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VYHLASKA

ze dne 25. &ervence 2013,

kterou se méni vyhlaska ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci

Ministerstvo zdravotnictvi stanovi podle § 120 za-
kona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbich a podmin-
kidch jejich poskytovdni (zikon o zdravotnich sluz-
bach), k provedeni § 69 pism. a) a b) zdkona o zdravot-
nich sluzbich:

ClL1

Vyhlaska €. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumen-
taci, se méni takto:

1. V. § 1 odst. 1 se na konci pismene j) ¢arka na-
hrazuje teckou a pismeno k) se zrusuje.

2. V pfiloze & 1 &sti 12 oddilu A se slova ,kopie

listu o prohlidce zemfelého“ nahrazuji slovy ,&ist B
listu o prohlidce zemfelého®.

3. V priloze ¢ 3 bodé 10 pism. a) se slovo ,list“
nahrazuje slovy ,,é4st B listu®.

4. V pfiloze & 3 bodé 10 pism. b) se slovo ,listu®

nahrazuje slovy ,¢asti B listu®.

ClL 11
Uéinnost

Tato vyhldska nabyvd Géinnosti dnem 30. srpna
2013.

Ministr:

MUDr. Holcit, MBA, v. r.
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SDELENT
Ministerstva prace a socidlnich véci
ze dne 25. Cervence 2013

o roz§ifeni zdvaznosti Kolektivni smlouvy vyssiho stupné

Ministerstvo prace a socidlnich véci podle § 7 zikona & 2/1991 Sb., o kolektivnim vyjedndvéni, ve znéni
nilezu Ustavniho soudu vyhldSeného pod & 199/2003 Sb., a zdkona & 255/2005 Sb., sdéluje, 7e Kolektivni
smlouva vyssiho stupné na roky 2013 — 2014, uzavfend dne 31. 3. 2013 mezi Odborovym svazem zaméstnanct
sklafského, keramického, bizuterniho primyslu a porceldnu a Asociaci sklafského a keramického pramyslu CR,
je s uéinnosti od prvniho dne mésice nisledujiciho po vyhldseni tohoto sdéleni, zdvazna i pro dalsi zaméstnavatele
s prevazujici ¢innosti v odvétvi oznadeném kédy CZ — NACE: 231, 2341 a 2342.

S obsahem kolektivni smlouvy vy$siho stupné se Ize sezndmit na krajskych pobockich Utadu price Ceské
republiky a na internetovych strinkich Ministerstva price a socidlnich véci (www.mpsv.cz).

Ministr:

Ing. KoniCek v. r.
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NALEZ
Ustavniho soudu

Jménem republiky

Ustavni soud rozhodl pod sp. zn. Pl. US 36/11 dne 20. &ervna 2013 v plénu slozeném z pred-
sedy soudu Pavla Rychetského a soudcii Stanislava Balika, Jaroslava Fenyka, Jana Filipa, Vojena
Guttlera, Pavla Hollandera, Ivany Jant, Vladimira Karky, Dagmar Lastovecké, Jana Musila, Jitiho
Nykodyma, Vladimira Sladetka, Milady Tomkové a Michaely Zidlické o navrhu skupiny 51 poslancii
Poslanecké snémovny Parlamentu Ceské republiky, jejichZ jménem jedna poslanec Mgr. Bohuslav
Sobotka, na zruSeni ustanoveni § 11 odst. 1 pism. f), § 12 pism. n), § 13 odst. 3 az 8, § 16a odst. 1
pism. f), odst. 9az 11, § 17 odst. 4 ve slovech ,,a s oznafenim variant zdravotni péce podle § 13, § 32
odst. 5 a § 44 odst. 5 a odst. 6 ve slovech ,.ulozena podle odstavcti 1 az 5“ zékona ¢. 48/1997 Sb.,
o vefejném zdravotnim pojisténi a o zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakont, ve znéni zako-
na ¢. 270/2008 Sb., zakona ¢. 59/2009 Sb., zdkona ¢. 298/2011 Sb. a zédkona ¢. 369/2011 Sb., doplné-
ném o alternativni navrh na zruSeni ustanoveni § 11 odst. 1 pism. f), § 12 odst. 1 pism. n), § 13 odst. 3
az 8, § 16a odst. 1 pism. f), odst. 9 az 11, § 17 odst. 4 ve slovech ,.a s oznaenim variant zdravotni
péce podle § 13, § 32 odst. 5 a § 44 odst. 2 a odst. 3 ve slovech ,,ulozena podle odstavct 1 a 2 zako-
na ¢. 48/1997 Sb., o vetfejném zdravotnim pojisténi a o zmeén¢ a doplnéni né€kterych souvisejicich za-
konil, ve znéni zakona ¢. 270/2008 Sb., zakona ¢. 59/2009 Sb., zakona ¢&. 298/2011 Sb., zdkona
&. 369/2011 Sb. a zakona &. 458/2011 Sb., za ulasti Poslanecké snémovny a Senatu Parlamentu Ceské
republiky jako ucastnikd fizeni

takto:

I. Ustanoveni § 11 odst. 1 pism. f), § 12 pism. n), § 13 odst. 3 az 7, § 17 odst. 4 ve slovech
»a s oznacenim variant zdravotni péce podle § 13“ zakona ¢. 48/1997 Sh., o veirejném zdravotnim
pojisténi a 0 zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakonu, ve znéni pozdéjSich predpisu,
a§ 12 odst. 1 pism. n) zdkona ¢. 48/1997 Sb., o verejném zdravotnim pojiSténi a o zméné
a doplnéni nékterych souvisejicich zikonu, ve znéni po novelizaci provedené zikonem
¢. 458/2011 Sb., se rusi dnem vyhlaSeni nalezu ve Sbirce zikonu.

II. Dnem vyhliseni tohoto nalezu ve Sbirce zakonu pozbyvaji sou¢asné platnosti ¢asti
prilohy vyhlaSky Ministerstva zdravotnictvi ¢. 134/1998 Sb., kterou se vydava seznam zdravot-
nich vykonu s bodovymi hodnotami, ve znéni pozdéjSich piedpisu, a to ty ¢asti pFilohy, kde je
odst. 5 zakona ¢&. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojiSténi a 0 zméné a doplnéni nékterych
souvisejicich zakonu, ve znéni pozdéjsich prredpisi.

I11. Ustanoveni § 16a odst. 1 pism. f) zikona ¢. 48/1997 Sb., o veirejném zdravotnim pojis-
téni a 0 zméné a doplnéni nékterych souvisejicich ziakonii, ve znéni pozdéjSich predpisa, se rusi
uplynutim dne 31. prosince 2013.

IV. Ustanoveni § 13 odst. 8 zakona ¢. 48/1997 Sb., o verejném zdravotnim pojisténi
a 0 zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakoni, ve znéni pozdéjSich predpisu, se rusi dnem
vyhlaSeni nialezu ve Sbhirce zakontu a ustanoveni § 16a odst. 9 az 11, pokud se tykaji poplatku za
lizkovou péci podle ustanoveni § 16a odst. 1 pism. f) zikona ¢. 48/1997 Sb., o verejném zdravot-
nim pojisténi a 0 zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakont, ve znéni pozdéjsich predpi-
s, § 32 odst. 5 a § 44 odst. 5 a odst. 6 ve slovech ,,uloZzena podle odstavca 1 az 5% zakona
¢. 48/1997 Sb., o verejném zdravotnim pojisténi a o zméné a doplnéni nékterych souvisejicich
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zakonu, ve znéni pozdéjsich piredpisu, a § 44 odst. 2 a odst. 3 ve slovech ,,uloZzena podle odstav-
cu 1 a 2% zakona ¢. 48/1997 Sb., o verejném zdravotnim pojiSténi a 0 zméné a doplnéni nékterych
souvisejicich zakonii, ve znéni po novelizaci provedené zikonem ¢. 458/2011 Sbh., se rusi uplynu-
tim dne 31. prosince 2013.

Oduvodnéni

L.
Vymezeni véci a rekapitulace navrhu

1. Ustavnimu soudu byl dne 14. prosince 2011 doruen navrh skupiny 51 poslancii Parlamen-
tu Ceské republiky na zruSeni v zahlavi oznalenych (&asti) ustanoveni zakona &. 48/1997 Sb., o vefej-
ném zdravotnim pojist€ni a o zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakonti, ve znéni zakona
¢. 270/2008 Sb., zakona &. 59/2009 Sb., zakona €. 298/2011 Sb. a zakona €. 369/2011 Sb., pro jejich
rozpor s Gstavnim potadkem a se zavazky Ceské republiky vyplyvajicimi z mezinarodnich smluv
o lidskych pravech. K vyzvé soudu navrhovatelé dodateéné upravili petit navrhu tak, Ze zohlednili
novelu zakona ¢. 48/1997 Sb., o vetejném zdravotnim pojiSténi a o zmeéné a doplnéni nékterych souvi-
sejicich zakon(l, ve znéni pozdéjsich predpistl, (dale téZ jen ,,zdkon o vefejném zdravotnim poji§téni)
provedenou zakonem ¢. 458/2011 Sb., o zmén¢ zdkonll souvisejici se zfizenim jednoho inkasniho
mista a dalSich zménach danovych a pojistnych zakond, ktera se stane uc¢innou od 1. 1. 2015. Napade-
na pravni uprava

- rozdé€luje zdravotni péci, resp. zdravotni sluzby, z hlediska Uhrady z vetejného zdravotniho po-
uhrady stanovené pro zakladni pééi z prostfedkt vefejného zdravotniho pojisténi hrazena neni,

- zvySuje denni regulacni poplatek za poskytovani lizkove péce z 60 K& na 100 K¢,

- opraviiuje zdravotni poji§tovny postihovat poskytovatele zdravotnich sluzeb za poruSeni né-
kterych povinnosti uloZenych jim zakonem o vefejném zdravotnim pojisténi.

2. Podle navrhovateld je pfijata pravni Gprava v rozporu s ¢l. 6 odst. 1 Listiny zakladnich prav
a svobod (dale jen ,,Listina®) garantujicim pravo na zivot, ¢l. 31 Listiny zaru¢ujicim kazdému pravo na
ochranu zdravi a obaniim na zakladé vefejného pojisténi za podminek stanovenych zakonem pravo na
bezplatnou zdravotni pé¢i a na zdravotni pomiicky, ¢l. 4 odst. 4 Listiny ukladajicim $etfit pfi pouZivani
ustanoveni o mezich zadkladnich prav a svobod jejich podstaty a smyslu, ¢l. 1 Listiny deklarujicim
rovnost v dustojnosti i pravech, ¢l. 3 odst. 1 Listiny zaruujicim zakladni prava a svobody vSem bez
rozdilu majetku nebo jiného postaveni a €l. 11 odst. 1 Listiny, podle né¢hoZ ma vlastnické pravo vSech
vlastnikil stejny zakonny obsah a ochranu. Soucasné napadena tprava odporuje zavazkiim plynoucim
ze €l. 12 odst. 1 a odst. 2 pism. ¢) a d) Mezinarodniho paktu o hospodaiskych, socialnich a kulturnich
pravech, ¢l. 11 odst. 1 a 3 a &l. 13 Evropské socialni charty, ¢l. 3 Umluvy o lidskych pravech
a biomedicing, &l. 24 odst. 1 a odst. 2 pism. b) Umluvy o pravech ditéte a ¢l. 25 pism. a), b), d) a f)
Umluvy o pravech osob se zdravotnim postiZenim.

a) Rozdéleni zdravotnich sluzeb na zédkladni a ekonomicky narocngjsi

3. JiZz samotna terminologicka zména, kdy pojem ,,zdravotni péfe™ byl v zdkoné o vefejném
zdravotnim pojisténi nahrazen pojmem ,,zdravotni sluzby®, dle navrhovatelli vystihuje celkovy zamer
zakonodarce sméfovat ke koncepci klientské mediciny, poskytované dle kritéria ekonomickych moz-
nosti ,.klienta“. Zakonna uprava dovoluje rozdélovat zdravotni péci podle jeji ekonomické narocnosti
pro systém, nikoliv jeji u€innosti z hlediska medicinského. Pouzité formulace jsou ptitom velmi vagni,
v zakon¢ zcela absentuji defini¢ni znaky jediného rozliSeni obou variant, kterym je ,,uCelné a hospo-
darné vynakladani zdroji vefejného zdravotniho pojisténi“. RovnéZ nejsou viibec vymezena kritéria,
podle kterych by bylo mozné urcit ndkladnost zdravotni péce pfi rozliSovani jeji zdkladni a ekonomic-

v
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nického materialu, zdravotnickych pfistrojli, cena zdravotnich pomticek, kvalita péce ve zdravotnic-
kém zafizeni (strava, vybaveni prostor, dopliikové sluzby), vySe odmény zdravotnickych pracovniku,
personalni a technické vybaveni ¢i momentalni vySe thrad jednotlivych zdravotnickych vykont na
zaklad¢€ smlouvy o poskytovani a thradé hrazenych sluzeb dle zdkona o vefejném zdravotnim pojiste-
ni. Podminka rozliSeni obou variant, tedy moznost poskytnout zdravotni sluzbu vice nez jednim zpi-
sobem, nevypovidad nic o tom, jaky je zakonem garantovany standard zdravotni péfe. Navrhovatelé
v této souvislosti poukazuji na nalez sp. zn. Pl. US 35/95 ze dne 10. 7. 1996 (N 64/5 SbNU 487,
206/1996 Sb.), v némz Ustavni soud konstatoval, Ze ,,narok ob&ant na bezplatnou zdravotni pééi a na
zdravotni pomticky je vazan na Gstavni poZadavek a ramec vefejného pojisténi®. Tuto ustavni kautelu
Ustavni soud zopakoval 1 v nalezu sp. zn. PL US 14/02 ze dne 4. 6. 2003 (N 82/30 SbNU 263;
207/2003 Sb.). Zde Ustavni soud rovnéZ uvedl, Ze ,,z Ustavnich i zakonnych principt nelze tuto pééi
délit na jakousi zakladni, ,levngjsi‘, ale mén& vhodnou a méné ucinnou, a na nadstandardni, ,drazsi‘,
ale vhodngj$i a u€inngjsi. Rozdil mezi standardni a nadstandardni pé¢i nesmi spocivat v rozdilech ve
vhodnosti a uCinnosti 1€¢by. Zakon neupravuje, jakou zdravotni pééi mize I1ékaft, resp. zdravotnicke
zafizeni poskytovat, ale jakou musi v obecném zajmu poskytovat, aby vSichni pojisténci méli stejnou
mérou narok na takova oSetfeni a 1é€by, jez odpovidaji objektivné zjisténym potiebam a pozadavkium
nalezité trovng a I¢karské etiky. Vyvojova orientace zdravotnictvi, podlozena zakony, je tedy zalozena
nikoli na pfesunu ,lepSich® ukont zdravotni péce z bezplatné péce do sféry pojisténci piimo hrazené,
ale naopak ve sméru zlepSovani tkonti poskytovanych bezplatné z vefejného zdravotniho pojisténi“.
Napadenou upravu povazuji navrhovatelé za diskriminacni, nebot’ ptistup k ekonomicky naro&ngjsi
variant¢ bude zaviset na ochoté €1 schopnosti zaplatit cenu zdravotni péce, nikoliv na potiebé jejiho
Cerpani. Vytvaii se tak realné dvoji zdravotnictvi — pro ty, co maji jen na zakladni variantu, a pro mo-
vit&j$i, kteti si mohou dovolit variantu ekonomicky naro¢néjsi. Navrhovatelé vyslovuji ptesvédceni, ze
poskytovatelé zdravotnich sluZzeb budou upfednostiiovat pojisténce, ktefi si zvoli ekonomicky naroc-
né&j§i variantu, nebot’ na tom budou hospodarsky zainteresovani. Naopak pojisténci, kteti zvoli zaklad-
ni variantu, budou zaznamem ve zdravotnické dokumentaci oznaceni jako ti, ktefi neptinasi nic navic,
a budou proto postihovani naptiklad dlouhou ¢ekaci dobou na Cerpani zdravotni sluzby. Pojistovny
budou pfitom zakonny zdkaz takového jednani kontrolovat jen velmi té€zko. Zavedeni dvou variant
zdravotni péce dle kritéria, zda pojisténec ma prostiedky na to, aby si ze svého péci doplacel, je po-
pfenim principu rovnosti lidi v diistojnosti a pravech. Navrhovatelé pfipominaji, Ze na protiustavnost
ptijimanych zmén a diisledkd vyvolanych jejich aplikaci upozoriiovali jednotlivi zdkonodarci ve svych
vystoupenich v ramci plenarnich rozprav v Poslanecké snémovné i Senatu, pfi¢emzZ reprezentativni
prispévky v ndvrhu cituji.

4. Podle Listiny lze meze zakladnich prav a svobod stanovit pouze zakonem a prava na
ochranu zdravi je mozno se domahat jen v mezich provadécich zakonu. Zakon o vefejném zdravotnim
pojisténi pfitom pocitd s tim, Ze vysi thrad zdravotnich sluzeb v zakladni varianté, jakoz i vymezeni
zdravotnich sluzeb, které jsou ekonomicky naro¢néjsi variantou, stanovi provadéci predpis, konkrétné
vyhlaska Ministerstva zdravotnictvi. To také stanovi seznam zdravotnich vykoni s bodovymi hodno-
tami s oznaCenim variant zdravotni péce. [ v tomto pfipad¢ jiz v pribéhu pfijimani zmén upozornovali
nekteti zdkonodarci na poruSeni Ustavniho principu, podle kterého vymezit podminky poskytovani
zdravotni péCe a podminky narokd na bezplatnou zdravotni péci 1ze jen zakonem. Do 31. 3. 1997 ob-
dobnou upravu obsahoval zakon ¢. 20/1966 Sb., o péci o zdravi lidu, ve znéni pozdé&jsich predpisu,
podle n&hoz zdravotni péci za plnou nebo ¢aste¢nou thradu, poptipade jeji vysi, mélo blize vymezit
Ministerstvo zdravotnictvi v dohod€ s Ministerstvem financi vyhlaSkou. Souvisejici ustanoveni zdkona
¢. 550/1991 Sb., o vSeobecném zdravotnim pojisténi, ve znéni pozd¢jSich predpisi, svéfovalo stanovit
okruhy péce pIn¢€ hrazené a Castecné hrazené Zdravotnimu fadu, ktery byla zmocnéna vydat vlada
svym nafizenim. Tuto pravni upravu zruil Ustavni soud svym nalezem sp. zn. Pl. US 35/95
(€. 206/1996 Sb.) s tim, Ze ,,nelze plipustit, aby vymezeni rozsahu vySe poskytované zdravotni péce za
plnou nebo ¢asteénou thradu byla ponechana na tprave jinym nez zakonnym pravnim predpisum®.
Nyni napadena tprava vykazuje s tou, kterou Ustavni soud uvedenym nalezem zrusil, dle navrhovate-
10 zcela shodné rysy protitistavniho omezeni zakladnich prav.
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b) ZvySeni regulacniho poplatku

5. Navrhovatelé predesilaji, ze za protitistavni povazuji veSkeré regulacni poplatky zavedené
zakonem ¢. 261/2007 Sb., o stabilizaci vefejnych rozpoctl, pfiCemZ se v tomto sméru ztotoZiuji
s argumentaci obsaZenou v odli§nych stanoviscich sedmi soudcti Ustavniho soudu podanych k nalezu
sp. zn. Pl. US 1/08 ze dne 20. 5. 2008 (N 91/49 SbNU 273; 251/2008 Sb.). Upozoriiuji viak, Ze se
nedomahaji opakovaného posouzeni téhoz, tedy celého komplexu regulaénich poplatkd, ale zcela nové
zakonné upravy zvySujici regulatni poplatek za kazdy den poskytovani 1Uzkové péfe z 60 K& na
100 K¢&. Duvody zvySeni o celé 2/3, tedy v citelné vysi, byly zdGvodnény toliko proklamativné, bez
dolozeni potiebnosti a racionality takového opatieni, ostatné vyhrady v pfipominkovém fizeni vzneslo
i Ministerstvo financi. Od zavedeni poplatku v roce 2008 nedoslo k natolik vyznamnému narQstu na-
kladi ani v segmentu lizkovych zdravotnickych zafizeni ani zdravotnictvi jako celku. Navy$eni neod-
povida mife inflace ani rdstu nominalnich a realnych mezd. Castka navyeni neni zanedbatelna,
zejména pro nékteré socidlni skupiny bude bariérou v pfistupu ke zdravotni péci, zvlast kdyz nejsou
stanoveny zadné ochranné limity. Vyrazn¢ negativni dopad ma navySeni na osoby zdravotné postize-
né. NavySeni poplatku ma dle nazoru navrhovatel zejména ve vztahu k takovym skupindm pojistén-
cu, jako jsou déti, seniofi, osoby zdravotné postiZzené a osoby socialné slabé, ,rdousici efekt™.

¢) Opravnéni zdravotnich pojistoven sankcionovat poskytovatele zdravotnich sluzeb

6. Pojistovnam je predmétné opravnéni dano, ackoliv nejsou organy vefejné moci a nejsou
zasadné vuci poskytovatelim zdravotnich sluzeb ani v nadfizeném postaveni ani v postaveni organu
opravnéného uplatiiovat vi¢i nim vefejnou moc. Vztahy mezi zdravotnimi pojistovnami a poskytova-
teli zdravotnich sluZzeb stoji na soukromopravnim zakladé a uplatiiuje se mezi nimi princip privatni
autonomie. Ostatnd tento piistup zakonodarce kritizovali néktefi soudci Ustavniho soudu ve svych
odlignych stanoviscich k vy3e citovanému nalezu sp. zn. P1. US 1/08. Zdravotni pojiitovny maji velmi
Sirokou volnou tivahu pfi ukladani pokut, a to jak co do vySe, tak i jejiho opakovaného ukladani. Ma-
ximalni vySe pokut je znacna a lze ji ohrozit samotnou hospodaiskou existenci poskytovatele zdravot-
nich sluzeb. Navrhovatelé vyjadfuji obavu, Ze zdravotni pojiStovna miZe prostfednictvim tohoto
sankéniho opravnéni pfimo ¢i nepfimo pulisobit na poskytovatele zdravotnich sluzeb ve vztahu k uzavi-
rani, plnéni nebo ukonéeni smlouvy o poskytovani a thradé hrazenych sluzeb, zvlast jsou-li ¢i byli
spolu ve sporu. V piipadech, kdy ulozeni pokuty zaklada divod pro ukonéeni smlouvy o poskytovani
a uhradé hrazenych sluzeb bez vypovédni Ihtity (§ 17 odst. 2 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi),
zdravotni poji§tovna miize vystupovat jako skute¢ny ,soudce ve své vlastni véci®. Oproti tomu posky-
tovatel zdravotnich sluzeb Zadnym podobnym vefejnopravnim sankénim opravnénim vici zdravotni
pojistovné nedisponuje.

1. A)
Vyjadteni ucastnikt tizeni

7. Ustavni soud zaslal navrh na zahdjeni fizeni v souladu sustanovenim § 69 zakona
¢. 182/1993 Sb., o Ustavnim soudu, ve znéni pozdéjsich predpisti, (dale téZ jen ,,zakon o Ustavnim
soudu®) Gcastnik(im fizeni — Poslanecké snémovné a Senatu Parlamentu Ceské republiky.

8. Poslanecka snémovna reagovala stru¢nym vyjadrenim. Zrekapitulovala v ném priibéh le-
gislativniho procesu s tim, ze pfedmétné zdkony novelizujici zakon o vefejném zdravotnim pojisténi
povazuje za tadné pfijaté a vyhlaSené. Posouzeni napadenych ustanoveni nechava zcela na zvazeni
Ustavnim soudem.

9. Rovnéz Senat ve svém vyjadieni nevyjadrtil jednoznaéné podporu ani podanému navrhu ani
napadené zakonné Upravé. Konstatoval, Ze zalezitosti byla vénovana velka pozornost jiZ v organech
Senatu, kde stejné jako nasledné pfi projednani v plénu pievazovaly vyhrady senatorti hodnotici navrh
jako protiustavni, oproti menSinovému stanovisku snavrhem souhlasit. To se také odrazilo
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v hlasovani. Ve vyjadieni je nasledné popsano projednavani novely ve vztahu k jednotlivym ustano-
venim navrhovanym nyni ke zrueni. Celkove taktéz Senat ponechava zcela na uvaze Ustavniho sou-
du, jak jednotlivé ¢asti posoudi a s kone¢nou platnosti rozhodne.

10. Moznost vlady a vefejného ochrance prav vstoupit do fizeni v postaveni vedlejSiho ucast-
nika fizeni, zakotvena s ti¢innosti od 1. 1. 2013 v § 69 odst. 2 a 3 zakona o Ustavnim soudu, ve zn&ni
zdkona &. 404/2012 Sb., se uplatni jen pro fizeni zahajena po 1. 1. 2013 (viz sdéleni Ustavniho soudu
¢. 469/2012 Sb. k u€inkiim zakona ¢. 404/2012 Sb., kterym se méni zakon ¢. 99/1963 Sb., obCansky
soudni fad, ve znéni pozd&jsich piedpist, a nékteré dalsi zakony, na neskondena fizeni pred Ustavnim
soudem zahajena pied 1. 1. 2013).

1. B)
Stanoviska dal$ich dot¢enych subjekt

11. Ustavni soud povazoval za zadouci ziskat komplexngji nahled na predestienou proble-
matiku, oslovil proto dalsi subjekty reprezentujici jednotliveé zdjmové skupiny, u nichz o¢ekaval proti-
chiidny postoj k pfedmétné reformé. Ve snaze zachovat nazorovou vyvazenost poskytl takto moznost
vyjadiit se k navrhu ptedev§im Ministerstvu zdravotnictvi jako zpracovateli zdravotnické reformy,
dale Svazu zdravotnich pojistoven Ceské republiky, Vieobecné zdravotni pojistovng, Ceské Iékaiské
komofe a Svazu pacientti Ceské republiky.

12. Ministerstvo zdravotnictvi pfedlozilo k navrhu podrobné stanovisko strukturovang dle
okruhti vymezenych v navrhu. Zavedena uprava zakladni a ekonomicky naro¢néjsi péce co do tstavni
konformity dle presvédceni Ministerstva zdravotnictvi obstoji, coz doklada prehledem nosnych bodl
upravy: a) garance urcité, komplexné pojaté zdravotni péce hrazené ze zdravotniho pojisténi, vymeze-
n¢ kvalitativnimi znaky; b) zdravotni péce musi byt skutecné ucinnd; c¢) skute¢né ucinné musi byt obé
varianty péce; d) pojisténec ma pravo na nabidku zakladni pln¢ hrazené varianty a na informace
o ekonomicky ndro¢néjsi varianté vcetné rozdilu v ceng; e) v piipad€é volby ekonomicky narocng;jsi
varianty hradi pojisténec pouze rozdil oproti varianté zakladni; f) cenik ekonomicky naro¢néjsich vari-
ant je veiejné dostupny; g) je zakazano upfednostitovat pacienty volici ekonomicky ndro¢n&jsi varian-
tu; h) ekonomicky naro¢néjsi varianta je leda takova, kterd je takto oznaCena v provadécim piedpise;
i) z bezplatné péce se nestava placena, objem plné hrazené péce zlistava zachovan. Ministerstvo zdra-
votnictvi zasadné nesouhlasi, Ze chybi definice zdkladni a ekonomicky naro¢ngj$i péce. Ustanoveni
§ 13 odst. 1 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi zajiSt'uje pojisténci narok na zdravotni péci hra-
zenou z vetfejného zdravotniho pojisténi, ktera je zde definovana obecnymi znaky (ma za cil zlepsit i
zachovat zdravotni stav nebo zmirnit utrpeni, musi odpovidat zdravotnimu stavu pojiSténce a ucelu,
jehoz ma byt dosaZeno, je v souladu se soucasnymi dostupnymi poznatky lékarské védy a existuji
dikazy o jeji u€innosti). Nejvy$$i mozny standard zdravotni pée odpovidajici zdravotnimu stavu
a potfebam pacienta ve smyslu stejného terapeutického ucinku je zajistén vzdy u obou variant, tedy
i u varianty zdkladni. Teprve v pfipad¢€, Ze 1ze poskytnout zdravotni péci splilujici uvedena kritéria
§ 13 odst. 1 zdkona o vefejném zdravotnim pojisténi vice zplisoby, které maji stejny terapeuticky uci-
nek, je kritériem thrady moznych variant ucelné a hospodarné vynakladani finan¢nich prostfedkt
vefejného zdravotniho pojisténi. Pfi porovnani nakladi jednotlivych variant do nich musi byt zahrnuto
v8e, co s poskytnutim takové péce souvisi (samotny vykon, délka souvisejici hospitalizace, 1éky, zdra-
votnické prostiedky atd.). Zadnou zdravotni pééi, kterou Ize poskytnout pouze jedinym zptisobem,
nelze oznacit za ekonomicky naro¢néjsi variantu. Postup provozovatele zdravotnich sluzeb bude vzdy
takovy, Ze lékaf posoudi zdravotni stav pacienta a od né&j se odvijejici ucel poskytnuti zdravotnich
sluzeb, stanovi optimalni variantu péce, ktera se pro dany piipad stane variantou zakladni, a teprve
nasledné bude zkoumat, zda pro ptisluSny lécebny postup neexistuji varianty ekonomicky naroc¢ngjsi
s identickym terapeutickym u¢inkem. Uréeni podminek, na jejichZ zadklad€ bude mozno variantu péce
identifikovat, neni ponechano na ivaze ministra, uprava provadécim piedpisem pouze provadi prislus-
na ustanoveni zakona, aby aplikace obecnych zakonnych mezi byla pro tcastniky co nejjednodussi
a uzivatelsky komfortni. Zmocnéni je odrazem zédkonodarcovy snahy optimalné nastavit systém tak,
aby se nevycerpal, ale soucasné umoznil realizaci prava garantovaného Listinou. Pracuje s pojmy ucel
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a hospodarnost hrazené péce, kdy ucel je medicinskym hlediskem odrazejicim zajem pacienta a hos-
podarnost reflektuje omezeny objem prostiedkil vefejného zdravotniho pojisténi. Popsany zplsob
a nové zakonné meze jiz Ministerstvo zdravotnictvi aplikovalo ve vyhlasce ¢. 411/2011 Sb., kterou se
meéni vyhlaska Ministerstva zdravotnictvi ¢. 134/1998 Sb., kterou se vydava seznam zdravotnich vy-
ni péce je pouze takova, kterd pro pacienta jiz neptindsi zlepSeni z hlediska medicinského, ale ptinasi
mu zvySené pohodli nebo napliiuje jeho subjektivni preference (néktera o€kovani, fixa¢ni sadry apod.).
Ministerstvo zdravotnictvi rovné€Z nesouhlasi se zplsobem srovnani pravni Upravy nyni napadené
s tou, kterou zrugil Ustavni soud nalezem sp. zn. Pl. US 35/95 (&. 206/1996 Sb.), resp. s tvrzenim, Ze
vykazuji shodné rysy. Nyni je vymezeni obou variant, a to jak co do prvku spole¢nych (stejny terapeu-
ticky ucinek), tak 1 rozliSujicich (soulad s u¢elnym a hospodarnym vynakladanim zdroji verejného
zdravotniho pojisténi), stanoveno piimo zadkonem. V piedchozim piipad€ to byl pouze podzakonny
ptedpis — ptedpokladdany Zdravotni fad. Pokud jde o navySeni regula¢niho poplatku, rozhodné nevy-
tvafi bariéru piistupu ke zdravotni péci. Jeho zaplaceni neni zakotveno jako podminka pro poskytnuti
hrazené zdravotni péce, ta musi byt poskytovateli zdravotnich sluzeb poskytnuta bez ohledu na to, zda
poplatek zaplacen byl ¢i nikoliv. Analyzou statistickych 0daji Ministerstvo zdravotnictvi zjistilo, Ze
systém regulacnich poplatkd, tak jak byl po€inaje 1. 1. 2008 nastaven, zddnym zplsobem dostupnost
zdravotni pée neomezil, a to ani pro nejchudsi obCany. Pfitom splnil zamysleny el regula¢niho
efektu na spotiebu zdravotni pée. Urovent zvySeni vychazi z ekonomickych propoétii vyse dennich
nakladd na spotfebu 10 % domécnosti s nejniz§imi piijmy v Ceské republice prepoétenych per capita
(nezapocitavaji se vydaje na bydleni, ale na potraviny a napoje, tabak, vodné a sto¢né, elektrickou
energii, plyn a paliva, ambulantni zdravotni pé¢i, pohonné hmoty a oleje, kulturni sluzby, rekreacni
a sportovni sluzby, herny a loterie, restaurace a kavarny a jidelny), které v roce 2010 Cinily 99,74 K¢.
Navrhované opatfeni proto nemuize mit proklamovany rdousici efekt. Kone¢né Ministerstvo zdravot-
nictvi s navrhovateli nesouhlasi ani v tom, Ze by odporovalo tstavnimu pofaddku opravnéni zdravot-
nich pojistoven pokutovat poskytovatele zdravotni péce. Poukazuje na jiné pfipady, kdy pravo svétuje
vykon vefejné spravy osob¢ soukromého prava, ostatné v ptipadé statu a vetrejnopravnich korporaci je
bézné, ze kromé vefejnopravnich vztahl vystupuji jako subjekty soukromopravni. K prolinani sou-
kromého a vetfejného prava a od néj se odvijejici smiSené povaze ¢innosti instituci a k hranicim veftej-
ného a soukromého prava se vyjadiil opakovang i Ustavni soud [Ministerstvo zdravotnictvi odkazuje
na rozhodnuti sp. zn. II. US 75/93 ze dne 25. 11. 1993 (U 3/2 SbNU 201) a sp. zn. L. US 41/98 ze dne
1. 12. 1998 (N 147/12 SbNU 363)]. V posuzovaném piipadé je statni sprdva delegovana vyslovné
zédkonem, jsou pfesné¢ vymezeny piipady, podminky a sankce, na postup zdravotnich pojistoven se
vztahuje spravni tad a jejich rozhodnuti je prfezkoumatelné soudem. Podle Ministerstva zdravotnictvi
je uprava obdobna piipadim, kdy stat prostfednictvim spravnich ufadi uklada sankce za poruseni
zakona osobam, s nimiz uzavira ¢i mize uzaviit smlouvy srozlicnym plnénim. Dosavadni pravni
uprava umoziiuje pojistovnam sankcionovat i pojisténce a zamestnavatele, proti ¢emuz navrhovatelé
kupodivu ni¢eho nenamitaji. Legislativni feSeni je nejen opodstatnéné, ale i vhodné, nebot’ pojistovny
disponuji potfebnymi tdaji od poskytovatelld zdravotnich sluzeb i pojisténcu. Jde vesmés o osobni
udaje, jejichz dalsi predavani ohrozuje jejich ochranu. Lze poukazat i na dosavadni praxi, kdy pokuta
byla ulozena v pouhych 93 ptipadech a vybrana jen v 41 ptipadech, a to v celkové vyS$i 587 500 K¢.

13. Svaz zdravotnich pojistoven Ceské republiky prostfednictvim svého prezidenta argumen-
ty navrhovatelti rovnéZ odmita. Rozdéleni zdravotni péfe nemize byt vzhledem ke stejnému terapeu-
tickému UCinku diskriminacni. Svaz zdravotnich pojistoven po rozdéleni péCe na standardni a nad-
standardni dlouhodobé vola a zavedeni legalni moZnosti si za zdravotni péci priplatit vitd. Pravni
nemohli dovolit zaplatit cely zdravotnicky prostfedek nebo sluzbu, nebot’ dnes si ptiplati pouze rozdil.
Navyseni regula¢niho poplatku je nutno vidét v celkovém kontextu upravy, kdyZ na druhou stranu
doslo ke zruSeni poplatku za polozku na receptu. Ve svém dusledku tak doslo pro Sir§i skupinu pacien-
td ke sniZeni zatéze. Navic je zde moznost regulaéni poplatek viibec neplatit, jde-1i o pojisténce pobi-
rajiciho davku pomoci v hmotné nouzi. Pokud jde o opravnéni pojistoven sankcionovat zdravotnicka
zafizeni, musi se dle Svazu zdravotnich pojiStoven rozliSovat dva rizné, na sobé nezavislé vztahy,
které mohou mezi pojistovnou a zdravotnickym zatfizenim vzniknout; na jedné strang ¢isté obchodné-
pravni vztah a na druhé vztah vefejnopravni, kdy pojiStovna vystupuje jako vykonavatel vetfejné moci.
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Sam Ustavni soud v nalezu sp. zn. PL. US 1/08 dospél k zavéru, Ze je na viili zakonodarce, ktery sub-
jekt vybavi pravomoci vetfejnopravni sankce.

14. Vseobecna zdravotni pojiStovna s navrhovateli taktéz nesouhlasi. Zavedeni nadstandardu
je moderni zplisob dosaZeni vefejného zajmu a krokem vpfed. Napadenou upravu nelze povazovat za
diskriminacni ani zabrafiujici v pfistupu k pé€i. Hrazena péce musi odpovidat zdravotnimu stavu pa-
cienta a UcCelu, jehoZ ma byt dosazeno. Z toho plyne, Ze bude-li pro konkrétniho pojisténce predstavo-
vat ekonomicky naro¢néjsi varianta jedinou moznost zdravotni péce, bude pro n¢j variantou zakladni.
Rozdily variant nespocivaji ve vhodnosti a u¢innosti 1é¢by, zakon jasné pozaduje stejny terapeuticky
uéinek. VSeobecna zdravotni poji§tovna upozorfiuje na fakt, ze spoluti€ast u Ié¢ivych piipravki stano-
vuje Statni ustav pro kontrolu lIé¢iv pouhym rozhodnutim, dlouho je rovn€z vyuzivan systém variant
thrady u bryli. Podminky jsou jasn€ stanoveny zakonem (ze stejné¢ t¢innych 1é€ebnych postupti se
hradi jen ten nejlevnéj$i), seznam zdravotnich vykon( o ni¢em nerozhoduje, pouze oznacuje ty vyko-
ny, které zakon zaradil pro jejich cenu mezi hrazené jen do vySe nejlevngjsi alternativy. Pokud jde
o poplatek za ltizkovou péci, ten se jako takovy osveédcil pfi regulaci naduzivani pée. Pritom navySeni
bylo nutné k tomu, aby mél opravdu demotivuyjici G¢inek. Mlize byt jisté pro nékteré skupiny pojistén-
cu zatézi, ovSem k feSeni téchto situaci ma stat nastroje v oblasti socialniho zabezpeceni. Nelze pie-
hlédnout, Ze u déti a seniorli byl sniZzen limit na (ostatni) regulacni poplatky, ¢imz doslo ke snizeni
celkové zatéze. Koneéné moznost ukladat verejnopravni sankce je nejlepsi zpisob, jak vynutit na po-
skytovatelich zdravotnich sluzeb plnéni povinnosti. Zdravotni pojiStovny jsou vefejné instituce, mi-
nimalizace zneuZiti pravomoci zjejich strany je zaruCena uklddanim pokut ve spravnim ftizeni
s naslednou moznosti soudniho piezkumu.

15. Ceska lékarska komora u rozd&leni péce rozliSuje dva aspekty. Zaprvé je to samotné roz-
déleni zdravotnich vykoni stejného terapeutického ucinku na vykony provedené v zakladni varianté
a varianté ekonomicky naro¢néjsi s ptiplatkem pojisténce, které samo o sob€ za protitstavni nepova-
zuje. PojiSténec ma pfi stavajici pravni Uprave vyplyvajici z § 13 zakona o vefejném zdravotnim pojis-
téni zaruCeno, Ze ze zdravotniho pojisténi jsou hrazeny vSechny zdravotni sluzby, které jsou potiebné
k ochrané jeho zdravi, avSak zpusob jejich provedeni, mize-li byt v nékterych piipadech rozdilny, si
mize sam zvolit a za komfortnéjsi si dobrovolng pfiplatit. Za situace, kdy se Ceské zdravotnictvi opa-
kované potyka se zavaznymi ekonomickymi problémy a kdy i v okolnich demokratickych zemich
existuje pro obfany moznost se regulérné pripojistit, pfi¢emz vSeobecné zdravotni pojisténi pokryva
jen péci nejnutngjsi, je moznost priplaceni za urcity nadstandard zadouci a poskytovatelé zdravotnich
sluZeb po ném sami volali. Navic nové se kalkuluje jen s rozdilem mezi komfortn€j$im a mén¢ kom-
fortnim provedenim zdravotniho vykonu ¢&i zdravotni pomickou, coz je dle Ceské lékatské komory
pro pojisténce pozitivni, nebot” dosud si museli takové vykony ¢i pomiicky hradit zcela sami. Pokud
jde o druhy aspekt, tedy zptisob vybéru jednotlivych tkond, u nichZ lze varianty péce a pomtcek nabi-
zet, ten je ponechan na ryze administrativnim ufednickém postupu — ministerské vyhlasce (stavajici
praxe je takova, ze Ministerstvo zdravotnictvi rozhodne ve vyhlasce, kterou se stanovi seznam zdra-
votnich vykont s bodovymi hodnotami, jaké vykony lze nabizet kromé zakladni i v ekonomicky na-
roén&ji variant®). K poplatku za poskytovani 16zkové pé¢e ma Ceska lékaiska komora jen terminolo-
gickou vyhradu, nebot’ jde ve skute¢nosti o platbu za hotelové sluzby. Jde viceméné o sluzby, které by
hospitalizovany pacient musel hradit i vdomacim prostiedi (strava, svétlo, teplo, vyména lozniho
pradla). Proti navySeni jako takovému nic nenamita, odpovida podle ni patrné zvySenym nakladiim,
k némuz za Ctyti roky doSlo. Konecné opravnéni zdravotnich pojiStoven sankcionovat poskytovatele
je dle Ceské lékatské komory v situaci, kdy jde o smluvni partnery bezprecedentni a v demokratickych
zemich vyloucené. V Sir§im ramci pfipomina opakované kritizované nerovné postaveni pojistoven
a zdravotnickych zafizeni a upozoriiuje na problém jeste tiZivejsi, neZ je ten obsazeny v navrhu, a sice
pokfivena a netransparentni pravidla uzavirani smluv o poskytovani péce mezi pojistovnami a zdra-
votnickymi zafizenimi; o byti a nebyti soukromého I€kare, resp. zdravotnického zafizeni rozhoduje
fakticky ptizen ¢i nepiizen urednika monopolni zdravotni pojistovny, nikoliv preference pacientu.

16. Svaz pacientii Ceské republiky se stran rozdéleni péée do variant naopak ztotoZiiuje se
stanoviskem navrhovatell. Jediné oSetfujici 1ékat miize rozhodnout, co je v konkrétnim ptipadé nutno
pro pacienta udé€lat a pravé to ma byt hrazeno z vetejného pojisténi. Podle svazu je dokonce zapotiebi
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zcela zakazat paralelni poskytovani individudlné placené pée v zafizenich pracujicich smluvné pro
vetejnou pojistovnu. Odmitaji viechna omezeni hrazeni zdravotni péce, at’ uz budou stanovena zako-
nem ¢i podzédkonnym piedpisem, nebot’ jsou principialn€ v rozporu s ¢l. 31 Listiny. Odmitaji rovnéz
regulacni poplatky, v€etné poplatku za Iizkovou péci, nebot’ nemaji co regulovat. Pocet oSetfenych po
jejich zavedeni klesl jen o ty nejchudsi, ktefi jsou ale skute¢né nemocni. Naopak se rozsifil fenomén
zvani na kontrolni vySetfeni, z néhoz si ucinili n¢kteti poskytovatelé vyznamny obchod. VySe poplat-
ku za hospitalizaci je bezohlednd, podporuji proto argumentaci navrhu na jeho zruSeni. Sankce, které
mohou pojistovny ukladat poskytovatellim, jsou nesmyslné vysoké, skute¢nou motivaci jejich zave-
deni muselo byt poskytnuti nastroje k likvidaci nékterych poskytovatelll zdravotnim pojistovnam.
Sougasti stanoviska Svazu pacientii Ceské republiky bylo vyjadfeni Narodni rady osob se zdravotnim
postizenim. Ta povazuje za nejvyznamnéjsi projednavané téma problematiku poplatkd ve zdravotnic-
tvi. S jejich platbou zdsadné nesouhlasi. U hendikepovanych pacientii neplni zadnou regulacni tlohu,
hospitalizace je u nich spojena vzdy s tfadou nepfijemnych, ve vyjadieni popisovanych prekazek,
a hospitalizaci se proto snazi naopak vyhnout. Tito pacienti maji navic zdravotni potiZe Castéji, nutny
pobyt v nemocnici je delSi, obecné se obtizngji 1é¢i. Tyto osoby jsou dale limitovany ve vydélkovych
moznostech, realné je nabidka pracovnich pfileZzitosti pro né minimalni. Invalidni dichody, které jsou
obvykle jejich jedinym pfijmem, jsou velmi nizké a nastavenou vy$i poplatku za 1dzkovou péci pro né
¢ini neakceptovatelnou. Na modelovém prtikladu Narodni rada osob se zdravotnim postiZzenim vypoci-
tava, ze pro hendikepované osoby muze byt platba regulaénich poplatki, zejm. poplatku za hospitali-
zaci, ekonomicky likvidaéni.

1. C)
Ptehled zahrani¢nich uprav

17. Ustavni soud si dale opatfil informace k otazce standardni a nadstandardni zdravotni péce
a ke spoluucasti pacientt, jak je feSena pravnimi piedpisy v sousednich, s ohledem na historické sou-
vislosti, pro nas relevantnich zemich.

18. Na Slovensku definuje zakon ¢. 576/2004 Z. z., o zdravotni péci, sluzbach souvisejicich
s poskytovanim zdravotni péCe a o zméné€ a doplnéni nékterych zakontl, zdravotni péci jako ,,stbor
pracovnych ¢innosti, ktoré vykonavaju zdravotnicki pracovnici, vratane poskytovania liekov, zdravot-
nickych pomécok a dietetickych potravin s cielom predizenia Zivota fyzickej osoby (dalej len
,osoba‘), zvySenia kvality jej Zivota a zdravého vyvoja buducich generacii; zdravotna starostlivost’
zahfma prevenciu, dispenzarizaciu, diagnostiku, lieCbu, biomedicinsky vyskum, oSetrovatel'sku starost-
livost’ a pérodnu asistenciu.* Soucasne stanovi zasadu rovného zachézeni, dle které ,,Pravo na posky-
tovanie zdravotnej starostlivosti sa zarucuje rovnako kazdému v sulade so zdsadou rovnakého zaob-
chadzania v zdravotnej starostlivosti ustanovenou osobitnym predpisom. V stlade so zasadou rovna-
kého zaobchadzania sa zakazuje diskriminacia aj z dévodov pohlavia, nabozenského vyznania alebo
viery, manZelského stavu a rodinného stavu, farby pleti, jazyka, politického alebo iného zmyslania,
odborovej ¢innosti, ndrodného alebo socialneho pévodu, zdravotného postihnutia, veku, majetku, rodu
alebo iného postavenia.” PéCe je z hlediska kryti z vefejného pojisténi rozdélena, podminky stanovi
zakon &. 577/2004 Z. z., o rozsahu zdravotni péce hrazené na zaklad¢ vetfejného zdravotniho pojisténi
a o uhradach za sluzby souvisejici s poskytovanim zdravotni péce, doplnény nafizenim vlady
€. 722/2004 Z. z., o vySi uhrady pojiSténce za sluzby souvisejici s poskytovanim zdravotni péce,
a nafizenim vlady ¢. 777/2004 Z. z., kterym se vydava Seznam nemoci, pii kterych se zdravotni vyko-
ny ¢aste€né uhrazuji nebo se neuhrazuji na zakladé vetejného zdravotniho poji§téni.

19. K otazce ptimych thrad od pacientl se v nalezu sp. zn. P1. US 38/03 ze dne 17. kvétna
2004 (€. 396/2004 Z. z.), vydaném v fizeni o navrhu tykajicim se ,,spoplatnenia urcitej ¢asti poskyto-
vania zdravotnej starostlivosti poskytovanej na zaklad¢ zdravotného poistenia, ako aj ukonov a ¢innos-
ti, ktoré sice se zdravotnou starostlivostou poskytovanou na zaklade zdravotného poistenia uzko stvi-
sia, ale netvoria jej bezprostfednu stcast™, vyjadtil Ustavni soud Slovenské republiky. P¥i analogic-
kém znéni ¢l. 40 slovenské Ustavy a Cl. 31 Ceské Listiny formuloval pravni vétu, Ze ,,Bezplatna sta-
rostlivost podla ¢1. 40 Ustavy ma svoj ,rozsah’, tj. Ze nie vietko sa poskytuje bezplatne®.
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20. V Rakousku — ovSem pii jiné struktuie vefejného pojisténi (asi 80 % rakouského obyva-
telstva je pojisténo podle zakona o vSeobecném socialnim pojisténi, zbylé populacni skupiny, jako
napf. statni Gfednici, jsou pojiStény podle zvlastnich pfedpisu, neexistuji tzv. statni pojisténci, naklady
na péci vydélené ne€innych osob jsou zahrnuty v ptispéveich na zdravotni pojisténi ostatnich osob; je
mozné rovnéZ uzavrit nepovinné soukrom¢ nadstandardni piipojisténi) a jiné struktute vydaji (pfibliz-
né polovina vydaji na zdravotnictvi je financovana z pfispévkd zdravotniho pojisténi, pétina
z danovych piijmu a pies ¢tvrtinu financuji pfimo obcané) — déli péci z hlediska uhrad tak, Ze v kazdé
vefejné nemocnici musi byt vytvofena ,,vSeobecna tfida™ (poplatkova/ubytovaci ttida). Do té jsou pii-
jimany vSechny osoby, jez nepozaduji pfijeti do zvlastni tfidy. Vedle vSeobecné poplatkové tiidy miize
byt ve vefejné nemocnici zfizena ,,zvlastni tfida®, ktera je uréena pro pfijimani osob nebo jejich rodin-
nych prislu$nik(, jez si pfijeti do této tfidy vyzadaji a na zakladé svych piijmi nebo majetkovych po-
mert jsou schopny hradit ptispévky na oSetfovaci den a dalsi platby ve zvlastni tfidé za sebe nebo
svého rodinného piislusnika [viz napt. § 32 zédkona o nemocnicich pro zemi Vident (Wiener Kranke-
nanstaltengesetz 1987 — Wr. KAG)]. Uhradami za pé&i (poplatky/piispévky za pééi,
tzv. , Pflegegeblihren™) ve vSeobecné tfide jsou (s urCitymi vyjimkami) hrazeny veSkeré vykony ne-
mocnice (od roku 1997 jsou v Rakousku uhrady nemocni¢ni péce do znaéné miry zavislé na provede-
nych 1ékatskych a oSetifovatelskych vykonech). Do tihrad za péc¢i nejsou zahrnuty napt. naklady do-
pravy pacientli do nemocnice a z ni, zhotoveni zubnich nadhrad — pokud nejsou spojeny s 1é¢bou po-
skytovanou v nemocnici, zhotoveni ortopedickych pomocnych prostiedkti (nahrada ¢asti téla) — pokud
se nejedna o terapeutickou podporu, dale naklady pohibu jedince zemielého v nemocnici [viz § 44
odst. 4 zakona o nemocnicich pro zemi Videil (Wiener Krankenanstaltengesetz 1987 — Wr. KAG)].
Stejné plati pro doplitkové vykony, jeZ nejsou spojeny s medicinskymi vykony (nesouvisi s 1é¢ebnymi
vykony) a jsou poskytnuty na vyslovnou zZadost pacientt. Vedle uhrad za pé¢i (thrad z pojistného)
sméji byt vyzadovany zvlastni poplatky (tzv. ,,Sondergebiihren®) a honoréate. Jedna se napt. o poplatek
za ubytovani ve zvlastni ubytovaci tfid€, tzv. ambulantni poplatek (tzv. ,,Ambulatoriumsbeitrag®, ktery
byl udajné v roce 2003 zrusen, jelikoz mnoho obéanil bylo od poplatku osvobozeno), dale naklady na
dopravu pacientli, zubni nahrady, pokud nejsou ve spojitosti s 1é¢bou v nemocnici, ortopedické po-
mucky apod. Od pacientli ve zvlastni tfidé€ lze poZadovat téz tzv. smluvni (Iékai'sky) honoraf [srov.
§ 45a zakona o nemocnicich pro zemi Vident (Wiener Krankenanstaltengesetz 1987 — Wr. KAG)].
Totéz plati, pokud jde o honoraf za laboratorni nebo konziliarni vySetieni, rtg nebo jiné fyzikalni vy-
kony a za ¢innost zvlastnich odbornych 1ékatt, jako naptiklad za anesteziologii a intenzivni medicinu.
Jedna se tedy o vykon v rezimu soukromé smlouvy. Na oSetiujiciho I¢kare pak ptipada ¢ast smluvniho
honorare (ne méné nez 40 %). Nemocnice dale vybira tzv. ,ptispévky na naklady“. Zde jsou rovnéz
stanoveny vyjimky, tj. nékteré osoby toto neplati ¢i maji sazbu sniZenou (s ohledem na vySsi pfijmu —
napt. pokud piijem pacienta nepfesahuje cca 900 €). Uhrady za péci a piip. zvlastni poplatky jsou zve-
fejnény v zemské sbirce zakonl (ve véstniku) zemskou vladou, a to formou nafizeni. Nemocnice vy-
uctuje pacientovi poplatky posledni den pted propusténim, teprve po uplynuti Sesti tydni ode dne
splatnosti uctu mohou byt vyUctovany zakonné uroky z prodleni — pocita se s oslabenosti pacienta po
propusténi z nemocnice a dava se mu tak Cas na pozd¢jsi zaplaceni, teprve poté se uplatni zakonem
regulované Uroky. Proti vyuétovani plateb miiZze osoba podat do dvou tydnu od vystaveni Gétu — pi-
semng¢ nebo ustné nadmitky. O namitce rozhoduje magistrat jako oblastni spravni Gfad. Pro urcité sku-
piny obyvatel existuji v placeni spolutiCasti vyjimky. Spolutcast se bézn¢ vyZzaduje u zubnich Iékatt,
nesmluvnich 1¢kait, terapeuttl, psychologii a podobné. Nékteré vykony ¢i prostfedky (napiiklad zubni
miustky) si pacient hradi sdm v plné vysi.

21. V Polsku (viz IMPROVING THE HEALTH-CARE SYSTEM IN POLAND, dokument
OECD ¢&. JT03321394 z 10. 5. 2012) je pristup k zakladni péci zajistén bez omezeni na zaklad€ vieo-
becného zdravotniho pojisténi. Zdravotni péce neni rozd€lovana na standardni a nadstandardni. VétSi-
na zakladni péCe, bez ohledu na vlastnické postaveni poskytovatele, je stale hrazena z vetejného zdra-
votniho pojisténi. Polsko vénuje na systém zdravotni pée 7,4 % HDP. Podil soukromé vlastnénych
zafizeni ambulantni péce se zvysil ze 42 % vroce 2000 na 82 % v roce 2009 a zvySuje se celkové
vyuziti ambulantni péce. Polsko patii k zemim OECD, které maji vysoky podil pfimych plateb (I€ky,
uhrady za Iékat'skou péci specializovanych lékaiti v soukromych zafizenich, platby u zubniho I¢kate,
predplacené balicky I€katskych sluzeb placené zaméstnavatelem pro zaméstnance). VSechny tyto
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sluzby jsou formaln€ placeny samostatn€, protoze neexistuje soukromé pojisténi, ackoliv diskuse
o potieb¢ zavést soukromé zdravotni pojisténi probiha v Polsku nejméné deset let. Narodni fond zdra-
vi (dale jen ,,NFZ*) je neziskova organizace, jejimZ primarnim tikolem je poskytovat pfistup ke sluz-
bam vetejného pojisténi v oblasti zdravotni péce. Poskytovateliim sluzeb je zajisténo rovné zachazeni.
NFEZ je plné odpovédny za vyhodnoceni potieb a za kontrolu sjednanych 1ékaiskych sluzeb. Kromeé
smluvnich sluzeb NFZ také financuje vybrané programy pro vefejné zdravi, predpisy Iéki
v ambulantni pé¢i, experimentalni programy, rehabilitaci a lazefiskou 1é€bu a dlouhodobou péci. Od
roku 2008 se seznam roz$ifil na vysoce specializované 1é¢ebné postupy. V roce 2009 byl v pravni
upravé poprvé zminén tzv. garantovany bali¢ek sluzeb zdravotni péce, coz je rozsahly seznam I¢kat-
skych sluzeb pokrytych zdravotnim pojisténim s vylou¢enim takovych lékafskych vykont, jako je
plasticka chirurgie, oCkovani proti chiipce, operace ménici pohlavi a procedury in-vitro. Poskytovatelé
zakladni péCe maji piispévek za pacienta, zatimco platebni schéma za péci specialistdi je poplatek za
sluzbu. Za pobyt na ltizku v nemocnici se u péce hrazené z vefejného zdravotniho pojisténi nepfiplaci.

22. Ve Spolkové republice Némecko, pokud se tykd otazky rozd€leni zdravotni péce
z hlediska jeji uhrady na standard a nadstandard, eventualné toho, zda se rozdé€leni tyka jen ,,dopliiko-
vé“ &i ,,souvisejici péce, pouzitych material(i a pomucek, anebo rovnéz Iékarskych vykont jako tako-
vych, bylo v této specifické otazce osloveno dopisem Spolkové ministerstvo zdravotnictvi (Bundesmi-
nisterium fiir Gesundheit). Z obdrzené odpovédi vyplyva, Ze uhrady za poskytnutou nemocnicni péci
se stanovuji predevs$im na zakladé pripadovych pausalt dle systému DRG a dodate¢nych plateb. Tyto
uhrady se poskytuji za celkovy objem vykont nutnych v ramci jednotlivych piipadd provést pro zajis-
téni ucelné a dostate¢né zdravotni péce o pacienta. Jde o tzv. vSeobecné nemocni¢ni vykony, do nichz
je zahrnuta mimo jiné péce o nemocng, nezbytné operace, pobyt v nemocnici, strava a jiné ukony ne-
mocnicniho zatizeni. VyZzaduje-li to zdravotni indikace, patii sem i 1é¢ba primafem. Nemocnice mo-
hou uctovat volitelné — nadstandardni — vykony, cozZ jsou jiné vykony nez vykony vicobecné nemoc-
ni¢ni péce, pokud bylo dohodnuto jejich samostatné uétovani. Pacient si muze dale vyzadat, aby 1é¢bu
provedl ur€ity 1ékar zatizeni (Chefarztbehandlung), i kdyz to neni dle zdravotni indikace nutné; doho-
da o volb¢ I€kate se vztahuje na vSechny lékatfe nemocnice, ktefi jsou opravnéni vystavovat ucty
a podileji se na 1é¢bé pacienta. Od vSech 1ékart, ktefi se podileli na 1é€bé, obdrzi pacient samostatné
faktury, které musi uhradit k normalni thradé nemocni¢niho pobytu v ramci systému vSeobecnych
nemocni¢nich vykont. Uétované &astky se sniZuji o 25 % odpovidajicich zapo&tu podilu odmény za
Iékarské oSetfeni v sazbach za oSetfovaci den. Jako nadstandardni sluzbu Ize sjednat pobyt
v nemocnici na jednoliizkovém &i dvouléizkovém pokoji. Ustavni soud dale zjistil, e z ustanoveni § 2
paté knihy socialniho zakoniku, ktery upravuje zdkonné zdravotni pojisténi (Sozialgesetzbuch V —
Gesetzliche Krankenversicherung, dale téz jen ,,SGB V), vyplyva, Ze zdravotni pojistovny hradi po-
jisténciim zdravotni péci s ohledem na zasadu hospodarnosti (§ 12 SGB V), pficemZ soucasné kvalita
a ucinnost zdravotni péce musi odpovidat vSeobecné uznavanému stavu lékarského poznani a musi
zohlednovat medicinsky pokrok (§ 2 SGB V in fine). Mira spolutiasti pacienta na thradach jinych nez
vSeobecnych nemocni¢nich vykont zavisi do znaéné miry na tom, jaky typ privatniho zdravotniho
pojisténi, jichz je v Némecku pestra nabidka, si sjedna. Pokud se tyka regulacniho poplatku (doplatku
— Zuzahlung) za hospitalizaci, ten je stanoven ve vy$i 10 € za kalendaini den, maximalné je vSak vybi-
ran za dobu 28 dnii hospitalizace v kalendarnim roce — viz § 61 SGB V. Dal§imi regula¢nimi poplatky
jsou pak doplatek za recept, poplatek za rehabilitaci, poplatky za ptevoz sanitkou apod. Obdobné jako
v Ceské pravni Upravé jsou stanoveny maximalni limity pro vybirané poplatky a rtizna osvobozeni
(napt. pro dlouhodob¢ nezaméstnané v rezimu Hartz I'V atd.). Regulacni poplatek za navstévu praktic-
kého 1ékate, stomatologa, ambulantniho specialisty, psychologa (tzv. Praxisgebiihr), ktery byl stano-
ven ve vy$i 10 € za kalendaini Ctvrtleti a byl pfijmem zdravotni pojistovny, byl spolkovym zakono-
darcem zruSen k 31. 12. 2012. Pro zajimavost je mozné uvést to, Ze Spolkovy socialni soud (Bundes-
sozialgericht, BSG) v roce 2009 dopél k zavéru, ze tento regulacni poplatek nezasahuje do ustavné
garantovanych prav pacientil (viz rozsudek ze dne 25. 6. 2009 sp. zn. B 3 KR 3/08 R).

23. Z opatienych podkladii (zejména material ze dne: 6. 11. 2012, autor: Petr Gola, dostupny
na http://finexpert.e15.cz/za-den-v-nemocnici-platime-100-kc-jak-je-to-v-ostatnich-zemich) dale vy-
plyva, ze v Evropé se poplatek za hospitalizaci pohybuje v nasledujicich relacich:
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Belgie — Zakladni spolutcast pacientli se zdravotnim pojiSténim ve statni nemocnici ¢ini 14,71 € za
den. Dale je potieba zaplatit pfijimaci poplatek ve vysi 42 €.

Bulharsko — Zdravotn€ pojisténi ob&ané plati za kazdy den hospitalizace 2 % z minimalni mzdy.
V soucasné dob¢ ¢ini minimalni mési¢ni mzda 270 BGN (138 €). Spolutcast za den tak ¢ini 2,76 € za
den.

Estonsko — VySe spoluucasti u hospitalizace se 1i§i dle jednotlivych zdravotnickych zafizeni. Nejvice
v8ak ¢ini 1,60 € denné.

Francie — Zakladni hospitaliza¢ni poplatek ¢ini 18 € za den (13,50 € v psychiatrickém zatizeni).
LotyS$sko — VySe piispévku pacienta se 1isi dle typu nemocnice a 1é¢by. Ptispévek se pohybuje od
9 LVL (14 €).

Lucembursko — Hospitalizaéni poplatek ¢ini 19,62 € za den.

Némecko — Zakladni spoluti¢ast pacientd se zdravotnim pojisténim ¢ini 10 € za kazdy den hospitaliza-
ce.

Rakousko — VySe ptispévku pacienta se 1isi dle typu nemocnice a spolkové zemé. Pohybuje se okolo
10 € za den hospitalizace.

Svédsko — Vyse spolutdasti u hospitalizace se 1i§i dle jednotlivych zdravotnickych zafizeni. Nejvice
v8ak ¢ini 80 SEK (8,94 €) denng.

Svycarsko — Pacienti ve statnich nemocnicich hradi piispévek na naklady a ubytovani 15 CHF (12 €)
denng.

II. D)
Replika k vyjadienim a stanoviskiim

24. Navrhovatelé podali k postoupenym vyjadienim a stanoviskiim repliku, v niz polemizuji
zejména s jednotlivymi argumenty Ministerstva zdravotnictvi. Opakuji kritiku dGvodové zpravy, ktera
je podle nich zcela nevyhovujici. Ministerstvo ani ve vyjadieni nijak nevyvratilo, Ze v zadkoné chybi
péce hrazené z vetejného zdravotniho pojisténi zavislym na ministerské vyhlasce. Ani v zakon¢ zakot-
vena podminka stejného terapeutického Uc¢inku nemize zaloZit pravomoc ministerstva arbitrarné urco-
vat, kterd péce takovy ucinek ma, a kterd jiz nikoliv. Pfedestfena piedstava ministerstva o praktické
aplikaci napadené upravy nema v zakon¢ zadnou oporu. Optimalni varianta péfe nebude hrazena
z vetejného zdravotniho pojisténi za podminek stanovenych zdkonem v zavislosti na zdravotnim stavu
pacienta, ale ryze podle toho, zda bude ¢i nebude oznaCena za ekonomicky naro¢néjsi variantu
v podzakonném predpise. TaktéZ ze znéni zdkona o vefejném zdravotnim pojisténi nevyplyva, Ze eko-
pojisténce variantou zakladni dle momentalniho medicinského hlediska, jde spiSe o dezinterpretaci
ministerstva. Nepriléhavy je rovnéz poukaz na dosavadni praxi, nebot’ zdravotni péce, kterou si pojis-
ténec hradi sam, je na rozdil od napadené Upravy stanovena ptimo zakonem. Je-li v pfipadé navySeni
poplatku jedinym ukazatelem Castka dennich nakladd na spotfebu 10 % nejchudS$ich domacnosti
vroce 2010, svédCi to spiSe proti zvySeni poplatku, nebot’ je v civilizované zemi nepfiijatelné, aby
poplatek na jediny den ltzkové péce prevySoval veskeré vydaje zohlediiované pro vypocet denni spo-
tfeby nejchudSich domécnosti. Stran sankei ukladanych poskytovateli zdravotnich sluzeb navrhovatelé
pfipominaji, Ze nikterak nezpochybiiovali moznost povétit osobu soukromého prava vykonem vefejné
spravy, ale kritizovali absenci zdkonnych mezi volné Givahy zdravotni pojisStovny o vyS§i a moznosti
opakovaného ukladani pokut, neadekvatni nastaveni horniho limitu a nepfiméfené zvyseni horni hra-
nice pokuty za nevybirani regulacnich poplatki. K vyjadieni Svazu zdravotnich pojistoven navrhova-
telé zejména konstatuji, Zze adorovana moznost pacienta si za péci pfiplatit nema nic spole¢ného
s konceptem prava na bezplatnou zdravotni pé¢i a na hrazené zdravotni pomucky zaloZeného Listinou.
Vyjadiuji obavu, Ze napadena uprava se bude realizovat v duchu trendu poslednich let, kdy ¢im vice si
pojisténci priplaceji, tim je rozsah hrazené péCe uzsi. Relevantni ve vztahu k vyhradam proti navysSeni
regula¢niho poplatku pak nemiiZze byt poukaz na zruSeni poplatku za polozku na receptu, coZ nema pro
pojisténce Cerpajiciho lizkovou zdravotni péci prakticky vyznam. Podstatné zde je, Ze poplatek neni
omezen zadnym limitem a vztahuje se i na déti mladsi 18 let véku. Rozhodné navrhovatelé nesouhlasi
s postojem VSeobecné zdravotni pojiStovny, ktera navrh v Casti tykajici se variant péfe odmita jako
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ucelovy a nespravny, a s tim, Ze seznam zdravotnich vykontli pouze oznacuje vykony, které jako hra-
zené do vySe nejlevngjsi alternativy oznacil jiz zakon. Navrhovatelé trvaji na tom, ze zakon sam Zadné
vykony neoznacuje, ¢ini tak az predpis podzakonny, coZ povazuji za deficit tstavnosti. Odmitaji rov-
néz tvrzeni pojiStovny, Ze navyseni poplatku za poskytovani lizkové péce si vyzadala praxe, nebot’
dosavadni vySe 60 K¢ nemé&la dostatecné demotivujici ti¢inek a nevedla ke kyzenému cili, tedy redu-
kovat naduzivani 1izkové pée. Navrhovatelé nesouhlasi s vychozi premisou, Ze poji§ténci si pobyt na
lizku zamérng svévolné prodluzuji, podle nich naopak poplatek zadnou regula¢ni funkci nema. Pojis-
tovné v této souvislosti vytykaji, ze ke svym tvrzenim nedodala Zadné empirické tdaje (jimiz nepo-
chybng¢ disponuje). Navrhovatelé upozoriiuji, ze predlozili navrh zdkona (snémovni tisk €. 979), ktery
by zrusil poplatek za lizko u déti do 18 let véku. Vlada s tim sice pod zaminkou legislativnich nedo-
statk( vyslovila nesouhlas, nicméné sdélila, Ze v obecné roviné tento zamér sdili. Se stanoviskem Ces-
ké lékarské komory se navrhovatelé ztotoznuji v té Casti, kde je napadené pravni Upravé vytykana
neustavnost. Naopak nesouhlasi s ndzorem, Ze je v potadku, pokud zdkon umoziuje pfi stejném tera-
peutickém G¢inku nabidnout pacientovi komfortné&j$i provedeni nékterych vykoni ¢i komfortngjsi
pomtcku za pfiplatek. V intencich ¢l. 31 Listiny totiz nemiZe byt péce hrazena z vefejného zdravotni-
ho pojisténi prosta komfortnéj§iho provedeni ¢i komfortngjsich pomticek. Prezentovany nazor jde proti
zadoucimu trendu, kdyz komfortnéjsi provedeni vykonti a komfortnéj$§i zdravotni pomiicky jsou jen
pro ty, co si mohou dovolit za né pfiplatit, nikoliv pro vSechny pojisténce. Problematicka je i podmin-
ka stejného terapeutického ucinku, kdyz je ponechano na volné uvaze ministra, kterd péce takovy uci-
nek ma, a ktera nikoliv. Navrhovatelé rovnéZ odmitaji nazor Ceské lékai'ské komory, Ze zvyseni po-
platku za poskytovani 1izkové péce odpovida navySeni nakladl, k némuz za posledni roky doslo. Ko-
neénd s argumenty Svazu pacienti Ceské republiky a Narodni rady osob se zdravotnim postiZzenim se
navrhovatelé plné ztotoziuji a zdGraziuji jejich zavaznost.

1.
Dikce napadenych ustanoveni

A) Pravni uprava vymezeni zdravotni péce, kterd se poskytuje v zdkladni varianté a ekonomicky na-

s

25. Ustanoveni:
§ 11 odst. 1 pism. f): Pojisténec ma pravo vybrat si variantu poskytnuti zdravotnich sluzeb podle § 13,

§ 12 pism. n): Pojisténec je povinen uhradit poskytovateli, popiipadé jinému subjektu, ktery pojisténci
poskytl zdravotni sluzby, rozdil mezi cenou poskytnutych zdravotnich sluzeb a vysi tthrady ze zdra-
votniho pojisténi podle § 13.

§ 13 odst. 3az7:

(3) Pokud lze zdravotni sluzby uvedené v odstavci 1 poskytnout vice neZ jednim zptsobem,
priCemZ vSechny tyto zplisoby spliuji podminky stanovené v odstavci 1 a maji stejny terapeuticky
ucinek, hradi se takovy zplsob zdravotnich sluzeb, ktery je v souladu s uc¢elnym a hospodarnym vyna-
kladanim zdroju vefejného zdravotniho pojisténi (dale jen ,,zakladni varianta™). Ostatni zptisoby zdra-
votnich sluzeb podle véty prvni, které nespliiuji podminku ucelného a hospodarného vynakladani
pojisténi hradi ve vysi stanovené pro thradu takovych zdravotnich sluZeb v zakladni varianté.

(4) Za ekonomicky naro¢néjsi variantu zdravotnich sluzeb Ize povaZovat pouze zdravotni
sluzby, které jsou takto oznaCeny v provadécich pravnich predpisech vydanych podle § 17. Za ekono-

(5) Pfed poskytnutim zdravotnich sluzeb, které lze poskytnout jak v zéakladni varianté, tak
i v ekonomicky naro¢néjsi varianté, je poskytovatel povinen pojiSténci nabidnout poskytnuti zdravot-

e

v

v ceniku poskytovatele, a vys$i tthrady zdravotnich sluzeb v zakladni varianté stanovenou provadécim
pravnim predpisem vydanym podle § 17 a cenovym piedpisem. Postup podle véty prvni se nepouZije,
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neni-li mozné vzhledem ke zdravotnimu stavu nemocného vyzadat si jeho souhlas a jde o neodkladné
musi byt poskytovatelem zvefejnén v prostorach zdravotnického zafizeni na vefejnosti pfistupném
misté a dale zplisobem umoziujicim dalkovy pristup.

(6) Poskytovatel je v pfipadech uvedenych v odstavci 5 povinen do zdravotnické dokumentace
pojisténce zaznamenat, Zze mu bylo nabidnuto poskytnuti zdravotnich sluzeb v zakladni varianté a Ze
¢asti zaznamu ve zdravotnické dokumentaci je vysloveni souhlasu pojisténce s poskytnutim zdravot-
nich sluzeb v zakladni varianté, nebo s poskytnutim zdravotnich sluzeb v ekonomicky narocné;si vari-
anté, pokud se pojist€nec pro takovou variantu rozhodl; v takovém ptipadé je souasti zaznamu ve
zdravotnické dokumentaci téZ vysloveni souhlasu pojiSténce se zaplacenim Castky ve vySi rozdilu
Takto vysloveny souhlas podepise pojisténec a oSetiujici 1ékat; pokud pojisténec s ohledem na svij
zdravotni stav nemulze zaznam podepsat, stvrdi jeho nepochybny projev viile svym podpisem oSetfuji-
ci I¢kar a dalsi svédek. V zaznamu se uvede zplisob, jakym pojisténec svou viili projevil, a zdravotni
davody branici podpisu pojisténce.

(7) Poskytovatelé nesmi pti poskytovani zdravotnich sluzeb upfednostiiovat pojisténce, ktery

4

§ 17 odst. 4: Ministerstvo zdravotnictvi stanovi vyhlaskou Seznam zdravotnich vykoni s bodovymi
hodnotami a s ozna¢enim variant zdravotni péce podle § 13.

B) Zvyseni regula¢niho poplatku za poskytnutou ltizkovou péci z 60 K¢ na 100 K¢&/den

26. Ustanoveni § 16a odst. 1 pism. f):

(1) Pojisténec, anebo za néj jeho zakonny zastupce, je povinen v souvislosti s poskytovanim
hrazenych sluzeb hradit poskytovateli, ktery hrazené sluzby poskytl, regulacni poplatek ve vysSi (...)
f) 100 K¢ za kazdy den, ve kterém je poskytovana lizkova péce véetné lizkové lazenské 1é¢ebné re-
habilitaéni péce, pticemz se den, ve kterém byl pojisténec ptijat k poskytovani takove péce, a den, ve
kterém bylo poskytovani takové péce ukonceno, pocitd jako jeden den; to plati i pro pobyt privodce
ditéte, je-li podle § 25 hrazen ze zdravotniho pojisténi. Povinnosti vyplyvajici z jinych zakond tim
nejsou dotceny.

C) Opravnéni zdravotnich pojistoven postihovat poskytovatele zdravotni péce za poruseni nékterych
ustanoveni zdkona o vefejném zdravotnim pojisténi

27. Ustanoveni:
§ 32 odst. 5: Pfi zjisténi opakovaného poruSeni povinnosti podle odstavce 4 je zdravotni pojisStovna
opravnéna tomuto poskytovateli ulozit pokutu az do vySe 1 000 000 K¢. Pokutu je mozno ulozit 1 opa-
kované. Pri ukladani pokuty zdravotni pojiStovna piihlizi k zavaznosti poruSeni, k mife zavinéni
a k okolnostem, za nichZ k poruseni povinnosti dodlo. Pokutu Ize uloZit do 1 roku ode dne, kdy zdra-
votni pojiStovna zjistila poruseni nebo nesplnéni povinnosti, nejdéle vSak do 3 let ode dne, kdy k po-
ruSeni nebo nesplnéni povinnosti do§lo. Pokuta je ptijmem zdravotni pojistovny, ktera ji uloZzila.

§ 44 odst. 5: Za opakované poruseni povinnosti stanovené pro poskytovatele v § 11 odst. 1 pism. d)
ulozi ptislu$na zdravotni pojistovna poskytovateli pokutu az do vyse 1000 000 K¢; pfi ureni vyse
pokuty se prihlédne k zavaZnosti poruseni povinnosti, zejména ke zptisobu jeho spachani a jeho na-
sledkim a k okolnostem, za nichZ bylo spachano; pokutu lze ulozit do 1 roku ode dne, kdy pfislu$na
zdravotni pojistovna zjistila poruseni povinnosti, nejdéle vSak do 3 let ode dne, kdy k poruSeni povin-
nosti do$lo; opakované uloZeni pokuty je divodem pro ukonéeni smlouvy o poskytovani a uhradé
hrazenych sluzeb bez uplatnéni vypovédni Ihity podle § 17 odst. 2.

§ 44 odst. 6: Pokuta ulozena podle odstavct 1 az 5 je pfijmem zdravotni pojistovny, ktera ji uloZila.
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§ 13 odst. 8: Za opakované poruseni povinnosti podle odstaveid 6 az 7 prislusnd zdravotni pojis§tovna
ulozi poskytovateli pokutu do 1 000 000 K¢&. Pti ur€eni vySe pokuty se piihlédne k zavaznosti poruseni
povinnosti, zejména ke zpasobu jeho spachani a jeho nasledkiim a k okolnostem, za nichz bylo
spachano. Pokutu Ize ulozit do 1 roku ode dne, kdy pfislu$na zdravotni poji§tovna zjistila poruSeni
povinnosti, nejdéle vSak do 3 let ode dne, kdy k poruSeni povinnosti doslo. Pokuta je pfijmem zdra-
votni pojistovny, ktera ji ulozila. Opakované udéleni pokuty je divodem pro ukonceni smlouvy
o poskytovani a tthradé zdravotnich sluzeb bez uplatnéni vypovédni Thity podle § 17 odst. 2. Poskyto-
vatel za poruSeni povinnosti neodpovida, jestlize prokaze, ze vynalozil veskeré usili, které bylo mozno
pozadovat, aby poruseni povinnosti zabranil.

§ 16aodst. 9az 11:

(9) Poskytovatel je povinen regulacni poplatek uvedeny v odstavci 1 od pojisténce nebo jeho
zékonného zastupce vybrat, pokud nejde o vyjimku z placeni regulacniho poplatku podle odstavce 2
az 4. Pii zjisténi opakovaného a soustavného poruSovani této povinnosti je zdravotni pojiStovna
opravnéna tomuto poskytovateli ulozit pokutu az do vySe 1 000 000 K¢. Pokutu je mozno ulozit 1 opa-
kovang. Pfi ukladani pokuty zdravotni pojiStovna piihlizi k zavaznosti poruSeni, k mife zavinéni
a k okolnostem, za nichZ k poruSeni povinnosti do$lo. Pokutu 1ze ulozit do 1 roku ode dne, kdy zdra-
votni pojiStovna zjistila poruSeni nebo nesplnéni povinnosti, nejdéle vSak do 3 let ode dne, kdy k po-
ruseni nebo nesplnéni povinnosti doslo. Pokuta je pfijmem zdravotni pojiStovny, ktera ji ulozila.

(10) Poskytovatel nesmi vybirat regula¢ni poplatky v souvislosti s poskytovanim hrazenych
sluzeb, které podle tohoto zakona regulatnim poplatklim nepodléhaji. Pti zjisténi opakovaného poru-
Sovani této povinnosti je zdravotni pojiStovna opravnéna tomuto poskytovateli ulozit pokutu az do
vyse 50 000 K¢.

(11) Opakované udéleni pokuty poskytovateli podle odstavci 9 a 10 je divodem pro ukonéeni
smlouvy o poskytovani a uhradé hrazenych sluZeb bez vypovédni lhity podle § 17 odst. 2.

Iv.
Podminky aktivni legitimace navrhovatele

28. Navrh na zruSeni ozna¢enych ustanoveni zakona o vefejném zdravotnim pojisténi byl po-
dan skupinou jedenapadesati poslancii Parlamentu Ceské republiky, a tedy v souladu s podminkami
obsazenymi v ustanoveni § 64 odst. 1 pism. b) zakona & 182/1993 Sb., o Ustavnim soudu.
V predmétné véci Ize tudiz konstatovat naplnéni podminek aktivni legitimace na strané navrhovatele.

V.
Ustavni konformita legislativniho procesu

29. Ustavni soud je v souladu s ustanovenim § 68 odst. 1 zdkona o Ustavnim soudu v fizeni
o kontrole zakonti nebo jinych pravnich piedpisti povinen posoudit, zda napadeny pravni predpis byl
pfijat a vydan ustavné pfedepsanym zplisobem.

30. Znéni napadené pravni upravy bylo do zakona o vefejném zdravotnim pojisténi vtéleno
zakonem €. 298/2011 Sb., kterym se méni zakon ¢&. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi
a o0 zmén¢ a doplnéni nékterych souvisejicich zakond, ve znéni pozd&jsich predpisi, a dalsi souvisejici
zékony, jimZ doSlo k obsahovym zménam, a zakonem ¢. 369/2011 Sb., kterym se méni zakon
¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi a 0 zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakont,
ve znéni pozdéjsich predpisi, a nékteré dal$i zakony; ten v§ak ve znéni napadené upravy méni pouze
dosavadni terminologii. Navrh novely (pozdé&ji publikované pod ¢. 298/2011 Sb.) zdkona o vefejném
zdravotnim poji§téni predlozila Poslanecké snémovng vlada Ceské republiky dne 13. 4. 2011 (sné-
movni tisk 325). Usnesenim €. 592 dne 21. 6. 2011 dolni komora navrh schvalila vé&tSinou 105 poslan-

cti ze 180 ptitomnych, proti navrhu hlasovalo 73 poslanci.
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31. Senat postoupeny ndvrh (postoupeni dne 30. 6. 2011) projednal dne 21. 7. 2011
a v usneseni ¢. 281 se vétSina 48 ze 75 pritomnych senatorti vyslovila pro jeho zamitnuti. Poslanecka
snémovna Senatem zamitnuty navrh zakona projednala dne 6. 9. 2011 (usneseni ¢. 668) a navrh zako-
na schvalila vétSinou 103 poslancti ze 177 piitomnych. Proti hlasovalo 68 poslancil. Prezidentu repub-
liky byl zakon doru¢en dne 15. 9. 2011 a dne 29. 9. 2011 jej podepsal.

32. Ustavni soud konstatuje, Ze k pfijeti a vydani pravnich piedpist, které jsou piedmétem
prezkumu, doslo pifedepsanym zpiisobem.

VL
Vlastni pfezkum

33. Po zjisténi, Ze napadend pravni Uprava obstala testovani z hlediska tstavnosti procedury
jejiho piijeti, bylo mozno se zabyvat vlastnim obsahem napadenych ustanoveni. Odiivodnéni je konci-
povano vtémze duchu jako navrh, postupné se tedy zabyva ustavnosti nejprve rozdéleni zdravotni
péce, respektive zdravotnich sluzeb na variantu zdkladni a ekonomicky naro¢néjsi, poté navySeni po-
platku za poskytovani lizkové péce a nakonec opravnénim zdravotnich pojistoven sankcionovat za
vymezend jednani poskytovatele zdravotnich sluzeb.

A) Varianty zdravotnich sluzeb z hlediska jejich tthrady ze zdravotniho pojisténi

34. Jak bylo shora popsano, navrhovatelé spatfuji protitstavnost pravni Upravy jednak ve
zplsobu jejiho vymezeni, tedy ve formulaci (¢i absenci) podminek a kritérii variant zdravotni péce
z hlediska jeji uhrady z prostiedkti zdravotniho poji§téni, a jednak ve formé, jakou to bylo ucinéno.
Prvy okruh namitek tak zpochybiiuje viibec samotnou moznost, aby zakonodarce zdravotni péci délil
podle toho, zda si za ni pacient ma ptiplacet ¢i nikoliv. Je proto Zadouci se v dalSich (ivahach odrazit
od zodpovézeni této zakladni otazky, tedy zda samotné rozdéleni zdravotni péce (majici v kontextu
zkoumang upravy stejny terapeuticky ucinek) dle kritéria jejiho hrazeni z prostfedkl vefejného pojis-
téni Cesky ustavni pofadek umoziuje ¢i nikoliv.

35. Urcyjicim je pro to obsah ¢l. 31 Listiny. Ten zaruCuje kazdému pravo na ochranu zdravi.
Obcané maji na zakladé verejného pojisténi pravo na bezplatnou zdravotni pé¢i a na zdravotni pomiic-
ky za podminek, které stanovi zadkon. Jde o to, zda toto ustanoveni Listiny predstavujici pravo na bez-
platnou zdravotni péci a na zdravotni pomicky na zakladé vefejného pojisténi zahrnuje bez dalsiho
veskerou dostupnou a v Givahu pfichazejici péci a pomicky a zda soucasné vylucuje moznost vydélit
urcitou ¢ast péce jako nadstandardni a vyvést ji z reZimu uhrady z vefejného pojisténi, pfesnéji hrady
uplné.

36. Podle ¢1. 89 odst. 2 Ustavy Ceské republiky (dale jen ,,Ustava“) jsou vykonatelna rozhod-
nuti Ustavniho soudu zavazna pro viechny organy i osoby. Obsahem prava na bezplatnou zdravotni
pééi se Ustavni soud v minulosti jiZ opakovang zabyval. Podstatna jsou v tomto sméru tfi jeho rozhod-
nuti: nalez sp. zn. Pl. US 35/95 (& 206/1996 Sb.; N 64/5 SbNU 487), nalez sp. zn. Pl. US 14/02
(.207/2003 Sb.; N 82/30 SbNU 263) a nalez sp. zn. P1. US 1/08 (& 251/2008 Sb.; N 91/49 SbNU
273). Ustavni soud se v nich krom posouzeni merita vyjadfil i k $ir§im souvislostem financovani zdra-
votni péfe. S ohledem na zavaznost nosnych ¢asti odiivodnéni musel z té€chto rozhodnuti vychazet
Ustavni soud i nyni.

37. Moznost rozdéleni zdravotni péce na standardni, tedy hrazenou z vetfejného pojisténi,
a nadstandardni, tedy ¢aste¢né &i Uplné hrazenou pacientem, Ustavni soud pfipustil jiz v nalezu sp. zn.
P1. US 35/95, kde se zabyval ustavnosti zakonnych ustanoveni rimcové vymezujicich rozsah zdravotni
péce hrazené ze vSeobecného zdravotniho pojisténi a podzakonnych predpist stanovicich konkrétni
okruh této péce. V odlivodnéni nalezu totiZz — terminologii nyni napadeného zakona — s variantami
péCe imanentné pocita, ackoliv se sousttedil na podstatu piipadu, a to legislativni formu pravni Gpravy:
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,,Pravo na bezplatnou zdravotni péci a na zdravotni pomticky maji obCané na zakladé vefejného pojis-
téni a za podminek blize vymezenych zakonem. Jestlize tedy tyto podminky mohou byt upraveny pou-
ze zakonem, je zcela nezbytné, aby i rozsah a zpUsob jejich poskytovani byl vymezen stejnym legisla-
tivnim rezimem. Jind nez zakonna tprava by byla porusenim Listiny, a tedy i Gstavnosti. Nelze pfipus-
tit, aby vymezeni rozsahu vySe poskytované zdravotni péce za plnou nebo ¢aste¢nou thradu byla po-
nechana na tprave jinym neZ zakonnym pravnim predpisim. Tim by se sféra ochrany zakladnich prav
a svobod dostala pod pravomoc moci vykonné, kterd k takovym pravomocim neni opravnéna.” Jesté
silngji se vyslovil v ndlezu sp. zn. Pl. US 14/02, jimz feil otazku souladnosti zdkazu daného zdravot-
nickym zafizenim a zdravotnickym pracovnikiim pfijimat od pojisténcli jakoukoliv thradu za péci
toliko souvisejici s poskytnutou péci hrazenou z vetejného pojisténi, kdyz konstatoval: ,,Ze znéni za-
kona v8ak sou€asné vyplyva, Ze nic nebrani ani tomu, aby za zdravotni péci poskytnutou nad ramec
podminek pro bezplatnou péci pfima thrada od pojisténcli vybirana byt mohla®; s touto interpretaci
vyslovné souhlasila i skupina sedmi disentujicich soudcii. Stejna véta pak byla citovana rovnéZ ve
vét§inovém stanovisku pléna v nalezu sp. zn. Pl. US 1/08 (bod 125), kde bylo dale konstatovano, Ze
,.... formalistické lpéni na bezplatnosti Iékaistvi pro jednotlivce v rozsifujicim pojeti by mohlo spise
vést ke snizeni tirovne bezplatné I€karske péce hrazené z vefejného pojisténi v pravém slova smyslu
pro vSechny ¢leny spolecnosti“. Soudce Jiti Nykodym ve svém odlisném stanovisku uvedl: ,,Viibec
nechei tvrdit, Ze veSkera zdravotni péCe musi byt poskytovana bezplatné. ... Zakonem je mozné stano-
vit, které¢ ukony lékatské péce jsou z vefejného zdravotniho pojisténi hrazeny plng, které Castecné
a které vibec ne, stejné jako je tomu u thrady 1é¢ivych pfipravki a potravin pro zvlastni uéely. Sou-
Casné ale musi byt vytvofena moznost dobrovolného pojisténi, ze kterého by bylo mozné hradit nakla-
dy na 1é¢bu, které nebudou z prostiedkli vefejného zdravotniho pojisténi hrazeny. Okolnost, Ze stat
pfinejmensim od roku 1995 nebyl schopen pfipravit zakon, ktery by urcil zdravotni péci pln€ nebo
¢aste¢né hrazenou ze zdravotniho pojisténi, a tim 1 vymezil pé¢i z téchto prostfedkl viibec nehraze-
nou, tak aby rozpocet vefejného zdravotniho pojisténi byl vyrovnany, ackoliv po celou fadu let je
ziejmé, Ze vydaje jsou vyssi nez piijmy, nemize byt divodem k poruSeni tstavniho pofadku. V nalezu
sp. zn. P1. US 35/93 vymezil moZnosti této zakonné Gipravy tak, e podmin&nost tohoto prava zakonem
neznamenad, ze zakonem lze bezplatnost vyloucit zcela. Zakon miiZze stanovit, co je bezplatné a co jiz
bezplatné neni.” K jeho disentu se piihlasil i soudce Vojen Gittler. Piimou uhradu sluzeb pfipustil,
byt opatrnéjsi formulaci, ve svém odlisném stanovisku také soudce Pavel Hollander: ,,RovnéZ si 1ze ve
vztahu k €l. 31 Listiny pfedstavit pfimou thradu sluzeb (a to opét s moznosti smluvniho pojisténi), jez
nejsou bezprostiedni soucasti zdravotni péce.”

38. Listina zahrnuje ustanoveni o zékladnich pravech, ktera jsou co do normativniho obsahu
odlisna. V prvé fad¢ jsou to zakladni lidska prava, kterd vyveéraji piimo z lidského byti, a pouze tato
skute¢nost je zakladem vymezeni jejich ustavniho obsahu a rozsahu. Jedna se o hodnoty, které obsahu-
ji zakladni prava pro uchovani integrity ¢lovéka a zajisténi jeho ddstojnosti, jako jsou napf. pravo na
zivot, nedotknutelnost osoby a osobni svoboda. Takovato prava jsou nezadatelna, nezcizitelna, nepro-
mlcitelna a nezrusitelna (¢l. 1 Listiny). Jejich meze mohou byt upraveny za podminek stanovenych
Listinou a pouze zakonem (¢l. 4 odst. 2 Listiny).

39. Naproti tomu prava a svobody obsazené v hlavé ¢tvrté jako ,, Hospodarska, socialni a kul-
turni prava“ vyzaduji ke své realizaci soucinnosti dal$ich faktort; neplisobi bezprostiedné jako prava
vyse zminénd. U pojednavaného ¢l. 31 Listiny je tento fakt vyslovné vyjadien vétou druhou. Pravo na
bezplatnou zdravotni pé¢i a na zdravotni pomtcky je tu z(Zeno na rozsah vefejného pojisténi, a je tedy
podminéno uhradou pojistnych ¢astek a objemem prostredkli takto vytvofenych a piipravenych
k redistribuci. Veskera prava obsazena v hlavé ¢tvrté jsou zavisla na dosazené hospodatské a socialni
povinnosti mohou byt ukladany toliko na zakladé zakona a v jeho mezich a jen pii zachovani zaklad-
nich lidskych prav.

40. Redalné naplnéni proklamovaného prava na zdravotni péci a zdravotni pomtcky, které bu-
dou skuteén¢ u¢inné a budou odpovidat modernim trendim v medicing, je podminéno v prvé radé
odpovidajicim finanénim zazemim. Faktem v8eobecné znamym je, Ze — a neni to min€no v negativnim
smyslu slova — finan¢ni potieby zdravotnictvi neustale rostou. Pokroku, vyzkumu a technologickym
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moznostem oboru tempo ristu hospodarstvi a s nim svazaného objemu zdroji vefejného zdravotniho
pojisténi nestaci. Ministerstvo zdravotnictvi jako organ zodpoveédny za stabilitu rezortu proto logicky
hleda cesty, jak ziskat pro financovani zdravotni pé€e (¢i zdravotnich sluzeb) dal$i prostiedky. ZvySo-
vani podilu pfimych plateb pacientti je jednou z nich.

41. Tato moznost neni vyloucena ani tim, ze tstavodarce do ¢l. 31 Listiny vyslovné zavedl
bezplatnost. PO_]CITI ,bezplatnost™ z hlediska hlavy Ctvrt¢ Listiny, upravujici hospodatska, socialni
a kulturni prava, jiz Ustavni soud rovnéz vylozil. V nalezu sp. zn. PL. US 35/93 (&. 49/1994 Sb.; N 7/1
SbNU 51) se zabyval ndvrhem na zruSeni ustanoveni ¢lanku [ zakona ¢. 190/1993 Sb., jimZ bylo nove-
lizovéano ustanoveni § 4 odst. 1 zakona ¢. 29/1984 Sb., o soustavé zakladnich a stfednich Skol (Skolsky
zakon), ve znéni pozdgjSich predpisi. Timto ¢lankem se v § 4 odst. 1 zakona ¢. 29/1984 Sb., véta
,,Vychova a vzdélavani jsou bezplatné.”, nahrazovala vétou ,,Ve Skolach, které jsou soucasti soustavy
zakladnich a stfednich $kol, maji obané pravo na bezplatné vzde€lani, nestanovi-li zadkon jinak.“.
Ustavni soud rusil toto ustanoveni v &asti ,,nestanovi-li zakon jinak*, pfi¢emz jako hlavni diivod uvedl,
ze 1 kdyZ podle €l. 41 odst. 1 Listiny prava uvedeného v ¢l. 33 odst. 2 Listiny, tj. prava na bezplatné
vzdélani v zékladnich a stfednich $kolach, se 1ze domahat pouze v mezich zakonu, které tato ustano-
veni provadéji, 1ze sotva mit za to, Ze s Setfenim mezi zakladnich prav a svobod by jeste byla slucitel-
na zakonnou vyjimkou zpochybnéna nepodminénost prava na bezplatné zakladni a stfedoSkolské
vzd&lani. V na to navazujicim nalezu sp. zn. Pl. US 25/94 ze dne 13. 6. 1995 (N 31/3 SbNU 233;
165/1995 Sb.) se Ustavni soud zabyval navrhem na zruSeni natizeni vlady &. 15/1994 Sb., o bezplat-
ném poskytovani u¢ebnic, uebnich textl a zakladnich Skolnich potfeb. Timto nafizenim vlada stano-
vila rozsah, ve kterém se zakiim poskytuji bezplatné ucebnice, ucebni texty a zakladni $kolni potieby.
Tento navrh zamitl a v odtvodnéni uvedl, Zze bezplatnost vzd€lani nemiize spocivat v tom, Ze stat po-
nese veSkeré naklady, které ob¢anim v souvislosti s realizaci prava na vzdélani vzniknou. Stat tedy
muze pozadovat thradu Casti ndkladi v souvislosti s realizaci prava na vzdélani a vlada ma
k takovému postupu bezpochyby opravnéni. To v Zadném piipadé nezpochybiiuje principy bezplatné-
ho vzdélani na zakladnich a stiednich §kolach. Témito dvéma nalezy Ustavni soud vymezil pojem
bezplatnosti v obecné roving tak, ze podminénost prava obsazen¢ho v Listing zakonem neznamena, 7Ze
zakonem lze bezplatnost vyloucit zcela. Zakon miiZe stanovit, co je bezplatné a co jiZz bezplatné neni.

42. 7 pohledu Ustavniho soudu je podstatné, aby obsah ¢1. 31 Listiny nebyl zakonem fakticky
vyprazdiovan. V jeho duchu musi byt prostiedky vetrejného zdravotniho pojisténi plné kryta kvalitni,
plnohodnotna a uginna péce jakozto pé&e zakladni, standardni. Jak bylo fe¢eno v nalezu sp. zn. P1. US
14/02: .,z ustavnich i zakonnych principd nelze tuto péci délit na jakousi zakladni, ,levné&jsi‘, ale méné
vhodnou a mén¢ G¢innou, a na nadstandardni, ,drazsi‘, ale vhodné&j$i a 0¢innéj$i. Rozdil mezi stan-
dardni a nadstandardni péci nesmi spocivat v rozdilech ve vhodnosti a G€innosti 1é€by. Zakon neupra-
vuje, jakou zdravotni pé¢i maze 1ékar, resp. zdravotnické zafizeni poskytovat, ale jakou musi v obec-
ném zajmu poskytovat, aby vSichni pojisténci méli stejnou mérou narok na takova oSetfeni a 1écby, jez
odpovidaji objektivné zjisténym potfebam a pozadavktim nalezité trovné a lékarské etiky. Vyvojova
orientace zdravotnictvi, podlozena zakony, je tedy zaloZena nikoli na pfesunu ,lepSich tikont zdravot-
ni péCe z bezplatné péce do sféry pojisténci piimo hrazené, ale naopak ve sméru zlepSovani ukont
poskytovanych bezplatné z vefejného zdravotniho pojisténi“. Je nutno konstatovat, ze stavajici pravni
uprava takové obavy sice zasadné nebudi, nebot’ zdkon o vefejném zdravotnim pojisténi v § 13 odst. 1
vymezuje kvalitativni podminky zdravotni sluzby hrazené z vetejného pojisténi shodné pro ob¢ vari-
anty péce tak, Ze a) odpovidaji zdravotnimu stavu pojisténce a tcelu, jehoz ma byt jejich poskytnutim
dosazeno, a jsou pro pojisténce pfiméien¢ bezpecné, b) jsou v souladu se soucasnymi dostupnymi
poznatky lékatské védy, ¢) existuji dikazy o jejich u€innosti vzhledem k ucelu jejich poskytovani. Na
druhé stran€ nelze vyloucit, Ze pti vice moznostech 1éCby, z nichz kazda spliuje shora uvedené para-
metry, mize byt drazsi postup vhodnéjsi nez levnéjsi s ohledem na individualni podminky konkrétniho
pacienta. V takovém piipad¢ musi byt dana oSetfujicimu lékati moznost rozhodnout v zajmu ochrany
zivota a zdravi pacienta o vhodnosti pouziti ekonomicky drazsi varianty, ktera pfi splnéni stanovenych
podml’nek bude i tak plné hrazena z Vefejného zdravotniho pojisténi. Pacient se nemﬁie dostat do situ-
stupu, pfi¢emZ oSetfujici 1ékar j Je] seznami s tim, Ze mu bude pln¢ uhrazen ze zdravotniho pojisténi
pouze 1éCebny zakrok v zakladni varianté, ale souCasn€, s ohledem na jeho specifické podminky, do-
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porucovan jako pro ného vhodné&jsi 1éCebny postup ve varianté¢ ekonomicky naro¢néjsi. Je tedy tieba

s

Vv

jediné za t¢ podminky, Ze bude pIn¢ hrazena z vefejného zdravotniho pojisténi. Nelze prehlizet, Ze
pacient je slab$i stranou pfi sjednavani podminek 1ééebného postupu, a poskytuje-li pravni tprava
ochranu spotfebiteli v oblasti zavazkovych pravnich vztah(l majicich materialni podstatu, tim spiSe
musi pravni Gprava poskytovat ochranu pacientovi, kde jde o hodnoty podstatnéjsi. Prikladem takové
situace mohou byt pacienti s pfidruzenymi chorobami, u kterych by zakladni varianta vykonu zname-
nala zvySen¢ riziko komplikaci, eventualné ohrozeni zZivota, a proto je u nich nutno ekonomicky na-
ptipad¢ je vylouceno, aby tento, vzhledem k individudlnim podminkam pacienta vhodngjsi vykon
nebyl pln€ hrazen z vefejného zdravotniho pojisténi.

43. Shora uvedené argumenty tak vedou Ustavni soud k diléimu zavéru, Ze samotné rozdéleni
zdravotnich sluZzeb hrazenych z prostfedkt vefejného zdravotniho pojisténi na variantu zakladni,
z vefejného pojisténi plné hrazenou, a variantu ekonomicky naro¢ngj$i je v souladu s naSim Ustavnim
poradkem. Diilezité také je, Ze obdobné k této problematice ptistupuji i zeme¢ Evropské unie. Inspira-
tivni je rovnéz shora citovany zavér Ustavniho soudu Slovenské republiky obsazeny v nalezu sp. zn.
P1. US 38/03 (&. 396/2004 7. z.), podle n&hoZ bezplatna péce podle &l. 40 Ustavy Slovenské republiky
(pti analogickém znéni ¢&l. 40 slovenské Ustavy a &l. 31 &eské Listiny) ma sviij rozsah a neznamena to,
ze veskera péce se poskytuje bezplatng.

44. Bylo tecCeno, ze hospodaiska, socialni a kulturni prava, mezi néz patii i pravo na bezplat-
nou zdravotni péci dle ¢l. 31 Listiny, jsou konkretizovana vyslovné aZ pfisluSnym zakonem a teprve
na jeho zakladé (v jeho mezich) je mozné se téchto prav a svobod domahat (¢I. 41 odst. 1 Listiny). Na
druhou stranu to musi byt zakon, nesta¢i pravni piedpis podzakonny. V nalezu sp. zn. P1. US 35/95 to
Ustavni soud formuloval naprosto jednoznaéng: ,.Pravo na bezplatnou zdravotni pé&i a na zdravotni
pomucky maji obfané na zakladé verejného pojisténi a za podminek blize vymezenych zakonem.
Jestlize tedy tyto podminky mohou byt upraveny pouze zakonem, je zcela nezbytné, aby irozsah a
zpusob jejich poskytovani byl vymezen stejnym legislativnim reZimem. Jina nez zakonna uprava by
byla poruSenim Listiny, a tedy i ustavnosti. Nelze pfipustit, aby vymezeni rozsahu vySe poskytované
zdravotni péce za plnou nebo ¢asteénou tthradu bylo ponechano na tprave jinym nez zdkonnym prav-
nim piedpisim. Tim by se sféra ochrany zakladnich prav a svobod dostala pod pravomoc moci vykon-
né, ktera k takovym pravomocim neni opravnéna. Co do podstaty se stejn€ vyslovil i v ndlezu sp. zn.
PL. US 14/02: Ma-li se veiejné zdravotni pojisténi piiblizovat evropskému standardu, bylo by patrné
tfeba, aby zakon jednoznacné a srozumitelné vymezil moznosti soukromé platby pojisténct, patrné
podobng, jako je tomu ve vyspélych evropskych statech, Némecku, Svycarsku aj. Pro dal$i prezkum
je tento vyklad urCujici a bude zkouméano, zda zakonodarce kromé vlastniho rozdéleni zdravotni péce
a zdravotnich pomiicek do variant skute¢né vymezil samotnym zakonem i rozsah a zpusob jejich po-
skytovani v ramci jednotlivych variant, anebo to fakticky zlstalo aZ na provadéci ministerské vyhlas-
ce.

45. Exekutivé je v podminkach moderniho (regulaéniho) statu ptiznavana vlastni normotvor-
na ¢innost. Aby ta mohla byt povazovana za ustavné konformni a nelibovolny vykon moci, musi mit
vZdy pro svou normotvorbu meze stanoveny zakonem. Ministerstva a jiné spravni ufady mohou dle
&l. 79 odst. 3 Ustavy na zakladé zakona, v jeho mezich a toliko, jsou-li k tomu zakonem zmocnény,
vydavat pravni predpisy. V nalezu sp. zn. Pl. US 45/2000 ze dne 14. 2. 2001 (N 30/21 SbNU 261;
96/2001 Sb.) Ustavni soud uvedl: ,,Lze tedy shrnout, Ze ustavni vymezeni odvozené normotvorby exe-
kutivy spoc¢iva na nasledujicich z&sadach: (a) nafizeni musi byt vydano opravnénym subjektem,
(b) nafizeni nemiZze zasahovat do véci vyhrazenych zakonu (nemiize tedy stanovit primarni prava
a povinnosti) a (¢) musi byt zfejma vile zakonodarce k upravé nad zakonny standard (musi byt tedy
otevien prostor pro sféru nafizeni).” Provadéci vyhlaskou jakozto dal§im pfipadem odvozené normo-
tvorby se zabyval v nalezu sp. zn. Pl. US 23/02 ze dne 30. 6. 2004 (N 89/33 SbNU 353; 476/2004
Sb.), kde uvedl, ze ,,pro zabezpeCeni efektivniho vykonu vetejné spravy je vhodné ponechat upravu
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podrobnosti podzdkonnému pravnimu piedpisu, ktery 1ze operativnéji menit. Proto 1 Ustavni potradek
Ceské republiky dovoluje zakonodarci, aby za uréitych podminek zmocnil vykonné organy k vydavani
podzakonnych pravnich pfedpisti. Zmocnéni ov§em musi byt vyslovné a obsah podzakonného piedpi-
su musi byt v souladu se zdkonem, ktery provadi, musi tedy byt vydan na jeho zakladé a v jeho me-
zich. Pokud v8ak Parlament rezignuje na stanoveni pfislu§ného ramce a blanketné zmocni exekutivu
k tomu, aby stanovila, co je pravo, jaka jsou prava a povinnosti osob nebo jaké jsou pravomoci a po-
vinnosti spravnich Gfadd, pak poruSuje zasadu omezené delegace normotvorby, a porusuje tak
i principy d&lby moci, stanovené mj. v &l. 2 odst. 1 Ustavy. Omezeni delegace normotvorby je jednim
z tradi¢nich a kliCovych aspekt délby moci a systému brzd a vzajemnych vyvazeni, na nichZ je posta-
ven i ustavni poradek Ceské republiky. Zakonodarce v systému délby moci zasadn& nemiize pienést
svou pravomoc na jiny subjekt, svéfit ji do jinych rukou (...). Podle judikatury Ustavniho soudu ne-
musi byt kazda povinnost stanovena zdkonem, nebot’ pozadavek, aby jakakoliv povinnost byla stano-
vena piimo a vyhradné zdkonem, by ,zjevné vedl k absurdnim disledkiim, a to k popfeni smyslu
sekunddrni normotvorby, jelikozZ pojmovou soucésti kazdé pravni normy je vymezeni uritych prav
a povinnosti adresatii normy* (srov. nalez ¢. 410/2001 Sb.). Podzakonny piedpis se vSak musi vzdy
pohybovat v mezich zakona, které jsou bud’ vyslovné vymezeny anebo vyplyvaji ze smyslu a ucelu
zékona. Na zakladé zdkonného zmocnéni ma provadéci ptedpis konkretizovat problematiku upravenou
v zéakladnich rysech jiz samotnym zdkonem, ale nikdy nesmi jit mimo zakon.“ V nalezu sp. zn. P1. US
3/2000 ze dne 21. 6. 2000 (N 93/18 SbNU 287; 231/2000 Sb.) pak Ustavni soud konstatoval, Ze &l. 79
odst. 3 Ustavy je tfeba interpretovat restriktivng, coZ znamena, Ze zmocnéni k vydavani podzakonnych
pravnich pfedpisii musi byt konkrétni, jednozna¢né a jasné.

46. K opravnéni exekutivy pfi realizaci (pfip. regulaci a s tim souvisejici moznosti omezeni)
zdkladnich prav obsaZenych v hlavé IV Listiny se Ustavni soud vyslovil jiZ opakovand. Ve vy$e zmi-
néném nalezu sp. zn. PL. US 45/2000 se zabyval zakladnim pravem podnikat (& 26 odst. 1 Listiny),
které ,,nepusobi sice bezprostiedné a lze se ho dovolavat jen v mezich zakond, na druhé stran¢€ vSak
pro jakékoliv limity takového podnikéni ¢i ¢innosti existuje vyhrada zakona.“ Tehdy posuzované nafi-
zeni vlady pfitom obsahovalo fadu ustanoveni zasahujicich do oblasti svobodného podnikani. Jakkoli
Ustavni soud respektoval princip voln&j§iho vztahu mezi zakonem a nafizenim, kdy? za prioritu ustav-
nosti nafizeni povaZoval jeho soulad se smyslem a ucelem zékona jako celku, byl nucen konstatovat,
Ze gramaticky, systematicky ani logicky vyklad, a to ani pfi nejvétsi mife extenzivniho ptistupu, nena-
sveédcuje tomu, Ze by od zminéného ustanoveni zakona bylo mozné odvodit regulaci vyroby, ktera na
zemédElstvi navazuje, resp. omezit uplatnéni vyrobeného zbozi na urcitém trhu. Jestlize zakonodarce
nemiiZe oblast Gpravy vztahl uréenych pro upravu zakonem delegovat na moc vykonnou, a tim vlast-
n¢ rezignovat na svoji zadkonodarnou povinnost, tim spise si vykonna moc nemtiZze pravo na takovou
upravu prisvojit sama, s odvolanim se na zakon, ktery evidentné ma jiny ucel a smysl. Napadené nafi-
zeni porusilo vyhradu zakona a omezilo svobodné podnikani zptisobem, jenz zakon nepredpoklada ani
ramcové neupravuje. Pristoupil-li Ustavni soud ke zrugeni podzakonnych piedpisti z divodu, Ze meze
vytvoiené zakonodarcem pro legislativni ¢innost exekutivy jsou neurcité, tim spiSe tak musi ucinit
v oblasti, kde legislativni iniciativu vlady zakon neptedpoklada vibec. V nalezu sp. zn. P1. US 5/01 ze
dne 16. 10. 2001 (N 149/24 SbNU 79; 410/2001 Sb.) Ustavni soud uvedl, Ze neplati, Ze jakékoliv
omezeni zakladniho prava zakotveného v €l. 26 odst. 1 Listiny lze provést toliko zakonem (a nikoliv
nafizenim vlady). Natizeni vlady €. 445/2000 Sb., o stanoveni produkénich kvt mléka na 1éta 2001 az
2005, povazoval (az na vyjimku jednoho ustanoveni) za tstavn€ konformni, nebot’ toliko na zaklade
vyslovného zdkonného zmocnéni konkretizovalo problematiku upravenou v zakladnich rysech jiz
samotnym zdkonem. ,.Opacny zavér, ktery by poZadoval stanoveni jakékoliv povinnosti piimo
a vyhradné zakonem, by zjevné vedl k absurdnim disledkiim, a to k popfeni smyslu sekundarni
(a v ne¢kterych piipadech i primarni) normotvorby, jelikoZ pojmovou soucasti kazdé pravni normy je
vymezeni ur¢itych prav a povinnosti adresatti normy. Jestlize vlada respektovala piislusné zasady pro
vydani napadeného nafizeni — na zaklad¢é vyslovného zakonného zmocnéni — a toto natfizeni svou ma-
terii toliko podrobnéji konkretizuje citované zadkonné zmocnéni, tzn. problematiku upravenou
v zékladnich rysech jiz samotnym zakonem, nemuliZze byt nafizeni protiistavni; meze zakladnich prav
a svobod byly v tomto pfipadé stanoveny piimo zakonem (¢l. 4 odst. 2 Listiny) a povinnosti z tohoto
nafizeni vyplyvajici jsou proto ukladany ,,na zaklad€ zakona a v jeho mezich* (¢I. 4 odst. 1 Listiny).
V nélezu sp. zn. Pl. US 23/02 (viz vy$e) Ustavni soud zrugil ustanoveni zikona & 109/2002 Sb.,
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o vykonu ustavni vychovy nebo ochranné vychovy ve Skolskych zatizenich a o preventivné vychovné
péci ve Skolskych zafizenich a 0 zméné dalSich zakoni. Zakon v ustanovenich, jejichZ zruseni bylo
navrzeno, zavadél do ¢eského pravniho tadu pojem ,,smluvni rodina®, ktery vSak blize nevymezoval,
a jeho ustanoveni byla v tomto sméru neurcita. Prava a povinnosti osob a organti zu¢astnénych na
tomto institutu a jejich pravomoci by musely byt stanoveny vyhlaskou ministerstva, aby se tento insti-
tut viibec mohl stat funkénim. Proto byla napadena ustanoveni mj. v rozporu s &l. 79 odst. 3 Ustavy,
nebot’ piedstavovala neptipustnou delegaci normotvorby na orgdn moci vykonné a umoziiovala Uipravu
mezi zakladnich prav a svobod podzakonnou pravni normou. Napadena ustanoveni zakona byla
v rozporu s timto &lankem Ustavy, protoZe ministerstvo bylo zmocnéno k upravé nééeho, pro co sa-
motny zakon nestanovil Zadné meze, co sam vubec neupravoval. Nejednalo se tedy o provedeni zako-
na, ale o jeho doplnéni, nebot’ provadéci predpis by institut smluvni rodiny musel pfesné vymezit.
Chybéla tedy pfislusna zakonna tuprava, kterou by méla ministerska vyhlaska provést. Zakon svou
struénosti a neurcitosti nedaval nutny zakladni ramec pro zminény podzakonny piedpis. Napadeny
zakon se v pfedmetnych ustanovenich ustavnich principli podzakonné normotvorby nedrzel. Vymeze-
ni pojmu smluvni rodiny v zakoné bylo neur¢ité. Stejné tak neurcité byly podminky, za nichz lze dité
do smluvni rodiny umistit (,,ve zvlasté odivodnénych pripadech, vyZzaduje-li to zajem ditéte™). Intenzi-
ta této neurcCitosti byla tak vysoka, ze vyluovala moznost stanoveni normativniho obsahu danych
ustanoveni pomoci obvyklych interpreta¢nich postupt.

47. Te&zisté upravy variant zdravotnich sluzeb lezi v § 13 zadkona o vefejném zdravotnim po-
Jisténi. V odstavci 1 tohoto ustanoveni (které neni navrhovano ke zruseni) je obsaZena definice zdra-
votni sluzby hrazené ze zdravotniho pojisténi; takto se hradi zdravotni sluzby poskytnuté pojisténci
s cilem zlepsit nebo zachovat jeho zdravotni stav nebo zmirnit jeho utrpeni, pokud a) odpovidaji zdra-
votnimu stavu pojisténce a UcCelu, jehoZ ma byt jejich poskytnutim dosaZeno, a jsou pro pojiSténce
priméiené bezpetné, b) jsou v souladu se soucasnymi dostupnymi poznatky I¢kaiské védy, ¢) existuji
dikazy o jejich ucinnosti vzhledem k ucelu jejich poskytovani. V odstavci 2 (rovnéZ nyni nenapade-
ném) jsou vymezeny okruhy sluzeb (napt. zdravotni péce preventivni, diagnosticka, poskytovani 1€¢i-
vych ptipravki, pfevoz pojisténci atd.), které jsou ve stanoveném rozsahu a za stanovenych podminek
z vetejného pojisténi hrazeny. RozliSeni variant péce je v napadenych odstavcich 3 a 4 definovano tak,
7e lze-li zdravotni sluzby uvedené v odstavci 1 poskytnout vice neZ jednim zplsobem, pak se
v piipad€, ze vSechny tyto zplsoby splituji podminky stanovené v odstavci 1 a maji stejny terapeuticky
ucinek, hradi ta, ktera je v souladu s t€elnym a hospodarnym vynakladanim zdroji vefejného zdravot-
niho pojisténi, oznacena jako ,,zakladni varianta™. Ostatni zptisoby zdravotnich sluZeb spliiujici tytéz
podminky az na ucelné a hospodarné vynakladani zdrojt jsou jakoZzto ,,ekonomicky naro¢néjsi varian-
ta® z vefejného pojisténi hrazeny jen ve vysi stanovené pro thradu takovych zdravotnich sluzeb v za-
décich pravnich ptedpisech; dle § 17 odst. 4 zédkona o vefejném zdravotnim pojisténi Ministerstvo
zdravotnictvi stanovi vyhlaSkou seznam zdravotnich vykond s bodovymi hodnotami a s oznaenim
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poskytnout pouze jednim zptisobem.

48. Je tedy otazka, zda touto formulaci zakonodarce vyhovél dikci €1. 31 Listiny. Podle Mi-
nisterstva zdravotnictvi jako ptedkladatele navrhu zejména prvy odstavec § 13 zdkona o vefejném
zdravotnim pojisténi garantuje, Ze ob¢ varianty budou spliiovat nejvys§i mozny standard zdravotni
péce odpovidajici zdravotnimu stavu a potfebam pacienta. Tedy i1 varianta zakladni, ktera vyhovuje
vSem kritériim hrazené zdravotni péce vCetné stejného terapeutického ucinku. Ministerstvo vyklada
varianty tak, Ze nejprve bude vzdy dukladné posouzen zdravotni stav pacienta a stanovena optimalni
varianta péce, ktera se pro dany piipad stane variantou zakladni. Teprve nasledné bude zkoumano, zda
terapeutickym ucinkem. Bude to takova péce, ktera pro pacienta jiz nepiinasi zlepSeni z hlediska me-
dicinského (ma stejny terapeuticky ucinek), ale jen zvySené pohodli ¢i ji pacient subjektivng preferuje.
Prvky ob&éma variantam spole¢né i jejich meze jsou tak dle nazoru Ministerstva zdravotnictvi zakotve-
ny piimo v zdkoné, vyhlaska pak jen uzivatelsky komfortné¢ provadi jeho ustanoveni.
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49. Stim lze souhlasit pouze casteCné. Je pravda, Ze obecny zdklad variant zakladni
a ekonomicky naroéngjsi je obsaZen ptimo v zakong. Z pohledu Ustavniho soudu je ale podstatné, zda
uprava v zakoné sama o sobé, tedy i bez provadéci vyhlasky, je adresatiim dostate¢né srozumitelna
a zda by byla aplikovatelna. Provadéci pfedpis ma stanovit jiZ jen jeji detaily. Napadena uprava variant
péce v soucasné dob¢ funguje tak, Ze kromé vySe reprodukovaného obecného ramce v zakong o vetej-
ném zdravotnim pojisténi jsou ve vyhlasce, kterou se vydava seznam zdravotnickych vykoni
s bodovymi hodnotami, Ministerstvem zdravotnictvi oznaceny zdravotni vykony, u nichZ 1ze pojisté€n-
sluzeb, pojistovnam i pojisténcim je tedy teprve z vyhlasky ziejmé, co je zakladni variantou a za jaké
zdravotni vykony, pomticky, prostfedky a zdravotni material je moZno ¢i nutno doplacet nad ramec
uhrady z vetejného pojisténi. Ze zakona samotného to neplyne a nelze to z néj dovodit ani nejvolngjsi
interpretaci. Zakon o vefejném zdravotnim pojisténi tedy ud€lal pouze prvni krok k vymezeni standar-
varianty). Druh4, ovSem podstatna ¢ast, bez niz je institut neZivotaschopny, tedy konkrétni urceni to-
ho, co je v intencich ¢l. 31 Listiny bezplatnou péci, je upravena az v provadéci vyhlasce. Zakonodarce
tim dle Ustavniho soudu pozadavkim nastavenym ustavnim poradkem a opakované vylozenym dosa-
vadni rozhodovaci praxi nedostal.

50. Ze ¢l. 4 odst. 2 Listiny vyplyva, Ze ,,pozadavek zakonného zakladu pro mozné omezeni
zékladniho prava je vyvozovan z demokratického principu, jakoz i z principu materialniho pravniho
statu. Jeho dlivodem je znemoznit exekutive realizaci vlastnich pfedstav o tom, jak a jak mnoho lze
omezit zakladni prava. Tim, Ze toto opravnéni bylo udéleno demokraticky legitimovanému parlamen-
tu, mé byt zajisténo, ze k omezeni zakladnich prav dojde az po demokratickém parlamentnim diskursu
a navic ziskdva omezeni zakladniho prava i naslednou demokratickou zpétnou vazbu™ (srov. blize
Wagnerova, Eliska, Simikek, Vojtéch, Langasek, Tomas, Pospisil, Ivo a kol. Listina zakladnich prav
a svobod. Komentat. Praha: Wolters Kluwer, 2012, s. 128). Zakonodarce nemtize delegovat na moc
vykonnou ulozeni primarnich povinnosti, podzakonna prava vzdy musi ctit Gcel a smysl zdkonem
definovany. Podzdkonnd uprava sama, bez opory v zdkon¢, vymezila defini¢ni znak, na ktery je po-
vinnost vazana. Jde proto o upravu, ktera mj. koliduje i s poZadavkem plynoucim ze €l. 4 odst. 1 Listi-
ny. Ve vztahu k posuzované materii 1ze uzavtit, ze n¢které podstatné defini¢ni znaky, na néz je vazana
povinnost uhrady zdravotni péce (byt po zvoleni jeji ekonomicky naro¢néjsi varianty), jakoz 1 povin-
nost poskytovatelil zdravotni péce tykajici se nabizeni variant ¢i dokumentace souhlasu pacienta jsou
(¢i maji byt) primarné vymezeny teprve podzakonnym piedpisem.

51. Jak bylo feCeno, podzakonna normotvorba je protiustavni, jestlize meze zakladnich prav
a svobod nemtize stanovovat nic jiného nez ptimo zakon. Tak je tomu i v feSeném ptipadé mezi prava
na bezplatnou zdravotni péci. Problematika je sice upravena v zékladnich rysech jiz v samotném zako-
n¢ o vefejném zdravotnim pojisténi, ovSem jen z¢asti. Nutny zakladni rdmec pro podzakonny pravni
predpis je proto piili§ struény a neurcity. Kromé toho nelze ptehlédnout mezeru zdkonné definice, na
kterou je poukazano v bodé¢ 42 odtvodnéni.

52. Z uvedenych diivodl nezbyva neZ napadena ustanoveni § 13 odst. 3, 4 a Cast § 17 odst. 4
zékona o vefejném zdravotnim pojisténi zrusit pro rozpor s €l. 4 odst. 2 a ¢l. 31 Listiny. Protoze souvi-
sejici ustanoveni § 11 odst. 1 pism. f), § 12 pism. n), § 13 odst. 5 az 7 tim pozbyvaji smyslu, byla na-
lezem zruSena i tato ustanoveni.

B) ZvySeni regulacniho poplatku za poskytnutou lizkovou péci

53. Navrhovatelé napadaji ustanoveni zakotvujici poplatkovou povinnost [§ 16a odst. 1
pism. f) zdkona o vefejném zdravotnim pojisténi], resp. nikoliv poplatek jako takovy, ale jeho navyse-
ni na aktualnich 100 K¢ za den poskytované lizkové péce.

54. Navrhem na zruSeni poplatku za poskytovani lizkové péce se Ustavni soud jiZ jednou za-
byval vnalezu sp. zn. P1. US 1/08 (&. 251/2008 Sb.; N 91/49 SbNU 273), a to v ramci posuzovani
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ustavni konformity systému regulacnich poplatkii ve zdravotnictvi jako celku. Navrh na zruSeni po-
platku — v tehdej$i vysi 60 K& za den hospitalizace — zamitl. Ve vztahu ke vSem poplatktiim shledal
davody pro zachovani maximalni miry zdrzenlivosti pfi realizaci své pravomoci pfistoupit k derogac-
nimu rozhodnuti s tim, Ze predkladani nejvhodnéjSich zplsobi napliiovani socialnich prav dle hlavy
¢tvrté Listiny je tkolem politickych stran opirajicich se o mandat ziskany od voli¢li. Soucasné, jako
podpurny krok, provedl test rozumnosti se zavérem, Ze napadena tprava obstoji ve viech jeho krocich.
Ve vztahu k nyni feSenému poplatku za hospitalizaci Ustavni soud piihlédl k tomu, e navrhovatelé
sami pripustili, Ze jde o zpoplatnéni ,,hotelovych sluzeb”, tedy stanoveni poplatku za nocleh a stravu
v nemocnici, které nemusi vybocovat z mezi tustavnosti. V ptipade placeni poplatku za hospitalizaci se
ny, ale o soub&zné poskytované jiné souvisejici sluzby. Jinak by — dovedeno ad absurdum — ¢l. 31
Listiny mé&l zakladat narok na bezplatné ubytovani ¢i pohostinské sluzby i mimo Iékaiska zatizeni
soud uzavrel, Ze pfedmétnou ¢ast navrhu (na zruSeni § 16 odst. 1 pism. f) zdkona o vefejném zdravot-
nim pojisténi) by v situaci, kdy by nebyla napadana i z divodu nekonformity legislativniho procesu,
posoudil jako navrh zjevné neopodstatnény.

55. Ve véci nyni projednavané plénum na podstatu zavérQ vySe uvedenych navazuje. Oviem
zména okolnosti, konkrétng zmé&na pravni upravy, k niz doglo po rozhodnuti ve v&ci sp. zn. Pl. US
1/08 a ktera navysila poplatek z ptivodnich 60 K& na nynéjsich 100 K& za den hospitalizace, vede
Ustavni soud k presvéd&ent, Ze otazku ustavni souladnosti daného ustanoveni je potieba znovu oteviit.
NavySeni sazby poplatku o 2/3 je totiz natolik vyrazné, Ze jde ve skuteCnosti o ustanoveni ve své pod-
staté jiné. Ostatné pravé v nalezu sp. zn. P1. US 1/08 Ustavni soud konstatoval, Ze .,... k posouzeni
otazek souvisejicich se socialnimi pravy nepfistupuje staticky, ale s mimofadnym dlrazem na to, jaky
je stav v dob& jeho rozhodovani®. Soucasné ve vztahu k oblasti socialnich prav pfipomnél, Ze v inten-
cich nalezu sp. zn. P1. US 11/02 ze dne 11. 6. 2003 (N 87/30 SbNU 309; 198/2003 Sb.) ditvodem, pro
ktery ..Ustavni soud miize prekonat vlastni judikaturu, je zmé&na socialnich a ekonomickych pomért
v zemi nebo zména v jejich struktute anebo zmeéna kulturnich pfedstav spole¢nosti. Dal$i moznosti je
zména ¢i posun pravniho prostiedi tvofeného podustavnimi pravnimi normami, které v souhrnu ovliv-
fiyji nahliZzeni Ustavnich principtl a zasad, aniz by z nich ovSem vybocovaly, a pfedevsim neomezuji
princip demokratické statnosti (¢1. 1 odst. 1 Ustavy). Dalsi moznosti pro zm&nu judikatury Ustavniho
soudu je zména, resp. doplnéni téch pravnich norem a principt, které tvofi zavazna referencni hlediska
pro Ustavni soud, tj. takovych, které jsou obsaZeny v ustavnim poradku Ceské republiky, nejde-li sa-
moziejm& o zmény odporujici limitim stanovenym ¢1. 9 odst. 2 Ustavy, tj. nejde-li o zmény podstat-
nych nalezitosti demokratického pravniho statu..

56. Ustavni soud proto podrobil pfedmé&tné ustanoveni v jeho aktualni podob& znovu testu ra-
cionality, kterouzto metodiku v obdobnych ptipadech jiz standardné pouziva [kromé nalezu sp. zn. PL.
US 1/08 a v ndm citovaného nalezu sp. zn. Pl. US 83/06 ze dne 12. 3. 2008 (N 55/48 SbNU 629;
116/2008 Sb.) naptiklad jedté nalez sp. zn. Pl. US 54/10 ze dne 24. 4. 2012 (&. 186/2012 Sb.)]. Test
reflektuje na jedné stran€ nutnost respektovat pomémneé rozsahlou diskreci zdkonodarce a soucasné na
strané druhé potfebu vyloucit jeho pfipadné excesy. Sklada se ze Ctyf krokd: 1) vymezeni smyslu
a podstaty socialniho préva, tedy jeho esencialniho obsahu, 2) zhodnoceni, zda se zakon nedotyka
samotné existence socidlniho prava nebo skute¢né realizace jeho esencialniho obsahu, 3) posouzeni,
zda zdkonna Uprava sleduje legitimni cil, tedy zda neni svévolnym zasadnim snizenim celkového stan-
dardu zakladnich prav, 4) zvazeni otazky, zda zakonny prostfedek pouzity k jeho dosaZeni je rozumny
(racionalni), byt nikoliv nutné nejlepsi, nejvhodngjsi, nejucinngjsi ¢i nejmoudiejsi. Pokud jde o prvé
tfi kroky testu, lze odkazat na zavéry obsaZené v odtivodnéni nalezu sp. zn. Pl. US 1/08; k tfetimu kolu
testu budiz jen upfesnéno a konkretizovano, Ze sledovany cil, totiz vyvést z rezimu thrad z vefejného
zdravotniho pojisténi ty sluzby, které s vlastnim poskytovanim zdravotni péte nemaji co spolecného,
je legitimni. Stran rozumnosti napadené pravni upravy viak dospé&l Ustavni soud z diivodd niZe uve-
denych k zaveérim odlisSnym.

57. Jak bylo feéeno, poplatek za poskytnutou 10zkovou péci je ve své podstaté platbou za po-
skytnuté , hotelové sluzby*. To doklada i argumentace Ministerstva zdravotnictvi ke konkrétni Grovni
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predmétného poplatku, ktera je odvozena od per capita nakladd na potraviny, napoje, energie, vodu
atd. Je tedy vniman jako ekvivalent nakladd, které by pacient tak jako tak (i mimo zdravotnické zafi-
zeni) nutné vynalozil. Z toho rezultuje prva Gstavn&pravni vyhrada Ustavniho soudu. Zakotvena po-
vinnost nijak nediferencuje pripady, kdy je pobyt na Iizku pouze bé&Znou soucasti 1éCby, se zdravotni
sluzbou pouze souvisejici, v krajnim piipad¢é nahraditelnou pobytem mimo zdravotnické zafizeni, jak-
koliv by to nebylo praktické a pro pacienta optimalni feSeni, a kdy jde jiZ o nutnou souc¢ast vlastniho
medicinského vykonu. Tézko Ize akceptovat, Ze béhem hospitalizace na jednotce intenzivni péce je
pacientovi poskytovana , hotelova sluzba“. V téchto pfipadech se jiz povinnost hradit poplatek dostava
do rozporu s dikci ¢1. 31 Listiny. Hospitalizace, ktera je zdravotni péci v uz$§im smyslu, hrazenou
z vetejného zdravotniho pojisténi, musi byt poskytnuta bezplatn€, nebot” k ni pro pacienta neexistuje
74dna jina alternativa.

58. Dal§im faktorem, ktery zpusobuje ustavnépravni deficit, je absence limiti u této platby;
v tomto sméru musel Ustavni soud navrhovateldm zcela prisvédéit. Zakon o vefejném zdravotnim
pojisténi povinnost uklada plo$né, musi jej platit i osoby vydéle¢né ne¢inné véetné skupin socialné
ohrozenych, déti, osob zdravotné postizenych apod. Stejné tak neni povinnost platit poplatek ohrani-
¢ena Casove, pacient jej tedy ma hradit v pIné vyS$i bez ohledu na délku hospitalizace. Kombinace téch-
to faktori mize vyvolat finanén€ netinosnou situaci nejen u vyse jmenovanych kategorii pacientd.
Kazdopadné popira podstatu solidarity v ¢erpani zdravotni péce. Opatienim 0¢inné zmiriiujicim dopa-
dy pfedmétné povinnosti neni osvobozeni od poplatku téch pojisténcu, kteti se prokazi rozhodnutim,
oznamenim nebo potvrzenim vydanym organem pomoci v hmotné nouzi o poskytované davce. Zde je
predpokladana aktivita spojena s vyfizovanim a obstaravanim ufedni listiny, kterou Ize pravé od osob
poplatkem socialng€ ohroZenych té¢zko ocekavat, resp. Zadat.

59. Predmétna pravni uprava v podobé, ktera je vySe kritizovana, vybocuje i v kontextu po-
platku za hospitalizaci hrazeného v okolnich zemich, jak to bylo popsano v narativni ¢asti. Ve Spolko-
vé republice Némecko je uctovan doplatek (Zuzahlung) za hospitalizaci ve vysSi 10 € za kalendaini
den, maximalné je vSak vybiran za dobu 28 dnil hospitalizace v kalendainim roce [§ 61 paté knihy
socidlniho zdkoniku (Sozialgesetzbuch V — Gesetzliche Krankenversicherung)]. Jen pro uplnost se
patii poznamenat, jelikoz se této skuteCnosti dotkla néktera vyjadieni v posuzované véci podana, Ze
tento poplatek, pfesnéji fe¢eno doplatek, zruSen nebyl. Spolkovym zakonodarcem byl k 31. 12. 2012
zruSen regulacni poplatek za navstévu praktického lékare, stomatologa, ambulantniho specialisty, psy-
chologa (tzv. Praxisgebiihr), ktery byl stanoven ve vySi 10 € za kalendarni Ctvrtleti a byl pfijmem
zdravotni pojistovny. Pfitom Spolkovy socialni soud (Bundessozialgericht, BSG) v roce 2009 dopél
k zavéru, Ze tento regulacni poplatek nezasahuje do Gstavné garantovanych prav pacientll (viz rozsu-
dek ze dne 25. 6. 2009 sp. zn. B 3 KR 3/08 R). Na Slovensku se podle ustanoveni § 1 odst. 1 pism. a)
natizeni vlady ¢. 722/2004 Z. z., o vysi thrady pojisténce za sluzby souvisejici s poskytovanim zdra-
votni péce, vydaného k provedeni zédkona ¢. 577/2004 Z. z., o rozsahu zdravotni péce hrazené na za-
kladé vefejného zdravotniho pojisténi a o thradach za sluzby souvisejici s poskytovanim zdravotni
péce, poplatek za pobyt na lizku neplati. Rovnéz v Rakousku u nemocniéni péée hradi pojisténec spo-
luti¢ast za kazdy den hospitalizace ve vysi cca 10 € denné (tzv. hospitaliza¢ni poplatek) — jeho vyse je
rizna podle jednotlivych spolkovych zemi, ale maximalné se plati po dobu 28 kalendafnich dnti ro¢né.
Tyto finan¢ni prostiedky pak vétsinou slouzi mimosoudnimu od$kodiovani pacient za nedostatky pii
poskytovani péce. | v pfipadé, Ze pacient neni od poplatku osvobozen, mize poZadat nemocnici o mi-
motadné odpusténi platby z diivodu momentalni nepfiznivé situace. V piipadé nezaopatienych rodin-
nych piislugnikll pojisténce se pfedpoklada v obdobi prvnich ¢ty tydnl uhrada spoluicasti ve vysi
10 % z denni sazby. PocCinaje patym tydnem je pro pojisténce i nezaopatiené rodinné piislusniky ne-
mocni¢ni 1é¢eni bezplatné. V nékterych piipadech muze zdravotni pojistovna proplacet ¢ast ¢i plnou
vy$i cestovnich vydajii vynalozenych za Gcelem pfistupu ke zdravotni péci (MISSOC: Your social
security rights in Austria. Brusel, 2011, str. 11).

60. Jak bylo feceno, ustavni deficit navyseni poplatku je shledan pravé v jeho nedostatecné
diferenciaci a plo$né aplikaci v kombinaci s absenci jakychkoli limitll. Ustanoveni § 16a odst. 1
pism. ) zdkona o vefejném zdravotnim pojisténi tak stavi do rozporu s ¢l. 31 Listiny, jakoz i ¢l. 3
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odst. 1 Listiny garantujicim zakladni prava viem bez rozdilu majetku. Ustavni soud proto piistoupil
k jeho zruSeni. Soucasné byla stanovena legisvakanéni Thita do konce roku 2013, nebot’ poplatek za
lazkovou péci je aktudlné nikoliv nevyznamnym piijmem poskytovatelti zdravotnich sluzeb a jeho
okamzity vypadek by je bezdivodné a nespravedlivé ekonomicky postihl. Zakonodarci je timto vytvo-
fen Casovy prostor, aby mohl nastavit parametry platby v intencich tohoto nalezu.

61. Obiter dictum dava Ustavni soud zakonodarci ke zvazeni, zda neupiesnit zvolenou,
vpravdé matouci terminologii. Pfedmétna platba je nazvana poplatkem, ackoliv v pravni terminologii
se poplatkem rozumi platebni povinnost fyzické nebo pravnickeé osoby v souvislosti s ¢innosti organu
vetejné moci (statu ¢i obce) uskuteCiiovanou pii vykonu vefejné moci v jejim zdjmu. Jde o platbu,
jejimz smyslem je jednak pisobit motivaéné ve vztahu k subjektu domahajicimu se urcitého ukonu
vetejné moci (. sledujici jako cil vaznost tkonu, nezneuzivani vefejné moci, napt. u soudnich poplat-
ki soudnictvi) a dale pIni poplatek roli ¢asti ekonomického ekvivalentu za ¢innost vefejné moci. Usta-
noveni ¢lanku 11 Listiny stanovi, Ze dané a poplatky Ize ukladat pouze na zaklad¢é zakona, pfi¢emz je
tfeba zdiraznit, Ze urcujicim znakem dani a poplatktl je to, Ze plynou do veifejnych rozpoctl. Je evi-
dentni, Ze o tento druh platby se nejednd. Jde ve své podstaté o platbu za , hotelové sluzby®, ktere jsou
pfijmem poskytovatelli zdravotnich sluzeb a neplynou do vefejnych prostredk. Na poskytovatele
nebyla pfenesena zadna pravomoc statu pii zajiStovani jeho funkci nebo zajistovani zdrojd ani v sou-
vislosti s vybiranim regula¢nich poplatkd. Jde o subjekty soukromého prava. Vhodnéjsi by proto bylo
v dané souvislosti termin poplatek neuzivat.

C) Opravnéni zdravotnich pojistoven sankcionovat poskytovatele zdravotnich sluzeb

62. Predmétem posuzovani je vyCet jednani obsazenych v zakong o vefejném zdravotnim po-
jisténi, za ktera mohou ukladat zdravotni pojistovny poskytovatelim sankce. Jen okrajové se Ustavni
soud zabyval otazkou majetkovych sankci v nalezu sp. zn. PI. US 1/08, kdyZ uvedl: ,je na vili zako-
nodarce, ktery subjekt vybavi pravomoci vefejnopravni sankce, pokud je sankce ukladana jako vysle-
dek tadného spravniho fizeni a rozhodnuti o udéleni sankce podléha soudnimu prezkumu, coz je
v ptipadé napadené pravni upravy splnéno®. Takto se vypotadaval s majetkovou sankci za nevybirani
poplatku zdravotnickym zafizenim (podle nové terminologie ,poskytovatele zdravotni sluzby®).
V tehdy platném a ¢inném znéni Slo o majetkovou sankci ve vysi 50 000 K¢. Nyni je napadano usta-
noveni § 16a odst. 9 zdkona o vefejném zdravotnim pojisténi ve znéni, které umoziiuje za stejny delikt
ulozit pokutu az do vy$e 1 000 000 K¢&, a spolu s nim i odstaved 10 a 11, vSechny ve vztahu k navrhu
na zruSeni ustanoveni o zvySeni regulacniho poplatku za pobyt v nemocnici. Kromé toho soucasny
navrh sméfuje proti majetkovym sankcim upravenym v dalSich ustanovenich zakona, konkrétné
v ustanovenich § 13 odst. 8, § 32 odst. 5 a § 44 odst. 5.

63. Ustavni soud se viak az dosud — tedy ani v nalezu sp. zn. PI. US 1/08, kde to ani nebylo
namitano — nezabyval otazkou, zda takto nastavena sank¢ni pravomoc nevylucuje rovny vztah mezi
poskytovateli zdravotnich sluzeb a zdravotnimi pojiStovnami, ktery je v prvé fadé vztahem soukromo-
pravnim. Tomu by méla odpovidat i intenzita jeho deformace plynouci ze specifického postaveni
zdravotnich pojistoven dana tim, e spravuji zejména veiejné, nikoliv privatni prosttedky. Ustavni
soud nezpochybiiuje, Ze je obecné piijatelné, aby urcity subjekt vystupoval v soukromopravnich vzta-
zich a souasné byl nadan vrchnostenskou pravomoci, ale ve vztahu poskytovatel zdravotni péce
(sluzby) — zdravotni poji§tovna je tfeba zohlednit specifika plynouci z reality ¢eského prostiedi. Pred-
pokladem Zivotaschopnosti poskytovatele zdravotnich sluzeb je uzavieni smlouvy o jejich poskytovani
a Uhradé se zdravotni pojiStovnou, zejména s dominantni VSeobecnou zdravotni pojiStovnou. Pres
tuto objektivni existencni zavislost na vstficnosti zdravotni pojistovny nejsou pro uzavirani smluv
dana zadna formalni, pfezkoumatelna a hlavné transparentni pravidla ve smyslu naroku poskytovatele
na jeji uzavieni v pipadé splnéni urlitych predpokladd. Toto fakticky nerovné postaveni je dale pro-
hlubovano Sirokym sankénim opravnénim pojistoven.

64. Ustavni soud se otazkou rovnosti v pravech zabyval jiz v fadé svych rozhodnuti. Vyslovil
se predevs§im v tom smyslu, Ze Ustavni zasada rovnosti vyjadiena v ¢l. 1 Listiny neznamena absolutni
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rovnost. V nalezu sp. zn. Pl. US 6/96 ze dne 5. 11. 1996 (publikovan pod &. 295/1996 Sb., N 113/6
SbNU 313), na ktery navazala dalsi judikatura, to konkrétng vyjadiil takto: ,,Ustavni zasadu rovnosti,
v pravech zakotvenou v ¢l. 1 Listiny, nelze pojimat absolutné a rovnost chépat jako kategorii abstrakt-
ni. Jiz Ustavni soud Ceské a Slovenské Federativni Republiky vyjadiil své chapani rovnosti, v uvede-
ném c¢lanku zakotvené, jako rovnosti relativni, jak ji maji na mysli vSechny demokratické ustavy, po-
7adujici pouze odstrangni neodtivodnénych rozdila (nalez Ustavniho soudu CSFR uvefejnény pod
&. 11 Sbirky usneseni a nalezti Ustavniho soudu CSFR). Zasad& rovnosti v pravech je proto tfeba ro-
zumgt také tak, Ze pravni rozliSovani v piistupu k ur¢itym praviim mezi pravnimi subjekty nesmi byt
projevem liboviile, neplyne z ni vSak, Ze by kazdému muselo byt ptiznano jakékoliv pravo™.

65. Ustavni soud obecng interpretuje princip rovnosti z dvojiho pohledu [viz napt. nalezy sp.
zn. P1. US 16/93 ze dne 24. 5. 1994 (N 25/1 SbNU 189; 131/1994 Sb.), sp. zn. PI. US 36/93 ze dne
17.5. 1994 (N 24/1 SbNU 175; 132/1994 Sb.), sp. zn. P1. US 5/95 ze dne 8. 11. 1995 (N 74/4 SbNU
205; 6/1996 Sb.), sp. zn. P1. US 9/95 ze dne 28. 2. 1996 (N 16/5 SbNU 107; 107/1996 Sb.), sp. zn. PL.
US 33/96 ze dne 4. 6. 1997 (N 67/8 SbNU 163; 185/1997 Sb.), sp. zn. Pl. US 9/99 ze dne 6. 10. 1999
(N 135/16 SbNU 9; 289/1999 Sb.) atd.]. Prvni je dan pozadavkem vylouceni libovlle v postupu zako-
nodarce pii odliovani skupin subjektl a jejich prav, druhy pak poZadavkem ustavnépravni akceptova-
telnosti hledisek odliSovani, tj. nepfipustnosti dotCeni nékterého ze zakladnich prav a svobod odliSo-
vanim subjekt a prav ze strany zakonodarce. Z postulatu rovnosti sice nevyplyva pozadavek obecné
rovnosti kazdého s kazdym, plyne z néj vSak pozadavek, aby pravo bezdlivodné nezvyhodiiovalo ani
neznevyhodiiovalo jedny pred druhymi. Ustavni soud tedy pfipousti i zdkonem zaloZenou nerovnost,
pokud jsou pro to tustavné akceptovatelné divody.

66. Tak tomu ale v daném piipad€ neni. Dominantni postaveni poji§toven, zejména VSeo-
becné zdravotni pojis§tovny, v kombinaci se sankénim opravnénim a regulacemi vii¢i poskytovatelim
zdravotnich sluzeb, konkrétné limitaci vykonu, finanénimi sankcemi za preskripci 1€kt a vyzadanou
péci pii piekroCeni stanovenych limitil, neni na strané poskytovatel(l zdravotnich sluZeb ni¢im vyva-
zeno, napiiklad kontraktacni povinnosti ze strany pojistoven v piipadech, kdy jsou splnény objektivné
obecné zavaznymi pravnimi pfedpisy stanovené podminky. Sank&ni opravnéni zdravotnich pojisto-
ven, které vyplyva z napadenych ustanoveni § 16a odst. 10 a 11, jakoz i § 32 odst. 5 a § 44 odst. 5
a odst. 6 ve slovech ,,uloZena podle odstavcll 1 aZ 5 zakona o vefejném zdravotnim pojisténi, tak vy-
boluje z mezi jestd ustavné piijatelné nerovnosti, jak ji Ustavni soud vymezil ve shora citovanych
nalezech. Tuto nerovnost jesté navic nasobi velké rozpéti vétSiny sankci, které samo o sob¢ neni proti-
Ustavni, jak bude dale uvedeno, ale zvyraznuje ji pravé v kombinaci se shora uvedenymi skute¢nostmi.
Oznacena zakonna ustanoveni jsou tak v rozporu s ¢l. 1 Listiny garantujicim rovnost v pravech.

67. Pokud jde o ustanoveni § 13 odst. 8§ zdkona o vefejném zdravotnim pojisténi, to souvisi
s povinnostmi poskytovateldi zdravotnich sluzeb, které vzeSly z nové vytvotfeného rozdéleni péce do
variant z hlediska uhrady z vefejného pojisténi. Konkrétné umozituje sankcionovat poruseni povinnos-
ti poskytovatele zaznamenat do zdravotnické dokumentace pacienta jednak nabidku zdravotni sluzby

v

v

sluzby. Vzhledem ke zruSeni zakladu materie umoziiujici poskytovat hrazenou péc¢i ve variantach vy-
plyva z logiky véci, Ze je u tohoto ustanoveni dal$im divodem pro zruSeni, Ze se rusi sankce vynucuyji-
ci jeho plnéni ze zrudeného ustanoveni. Z toho divodu toto ustanoveni rusi Ustavni soud dnem vyhla-
Seni nalezu ve Sbirce zakonu. Ostatni ustanoveni rusi ve Thit€ do konce roku 2013, coz je lhita dosta-
Cujici k tomu, aby zdkonodarce stihl provést Upravu znéni napadenych ustanoveni v intencich tohoto
nalezu. Zakonodarce by mél dale zvazit, zda nepromitnout Gpravy v intencich tohoto nalezu i do sank-
ci za nevybirani poplatkti za ostatni zdravotni péci, které posuzovanym navrhem nebyly dotéeny.

68. Ustavni soud nepfisv&d¢il navrhovatelim, Ze akceptovatelna neni $iroka volna Gvaha
zdravotni pojiStovny, a to jak pfi stanoveni vySe, tak stran moznosti opakovaného ukladani pokut,
jakoZ i 7e horni limit pokuty neni adekvatni. Aktualng — v nalezu sp. zn. P. US 1/12 ze dne 27. 11.
2012 (& 437/2012 Sb.) — fesil Ustavni soud otazku ustavni konformity &asti zakona & 372/2011 Sb.,
o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zdkon o zdravotnich sluzbach), vymezujici
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skutkové podstaty pfestupki a jinych spravnich delikt(, jakoz 1 vy$i sankci za né. Navrh skupiny sena-
torti v této ¢asti [konkrétné ve vztahu k ustanovenim § 114 odst. 1 pism. g) a § 117 odst. 1 pism. e), ),
g), n) ar)a odst. 3 pism. d), e), f), g), h), i) a m) zdkona o zdravotnich sluzbach], podle nichZ horni
hranice pokut jsou s ohledem na jejich zavaZnost nepfiméiené vysoké, zamitl, nebot’ neshledal podobu
sankci rozpormou s ¢l. 11 odst. 1 ve spojeni s ¢l. 4 odst. 1 a 4 Listiny. Soucasné konstatoval, Zze moz-
nost prezkumu konkrétni aplikace predmétnych ustanoveni v fizeni o tistavnich stiZznostech zistava
nedotéena. Sviij zaver odiivodnil v bodech 329-337 uvedeného nalezu a na toto odiivodnéni se nyni
odkazuje.

69. Obiter dictum Ustavni soud konstatuje, Ze rozsah sankénich opravnéni nemiize byt vyva-
Zen ani legitimnim cilem, ktery je jejich ukladanim sledovan, tj. Setrné nakladdni s prostifedky
z vefejného zdravotniho pojisténi. Takové opatieni se jevi jako nepfiméfené za situace, kdy s témito
vetejnymi prostfedky hospodafi kromé VSeobecné zdravotni pojistovny daldi zaméstnanecké zdravot-
ni pojistovny, které maji charakter ryze soukromopravnich subjektd. Zakonodarce by mél zvazit
uspornéjsi zplisob nakladani s prostfedky vefejného zdravotniho pojisténi i z pohledu organizacniho
usporadani. Pokud jde o horizontalni vztah zdravotnich pojistoven a poskytovateld zdravotnich slu-
zeb, aby bylo zabranéno jeho pokraujici distorzi, k niz dochazi mimo jiné i svéfenim sankcniho
opravnéni zdravotnim pojiStovnam, mélo by byt za soucasnych podminek subjektem nadanym timto
opravnénim bud’ samo Ministerstvo zdravotnictvi, pfip. (alternativné) v pfipadé statnich a krajskych
poskytovateld zdravotnich sluzeb jejich ziizovatelé a v ptipadé soukromych poskytovatelti zdravotnich
sluzeb k tomu kompetentni subjekty, jakymi jsou napf. odborna profesni sdruzeni 1ékari.

70. K ruSenym castem § 12 a 44 zdkona o vefejném zdravotnim pojisténi dluzno dodat, Ze
v pribehu projednavani navrhu doznala tato ustanoveni zmény provedené zakonem ¢. 458/2011 Sb.,
0 zméné zakonil souvisejici se zfizenim jednoho inkasniho mista a dalSich zménach dafiovych a po-
jistnych zakont, (zména se tyka pouze struktury ustanoveni, kdy dosavadni text ustanoveni § 12 se
bude oznaCovat jako odstavec 1 a budou doplnény odstavce 2 a 3 a v piipade § 44 se odstavec 5 stane
odstavcem 2, dosavadni odstavec 6 odstavcem 3). Zmena se stane ucinnou az od 1. 1. 2015, vyrok
nalezu proto odpovida jak pravni upravé platné a u¢inné v dob¢ rozhodovani, tak i zméné, ktera teprve
nabude ucinnosti. Budiz doplnéno, ze v ptipad¢ ustanoveni § 12 navrhovatelé sice zm&nu provedenou
zakonem ¢. 458/2011 Sb. ani v doplnéné varianté petitu ndvrhu nereflektovali, nicméné Ustavni soud,
vychazeje z obsahu podani, tak u¢inil. Zakon o Ustavnim soudu nespojuje posuzovani ustavnosti
s uéinnosti pravniho predpisu, ale s jeho platnosti, v dusledku ¢ehoZ je nutno povazovat za piipustné
navrhy na zruseni pravnich pfedpisi i tehdy, kdyZ nejsou v disledku obou z naznacenych mozZnosti
ucinné (viz Filip, J., Hollander, P., Simitek, V. Zakon o Ustavnim soudu. Komentat. 2., pfepracované
a roz§itené vydani. Praha: C. H. Beck, 2007, str. 387).

VIL

71. S ohledem na vyse uvedené argumenty Ustavni soud ustanoveni § 11 odst. 1 pism. f),
§ 12 pism. n), § 13 odst. 3 az 8, § 16a odst. 1 pism. f) a odst. 9 az 11 [pokud se tykaji poplatku za 10z-
kovou péci podle ustanoveni § 16a odst. 1 pism. f) zdkona o vefejném zdravotnim pojisténi], § 17
odst. 4 ve slovech ,,a s oznaCenim variant zdravotni péCe podle § 13“, § 32 odst. 5, § 44 odst. 5
a odst. 6 ve slovech ,,uloZena podle odstavcl 1 az 5“ zadkona o vefejném zdravotnim pojisténi a § 12
odst. 1 pism. n) a § 44 odst. 2 a odst. 3 ve slovech ,,ulozend podle odstavei 1 a 2% zakona ¢. 48/1997
Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi a o zmeéne a doplnéni nékterych souvisejicich zakont, ve znéni
po novelizaci provedené zakonem & 458/2011 Sb., podle ustanoveni § 70 odst. 1 zakona o Ustavnim
soudu zru$il. Vykonatelnost zrusujiciho vyroku ¢&. III a ¢asti vyroku ¢. IV nalezu je z divodu shora
rozvedenych odloZena do 31. 12. 2013.

72. V souladu s ustanovenim § 70 odst. 3 zakona o Ustavnim soudu byly sou¢asné zrudeny
relevantni ¢asti prilohy vyhlaSky Ministerstva zdravotnictvi €. 134/1998 Sb., kterou se vydava seznam
zdravotnich vykont s bodovymi hodnotami, ve znéni pozdé€jSich piedpist, a to v oznaCeni vykonu
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jako varianty ekonomicky naro¢néjsi. Pro upfesnéni Ustavni soud vyrok II interpretuje tak, Ze se ve

o

anty.

Piedseda Ustavniho soudu:
JUDr. Rychetsky v. r.

Odli$na stanoviska podle § 14 zdkona & 182/1993 Sb., o Ustavnim soudu, ve znéni pozdgjsich
predpist, zaujali k rozhodnuti pléna soudci Stanislav Balik, Vladimir Kirka, Dagmar Lastovecka,
Michaela Zidlicka a k jeho odivodnéni soudkyné Ivana Jant.
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platného nebo jeho zdlohy. Cistky vyslé v dobé od zaevidovini piedplatného do jeho thrady jsou doposﬂany jednordzové. Zmény adres a poctu
odebiranych Vytlsku sou provadény do 15 dnii. Reklamace: informace na tel, &isle 516 205 175. V pisemném styku vidy uvadgjte ICO (prdvnickd
osoba) rodné &islo (fyzmka osoba). Poddvani novinovych zsilek povoleno Ceskou postou, s. p., Odstépny zdvod Jizni Morava Reditelstvi v Brné
&. j. P/2-4463/95 ze dne 8. 11. 1995.



