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CESKA REPUBLIKA

~ ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvys$i spravai soud rozhodl v senaté slozeném z predsedy JUDr. Jakuba Camrdy a
soudct JUDr. Viktora Kucery a JUDr. Lenky Matyasové v pravni véci zalobce: JUDr. J.
V., zastoupeny JUDr. Jifim Vlastnikem, Ph.D., advokatem se sidlem Italska 753/27, Praha,
proti Zalované: Veobecn4 zdravotni poji$tovna Ceské republiky, se sidlem Orlicka 2020/4,
Praha, v fizeni o kasa¢ni stiznosti zalovane proti rozsudku Méstského soudu v Praze ze dne

22.5.2019, ¢ ] 8 Ad 6/2018 - 85,
takto:
L Kasacni stiZznostse zamita.

II. Zalovanaje povinna zaplatit zalobci na nahradé nakladd fizeni ¢astku 2783 K¢

do 30 dnt od pravni moci tohoto rozsudku k rukam jeho zastupce JUDr. Jitiho
Vlastnika, Ph.D., advokata se sidlem Italska 753/27, Praha.

Odivodnéni:
I. Vymezeni véci

[1]  Kasacni stiznosti se zalovana (dale jen ,stézovatelka®) domahala zruseni v zahlavi
oznaceného rozsudku Méstského soudu v Praze (dale jen ,méstsky soud®), kterym byla
zrusena jeji rozhodnuti ze dne 19. 1. 2018, sp. zn. S-ZP-VZP-17-04010167-A46G, ¢. j. VZP-
18-00307913-S463, a ze dne 1. 12. 2017, sp. zn. S-ZP-VZP-17-04010167-A46G, ¢. j. VZP-17-
04010331-A46G, ve véci Ghrady zdravotnich sluzeb z prosttedki vetejného zdravotniho
pojisténi podle § 16 zakona ¢. 48/1997 Sb., o vetejném zdravotnim pojisténi a o0 zméné a
doplnéni nékterych souvisejicich zakond, ve znéni pozdéjsich predpisu (dale jen ,zakon o
verejném zdravotnim pojisténi®).

[2]  Zalobce je poji§téncem stéZovatelky. Od roku 2012 je v pédi Fakultni nemocnice
Kralovské Vinohrady, nebof mu byl diagnostikovan zhoubny melanom v oblasti temene
hlavy, ktery byl chirurgicky odoperovan. Pti vySetteni CT plic v roce 2016 bylo u zalobce
zjisténo nékolik lozisek v pravé plici, a proto prostfednictvim své osetfujici lékarky
pozadal o schvaleni 1é¢by lé¢ebnym ptipravkem (dale téz jen ,LP“) Opdivo. Tuto zadost
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zalobce projednal s revizni lékarkou stézovatelky MUDr. E. B. a poté ji vzal zpét s tim, ze
thrada LP Opdivo v 1. linii neni mozna, nebot pro tuto prvni systémovou terapii existuje
LP Tafinlar ve formeé tablet. U zalobce tak byla od ¢ervna 2016 aplikovana lécba tabletami
Tafinlar, ktera prestala po 15 mésicich ucinkovat, coz se projevilo po pravidelném
vysetfeni magnetickou rezonanci v podobé viceCetnych metastaz na mozku. Zalobce se
proto podle doporudeni lékara v fijnu 2017 podrobil zakroku na gama nozi, po némz bylo
4 v N4 / V1LV
nutné bezodkladné rozhodnout o navazujici lecbe.

[3]  Zalobce vychazel z toho, %e bude aplikovana lé¢ba LP Opdivo, nicméné shora
jmenovanou revizni lékarkou stézovatelky byl informovan, ze tato lé¢ba neni nové mozna,
nebot je oproti dfivéjsimu stavu hrazena pouze v 1. linii, jak vyplyva z rozhodnuti
Statntho dfadu pro kontrolu 1é&v (dale jen ,SUKL®) ze dne 21.11.2016,
sp. zn. SUKLS218686/2015, C. ;. sukl274204/2016, ve véci vyse a podminek thrady ze
zdravotniho pojisténi LP Opdivo; u zalobce se vSak jiz jedna o lécbu ve 2. linii.

[4] V navaznosti na to se zalobce ve své zadosti podané dne 19.10.2017
prostfednictvim  oSetfujici lékatky, doc. MUDr. M. A., PhD., specialistky
dermatovenerologické kliniky Fakultni nemocnice Kralovské Vinohrady, domahal Ghrady
zdravotni sluzby - konkrétné poskytnuti LP Keytruda, event. LP Opdivo, ktery jinak neni
hrazen z prostfedkd vetrejného zdravotniho pojisténi. Poukazal ptitom na informace od
oSetrujici 1ékarky, jakoz 1 na lékafské studie a na informace vyrobct, z nichz je zcela
ztejmé, ze jina lécba, napt. chemoterapie, na lécbu metastaz po melanomu témér nezabira a
fada pacientu ji ani nepodstupuje, protoze neprodluzuje celkové preziti a jeji vedlejsi
Uéinky jsou devastujici. Naopak imunologicka 1é¢ba a konkrétné LP Keytruda, resp. LP
Opdivo davaji vysokou nadéji pacientovi v pripadé, Ze jsou indikovany vcas, dokud je
tvorba metastaz jesté v zarodku. Prilohou zadosti zalobce byla mj. studie KEYNOTE-006
(Pembrolizumab wversus ipilimumab for advanced melanoma: final overal survival results
of multicentre, randomised, open-label phase 3 study), lékarska zprava a zadanka oSettujici
lékarky o schvaleni LP Keytruda s timto odGvodnénim: ,Jednd se o perspektivniho,
aktivniho pacienta s ECOG 0 a asymptomatickymi mozkovymi metastdzami osetrenymi gama
nozem®.

[5] Rozhodnutim ze dne 1. 12. 2017, vydanym MUDr. A. B., revizni lékarkou referatu
kontroly a revize zdravotni péle regionalni pobocky Praha, pobocky pro hl. mésto Prahu
a Stfedocesky kraj, stézovatelka zadost zalobce zamitla. Své rozhodnuti odavodnila tim,
ze pozadovany LP Keytruda vdané Kklinické situaci nelze z prostfedkd vefejného
zdravotniho pojisténi uhradit, nebot nespliiuje podminky pro mimofadnou dhradu
podle § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi. Podle stézovatelky je pro zdravotni
potize zalobce k dispozici moderni imunoterapie ipilimumabem - LP Yervoy, ktery je
hrazen z prostredku verejného zdravotniho pojisténi. Soudasné stézovatelka pripustila, ze
dfive neexistovala moznost hradit LP Opdivo pro 1é¢bu v 1. linii, tj. pfi zahajeni lécby
zalobce; nicméné na zakladé rozhodnuti vedeni stézovatelky mohla byt do doby ukonceni
hodnocent ze strany SUKL hrazena imunoterapie protilatkami proti PD1 receptoru — LP
Opdivo ve 3. linii, po selhani hrazené cilené lécby BRAF inhibitory - LP Tafinlar (v 1.
linii) a po selhani nasledné moderni imunoterapie LP Yervoy (v 2. linii). Nasledné doslo k
ukonéeni hodnoceni a stanoveni podminek Ghrady SUKL shora uvedenym rozhodnutim
ze dne 21. 11. 2016 tak, ze pro imunoterapii protilatkami proti PD1 receptoru, jimiz jsou
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nivolumab a pembrolizumab, je pfiznana thrada pouze pro lécbu nivolumabem - LP
Opdivo v 1. linii, nikoli pro 1é¢bu pembrolizumabem - LP Keytruda. Pro konkrétni 2.
linii 1é¢by po BFAF inhibitorech k zadné zméné nedoslo a dle stézovatelky 1ze v klinické
situaci zalobce lécit pravé LP Yervoy.

[6] Proti shora uvedenému rozhodnuti stézovatelky podal zalobce odvolani, v némz
zpochybnil predevsim vhodnost lecby LP Yervoy (obsahujicim ipilimumab). LP Keytruda
(obsahujici pembrolizumab) podobné jako LP Opdivo (obsahujici nivulomab) vykazuje
v klinickych studiich vyssi G¢inek a soucasné nizs$i toxicitu; navic ma jiny mechanismus
Ucinku, nebot blokuje prostfednictvim receptoru PD-1 interakei mezi nadorovou bunkou
a efektorovym lymfocytem, tj. G¢inkuje pfimo ve fazi eliminace nadorové tkané. Naproti
tomu LP Yervoy pusobi neprimo, prostfednictvim aktivace T-lymfocyta. LP Keytruda,
resp. LP Opdivo tak predstavuji jedinou realnou terapeutickou moznost z pohledu lécby
zalobce a zachrany jeho zivota, coz stézovatelka nijak nevyvratila.

[7] Rozhodnutim ze dne 19. 1.2018, vydanym Ing. R. Z., MBA, fteditelem odboru
zdravotni péce regionalni poboc¢ky Praha, pobocky pro hl. mésto Prahu a Stredolesky kraj,
stézovatelka odvolani zalobce zamitla. Soucasné potvrdila své predchozi rozhodnuti s tim,
ze zalobce muze vyuzit jinou alternativu lécby hrazenou ze systému verejného zdravotniho
pojisténi - a sice 1lé¢bu LP Yervoy. Tvrzeni zalobce ve vztahu k tomuto lécebnému
ptipravku stézovatelka oznaclila jako neprokazané a nepravdivé, pticemz poukazala
zejména na odlisné davkovani pembrolizumabu v ramci zalobcem prilozené klinické studie
KEYNOTE-006. Pripomnéla téZ, %e podle narodnich doporudeni (Modré knihy Ceské
onkologické spole¢nosti) i mezinarodnich pokynt (NCCN - Clinical Practice Guidelines in
Oncology) se pro 2. linii 1é¢by jako lécebné postupy uvadi: cytostaticka chemoterapie nebo
anti-PD1-protilatka nebo ipilimumab. Nelze tedy tvrdit, Ze situace zalobce je vyjimeénym
ptipadem a Ghrada jim pozadovaného 1élebného pripravku predstavuje jedinou moznost
1é¢by; podle stézovatelky existuji jiné srovnatelné alternativy lécby, a proto nelze proplatit
pozadovanou thradu LP Keytruda.

II. Rozhodnuti méstského soudu

[8]  Proti posledné uvedenému rozhodnuti stézovatelky o odvolani zalobce podal
zalobu, vniz uvedl, ze stézovatelka interpretuje relevantni pravni uUpravu prilis
restriktivné, aniz by se dikladné zabyvala individualnimi skutkovymi okolnostmi jeho
pripadu. K podmince vyjimecnosti zalobce poznamenal, Ze jeji splnéni spatfuje ve svém
zdravotnim stavu, predchozim prubéhu lééby, vé. prvotniho odmitnuti dhrady LP
Opdivo, a ¢asové souvislosti s rozhodnutim SUKL ze dne 21. 11. 2016 o thradé uvedeného
1é¢ebného pripravku v 1. linii. V této souvislosti uvedl, ze byl vlastné v duasledku toho,
ze se 0 jeho dalsi lecbé rozhodovalo v ¢ervnu 2016, znevyhodnén oproti pacientim, o
jejichz lécbé se rozhodovalo v prosinci 2016, kdy jiz nabylo pravni moci uvedené
rozhodnuti SUKL. Zalobce zpochybnil i zavér stézovatelky, Ze 1é¢ba LP Yervoy
predstavuje pro zalobce alternativu k 1écbé LP Keytruda, resp. LP Opdivo. Zopakoval, ze
1é¢ba LP Yervoy ma vyrazné nizsi Gcinnost, je toxiCtéjsi a provazi ji zavaznéjsi negativni
vedlej$i Ucinky; proto 1 podminka neexistence alternativniho lécivého pripravku byla
v jeho ptipadé naplnéna.
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[91]  Meéstsky soud posoudil podanou zalobu jako divodnou, zrusil obé napadena
rozhodnuti stézovatelky a véc ji vratl k dalsimu fizeni dle § 78 odst. 1, 3 a 4 zikona
¢. 150/2002 Sb., soudniho radu spravniho, ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,s. f. s.%).
Nosné duvody (ratio decidendi) vztahl pravé k vyse uvedenym dvéma podminkam pro
aplikaci § 16 odst. 1 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi, jehoz hypotéza stanovi: (i)
podminku vyjimeénosti pfipadu a (i) podminku toho, ze poskytnuti urcitého lécivého
ptipravku je jedinou moznosti z hlediska zdravotniho stavu pojisténce.

[10]  Ad (i) méstsky soud konstatoval, ze vyjimecnost ptipadu neni mozné vyvozovat jen
a pouze z nemoznosti vyuzit alternativu lé¢by hrazenou ze systému vetejného zdravotniho
pojisténi. Pojem vyjimelnosti pripadu je pojmem S$irSim, nez aby se vztahoval vylucné
ke zdravotnimu stavu pojisténce - zde: zalobce. V jeho prfipadé lze vyjimelnost shledat -
a to v postupu 1é¢by zalobce z divodu na strané stézovatelky, nebot ,...v pronid linii mu byl
[ékarem doporuceny lék (Opdivo), ktery je v prond linii v soucasnosti hrazen (viz zprdva SUKL),
odmitnut z ditvodu, Ze v proni linii jej Zalovand nebradi ani ve vyjimecnych pripadech, bézné
je] vsak hradi v dalsich liniich lécby, a Zalobce tak byl lécen sice hrazenym, ale nikoliv tak
ucinnym lékem, a v drubé linii mu tento nebo obdobny lék (Keytruda) byl opét odmitnut
z divodu, Ze tento Iék jiZ sice hrazen je, ale pouze vproni linii“ (bod 114. oduvodnéni
napadeného rozsudku). Podle méstského soudu se tak zalobce muze citit opravnéné
postupem stézovatelky poskozen, v éemz lze spatfovat vyjimecnost pripadu. Zcela jisté
nelze po zalobei pozadovat, aby se nechal opétovné lécit lékem, o kterém jeho oSettujici
1ékarka neni presvédlena, ze je lékem Gcinnym.

[11]  Ad (i) méstsky soud uvedl, Ze tvrzeni zalobce o vyssi Gcinnosti a nizsi toxicité LP
Yervoy oproti LP Keytruda nebylo mozno oznacit za ,neprokdzané a nepravdivé“, jako to
ucinila stézovatelka s odkazem na odlisné davkovani uzité v klinickeé studiit KEYNOTE-
006. Dle nazoru méstského soudu musely byt stézovatelce v dobé rozhodovani o odvolani
alobce zndmy zavéry SUKL, které utinil v rozhodnuti ze dne 22. 12. 2017, sp. zn.
SUKLS220730/2015, ¢.j.sukl399383/2017, ve véci vySe a podminek dhrady
ze zdravotniho pojisténi LP Keytruda, mj. to, ze: ...v registracnich studiich byly pouZity
rizné davkovaci reZzimy, které vsak byly vyhodnoceny jako ekvivalentni, rozdily v icinnosti
nebyly statisticky vyznamné, byt Ciselné lepsi pro wvyssi davky pembrolizumabu®. Tuto
skute¢nost uvedenou v rozhodnuti SUKL, které se zabyvalo terapeutickou efektivitou
zalobcem pozadovaného léCebného prostredku, stézovatelka nikterak nezohlednila, stejné
jako to, .Ze lécivd latka pembrolizumab neni terapeuticky zaménitelnd s Zadnou referencni
skupinon uvedenon wve wvybldsce ¢ 384/2007 Sb., a zZe anti-PD1 protilatky (nivolumab,
pembrolizumab) prokazaly vyssi iicinek spojeny s niZsi toxicitou a maji vyssi silu doporuceni
k pouziti (sila doporuceni 1, ipilimumab- Yervoy 2)¢ (bod 121. odivodnéni napadeného
rozsudku). S ohledem na citované tedy méstsky soud dovodil, ze lze dojit k zavéru,
ze stézovatelkou hrazeny LP Yervoy nema stejny Ucinek jako pozadovany lécebny
prostredek a ze LP Keytruda je tedy jedinou moznosti 1éCby.

[12]  V zavéru méstsky soud poukazal mj. i na faktor dasu, ktery zde hraje ddlezitou roli,
v 4 v . \4 v v v VvV
auzavrel, ze po zalobci nelze pozadovat, aby na sobé opét vyzkousel stézovatelkou
navrhovanou lécbu, kterou jeho osettujici lékarka nepovazuje za stejné Géinnou - a to
v /. v v v TV, Vv Ve v 4 */ v 4
w--.S VEdOmim, Ze aZ ta selZe a on bude jesté na Zivu, bude mu mozna hrazen jim poZadovany
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lék“. Stézovatelka by méla a priori vychazet z doporuceni osettujictho 1ékare, ledaze by byl
v v/ 7. v v 4 4 v / v .
béhem rizeni jednoznacné prokazan opak, coz se v dané véci nestalo.

III. Kasalni stiznost a vyjadreni zalobce

[13] V obsahlé kasacni stiznosti uplatnila stézovatelka duvody dle § 103 odst. 1 pism. a) a
¢) s. t. s., tj. nezakonnost spocivajici v nespravném posouzeni pravni otazky méstskym

v 4 N4 v/ 4 4 v v/ 4 v/ N4 \4
soudem v predchazejicim rizeni, a dale zmatecnost tohoto fizeni spocivajici v tom, ze ve
véci rozhodovala vyloudena soudkyné.

[14] Jesté pred samotnou argumentaci k uvedenym duvodim vsak stézovatelka
zpochybnila, ze by jeji postup pfi neschvaleni mimoradné dhrady zdravotnich sluzeb
(zde: lé¢ebného pripravku) ve smyslu § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi byl
rozhodnutim dle § 65 odst. 1 s. t. s. Poukazala pfitom na skutecnost, ze touto otazkou se
mél zabyvat rozsifeny senat; viz usneseni Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 27. 2. 2019, ¢.
j- 3 Ads 166/2018 - 49, kterym treti senat postoupil k rozhodnuti rozsifenému senatu
pravé otazku tykajici se pravni povahy postupu atkond, jimiz prislusné zdravotni
pojistovny zamitaji thradu zdravotnich sluzeb u pojisténct podle uvedeného ustanoveni
zakona o vefejném zdravotnim pojistént.

[15] K namitané zmatecnosti fizeni pred méstskym soudem stézovatelka uvedla, ze ve
véci rozhodovala jako ¢lenka senatu Mgr. A. V., u niz je dan divod pochybovat o jejt
nepodjatosti - a to z duvodu jeji negativniho vztahu ke stézovatelce. Tento vztah lze
dovodit z postupu Mgr. V. a jejich vyjadreni v ramci jiného soudniho sporu o thradu
4 v / v / 4 **V_V 4 / M 4
zdravotnich sluzeb nehrazenych z vetrejného zdravotniho pojisténi, ktery jmenovana
soudkyné vede vuci stézovatelce u Obvodniho soudu pro Prahu 3 pod sp. zn. 11 C
201/2018; jedna se o obéanskopravni spor, ktery byl zahajen dne 17. 4. 2018 na zakladé
zaloby Mgr. V. o zaplaceni pojistného plnéni ve vysi 9000 K¢ s prislusenstvim, jenz
predstavuje naklady za porodni a poporodni péci v domacim prostredi. Stézovatelka
v v 4 v v 4 M v i
souCasné poukazala nato,ze Mgr. V. uvedenou skuteénost neoznamila predsedovi
meéstskeho soudu podle §8odst.3 s.f.s. a ze o obsazeni rozhodujictho senatu se
stézovatelka fakticky dozvédéla az na zakladé pisemného vyhotoveni rozsudku, ktery ji byl
doruCen dne 21.6.2019. Pripustila, ze hypoteticky se mohla skutecnost, ze ve véci
rozhoduje jako clenka tfi¢lenného senatu Mgr. V., dozvédét jiz pfi jednani u méstského
soudu dne 22. 5. 2019. Zddraznila vsak, ze realné to nebylo mozné, nebot nelze pozadovat
po stézovatelce, ktera ma cca 3000 zaméstnanci a uUcastni se radové nejméné stovek
4 v/ 4 \4 / ¢/ v v v 4 v M ’ /
soudnich fizeni, aby kazdy jeji zaméstnanec mél povédomi o vsech projednavanych
v/ 2 : - v g iy
pripadech a byl schopen uplatnit namitku pojatosti ihned pfi jednani. Uéinila tak proto v
kasaéni stiznosti s tim, ze lhtu pro uplatnéni namitky pojatosti podle § 8 odst. 5 s. f. s.
povazovala za zachovanou.

[16] Ohledné namitané nezakonnosti stézovatelka nejprve obecné poukazala na to, ze
méstsky soud ve své podstaté provadél hodnoceni zdravotniho stavu, ackoliv k tomu neni
odborné zptsobily, a neobstaral si znalecky posudek, odborné vyjadreni ¢i jiny relevantni
podklad. Ve zbytku jiz stézovatelka uplatnila argumentaci sméfujici k tomu, ze nebyly
splnény podminky dhrady, nebof u zZalobcova pozadavku na thradu LP Keytruda
se nejednalo o vyjimeény ptipad ani o jedinou moznost 1é¢by.
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[17] K podmince vyjimelnosti stézovatelka poznamenala, ze jeji splnéni nelze spatrovat
v postupu lécby ¢i postoji k lécbé z jeji strany. Prabéh schvalovani 1é¢by nevychazel
z postoje stézovatelky, nybrz pouze z aktualnich kritérii pro Ghradu 1ééivych pripravka ze
’ sV V7 / v ’ 2 s Lt 4
zdravotniho pojisténi na zakladé rozhodnuti SUKL. Tato kritéria byla respektovana a
odpovidala léceni onkologickych onemocnéni, které standardné probiha tzv. v liniich, coz
lze zjednodusené popsat tak, ze neni lhostejno, zda u pacienta byl nejdfive pouzit k lécbé
1é¢ivy pripravek A a nasledné po jeho pripadném selhani lécivy pripravek B, nebo byl
Ve * 1V’ v/ v v/ v 4 / Ve / v/ ‘v
pouzit nejdrive pripravek B a po ném pripravek A. Neékteré 1é¢ivé pripravky totiz mohou
v téle pacienta vyvolat vétsi nebo naopak mensi citlivost k uréitym ptipravkim podanym
’ v - . v IV « . . ’ ’ . v v VvV
nasledné. Jinymi slovy, tzv. ,predléCenost” pacienta hraje zasadni roli, z éehoz stézovatelka
vychazela. Nijak nezpochybnila pivodni snahu zalobce o thradu LP Opdivo, nicméné
pripomnéla, ze v roce 2016 se nejednalo o hrazeny lécebny pripravek; ten dle stézovatelky
v dané dobé predstavoval pro klinickou situaci zalobce, tj. 1. linii 1é¢by, LP Tafinlar, na
ktery ve 2. linii navazoval a navazuje LP Yervoy. Podle stézovatelky se jedna o hrazenou
1é¢bu, ktera byla pro zalobce vhodna a odpovidala dostupnym poznatkim mediciny.
Ze skuteCnosti, ze lécba LP Tafinlar s odstupem casu selhala, resp. ze po urdité dobé
v M v 4 v \4 v /v / Ve Ve
se u zalobce jeho onemocnéni opét vyskytlo, nelze dovozovat, ze slo o 1é¢bu netcinnou ¢i
meéné ucinnou, jak naznacuje méstsky soud.

[18] Teprve poté, co byl u Zalobce v 1. linii 1é¢by nasazen LP Tafinlar, SUKL schvélil
thradu LP Opdivo v 1. linii a stanovil jeji podminky - tzv. indikacni omezeni. Tyto
podminky by byl zalobce spliioval, pokud by platily v dobé, kdy ptivodné o thradu LP
Opdivo pozadal. Tak tomu ovSem nebylo a okolnosti schvalovani thrady rozhodné nelze
povazovat za divody nastrané stézovatelky. Postupem stézovatelky se zalobce nemuze
citit poskozen a nelze v ném ani spatrovat vyjimecnost jeho pfipadu. Neslo o svévolné
rozhodnuti stézovatelky, ale o postup, pfi kterém nutné musela respektovat aktualni stav
thrad vychézejici z rozhodnuti SUKL. To plati i pro nyni posuzovany piipad, kdy Zalobce
podal v roce 2017 zadost o Ghradu LP Keytruda, tedy lé¢ivého pripravku obdobného LP
Opdivo, ktery byl oviem opét podle rozhodnuti SUKL hrazen pouze v 1. linii 1é¢by.
Zalobce tedy v okamZiku podani Zadosti nespltioval aktualné platné podminky whrady,
které SUKL stanovil, i kdy? je mo#né konstatovat, e pokud by tyto podminky platily
v roce 2016, tak by je byval zalobce splroval.

[19] Jak jiz bylo uvedeno, pravomoc rozhodovat o Ghradé lécivych pfipravku a stanovit
’ J / . / vV g /7 .7
podminky této Ghrady je zakonem svéfena SUKL; toto rozhodovani probiha formou
4 4 v/ 4 M v / M /4 4 4 vV M M
spravniho fizeni, jehoz vystupem je spravni rozhodnuti, a dle stézovatelky je jeho
prirozenou vlastnosti, ze ho nelze uplatiiovat retroaktivné. Fakt, ze existuje datum, od
néhoz SUKL stanovi 1é¢ivu Ghradu a jeho 1écba je pak nasledné 1écbou hrazenou, zatimco
v 4 M Ve 4 b /o v / . 4 v 4
predtim se jednalo o péci nehrazenou, neni nijak vyjimecny (jedna se o skutecnost, ktera
ma vzdy dopad na celou skupinu pacientt, ktera by z takove 1é¢by mohla profitovat).
Podminka vyjimecnosti podle stézovatelky musi mit dzkou vazbu ke zdravotnimu stavu
pojisténce a nedava volny prostor pro Gvahu zdravotni pojistovny, ani spravniho soudu;
4 M 4 /. v/ 4 v/ v v v 4 v **V_V
v ramci této uvahy nelze v zadném pripadé zohledriovat napt. osobni poméry pojisténce
nesouvisejici se zdravotni strankou, jeho rodinnou ¢i financni situaci nebo subjektivni pocit
nespravedlnosti, ktery zde zjevné akcentoval méstsky soud.
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[20] Podle stézovatelky neni splnéna ani podminka jediné moznosti 1é¢by, nebot
1é¢ivym pripravkem, kterym mohl byt zalobce lécen a ktery i v dané dobé byl hrazen z
verejného zdravotniho pojisténi, je LP Yervoy. Stézovatelka poukazala na to, ze lécba
uvedenym pripravkem predstavuje vysoky standard a lécbu lege artis, ktera byla v dobé
jejiho rozhodovani uvadéna v klinické situaci zalobce vedle dalsich moznych lé¢ebnych
postupti: cytostatické chemoterapie nebo anti-PD1-protilatkek - viz Modra kniha Ceské
onkologické spole¢nosti. Rovnéz podle mezinarodnich pokynt (NCCN - Clinical Practice
Guidelines in Oncology) je pembrolizumab (LP Keytruda) na stejné trovni, jako lécba
ipilimumabem (LP Yervoy) a cytostatiky. K naznalenym alternativaim lécby se oSetrujici
lékarka zalobce nevyjadfovala a ani zalobcem predlozena klinicka studie nedoklada, ze by
LP Keytruda byla oproti LP Yervoy do té miry linnéjsi, ze by se mélo jednat o 1écbu
unikatni, nesrovnatelnou s dosavadnim standardem, jehoz soucasti je lécba prostrednictvim
LP Yervoy.

[21]  Tento zavér neplyne podle stéZovatelky ani z rozhodnuti SUKL ze dne 22. 12. 2017
ve véci vySe a podminek uhrady ze zdravotniho pojisténi LP Keytruda, na némz svoji
argumentaci zalozil méstsky soud. LP Keytruda nebo LP Opdivo nejsou a priori leé¢ivymi
ptipravky s natolik unikatnimi vlastnostmi, ze by v pfipadé pacienta, u kterého ptrichazeji
v tvahu, nebylo mozné pouzit jako alternativu jiny lécCivy pripravek. To doklada i samotné
rozhodnuti SUKL ze dne 22. 12. 2017 o thradé LP Keytruda, kdy? tuto thradu omezilo na
1. linii lécby, ackoliv z medicinského hlediska pfipada pouziti tohoto lécivého pripravku v
Gvahu i v 2. linii lécby, ve které se ostatné tthrady domaha i zalobce. Navic, 1 pokud by
stézovatelka ptipustila, Ze z odtvodnéni rozhodnuti SUKL vyplyv, ze LP Keytruda ma
oproti LP Yervoy vyssi terapeuticky ulinek a niz$i toxicitu, je podle ni nutné poukazat
na rozsudek méstského soudu ze dne 10. 1. 2018, ¢. j. 10 Ad 19/2017 - 48, podle kterého
samotna existence 1é¢ivého pripravku vykazujictho vyssi terapeuticky ulinek neznamena,
ze by v dané indikaci méla byt rozhodujici pro naplnéni kritéria ,jediné moznosti z hlediska
zdravotniho stavu pojisténce”.

[22] Podle stézovatelky je nutno odlisovat 1écbu jedinou moznou a lécbu nejvhodnéjsi
nebo nejlepsi moznou (doporuCenou oSettujicim lékarem). Ze zdravotniho pojistént
Ve 4 \4 . M vv/ v / 4 \4
pritom neni vzdy automaticky hrazen nejvys$i mozny standard zdravotnich sluzeb, ale
pravidla thrady se tidi tzv. principem nakladové efektivity, ktery lze stru¢né vyjadrit tak,
ze jeho cilem je, aby mohl byt z dostupnych finan¢nich prostredkt poskytnut co nejvyssi
standard zdravotni péce co nejvétsimu poltu pojisténct. Tento princip je podrobné
rozveden v § 15 odst. 8 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi a promita se zejména do
Ve . g Ve o / vV o1/Ve 7 v/ o Ve ’ ’
¢innosti SUKL pri rozhodovani o Ghradé lecivych pripravka a pfi stanoveni podminek
této thrady.
[23] Nazakladé vSech shora uvedenych skutecnosti stézovatelka navrhla, aby Nejvyssi
’ 4 /. v 4 Ve v (O v/ v/ 4
spravni soud napadeny rozsudek méstského soudu zrusil a véc mu vratil k dal$imu fizeni.

[24] Zalobce ve svém vyjad¥eni navrhl zamitnuti kasaéni stiznosti. Nejprve uvedl, Ze
napadena rozhodnuti stézovatelky vykazuji vSechny znaky rozhodnuti dle § 65 odst. 1 s. .
s. — ato ve smyslu materialné-formalniho pojeti rozhodnuti dle judikatury (srov. nalez
Ustavniho soudu ze dne 7. 11. 2017, sp. zn. Pl US 12/17, & N 202/87 SbNU 311, nebo
usneseni rozsireného senatu Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 16. 11. 2010, ¢. j. 7 Aps
3/2008 - 98, ¢. 2206/2011 Sb. NSS).
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[25] K namitce zmateCnosti fizeni z divodu podjatosti clenky rozhodujiciho senatu
méstského soudu - soudkyné Mgr. A. V. zalobce konstatoval, ze tato namitka byla
vznesena opozdéné. Podle zalobce stézovatelka dobre védéla o tom, ze Mgr. V. spor
rozhoduje, ato nejpozdéji pti jednani konaném dne 22. 5. 2019, nicméné namitku
podjatosti jmenované neuplatnila. Soucasné zalobce poukazal na to, ze soudni spor Mgr. V.
se stézovatelkou sam o sobé nedoklada, ze by byl dan dtvod pochybovat o nepodjatosti
jmenované soudkyné. Jeji vyjadfeni v ramci daného soudniho sporu jsou vécna a svédci
pouze o tom, ze ma na nékteré otazky jiny nazor nez stézovatelka.

[26] K samotné podstaté véci zalobce poznamenal, Ze napadeny rozsudek neni primarné
zalozen na posouzeni skute¢nosti, k nimz by bylo tfeba odbornych znalosti; to znamena,
ze méstsky soud nepochybil, pokud ve véci rozhodl, aniz si obstaral znalecky posudek.
Podle zalobce § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi funkéné dopliuje pravidla
Ghrady zdravotnich sluzeb a predstavuje velmi vyznamné ustanoveni mj. i proto, Ze systém
N ’ N . v Ve 7 / ’ g

schvalovani thrady zdravotni péce je relativné slozity a zdlouhavy. Rozhodnuti SUKL o
/ v v v vV P/ 4 v /4 v / M 4 Ve /
Ghradé se znacné opozduji za poznatky lékarské védy a vyvojem novych lécivych
ptipravkd, procez zdravotni sluzby, hrazené v obecném rezimu, viibec nemusi byt lege artis

. 4 / i / Vev/y \4 v i 4 Ve 4 4
a ani nemusi byt ekonomicky vyhodnéjsi nez nové vyvinuté metody ¢i léky. Zdravotni
pojistovna je tak v kazdém konkrétnim pfipadé zadosti podané podle § 16 zikona o
verejném zdravotnim pojisténi povinna zkoumat mimo jiné, zda dany pfipad neni
vyjimecny ve smyslu tohoto ustanoveni pravé proto, ze existuji noveé, u¢innéjsi a nakladové
efektivni moznosti 1éCby, které nejsou ze zdravotniho pojisténi hrazeny z toho duvodu, ze
SUKL neukondil fizeni o jejich thradé. V nyni posuzovaném pripadé zalobce nikdy

b v /o v . v/ 7 . . . Vi .

netvrdil, ze by vyjimecnost jeho pripadu byla dana jeho subjektivnim pocitem
nespravedlnosti, jak uvadi stézovatelka. Zalobce poukazoval na svij zdravotni stav, na
dobu, kdy u ného doslo k rozvoji onemocnéni, a stim souvisejici nespravny postup
stézovatelky, ktera nezohlednila informace o existenci novych lééivych pripravka (LP
Opdivo, resp. LP Keytruda), nakladové efektivnich a vyrazné ulinnéjsich nez lécive
ptipravy hrazené ze zdravotniho pojisténi (LP Yervoy), které ji byly jako dGcastnici
prislusného rizeni pred SUKL dobte znamy.

[27] Ve vztahu k druhé podmince zalobce setrval na tom, ze z hlediska jeho zdravotniho
stavu je jedinou moznosti 1é¢ba LP Keytruda, ptip. LP Opdivo, ktery plisobi stejnym
mechanismem G¢inku, 1 kdyz kazdy prostfednictvim jiné Gcinné latky. Proto jsou tyto
lé¢ebné prostredky terapeuticky nezaménitelné, dosahuji srovnatelnych vysledkd a
soucasné nejsou alternativné zaménitelné s LP Yervoy. Lécba timto ptipravkem vykazuje -
v souladu s aktualnimi poznatky lékatské védy a vysledky klinickych studii - vyrazné
slabsi 1éCebné Gclinky, ma horsi vedlejsi Géinky oproti 1é¢bé LP Keytruda ¢i LP Opdivo
a v konkrétnim ptipadé zalobce ji nelze povazovat za lé¢bu lege artis. Tuto skuteCnost neni
mozné posuzovat pouze v obecné roviné, ale predevSim v roviné konkrétni, coz v prvé
fadé prislusi oSettujicimu 1ékafi, tj. doc. MUDr. M. A., Ph.D., jejiz doporucleni
stézovatelka setrvale prehlizi. Zavérem zalobce vyjadril souhlas se stézovatelkou zminénym
principem nakladové efektivity, nicméné pfipomnél, ze se jim v daném ptipadé vibec
nezabyvala a neposuzovala nakladovou efektivitu LP Keytruda, resp. LP Opdivo vici LP
Yervoy ¢i jinym zpusobtm lécby.
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IV. Posouzeni véci Nejvy$sim spravaim soudem

[28] Nejvyssi spravni soud nejprve posoudil formalni nalezitosti kasacni stiznosti a
shledal, ze kasacni stiznost byla podana vdas, sméfuje proti rozhodnuti, proti némuz je
podani kasalni stiznosti pripustné, a za stézovatelku jedna osoba s vysokoskolskym
4 M / A A 4 I /V 4 4 o v /4 /
pravnickym vzdélanim, kteréje podle zvlastnich zakont vyzadovano pro vykon
advokacie. Poté prezkoumal napadeny rozsudek méstského soudu v rozsahu kasacni
stiznosti a v ramci uplatnénych davodu, ovéril pfitom, zda rozsudek netrpi vadami, k
M v Ve / / V. 4 M M v v
nimz by musel pfihlédnout z Gfedni povinnosti (§ 109 odst.3 a 4 s. f. s.), a dospél
k nasledujicimu zavéru.

[29] Kasacni stiznost je nedivodna.

[30] Podstatou projednavané véci je posouzeni postupu méstského soudu, ktery zrusil
obé rozhodnuti stézovatelky ve véci zamitnuti zadosti o mimoradnou Ghradu zdravotni
sluzby dle § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojistént, ktery zni takto:

o(1) Prislusnd zdravotni pojistovna hradi ve vyjimecnych pripadech zdravotni sluzby jinak
zdravotni pojistovnou nebrazené, je-li poskytnuti takovych zdravotnich sluzeb jedinou moznosti
z hlediska zdravotniho stavu pojisténce.

(2) S vyjimkou pripadii, kdy hrozi nebezpeci z prodlent, je poskytnuti zdravotnich sluzeb podle
predchoziho odstavce vazano na predchozi soublas revizniho lékare.

[31] 'V daném pripadé zalobce predchozi souhlas revizniho lékafe pfislusné zdravotni
pojistovny - stézovatelky neziskal a jeho zadost o thradu LP Keytruda, event. LP Opdivo
tak byla zamitnuta. Pravni povaha aktu, kterym stézovatelka zadost zalobce zamitla, méla
byt predmétem posouzeni rozsireného senatu Nejvyssiho spravniho soudu ve véci vedené
pod sp.zn. 3 Ads 166/2018, jak spravné upozornila stézovatelka v kasacni stiznosti.
Konkrétné treti senat Nejvyssitho spravniho soudu zpochybnil zavéry vyplyvajici z
rozsudku Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 30. 9. 2013, ¢. ). 4 Ads 134/2012 - 50, které
dopadaji 1 na nyni projednavanou véc v tom smyslu, ze akt, jimz zdravotni pojistovna
zamitla zadost o Ghradu dle §16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi, je rozhodnutim
dle § 65 odst. 1s. 1. s.

IV.a. Pravni povaha aktu, kterym zdravotni pojistovna zamitne #thradu zdravotni sluzby jinak
nehrazené /§ 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi/

[32] Rozsifeny senat Nejvyssitho spravniho soudu usnesenim ze dne 22.10. 2019,
¢.J.3 Ads 166/2018 - 68, kasaéni stiznost vuvedené véci odmitl zdavodu
neodstranitelného nedostatku procesni podminky (Gmrti zalobce, potazmo stézovatele). K
otazkam vznesenym tfetim senatem pritom konstatoval nasledujici: .,V disledku odmitnuti
kasacni stiznosti bez zodpovézeni otdzek vznesenych tretim sendtem v usneseni o postoupeni véci
setrvavaji pravni nazory Nejvyssiho spravnibo soudu na dosavadnim stavu judikatury. Je na
sendtech tohoto soudu, vletné téch, které v ndvaznosti na postoupeni této véci rozsirenému
sendtu prerusily rvizeni v obdobnych vécech, zda v nich rozhodnou, nebo zda je postoupi
rozsirenému sendtu. Za spinéni podminek § 17 odst. 1 s. 7. s. by tak mély ucinit, pokud v
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dosavadni judikature soudu, véetné rozsiveného sendtu, nenaleznou na své otizky uspokojivé
odpovédi“ (pozn. podtrzeni doplnéno Nejvyssim spravnim soudem).

[33] Nejvyssi spravni soud se k povaze aktu, jimz zdravotni pojistovna rozhoduje ve véci
Ghrady, vyjadril v jiz uvedeném rozsudku ¢. j. 4 Ads 134/2012 - 50, a pfesto, ze posuzoval
rozhodnuti o thradé dle § 33 zdkona o vefejném zdravotnim pojisténi (leCebné
rehabilitalni péce), jeho zavéry dopadaji analogicky i na rozhodnuti o Ghradé dle § 16
zakona o verejném zdravotnim pojisténi. Neptimo se k dané véci vyjadril Nejvyssi spravni
soud rovnéz vrozsudku ze dne 17.5. 2017, C.j.7 Ads 284/2016 - 39, v némz zabyval
zamitnutim zadosti o Ghradu nakladd planované zdravotni sluzby v zahrani¢i. V uvedené
véci zrus$il napadeny rozsudek méstského soudu pro neprezkoumatelnost, priemz stejnou
vadu shledal 1 u jemu predchazejicich spravnich rozhodnuti. Uvedl: ,V nyni posuzovaném
pripadé napadeny rozsudek ani spravni rozbodnuti témto poZadavkiim nedostdly. Zdsadnim
nedostatkem vsech 177 rozhodnuti je zejména absence jakékoli reflexe pravni wpravy. Z
rozhodnuti vydanych v této véci neni viibec zretelné, jakou pravni dipravu spravni orginy
a ndsledné spravni soud ve wvéci aplikovaly a jakym zpisobem ji vyloZily, &imz zaloZily
neprezkoumatelnost svych rozhodnuti.“ (pozn. podtrzeni doplnéno Nejvy$sim spravnim
soudem)

[34] Z citovaného vyplyva, ze rozhodnuti zdravotni pojistovny ve véci thrady - zde:
zdravotnich sluzeb dle § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi - lze dle aktualni
judikatury Nejvyssiho spravniho soudu povazovat za rozhodnuti ve smyslu § 65 s. t. s.
Tento pravni nazor nebyl prekonan a nyni rozhodujici paty senat neshledal zadny
presvédcivy duvod pro to, aby se od ného odchylil a postoupil véc rozsirenému senatu.
Ostatné obdobné postupoval 1 v jiné véci, v niz jiz rozhodl rozsudkem ze dne 29. 11. 2019,
¢ j. 5 Ads 28/2018 - 58. Na tento rozsudek pak navazala dalsi rozhodnuti Nejvyssiho
spravniho soudu - rozsudek ze dne 12. 12. 2019, ¢.j.9 Ads 214/2018 - 63, a rozsudek ze
dne 17. 12. 2019, ¢. j. 4 Ads 394/2019 - 110.

[35] Vsechny tf1 posledné citované rozsudky jsou vefejné dostupné (www.nssoud.cz) a
.. v /7 IV /4 4 v v .. o v 4 4
jisté neni ucelné na tomto misté podrobné reprodukovat jejich oduvodnéni, na které lze
pro stru¢nost odkazat s tim, ze ve vSech pfipadech byla zalovanou zdravotni pojistovnou
pravé stézovatelka, tj. VSeobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky, ktera ve véci
Ve v \4 M 4 4 ’ v v VvV

rozhodla, poucila zalobce o moznosti podat odvolani a nasledné o ném rovnéz rozhodla.
S ohledem na uplatnénou namitku stézovatelky je tfeba pouze pro Uplnost ptipomenout,
v / 4 Vo /4 4 V.V _ / 4 4 . 4 4
ze akt vydany dle § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi vnima jako spravni
rozhodnuti nejen Nejvyssi spravni soud, ale také Ustavni soud - viz nalez ze dne 29. 1.
2019, sp. zn. IV. US 3892/18, ve véci opakovaného zamitnuti zadosti o Ghradu dle § 16
zakona o vefejném zdravotnim pojisténi ze strany stézovatelky a naslednych pritahd
v fizeni o zalobé proti jejimu rozhodnuti u méstského soudu: ,,Predevsim vsak neni #tlohou
Ustavniho soudu, aby prezkoumdval ,v proni soudni instanci“ spravni rozhodnuti,
Je nepochybné povinnosti sirvednich osob rozhodujicich v ramci soustavy VZP o Zddostech podle §
16 zdkona o vereiném zdravotnim pojistént, aby s citem pro konkrétni véc respektovaly zavazny
pravni ndzor obecnych soudd, jinak by jednaly v rozporu se zakonem a obecnymi zdsadami
vyjddrenymi ve spravnim 7ddu. Z toho by pak bylo nutné ex post vyvodit patvicné dusledky
vcetné mozné pracovnépravni a trestnépravni odpovédnosti prislusnych urednich osob.” (pozn.
podtrzeni doplnéno Nejvyssim spravnim soudem)
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[36] Strucné shrnuto: setrvala a vzijemné souladna judikatura Nejvyssitho spravniho

g / J v Ve v 7 ’ / A
soudu a Ustavniho soudu vychazi z toho, ze pfi splnéni podminek § 16 zakona o verejném
zdravotnim pojisténti je nutno na pozadovanou thradu zdravotnich sluzeb pohlizet jako na
narok pojisténce, o némz je v pfipadé zamitnuti zadosti ptislusnou zdravotni pojistovnou
vydavano negativni rozhodnuti, které je spravnim rozhodnutim ve smyslu § 65 odst. 1
s. f. s. a podléha prezkumu ve spravnim soudnictvi.

[37] Dluzno dodat, ze rozhodnuti o zamitnuti zadosti o Ghradu zdravotni sluzby jinak
zdravotni pojistovanou nehrazené se nepochybné dotyka zakladniho prava - konkrétné
prava na ochranu zdravi a na zdravotni péci podle ¢l. 31 Listiny zakladnich prav a svobod,
a proto nelze soudni ochranu odeprit. Nelze tudiz uvazovat ani o mozném podrazeni
daného rozhodnuti pod kompetencni vyluku ve smyslu § 70 pism. d) s. t. s. s tim, Ze se
jedna o rozhodnuti, jehoz vydani ,zdvisi vylucné na posouzeni zdravotnibo stavu osob;
k tomu srov. mutatis mutandis nilez Ustavniho soudu ze dne 15. 1. 2013, sp. zn. Pl. US
15/12, ¢. N 13/68 SbNU 191, ve véci navrhu na zru$eni ¢asti § 70 pism. d) s. t. s., v némz
Ustavni soud uvedl: ,Rozhodnuti o uznini za osobu zdravotné znevyhodnénou a rozhodnuti o
odvoldni proti nému jsou rozhodnutimi tykajicimi se zakladnibho prava podle Listiny ve smyslu
jejiho ustanoveni . 36 odst. 2, procez je vylouceni téchto rozhodnuti ze soudnibo prezkumu
protivistavni. S obledem na zdsadu prednosti vistavné konformni interpretace pred derogaci vsak
Ustavni soud névrh na zruseni napadeného ustanoveni zamitl podle ustanoveni § 70 odst. 2
zikona o Ustavnim soudu. Zamitavy vjrok ovsem doplnil vyrokem interpretativnim,
zavazujicim spravni soudy poskytnout dobrodini soudnibo prezkumu...“

[38] V nyni souzené véci se sice nejedna o rozhodnuti o neuznani za osobu zdravotné
znevyhodnénou, nicméné v principu jsou citované zavéry Ustavniho soudu plné
prenositelné ina pripad zalobce tykajici se rozhodnuti o zamitnuti Ghrady zdravotnich
sluzeb jinak zdravotni pojistovnou nehrazenych. Nehledé na to, ze jakkoli je v pripadé
tohoto rozhodnuti zdravotni stav zadatele (zalobce) urcujicim faktorem, neni faktorem
jedinym, resp. vyluénym, jak pozaduje dikce § 70 pism. d) s.f.s. Vedle samotného
zdravotniho stavu je zde totiz nutno zvazovat 1 jiné okolnosti, ktery mohou ¢init pripad
vyjimeénym, jak pozaduje § 16 zdkona o verejném zdravotnim pojisténi a jak bude
vysvétleno nize.

[39] Ve svétle vSech shora uvedenych skutecnosti paty senat Nejvyssiho spravniho soudu
v v M v/ V4 4 M 4 ’ v
vécneé posoudil dalsi kasa¢ni namitky, které 1ze strukturovat nasledovné.

IV.b. Zmatecnost Yizeni pred méstskym soudem

[40] Stézovatelkou tvrzena zmatelnost fizeni pred méstskym soudem méla spocivat
v tom, ze ve véci rozhodoval vyloudeny soudce, resp. soudkyné Mgr. A. V., jako {lenka
triclenného specializovaného senatu (§ 31 odst. 1 s. f. s.). Divody vyloudeni upravuje
§ 8 odst. 1s. 1. s., podle néhoz jsou soudci vyloudeni z projednavani a rozhodnuti véci,
Jjestlize se zietelem na jejich pomér k véci, k scastnikiim nebo k jejich zdstupciim je dan divod
pochybovat o jejich nepodjatosti. Vylouceni jsou téz soudci, kteri se podileli na projedndavini
nebo rozhodovani véci u spravniho organu nebo v predchozim soudnim 7izeni. Diavodem k
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vylouceni nejsou okolnosti, které spocivaji v postupu soudce v ¥izeni o projedndvané véci nebo v
jeho rozhodovdni v jimyjch vécech®.

[41] Rozhodnuti o vyloudeni soudce z divodt uvedenych v § 8 odst. 1 s. t. s. predstavuje
/o /. 4 4 % M 4 / v / 4 / M
vyjimku z Gstavni zasady, podle niz nikdo nesmi byt odnat svému zakonnému soudci s
tim, ze prislusnost soudu i soudce stanovi zakon (Cl. 38 odst. 1 Listiny zakladnich prav a

/ M v 4 /4 v/ v /4 M Ve /4 4 b 4 M
svobod). Postup, kterym je véc odnimana ptislusnému soudci a pfikazana soudci jinému, je
nutno chapat jako vyjimelny. Proto lze vyloulit soudce z projednavani a rozhodnuti

Ve v 4 vV o+ . 4 v / o o 4 v v 4 4
pridélené véci jen z opravdu zavaznych davodu, které mu skutecné brani rozhodnout v
souladu se zakonem nezaujaté a spravedlivé; srov. usneseni Nejvyssiho spravaiho soudu ze

dne 29. 4. 2003, ¢. j. Nao 19/2003 - 16.

[42] V daném pripadé duvody pro vylouceni spatfuje stézovatelka v tom, ze jmenovana
soudkyné k ni ma takovy pomeér, pro ktery je, resp. byl béhem fizeni pred méstskym
soudem dan davod pochybovat o jeji nepojatosti (§ 8 odst. 1 véta prvni s. f. s.); tento
pomér ke stézovatelce jako tcastniku fizeni ma byt konkrétné zalozen tim, ze Mgr. A. V.
vede vudi stézovatelce soudni spor u Obvodniho soudu pro Prahu 3 pod sp. zn. 11 C
201/2018 ve véci uhrady zdravotni sluzby - konkrétné porodni a poporodni péce
v domacim prostredi. Namitka podjatosti Mgr. V. vtéto souvislosti v fizeni pred
meéstskym soudem vznesena nebyla a ani jmenovana soudkyné sama neucinila oznameni
predsedovi soudu ve smyslu § 8 odst. 3 s. f. s. Otazka jeji podjatosti tedy dosud nebyla
vubec reSena, nicméné jedna se o otazku zcela zasadni, kterou je nutno zodpovédét - a to i
kdyby nebyla stézovatelkou namitana, nebot zmatecnost rizeni je tak tézkou vadou, ze
v souladu s § 109 odst. 4 s. f. s. ji musi vzit kasacni soud v potaz 1 bez namitky (ex officio).

[43] Jednoduse receno, duvod kasa¢ni stiznosti dle § 103 odst. 1 pism. ¢) s. f. s.
spocivajici ve zmateCnosti fizeni zalozené tim, ze ve véci méla rozhodovat vyloudena
soudkyné, dava Gcastnikovi rizeni u krajského, resp. méstského soudu moznost namitat
M / v *Vv b A v 4 v 4 4 i
podjatost této soudkyné, aniz by ji podminoval predchozim uplatnénim namitky
podjatosti pravé pred krajskym, resp. méstskym soudem (shodné srov. KUHN, Z.,
KOCOUREK, T. a kol. Soudni 7ad spravni. Komentar. Praha: Wolters Kluwer CR, 2019, s.
931). To znamena, Ze neni na misté se blize zabyvat otazkou, zda stézovatelka mohla
v 4 M . . . eV v 4 7/ v/ 4 v v /
a méla namitku pojatosti uplatnit jiz v predchazejicim fizeni pred méstskym soudem a zda
se v tomto sméru nejedna o namitku opozdénou, jak tvrdi zalobce. Tyto skutenosti jsou
pro posouzeni stézovatelkou tvrzené zmatelnosti fizeni nepodstatné, stejné jako to,
ze Mgr. V. sviij pomér ke stéZovatelce neoznamila predsedovi soudu dle § 8 odst. 3 s. 1. s.

[44] Ktomu povazuje Nejvyssi spravni soud za nutné poznamenat, ze Mgr. V.
s namitkou podjatosti, kterou stézovatelka vznesla v kasa¢ni stiznosti, seznamil a soucasné
jivyzval k vyjadreni. Z vyjadieni Mgr. V. ze dne 5. 12. 2019 je pfitom zfejmé, ze podle
§ 8 odst. 3 s. t. s. nepostupovala, nebot se z divodu svého vztahu ke stézovatelce necitila
byt podjata, podobné jako dalsi soudci méstského soudu ¢i Nejvyssiho spravniho soudu,
ktefi jsou se stézovatelkou v pojisténeckém vztahu, a rovnéz se neciti byt podjati, ackoliv
jsou s hrazenim zdravotni péce ze strany stézovatelky vice nebo méné spokojeni [podle
Mgr. V. jim stézovatelka ,v pritbébu tohoto pojisténeckého vztahu zcela jisté v nékterych vécech
vyhovéla (napy. hrazenim wurcitého wvysetveni nebo léchy, prispévkem na vitaminy nebo
sportovni Cinnost), zcela jisté jim néjaky vykon odmitla (Zalovand ne vsechna wvysetreni svym
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pojisténcim  hradi)]. Ve vztahu kvéci samé pak Mgr. V. pripustila, ze spolecensky
kontroverzni téma domacich porodu je pro ni citlivé, avsak je zcela jisté odlisné od naroka
uplatnovanych podle § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi (pfedmét nyni

M /4 4 VU .. ./ 4 4 o 4 i Ve /4 4
projednavané véci nijak nesouvisi s hrazenim nakladt porodni asistentky pfi poskytovani

8% 4 A 4 v 4 .. v 7/ / 7 7 N4 5]

péce ve vlastnim socialnim prosttedi matky nebo s jinou véci tykajici se domacich porodd,
u niz by se Mgr. V. dle svého vyjadreni ,,zcela jisté vyloucila ve smyslu ust. § 8 odst. 3 s. 7. 5.%).

[45] Jak jiz bylo uvedeno, vyloucit soudce z projednavani a rozhodnuti pridélené véci lze
jen vyjimecné, jsou-li dany duvody zpochybrujici jeho nestrannost. Nestrannost a
nezaujatost soudce je jednim z hlavnich predpokladt spravedlivého rozhodovani a vibec
dtvéry v pravo a pravni stit. Ve shodé s konzistentni judikaturou Ustavniho soudu je
v rozhodovaci {innosti pfi hodnoceni podjatosti soudct nutno aplikovat tzv. dvoji test
nestrannosti vychazejici z toho, ze nestrannost soudce je predevs$im subjektivni kategorit,
vyjadrujici vnittni psychicky vztah soudce k projednavané véci v $irSim smyslu (zahrnuje
vztah k pfedmétu fizeni, Glastnikim fizeni, jejich pravnim zastupcim atd.), o niz je
schopen relativné presné referovat toliko soudce sam. Pouze takto tzce pojimana kategorie
nestrannosti soudce by vSak v praxi stézi nalezla uplatnéni vzhledem k obtizné objektivni
prezkoumatelnosti vnitrniho rozpolozeni soudce. Kategorii nestrannosti je proto treba
vnimat sifeji, tedy 1 z hlediska objektivniho, které sleduje existenci dostatecnych zaruk, aby
bylo mozno vyloudit jakoukoli legitimni pochybnost. Vylouceni soudce z projednavani a
rozhodovani véci tak ma byt zalozeno nikoliv pouze na skute¢né prokazané podjatosti, ale
je dano jiz tehdy, jestlize lze mit pochybnost o jeho nepodjatosti. To znamena, ze otazka
podjatosti nemuze byt postavena nikdy zcela najisto, nelze ovSem vychazet pouze
ze subjektivnich pochybnosti danych osob, nybrzi z objektivniho pravniho rozboru
skutednosti, které k témto pochybnostem vedou - v porobnostech srov. napt. nalezy
Ustavniho soudu ze dne 27. 11. 1996, sp. zn. I. US 167/94, ¢. N 127/6 SbNU 429, ze dne 3.
7. 2001, sp. zn. II. US 105/01, & N 98/23 SbNU 11, ze dne 8. 3. 2005, sp. zn. IIl. US
448/04, ¢. N 51/36 SbNU 543, ¢i ze dne 7. 3. 2007, sp. zn. L US 722/05, & N 42/44 SBNU
533.

[46] V nyni souzené véci se soudkyné Mgr. A. V. subjektivné podjata necitila, ackoli
potvrdila sviyj vztah k jednomu z Glastnikl - a sice stézovatelce, tj. zdravotni pojistovné
vystupujici v fizeni pred méstskym soudem v pozici zalovaného spravniho organu. Jedna
se o vztah v tom smyslu, ze jmenovana soudkyné je pojisténcem stézovatelky, navic s ni
vedla soudni spor o Gthradu zdravotni sluzby souvisejici s domacim porodem - a to pravé
v dobé, kdy jako dlenka senatu méstského soudu rozhodovala o spravni zalobé podané
proti stézovatelce. Tento soubéh - kdy Mgr. V. sama stézovatelku zalovala a zaroven
rozhodovala o zalobé podané proti ni v jiné véci - neni nijak sporny a k dotazu zdejsiho
soudu byl potvrzen i Obvodnim soudem pro Prahu 3 s tim, ze ve véci jiz rozhodl; dne 23.
10. 2019 zalobu Mgr. V. vi¢i stézovatelce zamitl.

[47] S ohledem na uvedené lze jen stézi tvrdit, ze by Mgr. V. vidi stézovatelce méla
standardni a emocionalné neutralni pojisténecky vztah, podobné jako jini soudci, ktefi jsou
pojisténci stézovatelky. I kdyz lze predpokladat, ze vétina soudct asi skuteéné bude
v pojisténeckém vztahu se stézovatelkou, jak tvrdi Mgr. V., nebotf se jedna o nejvétsi
tuzemskou zdravotni pojistovnu, jisté ne kazdy pojistény soudce se stézovatelkou vede
soudni spor. Na druhou stranu skutecnost, ze Mgr. V. podala na stézovatelku zalobu a
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v dobé rozhodovani méstského soudu s ni aktualné vedla soukromopravni spor, nelze -
bez posouzeni dal$ich relevantnich okolnosti - brat jako dtvod pro vyloudeni jmenované
soudkyné ve smyslu § 8s. t.s. Je totiz tfeba zohlednit, ze se jedna o vztah ¢ pomér ke
stézovatelce vystupujici v daném ptipadé v pozici zalovaného spravniho organu, coz je
vyznamné jina situace, nez kdyby se jednalo o pomér soudce ¢i soudkyné k fyzické nebo
pravnické osobé coby uclastnikovi fizeni, resp. jejimu zastupci; k tomu srov. usneseni
Nejvyssiho spravaiho soudu ze dne 11. 6. 2010, ¢. j. Nao 46/2010 - 78, ¢. 2102/2010 Sb.
NSS, dle néhoz ,..jedndani za spravni organ neni totiz nicim jinym nezZ realizaci jeho
pravomoci v rdmci zdkonem <vymezené pisobnosti - na rozdil od aktivit fyzickych
¢ pravnickych osob soukromopravni povaky. Zdejsi soud ma proto za to, Ze podjatost soudcii ve
vztahu ke spravnim organdm, resp. k osobim za né jednajicim, je nutno vyklidat restriktivnéji,
nez je tomu u ostatnich castniki ¥izeni. Jind je totiz nap?. situace, kdy je soudce ve svém
soukromém Zivoté ucastnikem spravnibo vizeni (napy. podd Zidost o vyddani stavebniho
povolent, je dariovym subjektem apod.), tj. p¥ijde do osobniho kontaktu s nékterym spravnim
organem, a soucasné prezkoumdvd rozhodnuti téchto spravnich organi v jinych vécech. Zdejsi
soud md za to, Ze v téchto pripadech jeho vztah ke spravnimu organu neni takové povaby,
aby bez dalsiho mobl zaloZit diivod podjatosti ve smyslu citovaného zikonného ustanoveni®.

[48] Preneseno na nyni posuzovany pripad to znamena, ze k tomu, aby byl dan dtvod
pochybovat o nepodjatosti Mgr. V., byla nezbytné nutna existence dal$i relevantnich
okolnosti, které by vztah jmenované soudkyné vuci stézovatelce zesilily natolik, ze by
bylo mozno hovortit o vztahu vylozené konfliktnim az nepratelském. Nejvyssi spravni
soud zadné takové okolnosti neshledal. Ze strany jmenované se sice jedna o principialni
hodnotovy spor, nicméné vedeny v roviné korektni a slusné pravni argumentace, jak je
patrné z pisemnosti predlozenych samotnou stézovatelkou (konkrétné z zaloby a z jejiho
doplnéni). Ve své podstaté se tak jedna o pfipad nazorového stretu u otazky domacich
porodl, resp. jejich thrady ze strany zdravotnich pojistoven, ktery Mgr. V. nijak
nediskvalifikoval z rozhodovani ve véci zalobce. V opacném pripadé by byl institut
podjatosti vykladan prehnané extenzivné a ve vysledku vlastné v rozporu s citovanou
judikaturou - viz zejm. usneseni Nejvyssiho spravniho soudu ¢. . Nao 46/2010 - 78, anebo
takeé usneseni Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 4. 5. 2017, ¢. j. Nao 150/2017 - 15, podle
néhoz je soudce pravni profesional ,,...jehoZ sstavni jakozZto i mravni povinnosti je dbat o
nezdvislé a nestranné rozhodovini. S wvykonem funkce soudce je proto nerozlucné spjat
poZadavek na to, aby se soudce byl schopen oprostit od nepatticnych vnéisich vlivii na jeho
rozhodovaci ¢innost. Méné intenzivni vlivy na svou rozhodovaci ¢innost tak musi byt soudce
schopen odfiltrovat s obledem na ndaroky své profese. Pokud tedy intenzita rusivych vlivi
nedosdhne urcité kritické srovné, nemohon vzniknout legitimni pochybnosti o tom, Ze soudce
neni schopen dostat poZadavkiim na nezdvislé a nestranné rozhodnuti, které jsou na néj kladeny
a kterych si musi byt védom®.

[49] V nynéjsim pripadé se z objektivniho hlediska nejednalo o takovy vliv, ktery by
dosahl kritické Grovné a od kterého by se dotéena soudkyné nebyla schopna oprostit, jak
ostatné potvrzuje sama ve svém vyjadreni. Na uvedeném nic neméni ani to, ze jak v
ptipadé sporu Mgr. V., tak i v pfipadé sporu zalobce se jedna obecné o otazku dhrady
zdravotni sluzby ze strany stézovatelky. Dilezité je, Ze v obou ptipadech je podstata véci
dosti odlisna, navic v ptipadé jmenované soudkyné jde o soukromopravni spor vedeny
v ob¢anském soudnim fizeni, nikoli v linii spravniho soudnictvi. Neni zde tedy dan zadny
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divod k domnénkam o jakékoli pravni apripadné precedencni zainteresovanosti
M /4 v v v O 4 /4 v 4 4 M /7
jmenované soudkyné v zalobcové véci, ktera spada pod prezkum ve spravnim soudnictvi a
nijak se netyka domacich porodt, ale otazky aplikovatelnosti § 16 zakona o vefejném
zdravotnim pojisténi a mimoradné Ghrady v souvislosti s onkologickym onemocnénim
v

zalobce.

[50] Lze tedy uzavfit, ze pomér soudkyné Mgr. A. V. ke stézovatelce vystupujici v dané
véci jako zalovany spravni organ neni, resp. nebyl takové povahy a intenzity, aby byl dan
objektivni davod pochybovat o jeji nepojatosti a schopnosti nestranného dsudku. Namitka
stézovatelky tykajici se zmateCnosti predchazejictho fizeni u méstského soudu z toho
duvodu, ze véci rozhodovala vyloucena soudkyné, je proto nedavodna.

IV.c. Aplikace § 16 zdkona o verejném zdravotnim pojisténi na pripad Zalobce

[51] Pri dvahach o interpretaci a aplikaci § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi
neni mozné vychazet pouze ze znéni tohoto ustanoveni citovaného vyse. Uéelem zakona o
verejném zdravotnim pojisténi je provedeni prava na ochranu zdravi a na zdravotni péci
v i M 4 4 4 / M M 4
podle ¢l. 31 Listiny zakladnich prav a svobod, které zahrnuje mj. pravo na bezplatnou
zdravotni pécéi na zakladé verejného zdravotniho pojisténi. Toto pravo sice lze uplatnovat
4 4 o OB 4 Vs v Ve M i M 4 v 7/
pouze v mezich zakonu, které jej provadéji, avsak pfi interpretaci a aplikaci provadécich
zakont je nutno zachovat podstatu a smysl zakladniho prava na bezplatnou zdravotni pééi
anesmi dochazet k nedtvodné diskriminaci (¢l. 4 odst. 3 a 4 Listiny zakladnich prav

a svobod).

[52] Smyslem a podstatou zakladniho prava na zdravotni pééi hrazenou z véeobecného
zdravotniho pojisténi se opakované ve své judikatute zabyval Ustavni soud. V nilezu ze
dne 4. 6. 2003, sp. zn. PL US 14/02, & N 82/30 SbNU 236, v ném? se zabyval otazkou
p¥mé thrady zdravotni péée, Ustavni soud uvedl: ,Tém je stanoven v souladu s sistavnimi
principy vyvojovy trend verené zdravotni péce ve sméru kvalitni, plnohodnotné a iicinné péce
na zdkladé rooného postaveni vsech pojisténci. Z vstavnich i zakonnych principi nelze tuto péci
délit na jakousi zakladni, levnéisi® ale méné vhodnou a méné scinnou, a na nadstandardni,
drasi’, ale vhodnéisi a itcinnéisi.“ Podobné Ustavni soud v nalezu ze dne 30. 5. 2017, sp. zn.
PlL. US 3/15, & N 89/85 SbNU 503, uvedl: , Vhodnost a sicinnost léhy jednoduse nesmi byt
zdvislda na financnich mozZnostech oblana, jemuz ma byt poskytnuta. Bude-li vsak tento
poZadavek naplnén, pak je véci zakonoddrce, aby - nad tento nezbytny ramec - stanovil, zda a
jaka dalsi zdravotni péce ¢ zdravotni pomiicky maji byt poskytovany bezplatné, pripadné
za Castecnou tihradu, a které nikoliv.“ Konelné v nalezu ze dne 17. 4. 2018, sp. zn. III. UsS
2332/16, & N 74/89 SbNU 133, Ustavni soud svou dosavadni judikaturu k otdzce prava na
ochranu zdravi a na zdravotni péci shrnul nasledovné: ,,Podstata a smysl tohoto zdikladniho
prava budou zachoviny tehdy, bude-li obéaniim zaruceno bezplatné poskytnuti zdravotni péce a
zdravotnich pomiicek potrebnych pro zlepseni nebo zachovini jejich zdravotniho stavu nebo
zmirnéni jejich utrpeni, a to formou takového osetveni a léchy, jez odpovidaji objektivné
zjisténym_potrebim a poZadavkidm ndleZité drovné a lékarské etiky...“ (pozn. zvyraznéni
doplnéno Nejvys$sim spravnim soudem).

[53] S prihlédnutim k témto zakladnim premisim vyslovenym Ustavnim soudem je
nutno dojit k nasledujicim zavérim. V jiz citovanych rozsudcich Nejvyssiho spravniho
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soudu pod €. j. 5 Ads 28/2018 - 58, ¢. j. 9 Ads 214/2018 - 63 a C. j. 4 Ads 394/2019 - 110 je
uvedeno, ze pro aplikaci § 16 zakona o VZP musi byt splnény kumulativné tfi podminky:
(i) musi se jednat o zdravotni sluzby zdravotni pojistovnou jinak nehrazené, (ii) musi byt
dana vyjimecnost pripadu pojisténce a (iii) musi se jednat o poskytnuti takové zdravotni
sluzby, ktera je jedinou moznosti z hlediska zdravotniho stavu pojisténce. O splnéni prvni

4 4 v/ v 4 7 v 4 / v 4
podminky v posuzovaném pripadé neni pochyb. Sporné je pouze naplnéni druhé a tfeti

’ . \ ./ . 4 o 4 /
podminky, k nimz se vztahuji nejen nosné divody napadeného rozsudku, ale také gros
argumentace stézovatelky uplatnéné v kasacni stiznosti. Proto se Nejvyssi spravni soud
zaméri pravé na tyto dvé podminky, tj. ,vyjimecnost pripadu pojisténce” a jedinon moznost
lécby z blediska zdravotnibho stavu pojisténce”, které predstavuji typické neurcité pravni
pojmy. Situace, kdy pravni predpis verejného prava pouziva pojem, ktery dale nevymezuje,
pfitom neni nijak vyjimecna; pripomenout lze napf. takové pojmy jako spolehlivost,

v - 4 /. ./ 4 o Ve o 4 /V 4 v M4 M

verejny zajem, humanitarni davody ¢ duvody hodné zvlastniho ztetele, jez jsou
naplnovany zejména aplikacni praxi spravnich organd, potazmo judikaturou spravnich
soudu - a to vzdy s prihlédnutim k teleologické racionalité ptislusného pravniho predpisu a
ke specifikiim kazdého individualniho pripadu.

Podminka vyjimecnosti pripadu pojisténce

[54] Podminka vyjimecnosti plyne pfimo ztextu zakona o vefejném zdravotnim
**V_V 4 M / v / 4 vV / Vv v o / 4 **V_V 7.
pojisténi, nicméné vyplyva rovnéz ze smyslu a Gcelu verejného zdravotniho pojisténi jako
systému hrazeni zdravotni pécle. Podle néj standardem ma byt Ghrada sluzeb vsem
pojisténcum ve stejné situaci, aby nedochazelo k nepfipustné diskriminaci mezi osobami,
které se uhrady néjakeé nehrazené péée domohou prostrednictvim mimoradné thrady dle §
16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi, a ostatnimi pojisténci. Toto ustanoveni by
tedy mélo byt aplikovano jen skutecné ve vyjimeénych pripadech, které jsou odavodnény
vyjimec¢nosti situace konkrétniho pojisténce - pacienta. Pravé na pacienta, resp. jeho
zdravotni stav vaze tuto podminku stézovatelka s tim, ze nelze zohlednovat skutecnosti
b / 4 . vvVv/ 4 4 /7 . Ve] ** V /v
jiné. S timto pohledem Nejvyssi spravni soud nesouhlasi, jak naznadil jiz vyse.

[55] I kdyz zdravotni stav pojisténce bude vzdy do znaéné miry urlujicim faktorem,
nemusi se jednat o faktor jediny - v praxi mohou nastat mnohé pro futuro tézko
predvidatelné situace, které mohou ¢init konkrétni pripad pojisténce odlisnym od
ostatnich a tim také vyjimecny, jak pozaduje § 16 zakona o vetejném zdravotnim pojisténi.
Miize se jednat o situace, které nutné nemusi mit vzdy ptvod pouze ve zdravotnim stavu
pojisténce; ten je totiz primarné predmétem zkoumani v souvislosti s druhou podminkou
(viz dale). Pausalni namitku stézovatelky tykajici se nutnosti obstarat si znalecky posudek
¢i odborné vyjadreni, nebof dochazi k hodnoceni zdravotniho stavu, lze tedy ve vztahu
k podmince vyjimecnosti odmitnout. Ostatné potvrzuje to i relevantni judikatura, ktera
vyjimecénost pfipadu spatfuje v nejriznéjsich skute¢nostech, jako napf. v tom, Ze pacientka
nemohla byt lé¢ena po dobu téhotenstvi stejné intenzivné jako jini pacienti s totoznou
diagnézou a po ukonceni téhotenstvi se tuto situaci snazila ,dohnat G¢innéjsim lékem
(rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 29.11.2019, ¢.j.5 Ads 28/2018 - 58).
Vyjimecénost pripadu lze spatfovat i ve vyjimecnosti samotného onemocnéni dané jeho
nizkou Cetnosti (rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 12.12.2019, & j. 9 Ads
214/2018 - 63) anebo jeho rychlou progresi s rizikem oddaleni lékafského zakroku
(rozsudek méstského soudu ze dne 6. 6. 2018, ¢. j. 10 Ad 11/2017 - 65).
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[56] Zalobce argumentoval, Ze jeho situace je vyjime¢na kombinaci jeho zdravotniho
stavu a predchoziho prubéhu 1é¢by vyznamné ovlivnéného pristupem stézovatelky a tim,
ze v dobé, kdy u ného doslo k rozvoji onkologického onemocnéni a nutnosti lé¢by (Cerven
2016), nebyla bézné k dispozici 1é¢ba doporucena jeho osettujici 1ékarkou - LP Opdivo,
resp. tento 1ékarsky prostfedek nebyl standardné hrazen z vetejného zdravotniho pojisténi.
Na zakladé toho zalobce po dohodé se stézovatelkou podstoupil 1é¢bu LP Tafinlar s tim, ze
posléze mu bude pfip. uhrazena lécba LP Opdivo. Konkrétni obsah dohody ¢i jednani
zalobce se stézovatelkou - konkrétné srevizni lékarkou MUDr. E. B. neni nikde
ve spisovém materialu zachycen a lze ho jen obtizné zrekonstruovat. Nicméné podle
nazoru Nejvyssiho spravniho soudu je podstatna predevsim nasledujici otazka: Pro¢ by
ptipad zalobce, jemuz byla thrada urcité 1é¢by odmitnuta fakticky pouze v souvislosti s
tim, kdy u ného doslo k rozvoji onemocnéni, nemohl spadat pod vyjimecény ptipad podle §
16 odst. 1 zakona o verejném zdravotnim pojisténi?

[57] Nejvyssi spravni soud si je védom toho, ze 1é¢ba onkologicky nemocného zalobce
probiha tzv. v liniich, pfi¢emz konkrétni zptsob lécby v 1. linii muze ovliviiovat lécbu
v nasledujicich liniich, jak to v kasa¢ni stiznosti podrobné popsala stézovatelka. V ptipadé
zalobce se jedna o 2.linii nasledujici po netspésné 1. linii lécby prostfednictvim LP
Tafinlar. Z pfedlozeného spisového materialu ptitom nevyplyva, ze by zde existovaly
jakékoli medicinské divody omezujici lécbu zalobee v 2. linii prostfednictvim LP Opdivo,
resp. LP Keytruda, jehoz mimoradnou Ghradu pozadoval. Naopak, oSettujici lékarka
zalobce tento 1éebny pripravek doporudila. Toto doporudeni nebylo nijak kvalifikované
popreno a dokonce i sama stézovatelka pripustila, ze tzv. ,predléCenost” zalobce
prostrednictvim LP Tafinlar v 1. linii nevylucuje jeho naslednou 1é¢bu LP Opdivo ¢i LP
Keytruda ve 2. linii - v podrobnostech viz vyjadfeni v kasacni stiznosti (bod 72.) uéinéné
v kontextu rozhodnuti SUKL o tthradé LP Keytruda, dle ného? ,,... z medicinského pripadd
pouziti tohoto lécivého pripravku v svabu i v drubé linii léchy, ve které se ostatné ithrady
domahd i Zalobce“. Stézovatelka si tak vzajemné protifeci, kdyz na jedné strané hovori o
nutnosti respektovat tzv. ,predlélenost® pacienta, ze které vychazela, a na druhé strané
pripousti medicinskou moznost lécby prostrednictvim LP Keytruda.

[58] Uhradu této 1é¢by stéZovatelka neschvalila s odkazem na aktuilni podminky tGhrad
vychazejici z rozhodnuti SUKL, které #alobce nespliiuje, aviak pokud by tyto podminky
platily jiz v roce 2016, tak by je spliioval. To ovsem nemuze samo o sobé vést k zavéru o
neaplikovatelnosti § 16 odst. 1 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi. Nejvyssi spravni
soud ma za to, ze vyjimec¢nost pripadu zalobce je zalozena pravé kombinaci zahajeni lécby
LP Tafinlar v dobé, kdy nebyla v Ceské republice béZné k dispozici lé¢ba LP Opdivo, a
ptistupu stézovatelky ve spojeni s naslednou omezujici podminkou tzv. nepredlécenosti
jinou systémovou lé¢bou zakotvenou v rozhodnutich SUKL ve véci vjie a podminek
thrady LP Opdivo a LP Keytruda. K vydani téchto rozhodnuti doslo az po zahajeni lécby
zalobce v 1. linii, jejiz zpusob vsak - kvuli pfistupu stézovatelky - neodpovidal doporucenti
oSetrujici lékarky, a za této situace by bylo vuéi zalobci nespravedlive a zjevné
diskriminujici striktné trvat na podmince dané v rozhodnutich SUKL, dle ni% jsou LP
Opdivo a LP Keytruda hrazeny pouze v 1. linii (ktera jiz v pfipadé zalobce probéhla),

ackoli k tomu nejsou dany objektivni medicinské divody.
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[59] Stézovatelka se v tomto sméru odvolava na nutnost respektovat aktualni stav Ghrad,
s e v ’ . / vV Ja g / A /v
jejichz podminky jsou zakonem svéfeny pravé SUKL, ktery vydava rozhodnuti, jez
nemohou pusobit retroaktivné. To v$ak po ni ani nikdo nepozaduje. Ostatné, stalo-li se, ze
MY Ve 4 8% /e M i v v v M bl v - /. v
jiz byla néjaka lécba zahajena, nelze tuto situaci zpétné zménit, at uz SUKL o thradé a
jejich podminkach rozhodne jakkoli. Zdejsi soud pfipousti, ze v praxi mohou nastat
ptipady, kdy SUKL nové stanovi thradu u lécebného pripravku ptvodné nehrazeného,
v oV / Ve M i o M 4 v 4 v 4
coz muze mit dopad na urcitou skupinu pacientt. Nicméné to vychazi z védeckého
poznani a léCebnych metod, které se lasto vyvijeji pomérné rychle v case, zejména
v onkologii. Tuto skutecnost je tedy treba respektovat a trvat na tom, aby poskytovana
l1é¢ba odpovidala aktualnimu stavu poznani a klinickému stavu pacienta - pojisténce, ktery
p p p poj y
lze vnimat v pripadé zalobce jako vyjimecny pravé v dusledku jeho zdravotniho stavu a
predchoziho prubéhu lecby ovlivnéného postupem stézovatelky [jeho vysledkem, ktery ma
pro zalobce velmi negativni dopady, je vlastné to, ze zalobcem pozadovana a jeho oSetrujici
lékarkou doporucena lécba mu nebyla poskytnuta nejprve proto, ze v 1. linii neni takova
1é¢ba mozna a zalobce musi vyuzit lécby jiné, a poté (po selhani lécby v 1. linii) proto,
v /v ’ v 7 o e ’ v s . e
ze tato lécba neni mozna ve 2. linii a byvala by mozna pouze v 1. linii].

Podminka jediné moznosti léchy z blediska zdravotnibo stavu pojisténce

[60] V ptipadé zalobce jde o Ghradu 1é¢by onkologického onemocnéni ohrozujiciho
Yivot a — is ohledem na shora citované nalezy Ustavniho soudu vztahujici se k privu na
ochranu zdravi a na zdravotni pééi - je neudrzitelné, aby nebylo mozné spatfovat jedinou
moznost lécby v ucinnéjsi lécbé, pokud existuje jina, byt méné uéinna lécba hrazena
zdravotni pojistovnou. Ke stejnému zavéru dospél Nejvyssi spravni soud jiz v rozsudku ¢.
j- 5 Ads 28/2018 - 58, v némz uvedl: ,,Vyklad pojmu ,jediné moznosti z hlediska zdravotniho
stavu  pojisténce, jak jej poddvd stéZovatelka, wvesvém disledku pri soucasném stavu
medicinskébo poznani by zpisobil faktickou nevyuZitelnost institutu vyjimecné hrazené péce,
nebot’ pravdépodobnost neexistence hrazené farmakoterapie na rozpoznanda a léCitelnd
onemocnént, ¢i nemoznosti jeji aplikace z ditvodu nesnasenlivosti, je velice nepatrna. Tim by byl
popren smysl § 16 zakona o vereiném zdravotnim pojisténi, ktery je souldsti zakonného
provedent iistavné zakotveného prava na ochranu zdravi. Cisté jazykovy vyklad § 16 odst. 1
zdkona o verejném zdravotnim pojisténi, dle kterého je a priori vyloucena moznost schvileni
lécivého pripravku zdravorni pojistovnou jinak nebrazeného vidy za situace, kdy pro danou
indikaci existuje hrazeny lécivy pripravek, jenz napliuje znaky nvedené v § 13 odst. 1 zikona
0 verejném zdravotnim pojisténi, je proto treba odmitnout.

[61] StéZovatelka v této souvislosti odkazuje na Modrou knihu Ceské onkologické
spolecnosti a na mezinarodni pokyny (NCCN - Clinical Practice Guidelines in Oncology),
z nichz ve vztahu ke klinické situaci zalobce shodné dovozuje jako obecné mozné a
srovnatelné postupy lécby: jednak chemoterapii, jednak imunoterapii - a to pomoci
ruznych Géinnych latek, jimiz jsou ipilimumab - LP Yervoy, nivulomab - LP Opdivo
a pembrolizumab - LP Keytruda. Z hlediska osettujici lékarky byla 1é¢bou prvni volby
jednoznaéné lécba prostrednictvim LP Opdivo, resp. LP Keytruda, které ptsobi podobné
(pomoci anti-PD-1 protilatek). Stézovatelka tuto volbu nerespektovala s tim, ze v pfipadé
zalobce je mozna lécba LP Yervoy, ktera predstavuje rovnéz moderni imunoterapii a 1écbu
lege artis.
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[62] Ktomu je nutno poznamenat, ze zakladni standard zdravotni péle lege artis je
vymezen v § 28 odst. 2 zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach
jejich poskytovani, ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,zakon o zdravotnich sluzbach®),
podle kterého ma pacient pravo na poskytovani zdravotnich sluzeb na ,ndleZité odborné
srovni“. Co konkrétné se rozumi nalezitou odbornou Grovni, upravuje § 4 odst. 5 zakona
o zdravotnich sluzbach s tim, ze se jedna o poskytovani zdravotnich sluzeb ,podle pravidel
védy a uzndvanych medicinskych postupii, pri respektovini individuality pacienta, s obledem na
konkrémi podminky a objektioni mozZnosti“. To znamena, ze mj. je velmi podstatna pravé
individualita pacienta, kterou v projednavaném pripadé reflektuje zprava osettujici lékarky
- doc. MUDr. M. A., Ph.D., ktera je specialistkou v daném oboru a u které lze duvodné
predpokladat nejlepsi znalost klinického stavu pacienta (zalobce) atomu odpovidajict
doporuceni jeho léc¢by. Z toho by méla stézovatelka a priori vychazet, ledaze by zji
ziskanych a predlozenych podkladi jednoznalné vyplyval opak, coz se v tomto pripadé
nestalo, jak spravné uvedl jiz méstsky soud.

[63] Stézovatelka vychazela primarné zlékaiské zpravy zalozené ve spise, dale
z obecnych vnitrostatnich a mezinarodnich doporudeni a z klinické studie KEYNOTE-
006, kterou dolozil zalobce. Tuto studii navic interpretovala zavadéjicim zpusobem a
v rozporu s dal$imi dostupnymi podklady v podobé rozhodnuti SUKL, z nich vyplyva
nesrovnatelna terapeuticka Ucinnost LP Yervoy nastrané jedné a LP Opdivo a LP
Keytruda na strané druhé; v podrobnostech srov. zejména rozhodnuti SUKL ze dne 22. 12.
2017 ve véci vySe a podminek Ghrady LP Keytruda, z jehoz zavéra vychazel jiz méstsky
soud. Dle toho rozhodnuti SUKL (str. 35) plati nasledujici:

JPembrolizumab a nivolumab vykdzaly v klinickych studiich vyssi sicinek a soucasné nizsi
toxicitu_oproti ipilimumabu. Pisobi jinym mechanismem vicinku, blokuji prostrednictvim
receptoru PD-1 interakci mezi nddorovou burikou a efektorovym lymfocytem, tj. sucinkuji ve
fazi eliminace nddorové tkiné. Zatimco ipilimumab piisobi nepiimo, prostiednictvim aktivace
T-lymfocytii...

V soucasné dobé nejsou dostupnd data umoZriujici primé porovnani obou zdstupci inhibitord
PD-1 - pembrolizumabu a nivolumabu. Obé dvé lécivé latky prokdzaly v klinickych studiich
superioritu oproti ipilimumabu, co do Cetnosti lécebnych odpovédi, sniZeni rizika progrese a
rovnéz celkového preziti. Jejich vzdjemné porovnani bude mozné na zikladé dalsich dat z
klinickych studii nebo klinické praxe. Ustav nemd k dispozici iidaje umosriujici pimé
porovndni ucinnosti obou lécivych litek. Na tomto misté jen shrnuje vyse wuvedené.
Dle tuzemskych i zahranicnich doporucenych postupii je pembrolizumab i nivolumab indikovin
stejné skupiné pacienti, se stejnou_silou _doporuceni. Obé dvé lécivé latky sicinkuji stejnym
mechanismem iicinku a v klinickych studiich prokdzaly superioritu oproti ipilimumabu. Jejich
bezpecnostni profil se vyrazné nelist a je oproti ipilimumabu priznivéist.“ (pozn. zvyraznéni
doplnéno Nejvys$sim spravnim soudem)

[64] Uvedené skuteCnosti jsou z pohledu zdejstho soudu zcela zasadni a koresponduji
s doporucenim osetfujici lekarky zalobce, které stézovatelka nijak nevyvratila. A namita-li,
ze osetfujici 1ékarka se k jinym moznostem lé¢by nez LP Keytruda, event. LP Opdivo
nevyjadiovala, nelze nez poznamenat, ze k tomu neméla divod. Své stanovisko jasné
vyjadtila v lékarské zpravé a doporudeni konkrétni lécby, kterou stézovatelka
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nerespektovala, a bylo proto na ni, aby pfip. doc. MUDr. M. A., Ph.D. kontaktovala a
vyzadala si jeji podrobnéjsi stanovisko ¢i dal$i podklady. To stézovatelka neucinila a
/ .. 4 o /v /4 v Ve ./ /. / v M
prostym odkazem na jiné zpusoby lécby, které obecné pripadaji v Gvahu, Gplné pominula
skutkové okolnosti pfipadu a individualitu pacienta trpictho navic nemoci ohrozujici zivot.
V kasa¢ni stiznosti stézovatelka pouze polemizuje a bagatelizuje zavéry shora citované
s tim, ze LP Keytruda a LP Opdivo nejsou natolik unikatni, aby k nim nebyla jina lécebna

M v 4 v 4 4 v/ /4 /4 4 Ve v M /4
alternativa mozna, avsak sva tvrzeni ni¢im nedoklada. Neni pfitom pochyb, ze se jedna o
zavéry prijaté v rizeni pred SUKL na zakladé odbornych znalosti, které stézovatelka nijak
nevyvratila, napf. pomoci znaleckého posudku, coz sama zcela nepfipadné vytyka

v / v / Ve / ’ g sV / v
méstskému soudu. Méstsky soud pritom vychazel z rozhodnuti SUKL, aniz by sam o sobé
ptijimal odborné zavéry ¢i jinak hodnotil zdravotni stav zalobce. Namitka tykajict
se nutnosti obstarat si znalecky posudek ¢i odborné vyjadreni tak neni divodna ani ve
vztahu k druhé z posuzovanych podminek.

[65] Konecné, poukazuje-li stézovatelka na zavéry rozsudku meéstského soudu ze dne
10.1.2018, ¢. j. 10 Ad 19/2017 - 48, je treba konstatovat, ze byly shora uvedenou
. . . vV/ ’ ’ v ’ . /7 v v
judikaturou Nejvyssiho pravaiho soudu pfekonany a na projednavanou véc rozhodné
nedopadaji. Podminku jediné moznosti léchy z hlediska zdravotniho stavu pojisténce” 1ze mit
totiz za splnénou i v pripadé, ze pojisténec ma k dispozici hrazeny lécebny pripravek, ktery
je vsak podstatné méné Ucinny a ve vysledku pro ného realné nepredstavuje srovnatelnou
lé¢ebnou alternativu. Tento zavér vSak neznamena, ze se kterykoli pojisténec

v M 4 v/ M 4 v o 4 4 **V_V 4 i
prostrednictvim zadosti dle § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi bude moci
domahat mimoradné tGhrady jakékoli lécby. Takovy dusledek by jisté nebyl
akceptovatelny. Odporoval by nejen predchozi podmince vyjimecnosti pripadu, kterou je
potfeba mit stale na zreteli, ale také principu tzv. nakladové efektivity, na kterou
stézovatelka odkazuje v kasacni stiznosti.

[66] Nakladova efektivita neni exaktné danou podminkou pro schvaleni mimoradné
Ghrady zdravotni sluzby, nicmeéné, jak jiz prilehavé uvedl ctvrty senat Nejvyssiho
spravniho soudu v rozsudku ze dne 17. 12. 2019, ¢. j. 4 Ads 394/2019 - 110 ,,...0becné si Ize
predstavit odepreni sibrady zdravotni sluzby poZadované dle § 16 odst. 1 zikona o VZP ve
vyjimecnych pripadech, kdy by cena za pozadovanou zdravotni sluzbu mobla reialné narusit
stabilitu hrazeni zdravotnich sluZeb z vereného zdravotniho pojisténi. V takovych pripadech by
bylo nezbytné, aby zdravotni pojistovna pomérila konkrétni naklady na poZadovanou léchu
s naklady na lécbu standardné hrazenou z vereného zdravotnibo pojisténi a vzala v vivabu
redlné ocekdavatelny benefit pozadované léchy pro pojisténce. Tyto okolnosti lze zohlednit
v ramci aplikace obou nyni uvazovanych podminek aplikace § 16 zakona o vefejném
zdravotnim pojisténi, jakozto neurcitych pravnich pojmd, jejichz aplikace s sebou nese
nutnost vzit v Gvahu vSechny mozné okolnosti, v¢. principl, na nichz je uvedeny zakon
vystaven.

[67] Soulasné je vSak nutno pamatovat i na fungovani celého Ghradového systému
verejného zdravotniho pojisténi, vnémz o podminkach a vys$i tGhrady konkrétniho
lé¢ebného p¥pravku rozhoduje SUKL. Pacient - na rozdil od zdravotni poji§tovny -
aktivni legitimaci k podani predmétné zadosti nema (§ 39f odst. 2 zakona o vefejném
zdravotnim pojisténi) a pripadné zahajeni fizeni o stanoveni vySe a podminek dhrady
nemuze zadnym zplsobem ovlivnit. Pravé tato skuteCnost zdirazniuje vyznam mimoradné
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Ghrady dle § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi, ktera je posledni pojistkou
zajistujici Ghradu lééebného pripravku na zakladé aktivity pacienta, resp. jeho oSettujiciho
1ékare tak, jako je tomu v pripadé zalobce - ten na zakladé danych skutkovych a pravnich
okolnosti spliiuje nejen podminku vyjimecénosti, ale i podminku jediné moznosti lécby.
Nejvys$i spravai soud tak uzavira, ze namitky stézovatelky, které ve svém souhrnu
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zpochybnuji posouzeni otazky aplikace § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi
ze strany méstského soudu, nejsou divodné.

V. Zavér a niklady tizeni

[68] S ohledem na vse vySe uvedené neshledal Nejvyssi spravni soud kasacni stiznost
divodnou, proto ji podle § 110 odst. 1 posledni véty s. f. s. zamitl.

[69] O nahradé nakladu rizeni o kasacni stiznosti rozhodl Nejvyssi spravni soud dle

§ 60 odst. 1 véty prvni s. f. s. za pouziti § 120 s. f. s. Zalobce mél ve véci uspéch, nalezi mu

proto nahrada davodné vynalozenych nakladd fizeni proti stézovatelce, ktera Uspéch
v

neméla.

[70] Jako duvodné vynalozené naklady vzal Nejvyssi spravni soud odménu zastupce
zalobce a nahradu jeho hotovych vydaja stanovenou podle vyhlasky ¢. 177/1996 Sb., o
odménach advokati a nahradach advokatt za poskytovani pravnich sluzeb (advokatni
tarif), ve znéni pozdéjsich predpisia. Odmeéna zastupce v tizeni pred Nejvys$im spravnim
soudem ¢ini 1000 K¢ za jeden tkon pravni sluzby spocivajici v sepsani vyjadieni ke kasacni
stiznosti [§ 7, § 9 odst. 2 a § 11 odst. 1 pism. d) advokatniho tarifu]; tuto ¢astku Nejvyssi
spravni soudu s prihlédnutim k mimotadné obtiznosti - v disledku celkového rozsahu véci
vyzadujici mj. i studium medicinské problematiky - zvys$il na dvojnasobek (§ 12 odst. 1
advokatniho tarifu), tj. na 2000 K¢, a dale pripocetl nahradu hotovych vydaju ve vysi
300 K¢ za jeden dkon (§ 13 odst. 4 advokatniho tarifu). Celkem se tedy jedna o dastku
2300 K¢, zvysenou navic o DPH (21 %), jejiz je zastupce zalobce platcem, tj. 2783 K.
Stézovatelka je tak povinna uhradit zalobci posledné uvedenou castku ve lhaté 30 dnt od
pravai moci tohoto rozsudku, a to k rukam jeho zastupce.

Poucleni: Protitomuto rozsudkuneni opravny prostredek ptipustny.
V Brné dne 21. ledna 2020

JUDr. Jakub Camrda

predseda senatu



