni péce je nutno chapat
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nejen tak, ze nikomu nesmi byt odepfena dostupna zdravotni péce, ale rovnéz tak, ze musi
byt pacientovi poskytnuta zvlastni péce, pokud si to vyzaduji individualni okolnosti
konkrétniho pacienta. Nutnost posuzovat vzdy individualni zdravotni stav konkrétnich
pacientt 1 v kontextu hrazeni zdravotni péce zduraznuje i judikatura Ustavaiho soudu (viz

napt. nalez I. US 2785/08 ze dne 13. 9. 2011).

[32] Ustanoveni § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi je mimoradnym pravnim
institutem, urcenym pro Ghradu zdravotni péce u tak mimoradného zdravotniho stavu,
ktery je vyjimecny bud Cetnosti svého vyskytu, nebo kombinaci nékolika onemocnéni
nebo komplikovan takovymi potizemi, ze pro lécbu nelze pouzit obvyklé lé¢ebné postupy.
Mél byt vyuzivan jako vyjimelny institut, a nikoli jako plosné freseni. Povazuje-li
stézovatelka obecné Cetnost vyskytu zdravotniho stavu v populaci za davod vyjimecnosti
ptipadu, neni soudu zfejmé, pro¢ by tato kvalifikace v pfipadé zalobkyné neméla platit.
Obecné zcela jisté nelze hodnotit jako cetné pripady, které by zcela odpovidaly pripadu
zalobkyneé.

[33] Vyklad pojmu ,jediné moznosti z hlediska zdravotniho stavu pojisténce®, jak jej
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podava stézovatelka, ve svém duasledku pfi soucasném stavu medicinského poznani by
zpusobil  faktickou nevyuzitelnost institutu  vyjimecné hrazené péce, nebot
pravdépodobnost neexistence hrazené farmakoterapie na rozpoznana a 1élitelna
onemocnéni, ¢i nemoznosti jeji aplikace z divodu nesnasenlivosti, je velice nepatrna. Tim
by byl popren smysl § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi, ktery je soudasti
zakonného provedeni Ustavné zakotveného prava na ochranu zdravi. Cisté jazykovy
vyklad § 16 odst. 1 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi, dle kterého je a priori
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vyloucena moznost schvaleni lécivého pripravku zdravotni pojistovnou jinak nehrazeného
vzdy za situace, kdy pro danou indikaci existuje hrazeny lécivy ptripravek, jenz naplnuje
znaky uvedené v § 13 odst. 1 zakona o verejném zdravotnim pojisténi, je proto treba
odmitnout.

[34] Meéstsky soud dle presvédceni Nejvyssiho spravniho soudu dospél oduvodnéné
k zavéru, ze pfipustnost pouziti § 16 odst. 1 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi na
v/ v v o ’ XD v 74 . . v ’ e[V / v . /
pripad zalobkyné je dana ,vyjimecnosti“ - jedinecnosti, specificnosti a nezameénitelnosti
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situace, v niz se zalobkyné nachazi, a ktera rovnéz naplruje obsah pojmu ,jediné moznosti
z hlediska zdravotniho stavu pojisténce®, nebof lé¢ba LP Perjeta 420mg je jedinou
moznosti, jak lze zalobkyni umoznit dohnat dobu, po kterou nemohla byt intenzivné
onkologicky 1élena. Pravé timto zvlastnim zachazenim lze naplnit pravo zalobkyné na
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rovnost v dostupnosti zdravotni péce. Dle presvédceni Nejvysstho spravniho soudu
vyjimeénost pripadu zalobkyné, ktery je zaloZen na objektivnich ddavodech, které jsou
4 /. v 4 v v r o] v M M ’ Vo /4
navic ustavné chranény (téhotenstvi), oduvodnuje aplikovatelnost § 16 zakona o vefejném
zdravotnim pojisténi. V pripadé zalobkyné shledal Nejvyssi spravai soud vyjimecnost jak
z hlediska ¢etnosti ptipadd, tak 1 z hlediska zdravotniho stavu.

[35] Nejvyssi spravni soud dospél k zavéru, ze rozsudek meéstského soudu z hlediska
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zakona obstoji, méstsky soud pri posuzovani véci nikterak nevybocil ze zakonného ramce,
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podrobné se zabyval skutkovymi okolnostmi ptipadu, presvédcivé oduvodnil své uvahy,
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pti nichz nevybocil z pravnich garanci danych Gstavnim poradkem, které jej ke zruseni
rozhodnuti stézovatelky vedly. Nejvyssi spravai soud povazuje jeho rozhodnuti za
souladné se zakonem, spravné a spravedlivé. Kasacni stiznost proto podle § 110 odst. 1 s. .
s. jako nedivodnou zamitl.

[36] O nakladech tizeni rozhodl Nejvyssi spravai soud v souladu s § 60 odst. 1 ve spojent
s§120 s. ¥. s. Usp&né Zalobkyni pfiznal nihradu nikladd ¥zeni v souladu vyhl. &
177/1996 Sb., advokatni tarif ve vysi 3400 K¢ [§ 11 odst. 1 pism. d), § 13 odst. 4]. Tuto
dastku je stézovatelka povinna uhradit k rukam pravniho zastupce zalobkyné do 30 dnu od
pravni moci tohoto rozsudku.

Poucteni: Protitomuto rozsudku nejsou opravné prosttedky pfipustné.

V Brné dne 29. listopadu 2019

JUDr. Lenka Matyasova
predsedkyné senatu



