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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Méstsky soud v Praze rozhodl vsenaté slozeném z predsedkyné JUDr. Ludmily
Sandnerové a soudkyn Mgr. Ivety Postulkové a JUDr. Petry Kaminkové ve véci

zalobce: L. V., narozeny dne X
bytem X
zastoupeny advokatkou Mgr. Martinou Fialovou
sidlem Frantiskanska 120/7, 301 00 Plzen

proti

Zalované: Vieobecn4 zdravotni poji$ovna Ceské republiky
sidlem Orlicka 2020/4, 130 00 Praha 3

o zalobé proti rozhodnuti Zalované ze dne 14. 9. 2022, ¢. j. VZP-22-0429324-D4AGE,

takto:
L. Zaloba se zamita.
II.  Zadny z (Castnikt nema pravo na nahradu nakladu fizeni.
Odtvodnéni:

Zalobou podanou u Méstského soudu v Praze se Zalobce doméihi zruSeni v zahlavi
oznateného rozhodnuti (dile jen ,napadené rozhodnuti) vydaného revizni komisi
zalované, kterym bylo zamitnuto odvolani zalobce a potvrzeno prvostuptiové rozhodnuti
vydané Vieobecnou zdravotni poji$tovnou Ceské republiky, Regionalni pobotkou Hradec

Shodu s prvopisem potvrzuje M. J.
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Kralové dne 19. 7. 2022, ¢. j. VZP-22-03447086-H46A, jimz byl zamitnut navrh Zalobce na
thradu lé¢ivého pripravku CYRAMZA 10MG/ML INF CNC SOL 2x10ML, kéd SUKL
0210271 (dale jen ,,Cyramza“) z prosttedku verejného zdravotniho pojisténi.

Zalobce je onkologickym pacientem, kterému byl diagnostikovan pokrodily stenozujici
adenokarcinom distalniho jicnu a gastroezofagealni junkce. Zalobce prostiednictvim svého
oSetrujictho lekafe MUDr. M. F. pozadal zalovanou o mimoradnou thradu lé¢ivého
ptipravku Cyramza ve 2. linii lé¢by metastatického onemocnéni distalniho jicnu.

Vpronim Zalobnim bodu zalobce namita, ze se zalovana nedostate¢né vyporadala s
jeho argumentaci uvedenou v odvolani. Zalobcem predlozené odborné hodnoceni jeho
zdravotniho stavu pti konziliarnim vySetfeni dne 20. 7. 2022 na onkologické a
radioterapeutické klinice Fakultni nemocnice Plzen (dale jen konzilidrni vysetreni)
i 4 i \4 4 M v \4 v/ / c v o 4 / v
revizni komise zalované zpochybnila, prestoze zadny zjejich ¢lent nema lékarskou
odbornost onkologie. Revizni komise tak neni z davodu nedostatecné odbornosti povolana
k hodnoceni zavéra specializovaného onkologického pracovisté. Zavéry zalovaneé jsou
v 4 o / MRS / v o4 ./ / 4
proto neprezkoumatelné, nedavodné a neobsahuji zadny zpochybrujici medicinsky nazor.
Dle zalobce zasada volného hodnoceni dikazi neznamena, ze spravni organ je opravnén
4 i / 4 v 4 v / i v / 4 oV 4 v _Vv/ /
sam posoudit odborné zavéry lekarske studie a ze takové posouzeni mize mit vétsi vyznam
nez zalobcem predlozené lékarské zpravy. Lékari specialisté dospéli k odivodnénému
zavéru, ze jsou splnény podminky pro aplikaci ust. § 16 a § 19 odst. 1 zakona ¢. 48/1997
Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi a o zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakond,
ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,zakon o vereiném zdravotnim pojisténi®). Zalobce téz
4 4 v /v v / v/ M 4 4 M o °
uvadi, ze lécbu pozadovanym pfipravkem podstoupil na vlastni naklad a tato splnila svi;
Ucel.
Ve drubém Zalobnim bodu zalobce namita, ze napadené rozhodnuti je v rozporu se
zakonem a rozhodovaci praxi spravnich souda a Ustavniho soudu, jakoz i s podklady ve
4 4 . 4 v . . 4 .. 4 4 4 v 4 / Ve
spravnim spisu. V dané véci se jedna o kolizi zakladniho prava zalobce na zdravotni pééi
hrazenou ze v$eobecného zdravotniho pojisténi dle ¢l. 31 Listiny zakladnich prav a svobod
(dale téz ,Listina“) a prava na poskytovani zdravotnich sluzeb na nalezité odborné Grovni
dle ust. § 28 odst. 2 zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich
poskytovani, ve znéni pozdéjsich predpisu (dale jen ,zdkon o zdravornich sluzbach®),
vV 7/ vV Vv / v (4 4 4 . 4 ..
s penézni usporou na strané zalované oznacovaneé jako nakladova efektivita. K této kolizi se
opakované vyjadril Ustavni soud, napf. v nalezu ze dne 4. 6. 2003, sp. zn. P1. US 14/02 ¢
v nalezu ze dne 17. 4. 2018, sp. zn. III. US 2332/16, v nichz dospél k zavéru, Ze je v tomto
v/ v / \4 v M 4 v 4 4 Ve / /v N
pripadé nutné vzdy uprednostnit pravo zalobce na poskytnuti nalezité péce de lege artis.
Pfesto zalovana v napadeném rozhodnuti upfednostiiuje nakladovou efektivitu. Ust. § 4
odst. 5 zakona o zdravotnickych sluzbach nadto o nakladové efektivité nic neuvadi.

Zalobce dale namita, ze z konziliarnitho vySetteni plyne, Ze je vyloulena moznost uziti
alternativnich zptisobt 1éCby, nebot zavéry zalované neodpovidaji skutecnosti a lékatské
praxi (monoterapie paclitaxelem je jiz pfekonanym postupem). Je tak naplnéna podminka
M . /4 v . /v 4 Vo /4 4 **V_V 4 b4
jediné moznosti lecby dle ust. § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi, nebot
alternativa neni postupem de lege artis. Zalobce dale cituje rozsudek Nejvyssiho spravniho
soudu (dale téz ,NSS) ze dne 21. 1. 2020, ¢. j. 5 Ads 228/2019-81 (dale jen ,rozsudek 5 Ads
228/2019-81%), z néhoz plyne, ze podminka jediné moznosti lécby je splnéna, je-li

4 8% / Ve Vev/y \4 .. 4 4 v / Ve 4 M ’ 4
navrhovana lé¢ba ucinnéjsi nez jina - méné Ucinna alternativa hrazena zdravotni
pojistovnou.

Shodu s prvopisem potvrzuje M. J.
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Dle zalobce je splnéna i druha podminka § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi, tj.
vyjimec¢nost jeho ptipadu. Zalobce vyjimecnost spatfuje jak vtom, ze kazdy pacient je
svym zpusobem vyjimelny, tak vtom, ze jeho nemoc se vyznaluje rychlou progresi
s rizikem oddaleni lékarského zakroku a agresivnim biologickym chovanim nadoru, jak
. o1/ ’ v .V ’ v . /v . /7
potvrzuje konziliarni vysetfeni. I zde zalobce odkazuje na vyse citovany rozsudek
Nejvyssiho spravniho soudu €. j. 5 Ads 228/2019-81. Zalobce uzavira, ze v jeho ptipadé
M v 4 /. /v 4 v . 4 4
jsou splnény podminky pro thradu 1é¢by dle ust. § 16 zakona o vefejném zdravotnim
pojistént.
Zalobce té2 namita, Ze Zalovany dezinterpretuje rozhodnuti Statniho Gstavu pro kontrolu
1é¢iv ze dne 2. 12. 2021, ¢. . sukl326105/2021 (dale jen ,rozhodnuti SUKL®). Neptiznani
trvalé thrady dle rozhodnuti SUKL nevylucuje aplikaci ust. § 16 zdkona o vefejném
zdravotnim pojisténi. Nadto SUKL nepfiznal thradu lécivého pfipravku pouze na zaklade
hodnoceni nakladové efektivity a dopadu na rozpocet, nikoliv na zakladé terapeutické a
1é¢ebné prinosnosti léku pro pacienty. Podle zalobce nebude pfiznanim Ghrady dle ust. §
16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi narusena stabilita hrazeni zdravotnich sluzeb
z verejného zdravotniho pojisténi. Sam SUKL nadto ve svém rozhodnuti uvadi, ze
nedisponuje dikazem, podle kterého by stanoveni thrady vedlo k ohrozeni verejného
/ v v M / 4 4 \4 / */
zajmu a dopad na rozpolet povazuje za akceptovatelny a dodava, ze vysledky studii
dokladaji statisticky vyznamny ptinos posuzovane terapie. Tyto zavéry vsak zalovana
v napadeném rozhodnuti bagatelizuje.

Zalovana ve svém wvyjadreni k Zalobé uvadi, ze jeji pravomoc k posuzovani navrhi na
mimoradnou hradu je dana ust. § 19 odst. 5 a § 20 odst. 1 zakona o vefejném zdravotnim
*V_V 4 4 4 Vv * o / ’ \4 4 v V. 7 7/ /4 Vv v 4
pojisténi. Nadto z pravnich predpist nevyplyva, ze by nazor osetfujiciho lékare mél mit
vyssi relevanci nez jiné podklady. K jednotlivym podminkam ust. § 16 zakona o vetrejném
zdravotnim pojisténi zalovana uvadi, ze podminku zdravotni sluzby jinak ze zdravotniho
pojisténi nehrazené povazuje za splnénou. K podmince jediné moznosti lécby zalovana
. v M . / v/ \4 4 /v 4 . / / 4
konstatuje, ze klinicky prinos pozadované lécby neni natolik vyznamny, aby dosavadni
lécebné postupy bylo mozno hodnotit jako vyrazné méné Géinné Ci non lege artis (potencial
v /N v ~ / . . / v /
prodlouzeni zivota pouze o 2,2 mésice). Zalovana odkazuje na americké doporucené
postupy (NCCN guidelines ve verzi 2.2022), dle nichz je lécba kombinaci ramucirumab a
paclitaxel preferovanou moznosti s kategorii doporuceni 1, ale v této kategorii je téz
uvadéna monoterapie paclitaxelem ¢i irinotekanem. Nejedna se tak o prekonanou lécbu.
Totéz uvadi i ESMO guidelines (doporucené postupy Evropské onkologické spolecnosti).
Déle zalovana odkazuje na Modrou knihu Ceské onkologické spolecnosti. Z téchto
doporudeni plyne, ze 1é¢ba kombinaci ramucirumab + paclitaxel je vhodnou kombinaci
pro druhou linii paliativni lé¢by karcinomu zaludku, jejiz Géinnost prokazala téz studie
RAINBOW. Vysledky studie vsak nebyly natolik vyznamné, aby mély za nasledek
v 4 4 A4 / / vV / v / ) /v
vylouCeni ostatnich pouzivanych lécebnych metod z doporucenych postupt. Lécby
monoterapii paclitaxelem, docetaxelem (i irinotekanem jsou nadale uvadény jako postupy
de lege artis. Pozadovana 1éba tak nepfedstavuje jedinou moznost s ohledem na zdravotni
stav zalobce, pfi¢emz nehraje roli, zda byla Zalobcem pozadovana 1é¢ba jiz absolvovana a
zda byla G¢inna.
K podmince vyjimelnosti pripadu zalovana konstatuje, ze tvrzeni o vyjimecnosti kazdého
pacienta nemuze v kontextu posuzovani naroku na mimoriddnou thradu obstat. Dale
4 4 v 4 v b DA 4 v v 4 \4 . IV _V . 4 . /v
uvadi, ze zavéry konziliarniho vySetfeni o tom, ze nemoc je zvlasté agresivni, nejsou blize
specifikovany. Zadna kritéria pro agresivni karcinom zaludku nejsou v odborné literatute

Shodu s prvopisem potvrzuje M. J.
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uvadéna. Z podkladd neplyne, ze navrhovana lé¢ba by méla byt efektivnéjsi u pacientt
s agresivnim nadorem. Progresivni chovani je zakladni charakteristikou zhoubnych
nadort, a hledisko rychlé progrese a agresivniho chovani nadoru tak nelze vyhodnotit jako
vyjimeéné. Zalovana pii rozhodovani nedospéla k zavéru, Ze by zde byla i jina hlediska,
ktera by mohla napliiovat podminku vyjimec¢nosti ptripadu. Zavérem zalovana uvadi, ze
divodem zamitnuti Ghrady nebyla pouze nakladova efektivita, prestoze ji pfi svém
rozhodovani zohledtiovala. Z rozhodnuti SUKL pak plyne, e 1é¢ivy pHpravek Cyramza
predstavuje efektivni léCebnou metodu, avsak s ohledem na ocekavany lécebny ptinos a
naklady s1é¢bou spojené ji SUKL trvalou Ghradu nepfiznal. Zalovani té% odkazuje na
rozsudek Meéstskeho soudu v Praze ze dne 10. 8. 2022, sp. zn. 14 Ad 6/2022, jimz byla
zamitnuta zaloba proti rozhodnuti zalované o neptiznani dhrady lé¢ivého pripravku
Cyramza jinému pojisténci, jehoz zdravotni stav a priabéh onemocnéni je obdobny jako u
zalobce.

V replice ze dne 18. 1. 2023 Zalobce setrvava na argumentech uvedenych v zalobé a dodava,
ze z lékatské zpravy MUDr. M. F ze dne 23. 12. 2022 vyplyva, ze nasazena lécba je
Uspésna, slouzi svému tcelu a ma pro zalobce vyznamny prinos.

U dtstniho jednani, které se konalo dne 24. ledna 2023, oba {castnici setrvali na svych
stanoviscich. Soud zamitl navrh zalobce na provedeni dukazu lékatskou zpravou ze dne 20.
1. 2023, a to pro nadbytecnost, kdyz podle § 75 odst. 1 soudniho radu spravniho, ve znéni
Vevs v - 0 ’ . v « Ve v 7 / 7 7
pozdéjsich predpist (dale jen ,s. 7% s.%), soud pfi prezkoumani rozhodnuti vychazi ze
skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani spravniho organu. Soud
tedy nemuze v rizeni zohlednit skuteCnosti, které nastaly az po dni vydani zalobou
napadeného rozhodnuti.

Meéstsky soud v Praze (dale téz ,méstsky soud” i ,soud) rozsudkem ze dne 24. 1. 2023, ¢. ;.
3 Ad 11/2022-121, zrusil napadené rozhodnuti, jakoz i rozhodnuti spravniho organu
prvaiho stupné a ulozil zalované povinnost zaplatit zalobci nahradu naklada fizeni.

Proti rozhodnuti méstského soudu podala zalovana kasacni stiznost. Nejvyssi spravai soud
uvedeny rozsudek zrusil rozsudkem ze dne 6. 9. 2023, ¢. j. 7 Ads 37/2023-38, a vratil véc
zdejsimu soudu k dal$imu fizeni. Nejvyssi spravni soud méstskému soudu vytkl, ze
nespravné vyhodnotil splnéni podminky jediné moznosti lécby z hlediska zdravotniho
stavu pojisténce, ktera vyplyva zust. § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi.
Rozhodnutim Nejvyssiho spravniho soudu je zdejsi soud vazan (§ 110 odst. 4 s. f. s)., a
musel proto véc znovu posoudit s ohledem na pravni nazor vysloveny ve zrusujicim
rozsudku.

Meéstsky soud znovu prezkoumal zalobou napadené rozhodnuti v rozsahu uplatnénych
zalobnich bodg, kterymi je vazan (§ 75 odst. 2 véta prvni zakona s. f. s.), a vychazel ptitom
jednak ze skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani spravniho organu
(§ 75 odst. 1 s. f. s.), a jednak ze zrusujictho rozsudku NSS ze dne 6. 9. 2023, ¢. j. 7 Ads
37/2023-38.

Meéstsky soud pti rozhodovani vychazel z této pravni Gpravy v rozhodném znéni:

Podle ust. § 16 odst. 1 zdkona o verejném zdravotnim pojisténi prislusnd zdravotni
pojistovna hradi ve vyjimecnych pripadech zdravotni sluzby jinak zdravotni pojistovnou
nehrazené, je-li poskytnuti takovych zdravotnich sluZeb jedinou mozZnosti z hlediska
zdravotniho stavu pojisténce.

Shodu s prvopisem potvrzuje M. J.
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Podle ust. § 19 odst. 1 pism. a) zakona o verejném zdravotnim pojisténi Zdravotni
pojistovna posuzuje pred poskytnutim zdravotnich sluzeb naplnéni podminek naroku pojisténce
na jejich poskytnuti jako hrazenych v pripadé zdravotnich sluzeb jinak ze zdravotnibo pojisténi
nehrazenych podle § 16.

Podle ¢l. 31 Listiny zakladnich prav a svobod md kazdy pravo na ochranu zdravi. Obéané
maji na zikladé vereiného pojisténi pravo na bezplatnon zdravotni péci a na zdravotni
pomiicky za podminek, které stanovi zakon.

Podle ust. § 28 odst 2 zakona o zdravotnich sluzbach Pacient ma pravo na poskytovini
zdravotnich sluZeb na naleZité odborné sirovni.

Podle ust. § 4 odst. 5 zakona o zdravotnich sluzbach NileZitou odbornou iirovni se rozumi
poskytovani zdravotnich sluzeb podle pravidel védy a uzndavanych medicinskych postupii, pri
respektovant individuality pacienta, s obledem na konkrétni podminky a objektivni mozZnosti.

V pronim Zalobnim bodu zalobce namita, ze se zalovana nedostatecné vyporadala s jeho
argumentaci v odvolani. Dale dle zalobce neni revizni komise z davodu nedostatecné
odbornosti povolana k hodnoceni zavért specializovaného onkologického pracoviste.
Zalobce té2 uvadi, Ze lé¢bu poZadovanym pipravkem podstoupil na vlastni naklad a tato
splnila svij adel.

K uvedenym zalobnim namitkam soudu nezbyva nez zopakovat, co vyslovil jiz ve svém
prvaim rozsudku v této véci. Pravomoc zalované posuzovat, zda jsou splnény podminky
ust. § 16 zakona o verejném zdravotnim pojisténti, v sobé zahrnuje 1 posuzovani lékarskych
zprav a dalsich podkladt predlozenych zalobcem. Zakon nestanovi, ze clenové revizni
komise zalované musi disponovat vzdélanim v daném lékafském odvétvi. SkuteCnost, ze
zalovana hodnotila 1ékarské zpravy stejnym zpusobem jako dalsi podklady zalozené ve
spravnim spisu, je projevem zasady volného hodnoceni dikaza, pfi¢emz zakon lekarskym
zpravam osetfujictho lékare ¢i konzilia v daném lékarském oboru neptiznava vétsi vahu
nez dikazim jinym. Soud se téz neztotoznuje s nazorem zalobce, ze zavéry revizni komise
neobsahuji zadny zpochybnujici medicinsky nazor, kdyz z napadeného rozhodnuti
jednoznacné vyplyvaji divody, proc¢ zalovana nepovazuje navrhovanou lécbu za jedinou
moznou variantu lé¢by zalobcova onemocnéni, a tyto zavéry opira o Ceské a mezinarodni
doporudeni onkologickych spolecnosti (tzv. guidelines), jakoz 1 o studii RAINBOW.
Rozhodnuti tak z tohoto hlediska nelze povazovat za nepfezkoumatelné. Neni duvodna
ani namitka zalobce, Ze pozadovanou lécbu jiz podstoupil na vlastni naklady a tato byla
Géinna. Jak sam zalobce uvadi, lé¢bu podstoupil az po vydani napadeného rozhodnuti.
Vzhledem ke skute¢nosti, ze spravni soudy ve vécech zalob proti rozhodnuti spravnich
organt rozhoduji podle ust. § 75 odst. 1 s. 1. s., tj. vychazi ze skutkového i pravniho stavu,
ktery byl v dobé rozhodovani spravniho organu, nelze takovou namitku v tomto fizeni
zohlednit.

Jadrem drubého Zalobnibo bodu je namitka, ze napadené rozhodnuti je v rozporu se
zakonem a soudni judikaturou, nebot jsou u zalobce splnény podminky vyplyvajici z § 16
zakona o vefejném zdravotnim pojisténi.

Podle uvedeného ustanoveni préslusnd 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.

Shodu s prvopisem potvrzuje M. J.
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Ke schvaleni mimoradné thrady jinak nehrazeného lécivého pripravku je tedy treba

v 4 v 4 v/ 4 . 4 M / Ve / v/ 4 V)
soucasné splnéni tri podminek: (i) musi se jednat o 1é¢ivy pripravek zdravotni pojistovnou
jinak nehrazeny, (ii) tento lecCivy pripravek musi byt jedinou moznosti lécby z hlediska
zdravotniho stavu pojisténce, a (iii) pripad pojisténce musi byt vyjimecny.

Protoze prvni z uvedenych podminek je v ptipadé lé¢ivého pripravku Cyramza nesporné
splnéna, zabyval se soud zejména podminkou druhou a treti.

Podminka jediné moznosti léchy z blediska zdravotnibo stavu pojisténce znamena, ze pro
konkrétniho pacienta neexistuje hrazena alternativa z verejneho zdravotniho pojistént,
ktera by v jeho pripadé byla lé¢ebnym postupem lege artis. Definice postupu lege artis
vychazi z ust. § 28 odst. 2 ve spojeni s § 4 odst. 5 zakona o zdravotnich sluzbach, dle nichz
ma pacient pravo na poskytovani zdravotnich sluzeb podle pravidel védy a uznavanych
medicinskych postupt, pti respektovani individuality pacienta, s ohledem na konkrétni
podminky a objektivni moznosti. Z téchto ustanoveni, jakoz i z judikatury spravnich
soudu plyne, ze existuje-li moznost lecby de lege artis, ktera je nakladnéjsi, ale i G¢innéjsi, je
nutné ji uprednostnit pred 1é¢bou, ktera je sice z hlediska nakladove efektivity levnéjsi,
av$ak nikoli de lege artis. Ust. § 13 odst. 1 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi dale
vyzaduje, aby byla hrazena péce, ktera odpovida zdravotnimu stavu konkrétniho
pojisténce, pricemz je pro néj priméfené bezpecna (rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu
ze dne 18. 3. 2021, ¢. j. 1 Ads 507/2020-78, bod 65; shodné rozsudek Méstského soudu
v Praze ze dne 27. 8. 2019, ¢. j. 14 Ad 7/2019-53, bod 39). V rozsudku ze dne 21. 1. 2020, ¢.
j- 5 Ads 228/2019 - 81 Nejvyssi spravni soud k této podmince doplnil, ze ,,s obledem na
pravo na ochranu zdravi dle ¢l. 31 Listiny zdkladnich prav a svobod, které zabrnuje i pravo na
bezplatnou zdravorni péci na zakladé vereiného zdravotniho pojisténi, je nutné podminku jediné
moznosti léchy z hlediska zdravotniho stavu povaZovat za splnénou i tehdy, pokud ma pojisténec
k dispozici jiny hrazeny lécebny pripravek, ktery je vsak prokazatelné podstatné méné iicinny a
ve vysledku pro ného reilné nepredstavuje srovnatelnou lécebnon alternativu. Zaroven vsak
dodal, Ze tento zavér neznamena, ze se kterykoli pojisténec prostrednictvim zadosti dle §
16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi bude moci automaticky domahat mimoradné
Ghrady jakékoli 1é¢by. V takovém pripadé by doslo k popfeni podminky vyjimecnosti
pripadu, jakoz i principu tzv. nakladove efektivity. Pfi posuzovani standardu zdravotni
péle lege artis je tak podstatna individualita pacienta, tedy konkrétni klinicky stav. Z
hlediska posouzeni 1é¢by lege artis konkrétniho pacienta je proto stézejni odborné lékatské
stanovisko osetfujictho lékate, ktery na zakladé bezprostiedni znalosti zdravotniho stavu
pacienta indikuje konkrétni lé¢bu (shodné rozsudky ze dne 27. 3. 2020, ¢&. j. 5 Ads
131/2018-53, ze dne 30. 11. 2022, ¢. j. 8 Ads 111/2021-46, ¢i ze dne 31. 1. 2023, ¢. j. 10 Ads
334/2022-41).

Pro posouzeni predmétné véci je tedy rozhodujici, zda existuje vedle 1é¢by indikované
oSetfujicim lékafem s ohledem na individualni klinicky stav Zalobce jina lécba lege artis,
tedy srovnatelné Gcinny lécebny postup.

Zalobce pozadoval thradu lé¢ivého pHpravku Cyramza obsahujici Gdinnou latku
ramucirumab, ktera byla v kombinaci s paclitaxelem doporudena oSetfujicim lékarem
ralobce a konziliem 1éka¥t onkologického stfediska Fakultni nemocnice Plzei. Zalovana
Ghradu 1é¢ivého pripravku nepfiznala, nebot zalobci se nabizi jiné alternativy lécby, které
jsou srovnatelné 0linné, lege artis a v doporucenich onkologickych spolecnosti jsou
uvadény v téze kategorii jako doporucovana kombinace (napt. monoterapie paclitaxelem).

Shodu s prvopisem potvrzuje M. J.
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Lécbu tcinnou latkou paclitaxel i ramucirumab rozebiraji doporuceni NCCN Guidelines,
Modra kniha ¢i ESMO Guidelines. Jelikoz se jedna o ryze odborné publikace, jsou dle
soudu zasadni pro zodpovézeni odborné otazky ucinnosti lécby, resp. splnéni podminky
jediné moznosti 1éCby.

NCCN Guidelines oznaluji v preferovanych rezimech 1é¢by karcinomu zaludku nejvyssi
kategorii (doporuceni 1) lécbu jak ramucirumabem a paclitaxelem, tak i paclitaxelem
samotnym. Ve slozce ,dalsi doporudené rezimy“ uvadéji s nejvyssi kategorii doporudeni 1
takeé samotny ramucirumab (viz s. 40 NCCN Guidelines).

Modra kniha ve vztahu k lecbé karcinomu zaludku v druhé linii uvadi za mozné postupy
chemoterapii i cilenou lécbu. K chemoterapii uvadi, ze standardem je terapie irinotekanem,
paclitaxelem a docetaxelem. K cilené lécbé konstatuje, ze ramucirumab je lidska
monoklonalni protilatka a je indikovan v kombinaci s paclitaxelem k lecbé dospélych
pacientit s pokrocilym karcinomem zaludku nebo adenokarcinomem gastroesofagealni
junkce s progresi choroby po predchozi chemoterapii platinou a fluoropyrimidinem. V
monoterapii je indikovan ve stejné indikaci u pacientu, u kterych neni vhodna 1écba v
kombinaci s paclitaxelem. Studie faze IIl REGARD prokazala hrani¢ni efekt monoterapie
versus placebo v lécbé druhé linie metastatického karcinomu zaludku a GE]J. Kombinace
paclitaxelu s ramucirumabem prodlouzila median OS 9,6 versus 7,4M (p< 0,0001) pti
medianu follow up 7,9M (viz s. 29). Dale pak Modra kniha uvadi davkovani a zpuasob
podani, vCetné nacasovani lécby a opakovani cyklu, jak pro paclitaxel v monoterapii, tak v
kombinaci ramucirumabu a paclitaxelu (viz s. 31 - 32).

Soudu neni znamo, ze by zalobce nemohl podstoupit 1écbu monoterapii paclitaxelem (¢i
jinou monoterapii) napt. z duvodu toxicity ¢i jiné nesnasenlivosti ze strany zalobce.
Rovnéz se soud ztotoznuje se zalovanou, ze lécba doporucena oSetrujicim lékarem je dle
doporuceni v téze kategorii (1) a je doporuCovana stejné jako jiné alternativy
(monoterapie). Vyse uvedené odborné prameny, které se zabyvaji srovnanim obou typu
terapie (kombinované a monoterapii paclitaxelem), nehovofi o tom, ze by jedna z terapii
byla prokazatelné Gc¢innéjsi nez jina, resp. ze by lécba paclitaxelem byla prokazatelné
podstatné méné Gcinna nez lé¢ba ramucirumabem.

Uvedené zavéry vyplyvaji 1 z rozsudku Méstského soudu v Praze ze dne 10. 8. 2022, ¢. ;. 14
Ad 6/2022-54, ktery se rovnéz zabyval mimoradnou udhradou lééebného pripravku
Cyramza, pfi¢emz zdravotni stav zalobce a pribéh onemocnéni byl obdobny jako v nyni
projednavaném ptipadé, a ktery byl potvrzen rozsudkem NSS ze dne 22. 2. 2023, ¢. . 2 Ads
206/2022-66. Méstsky soud ve svém rozsudku shrnul, ze ,NCCN Guidelines wuziti
ramucirumabu i paklitaxelu v monoterapii, stejné jako jejich uziti v kombinaci, hodnoti
nejvyssim  stupném  doporuceni. ESMO Guidelines stavi na stejnou siroveri chemoterapii
(paklitaxel) i lécbu ramucirumabem v monoterapii anebo v kombinaci s paklitaxelem. A také
Modri kniba polita s moznosti lécby ramucirumabem, paklitaxelem v monoterapii i jejich
kombinovanim.”

Lze tedy uzavfit, ze dle vyse citované odborné literatury neni v pripadé Zalobce lécba
latkou ramucirumab ¢ kombinaci latek ramucirumab a paclitaxel jedinou moznou
variantou.

Dale soud ovéfoval ze spisu, zda a jaké zdtvodnéni nevhodnosti standardni hrazené 1écby
prinasi odborna stanoviska lékart, kteti se podileji na 1éCbé zalobce. Ve shodé se zavéry
Nejvyssiho spravniho soudu vyslovenymi ve zrusujicim rozsudku v této véci musi méstsky

Shodu s prvopisem potvrzuje M. J.



37.

38.

8 3Ad 11/2022

soud konstatovat, ze oSettujici 1ékar zalobce se nijak nevyjadril k existenci a vhodnosti jiné
moznosti 1é¢by. Pouze odkazal na studie REGARD a RAINBOW a uved], ze ve 2. linii je
uznavanym standardem ramucirumab (LP Cyramza), a jedna se tedy o jedinou moznou
standardni lécbu pro pacienta s adenokarcinomem distalniho jicnu a GE junkce ve 2. linii.
Zprava z konziliarniho vysetfeni pak uvadi, ze indikovana kombinovana lé¢ba je optimalni
volbou, ktera ma jednoznaénou oporu v datech i odbornych doporucenich (narodnich a
mezinarodnich). Na rozdil od osetfujictho 1ékare se konzilium vyjadrilo téz k
. / 1/ VLV . . . v ve . ,
monoterapeuticke 1é¢bé cytostatiky (mj. paclitaxel), a to tak, ze se podle néj nejedna o
vV . « / v 7V 7 17/ Ve ’ s
yrovanocennou léebnou alternativu. Konkrétné se ve zpravé uvadi: ,Pri rozhodovini o
systemové léché je nutné brat v potaz predevsim efektivitu a bezpecnost zvaZzovanych reZimi. V
daném pripadé je evidentni, Ze neexistuje rovnocennd lécebnd alternativa. Vysledky, v Zddosti
uvedené, studie RAINBOW jasné prokdzaly efektivitu kombinace ramucirumab+paclitaxel,
resp. prokazuji prinos pridini ramucirumabu k chemoterapii v dané indikaci. Monoterapie
paklitaxelem tedy nepredstavuje plnobodnotnou lécebnou alternativu a z hlediska EBM tak Ize
monoterapii povazovat za postup jiz prekonany.“ Uvedené zavéry jsou pfitom vyrceny v
obecné roviné bez vazby na individualni klinicky stav zalobce. Tento je zohlednén pouze
Ve 4 M b 4 M 4 v/ v v
pti hodnoceni kombinace 5-FU + irinotecan, ktera je v daném pfipadé oznalena za
nevhodnou vzhledem k selhani cisDDP +5-FU.

Stanoviska osetrujictho lékare a 1ékarského konzilia tedy nepfinasi jednoznalny zavér o
tom, ze by jedinou moznosti lécby zalobce bylo vyhradné pouziti Gcinné latky
ramucirumab (Cyramza), at jiz samostatné ¢i v kombinaci s téinnou latkou paclitaxel. Obé
stanoviska jedinecnost lécby nehodnoti optikou individualniho klinického stavu zalobce,
nybrz vychazi z presvédéeni, ze alternativni monoterapie je obecné prekonanou lécbou,
aniz by mél tento zavér dostatecnou oporu ve studit RAINBOW, na niz se odvolavaji,
jakoz 1 v dalsich odbornych podkladech, které jsou soudasti spravniho spisu (viz vyse). V
takové situaci nelze stanoviskim osettujiciho lékare ¢i lékatského konzilia prikladat vets
vyznam nez dalsim odbornym podkladim. Jak vyslovil Nejvyssi spravni soud ve
zrusujicim rozsudku v této véci, .Je pravdou, Ze judikatura obecné akcentuje vyznam
stanoviska osetrujiciho lékare a klade diiraz na to, aby z néj zdravotni pojistovna pri hodnoceni
Zddosti podle § 16 ZVZP vychdzela primarné. Rozhodujici vypovidaci hodnotu vsak takové
stanovisko nemd automaticky, ale pouze pokud ostatni shromdzdéné podklady jednoznacné
nesvédci o nespravnosti jeho zdvéri, respektive pokud jsou tyto zavéry presvédcivé zdivodnény.
Vy$s7 vypovidaci hodnota je totiz stanovisku lékard, kteri se na léché podili, prirknuta proto, Ze
tito lékari jsou ditkladné obeznameni s pripadem Zadatele. Mohou tedy se znalosti véci konkrétné
uvést, z jakych (zdravotnich) ditvodi je u Zadatele vyloucena lécebnd alternativa, respektive z
Jakych divodii je pro néj nevhodnd. Pinos takového stanoviska tedy spociva predevsim v tom,
aby lékar odivodnil, proc je v pripadé daného pacienta navrbovand lécha jedina vhodna, a pro¢
nent mozné pouzit lécbu standardné & difve uzivanon.“ K témto individualnim otazkam se
vSak v posuzované véci oSetiujici lékat ani zprava z konziliarniho vySetfeni nevyjadiuji.
Neobsahuji zadné zdivodnéni, pro¢ by monoterapie cytostatiky byla v ptipadé Zalobce
vylouCena, respektive byla jakkoliv nevhodna (okrajové zminuji vylouleni terapie
kombinaci 5-FU + irinotecan vzhledem k selhani cisDDP +5-FU).

V tomto kontextu soud opétovné odkazuje na rozsudek ze dne 22. 2. 2023, ¢. 5. 2 Ads
206/2022-66, v némz Nejvyssi spravni soud konstatoval, ze zavéry odborné literatury
v V. o/ \4 / Ve 4 ’ . M v / Ve ’ . / Ve 4 ’
nasvédcuji tomu, ze ucinna latka paclitaxel je srovnatelné Ucinna jako ucinna latka

i v v L v / v 4 4 J v 7V v/
ramucirumab a ze zalovana i1 méstsky soud dospély ke spravnému zavéru, ze ,lécha lécivym
pripravkem paclitaxel v monoterapii je srovnatelné ucinnd s jeho podinim v kombinaci s

Shodu s prvopisem potvrzuje M. J.
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lécivym pripravkem Cyramza, pripadné s podanim toboto lécivého pripravku v monoterapii.
Opak nevysel najevo ani z podkladii, které doloZil stéZovatel. Odborné zdroje, k nimz Zalovand
i méstsky soud priblédly, stavi mozZnost uZiti obou lécivych pripravkii v podstaté na roven.”
Uvedené zavéry jsou pritom s ohledem na skutkovou obdobnost véci plné prenositelné i na
situaci zalobce, kdyz ani z jim predlozenych podklada (stanovisek lékatt) nevyplyva, ze by
v jeho konkrétnim pfipadé byla monoterapie paclitaxelem vyloucena.

Dale se soud zabyval tfeti podminkou mimoradné thrady zdravotnich sluzeb, a sice
vyjimecnosti pripadu pojisténce — zalobce.

Podminka vyjimeénosti vyplyva nejen primo z textu zakona o vefejném zdravotnim
pojisténi, ale rovnéz ze smyslu a ulelu verejného zdravotniho pojisténi jako systému
hrazeni zdravotni péce. Podle néj ma byt standardem thrada sluzeb vSem pojisténcim ve
stejné situaci, aby nedochazelo k neptipustné diskriminaci mezi osobami, které se dhrady
nehrazené péée domohou prostrednictvim mimoradné Ghrady dle § 16 zakona o vefejném
zdravotnim pojistént, a ostatnimi pojisténci. Toto ustanoveni by tedy mélo byt aplikovano
jen skute¢né ve vyjimelnych pfipadech, které jsou oduvodnény vyjimelnosti situace
konkrétniho pojisténce (srov. rozsudek Méstského soudu v Praze ze dne 10. 8. 2022, ¢. j. 14
Ad 6/2022-54).

Zalobce tvrdi, Ye kazdy pacient je svym zptisobem vyjimeény. Dale spatfuje vyjimecnost
své situace vtom, ze jeho nemoc se vyznaCuje rychlou progresi srizikem oddalent
lékarského zakroku a agresivnim biologickym chovanim nadoru, coz potvrzuje konziliarni
vysetfeni.

Jak uved] Nejvyssi spravai soud ve zrusujicim rozsudku v této véci, ,, V tomto obledu je opét
tPeba povazovat v souladu s rozsudky ¢& . 5 Ads 131/2018-53 a ¢ j. 5 Ads 228/2019-81 za
stéZejni hodnoceni lékari, kteri jsou podrobné seznameni s klinickym stavem konkrétniho
pacienta a pribéhem jeho onemocnéni. Ti mohou zodpovédné vyhodnotit, zda se pribéh
onemocnéni svou sloZitosti, intenzitou, rychlosti sivent, délkou, bolestivosti apod. v pripadé
konkrétniho pacienta podstatnym zpiisobem vymykd obvyklému déni, tedy napr. zda nemoc
progreduje vyrazné rychleji, a tedy se chovd agresivnéji. Je pritom samoziejmé Zadouct, aby tento
svidj zavér naleZitym zpusobem odivodnili. V' tomto sméru se nabizi srovnani s relationé
standardnim pribéhem onemocnéni. Byt plati teze, Ze kaZdy pacient je do znacné miry
individualni, je nutné vyjimecnost pripadu hodnotit z blediska srovndani v ramci skupiny
s obdobnou diagndzou. Je tedy t¥eba uvést, jak rychle onemocnéni obvykle u pacienti progreduje,
a v jakém sméru se pripad daného pacienta vymykd. Ve vztabu k pripadné aplikaci § 16 ZVZP
je pak namisté zabyvat se otazkou, zda je hrozba progrese dana v pripadé vynziti obou zpisobi
léchy, a predevsim zda md lécba, jejiz vihrada je poZzadovdna, potencidl riziko progrese vyznamné
snizit & alespori oddalit.“

V zalobcem odkazovaném konziliarnim vySetfeni je v dané souvislosti uvedeno:

»V uvedeném pripadé se jednd o pacienta relativné mladého véku, v dobrém celkovém stavu, bez

zdvaznych komorbidit, Ize tedy predpoklidat, Ze by z navrhované léchy mohl dobie profitovat. S

obledem na dosavadni priibéh i vyznamnou elevaci onkomarkerii lze usuzovat na znacné
. s 7 - . ’ s s ’ .. v/ ’ «

agresivni biologické chovini nddoru s vysokym rizikem dalsi progrese nalezu.“ ...

»Z blediska medicinského (stranou ponechavam wvyklad pravni a judikaturn) je blize
nespecifikovand formulace “vyjimecny pripad” vagni a v konecném diisledku nedivi smysl.
Klinicka praxe je takovd, Ze kazdy onkologicky pacient je znacné individudlni, vcetné

Shodu s prvopisem potvrzuje M. J.
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charakteru onemocnént, jebo priibéhu a s tim samoziejmé sonvisi i #vaha o optimalnim zpiisobu
a wvolbé terapie. Zdivodnéni pro¢ povazuji navrbovanou lécbu za prfinosnou v tomto
konkrétnim pripadé viz vyse. Pouzité formulaci “standardni priibéh onemocnéni” nerozumim a
vici formulaci “moZnost pouziti standardnich lécebnych postupi™ je treba se ohradit, nebor

Zadand kombinace ramu+pacli je standardni ve smyslu Ceskych i mezindrodnich doporuceni
(dle NCCN dop. kategorie 1).

Soudu nezbyva nez odmitnout obecné uvahy konzilia o individualité kazdého pacienta.
Takova premisa by méla za dusledek, ze by se prostrednictvim zadosti dle § 16 zakona o
verejném zdravotnim pojisténi mohl mimoradné Ghrady léecby domahat kterykoli
pojisténec v podstaté automaticky. Je vSak neptipustné, aby skrze mimotadnou thradu
podle § 16 byly obchazeny standardni postupy rozhodovani o Ghradé, a proto by mélo byt
toto ustanoveni aplikovano jen ve skute¢né vyjimeénych pripadech, které jsou odavodnény
vyjimecnosti situace konkrétniho pojisténce ve srovnani s jinymi v obdobné situaci.

V otazce véku zalobce a ptipadnych komorbidit must soud poukazat na to, ze podle studii
RAINBOW a REGARD, nelze vék zalobce ani absenci komorbidit povazovat za
skutednosti, jez by svéddily o vyjimecnosti jeho pripadu.

Pokud jde o argument relativné dobrého zdravotniho stavu zalobce, soud k tomu uvadi, ze
dle ESMO guidelines je lécba paclitaxelem spolu s ramucirumabem ¢i dalsimi cytostatiky
vhodna pouze pro pacienty s PS 0-1, tzn. pouze pro pacienty v dobrém celkovém stavu.
Dobry zdravotni stav zalobce tedy nemuze predstavovat vyjimeénou okolnost, nybrz se
jedna o samotnou podminku pristupu k této lé¢bé. Pokud tuto podminku musi splnit
vSichni potencialni pacienti léceni touto lécebnou latkou, nemuze se jednat o vyjimecnou
okolnost vyzadovanou § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi (srov. rozsudek
Meéstského soudu v Praze ze dne 10. 8. 2022, ¢. j. 14 Ad 6/2022-54).

Jedinym aspektem, ktery by v dané véci mohl zakladat vyjimecnost pripadu zalobce, je
jeho zdravotni stav a agresivita chovani jeho onemocnéni. V této souvislosti vsak
konziliarni vySetteni pouze uvadi: ,,S obledem na dosavadni pribéh i vyznamnou elevaci
onkomarkeri lze usuzovat na znacné agresioni biologické chovani nddoru s vysokym rizikem
dalsi progrese nalezu.“ Takové konstatovani je vSak velmi struéné a nekonkrétni, a nelze ho
proto dle soudu povazovat za nalezité odivodnéni toho, v jakém sméru se pripad zalobce
vymyka ve srovnani s pacienty s obdobnou diagnézou ¢i zda ma lé¢ba ramucirumabem
potencial riziko progrese vyznamné snizit ¢i alespor oddalit.

Zalobce dale namiti, Ye Zalovani v napadeném rozhodnuti upfednostiiuje nikladovou
efektivitu pfed zakladnim pravem zalobce na zdravotni péli hrazenou ze vSeobecného
zdravotniho pojisténi dle ¢l. 31 Listiny a pravem na poskytovani zdravotnich sluzeb na
nalezité odborné Grovni dle § 28 odst. 2 zakona o zdravotnich sluzbach.

Ani tuto namitku neshledal soud dévodnou.

Podle soudu zalovani neupfednostnila nakladovou efektivitu pfed pravem zalobce na
zdravotni péci hrazenou ze vSeobecného zdravotniho pojisténi a pravem na poskytovani
zdravotnich sluzeb na nalezité odborné Grovni. Jak pfiléhavé uvedla zalovana v napadeném
rozhodnuti, ,z . 31 Listiny zakladnich lidskych prav a svobod wvyplyva, Ze poskyroviani
bezplatné zdravotni péce na zakladé vereného pojisténi musi mit své limity, které stanovi
zdakon. Ve vztabu k iihradé lécivych pripravki jsou limity definovany v Cdsti sesté ZVZP, kde
zdkonoddrce svéril pravomoc stanovit vysi a podminky shrady lécivych pripravkid do

Shodu s prvopisem potvrzuje M. J.
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kompetence Stdtnibo istavu pro kontrolu léciv a pojem ndkladové efektivity je jednim z
hodnoticich kritérii. V' posuzovaném pripadé SUKL rozhodl, Ze LP Cyramza nesplriuje
podminky zikona pro stanoveni ihrady z prostredki verenébo zdravotni pojistén.
Zjednodusené dospél k zdvéru, Ze vysoké naklady na lécivo nejsou ospravedinény prinosem
léciva pro pojisténce.“ Pro lécivy ptipravek Cyramza tedy plati, ze z divodu neprokazani
/ / se g J v/ Ve / Vo7

nakladové efektivity SUKL tomuto 1é¢ivému pripravku neptiznal Ghradu z vetejného
zdravotniho pojisténi. Tato skutecnost zaklada splnéni prvai podminky vyplyvajici z ust. §
16 zakona o verejném zdravotnim pojisténi, tj. ze se jedna o 1é¢ivy ptipravek zdravotni
pojistovnou jinak nehrazeny. Pro aplikaci tohoto ustanoveni a schvaleni mimoradné
Ghrady je v$ak nutné splnéni i dal$ich podminek, které, jak bylo rozebrano vyse, u zalobce
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splnény nejsou. Samotna otazka nakladové efektivity tedy v daném pfipadé neméla pri
rozhodovani zalované zasadnéjsitho vyznamu.

Zalobce téZ namitd, e Zalovani dezinterpretuje shora oznadené rozhodnuti SUKL a
bagatelizuje jeho zavéry. Podle Zalobce nepfiznani trvalé Ghrady podle rozhodnuti SUKL
nevylutuje aplikaci ust. § 16 zikona o vefejném zdravotnim poji$téni. Nadto SUKL
nepriznal Ghradu lécivého pripravku pouze na zakladé hodnoceni nakladove efektivity a
dopadu na rozpocet, nikoliv na zakladé terapeutické a lécebné prinosnosti léku pro
pacienty. Zalobce dale poukazuje na to, e SUKL ve svém rozhodnuti uvadi, Ze
nedisponuje dikazem, podle kterého by stanoveni thrady vedlo k ohrozeni verejného
zajmu, dopad na rozpocet povazuje za akceptovatelny a dodava, ze vysledky studii
dokladaji statisticky vyznamny ptinos posuzované terapie.

Uvedena tvrzeni zalobce soud v zasadé nezpochybniuje, nicméné v navaznosti na zrusujici
rozsudek NSS je nucen upozornit, e predmétem rozhodnuti SUKL bylo ptedeviim
posouzeni terapeutickeé Gcinnosti a bezpecnosti samotného LP Cyramza a jeho nakladové
efektivity (srov. § 15 odst. 5 a nasl. ZVZP), a nikoli posouzeni srovnatelnosti terapii
kombinaci ramucirumab + paclitaxel ve srovnani slécbou samotnym paclitaxelem z
hlediska jejich Gcinnosti ve smyslu § 16 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi. Z
rozhodnuti SUKL tedy neplyne, %e by byla monoterapie ppravkem paclitaxel, ktera je
hrazena ze systému verejného zdravotniho pojisténi, podstatné méné ulinna nez lécba
kombinaci ramucirumab + paclitaxel a nepredstavovala srovnatelnou lécebnou alternativu
(srov. rozsudek NSS ze dne 6. 9. 2023, ¢. j. 7 Ads 37/2023-42).

S ohledem na vySe uvedené Méstsky soud v Praze dospél k zavéru, ze zaloba neni divodna,
a proto ji podle ust. § 78 odst. 7 s. 1. s. zamitl.

O nakladech fizeni soud rozhodl podle § 60 odst. 1 s. f. s., podle kterého ma Gclastnik,
ktery mél ve véci plny dspéch, praivo na nahradu nakladd ftizeni pred soudem, které
dtvodné vynalozil, proti Glastnikovi, ktery ve véci Gspéch nemél. Ve véci méla plny
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Uspéch zalovana, které vsak v rizeni zadné naklady nad ramec jejich béznych cinnosti
nevznikly. Soud proto rozhodl, ze zadny z Gcastnikti nema pravo na nahradu nakladd
tohoto tizeni.

Poulent:

Proti tomuto rozhodnuti lze podat kasacni stiznost ve lhité dvou tydnt ode dne jeho
dorudeni. Kasaéni stiznost se podava ve dvou (vice) vyhotovenich u Nejvyssiho spravniho
soudu, se sidlem Moravské namésti 6, Brno. O kasacni stiznosti rozhoduje Nejvy$si spravni
soud.

Shodu s prvopisem potvrzuje M. J.
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Lhata pro podani kasalni stiznosti kondi uplynutim dne, ktery se svym oznacenim shoduje
se dnem, ktery urdil pocatek lhaty (den doruleni rozhodnuti). Ptipadne-li posledni den
lhiity na sobotu, nedéli nebo svatek, je poslednim dnem lhaty nejblize nasledujici pracovni
den. Zmeskani lhaty k podani kasaéni stiznosti nelze prominout.

Kasacni stiznost lze podat pouze z divodt uvedenych v § 103 odst. 1 s. f. s. a kromé

/ /4 Ve 4 4 4 4 v 4 4 M v v VV
obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznadeni rozhodnuti, proti némuz sméruje, v
jakém rozsahu a z jakych diavodud jej stézovatel napada, a (daj o tom, kdy mu bylo
rozhodnuti doruceno.

V fizeni o kasacni stiznosti musi byt stézovatel zastoupen advokatem; to neplati, ma-li
stézovatel, jeho zaméstnanec nebo ¢len, ktery za néj jedna nebo jej zastupuje,
vysokoskolské pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich zakont vyzadovano pro vykon
advokacie.

Soudni poplatek za kasalni stiznost vybira Nejvyssi spravni soud. Variabilni symbol pro
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zaplaceni soudniho poplatku na udet Nejvyssiho spravniho soudu lze ziskat na jeho
internetovych strankach: www.nssoud.cz.

Praha 10. fijna 2023

JUDr. Ludmila Sandnerova, v. r.
predsedkyné senatu
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