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O ’ S U KL STATNI USTAV Srobarova 49/48 Telefon: +420 272 185 111 posta@sukl.gov.cz

PRO KONTROLU LECIV 100 00 Praha 10 ID DS: qwfai2m sukl.gov.cz

Sp. zn.: SUKLS223896/2025 Vyfizuje: Katarina Kukanova Datum: 21. 8. 2025

Vyvéseno dne: 21. 8. 2025

VYZVA K SOUCINNOSTI POSKYTOVANI INFORMACI

Dne 9. 6. 2025 obdrzel Statni Gstav pro kontrolu 1é¢iv se sidlem Srobdrova 49/48, 100 00 Praha 10 (dale jen ,,Ustav*)
Zadost o stanoveni vysSe a podminek prvni docasné uhrady lécivych pfipravk(:

kdd SUKL: ndzev: doplnék ndzvu:
0222935 LYNPARZA 100MG TBL FLM 56
0222937 LYNPARZA 150MG TBL FLM 56

podanou spolecnosti:

AstraZeneca AB
IC: 556011-7482
151 85 Sodertilje, Svédské kralovstvi
Zastoupena:
AstraZeneca Czech Republic s.r.o.
IC: 63984482
U Trezorky 921/2, 158 00 Praha 5 Jinonice

Ill

(dale jen ,zadatel” nebo , AstraZeneca“)
podle ustanoveni § 39d odst. 1 zdkona ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi a o zméné a doplnéni
nékterych souvisejicich zakon(, ve znéni pozdéjsich predpisl (dale jen ,zakon o verejném zdravotnim pojisténi“).

Dorucéenim zadosti bylo zahdjeno spravni fizeni vedené pod sp. zn. SUKLS223896/2025, vedle Zadatele, s témito
Ucastniky Fizeni:

Ceska pramyslova zdravotni pojistovna
IC: 47672234
Jeremenkova 161/11, 703 00 Ostrava - Vitkovice
Zastoupena:
Svaz zdravotnich pojistoven CR, z.s.
IC: 63830515
namésti Winstona Churchilla 1800/2, 130 00 Praha 3

Oborova zdravotni pojistovna zaméstnanct bank, pojistoven a stavebnictvi
IC: 47114321
Roskotova 1225/1, 140 00 Praha 4

Zastoupena:

Svaz zdravotnich pojistoven CR, z.s.

IC: 63830515

nameésti Winstona Churchilla 1800/2, 130 00 Praha 3
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RBP, zdravotni pojistovna
IC: 47673036
Michélkovicka 967/108, 710 00 Slezska Ostrava
Zastoupena:
Svaz zdravotnich pojistoven CR, z.s.
IC: 63830515
namésti Winstona Churchilla 1800/2, 130 00 Praha 3

Vojenska zdravotni pojistovna Ceské republiky
IC: 47114975
Drahobejlova 1404/4, 190 00 Praha 9
Zastoupena:
Svaz zdravotnich pojistoven CR, z.s.
IC: 63830515
namésti Winstona Churchilla 1800/2, 130 00 Praha 3

Vieobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky
IC: 41197518
Orlickd 2020/4, 130 00 Praha 3

Zaméstnanecka pojistovna Skoda
IC: 46354182
Husova 302, 293 01 Mlada Boleslav
Zastoupena:
Svaz zdravotnich pojistoven CR, z.s.
IC: 63830515
namésti Winstona Churchilla 1800/2, 130 00 Praha 3

Zdravotni pojistovna ministerstva vnitra Ceské republiky
IC: 47114304
Vinohradska 2577/178, 130 00 Praha 3

Zastoupena:

Svaz zdravotnich pojistoven CR, z.s.

IC: 63830515

namésti Winstona Churchilla 1800/2, 130 00 Praha 3

Vzhledem k povinnosti G¢astnikd fizeni stanovené dle ustanoveni § 50 odst. 2 zakona ¢. 500/2004 Sb., spravni fad,
ve znéni pozdéjsich predpist, poskytovat spravnimu organu pti opatfovani podkladl pro vydani rozhodnuti
soucinnost, Ustav

vyzyva

Ucastnika AstraZeneca k soucinnosti pri opatfovani podkladd pro vydani rozhodnuti spocivajici v predlozeni
nasledujiciho:
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.  ANALYZA NAKLADOVE EFEKTIVITY

1. PredloZeni farmakoekonomického modelu

Zadatel uvedl, 7e v predlozené analyze nakladové efektivity byl pouzit farmakoekonomicky model, nicméné model
nebyl Ustavu predlozen. Ustav uvadi, Ze vzhledem k nize uvedenym nedostatkiim a nejasnostem ve vstupnich
Udajich doporucuje Zadateli predloZeni farmakoekonomického modelu.

Skute¢nost, 7e Zadatel Ustavu neptedlozil farmakoekonomicky model, vede k tomu, Ze je Ustav nasledné nucen
pozadovat prepracovéni analyzy nakladové efektivity a dopadu na rozpocet. Ustav doporuéuje zadateli, aby v ramci
spravnich Fizeni predkladal mimo jiné také funkéni model, nebot tak dojde k podstatnému urychleni v oblasti
hodnoceni pfedlozenych farmakoekonomickych podkladii s ohledem na to, Ze Ustav mdze snadno zjistit, jaky vliv
maji pozadované Upravy modelu na findIni vysledek analyzy (tj. na hodnotu ICER nebo dopad na rozpocet), a
pristupovat k vyzyvani fizeni jen v zdvaZnych situacich. PfedloZzeny model (soubor v programu Microsoft Excel,
TreeAge, apod.) Ize oznacit za pfedmét obchodniho tajemstvi podle ustanoveni § 39f odst. 11 zdkona o verejném
zdravotnim pojisténi.

2. Cilova populace

Zadatel v podani vychazi z priimérného véku pacientek ve studii PAOLA-1' 58,1 roku. V CR bylo v letech 2019-2021
vékové sloZeni nové hlddenych ZN vajeéniku? charakteristické pfevahou Zen ve véku 60-74 let. Stfedni vék nové
nemocnych byl 66 let.

Vzhledem k vysoké nezralosti celkového preziti (OS) ve studii PAOLA-1 Zadatel v modelu pouZil parametrické krivky,
pricemz neuvedl, zda zohlednil mortalitu obecné populace v CR dle véku.

Vyse uvedené skutecnosti mohou mit vliv na doZiti pacientek a naklady na lé¢bu pouZité ve farmakoekonomickém
modelu.

Ustav proto pozaduje predlozeni zakladniho scénare, ve kterém bude zohlednén vék pti diagnéze v CR a mortalita
obecné populace.

3. Extrapolace

Zadatel bez blizsiho popisu uvazuje PMM (Parametric mixture survival modelling) se skupinou pacientl
definovanych jako long-term survivors (pacienti bez progrese v 5 letech od ukonéeni prvoliniové 1é¢by). Ustav
namitd, Ze Zadatel uvadi pouze 3letad data o preziti bez progrese (PFS) ze studie PAOLA-1, proto chybi dlikazy o
jakémkoli dlouhodobém kurativnim Gcinku olaparibu po 5 letech. Ustav tento idaj povaZuje za velmi nejisty, nebot
nejsou k dispozici jednoznacné dlikazy, které by tento predpoklad mohly potvrdit. Zatimco studie s jinymi inhibitory
PARP ukazaly, Ze podskupina pacientl zlistdva bez relapsu déle nez 10 let, coZz naznacuje kurativni Ucinek, u
olaparibu v kombinaci s bevacizumabem v pfedmétné indikaci to dosud nebylo prokazano. Taktéz Ustav nemUze
akceptovat predpoklad podobného rizika Umrti u pacientek s ovaridlnim karcinomem, u kterych nedoslo k progresi
onemocnéni po 5 letech jako u béZné populace. Zadatel jako argumentaci uvadi data ze studie ICONS, kde podle
predlozené kiivky PFS zUstalo bez progrese (PFS) po 60 mésicich (5 let) 10 pacientek (0,96 %), po 66 (5 a pll roku)
mésicich v obou ramenech s intervenci celkem 2 pacientky (0,19 %) z celkového poctu 1 044 pacientek v obou
aktivnich ramenech na pocdatku studie. Navic v této studii bylo 17-20 % pacientek ve stadiu FIGO IC-Il, tedy s lepsi
progndzou vyvoje nemoci v dobé stanoveni diagndzy. Podobné v predloZené Zadosti uvedena Kaplan-Meierova
(KM) ktivka pro PFS populace pacientek s deficienci homologni rekombinace (HRD+) a bez mutace genu BRCA (BRCA
wild type, BRCAwt) ve studii PAOLA-1 uvadi po 60 mésicich v rameni hodnocené intervence 22 pacientek, po 78
mésicich (6 a ptil roku) aniv ramenis hodnocenou intervenci neziistala 74dnd pacientka s PFS, co? dle ndzoru Ustavu
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neodpovida parametriim béiné populace. Ustav proto neakceptuje tento zplisob modelace a pozaduje jej
neuplatiovat.

Analyzy PFS, PFS2 i celkového preziti (overall survival, OS) byly za horizontem sbéru dat ve studii PAOLA-1
extrapolovany pro vSechny sledované parametry. Vybér nejlepsi parametrické funkce byl ovlivnén statistikami
dobré shody a vizudlni kontrolou. Grafy proloZeni KM kfivek PFS, PFS2 a OS extrapolovanymi funkcemi zobrazuji
kfivky v podani Zadatele pouze v obdobi 10 let.

Za Géelem prezkoumatelnosti Ustav pozaduje predlozeni grafického znazornéni zvlast v separatnich grafech pro
téi nejvhodnéjsi druhy distribuce dle informaénich kritérii AIC/BIC: generalizovanou gamu, log-normalni a log-
logaritmickou u kaZzdého ze sledovanych parametri (PFS, PFS2 i OS) v celoZivotnim horizontu modelace, se

zobrazenim kfivky mortality bézné populace (vcetné zastropovani u OS).

Ustav uvadi, 7e Zadatel v podani zvolil pro viechny ti sledované parametry model generalizované gama distribuce,
ktery ve vétsiné pripadd vykazuje nejnizéi hodnoty informaénich kritérii AIC/BIC. Ustav véak upozorfiuje, Ze tento
model je nachylny k extrémnim parametrizacim a mlzZe vykazovat nestabilitu konvergence. PrestoZe casto
poskytuje nejlepsi hodnoty informacnich kritérii, mlze vést k proloZeni s nerealistickymi chvosty.
S ohledem na vysSe uvedené skutecnosti a s pfihlédnutim k dobrému statistickému a vizualnimu fitu logistickych
funkci Ustav pozaduje, aby v zakladnim scénéfi byla pro parametr OS poufZita log-normalni parametrizace, a to
shodné pro obé ramena. V ramci analyzy scénai(i Ustav pozaduje predlozeni nasledujicich variant:

e scénar s log-logistickou parametrizaci pro OS,

e scénar s pavodni generalizovanou gama parametrizaci pro OS,

e scénar s log-normalni parametrizaci pro vSechny t¥i parametry (PFS, PFS2 a OS),

ve vSech pfipadech shodné pro obé ramena.

Pro viechny vyse uvedené scénare Ustav pozaduje doplnéni grafického znazornéni, ve kterém budou k¥ivky PFS,
PFS2 a OS prezentovany v jednom grafu dle ramene (tzv. Markov trace graf) v celém uvaZovaném casovém
horizontu.

V piipadé, Ze pfi zvoleném nastaveni dojde k prekfizeni priibéhu PFS1 a PFS2, pozaduje Ustav pouZit v dalsim

prubéhu pro oba parametry kfivku PFS2 a obdobné v pripadé kfizeni PFS2 a OS pouzit od bodu kfiZeni kfivku OS.
V analyze scéndr( je vhodné predstavit opacnou prioritizaci parametrd PFS1> PFS2> OS.

Ustav podotykd, e predikce z parametrickych model(i vychazejicich z dat studie PAOLA-1 by uZ nyni méla byt
doplnéna, s ohledem na jiz delsi ¢asovy odstup od zahajeni studie i pfitomnost hodnocené intervence v klinické
praxi, aktualizovanymi daty ze studie PAOLA-1, ev. daty z klinické praxe, napf. z pacientskych registri nebo RWE
studii. V této souvislosti Ustav upozorfiuje, 7e pfipadné aktualizované Udaje lze predlozit formou obchodniho
tajemstvi.

4. Naklady

Ve studii PAOLA-1 je zvaZzovdna hmotnost pacientek 63,30 kg. Hmotnost vstupuje do vypoctu fady nakladovych
poloZek. Podle statistického $etfeni provedeného v Masarykové onkologickém Ustavu® je primérnd hmotnost
pacientky s ovarialnim karcinomem 72,25 kg. Ustav povazuje hmotnost vze$lou ze statistického $etfeni ¢eské

populace za relevantnéjsi, a proto zad4, aby byla zohlednéna v zakladnim scénafi, a aby hmotnost z podkladové
studie byla testovana v analyze scénafu.

F-CAU-003-08R/verze 2/23.05.2025 Strana 4 (celkem 9)



Zadatel v 7adosti predlozil ndklady na Ié¢bu a souvisejici sluzby. V tabulce 11 strukturovaného podani (¢ast F-G) je
uveden CZ-DRG kdd 1202, ktery ve verzi 7%, kterou Zadatel poufZil, neexistuje (kddy 1202x jsou vyhrazeny angiologii).
Tabulka 12 shrnuje seznam nezadoucich Gcink( s vyskytem vyssim nez 5 %. U hypertenze je uveden vyskyt u 15,5 %
pacientek v populaci studie PAOLA-1, v publikaci vysledkd studie® je ale vyskyt tohoto NU stupné 3 a vy$si uveden
u 19 % pacientek.

Tabulka 14 shrnuje naklady spojené s hospitalizaci pfi Fedeni zdvaznych nezadoucich G¢ink(. Zadatel v analyze uved|
naklady vztahujici se k hospitalizaci v béiné nemocnici. Ustav ma za to, e vzhledem k charakteru hodnocené
intervence, kterd je podavana v souladu s vykazovacim limitem v rdmci komplexniho onkologického centra (KOC),
je tfeba kalkulovat naklady odpovidajici hospitalizaci v Centru vysoce specializované péce (CVSP).

Dale Ustav konstatuje, 7e 7adatel v analyze pouzil naklady vztahujici se k pacientlim bez komorbidit. Ustav m4 za
to, Ze management nezadoucich ucinki onkologické 1éCby se vztahuje minimalné k ,komorbidité”“ nddorového
onemocnéni, a proto je nezbytné kalkulovat naklady na hospitalizaci s komplikacemi a komorbiditami (CC).

Ustav rovné? upozorfiuje, Ze u nékterych typl managementu nezadoucich t¢inkd nejsou uvedené celkové naklady
v souladu s kalkulovanou délkou hospitalizace.

Tabulka 19 shrnuje naklady na naslednou Ié¢bu. Zadatel v analyze uved| dévku topotekanu ve vy$i 1,5 mg/m? na
cyklus. Ustav mé za to, Ze s ohledem na zptisob podéni dle souhrnu tdaji o ptipravku (SmPC)®, kdy je topotekan
aplikovan kazdé tfi tydny po dobu péti po sobé nasledujicich dni, je tfeba kalkulovat davku 7,5 mg/m? (tj. 5x1,5
mg/m?) na jeden cyklus.

Ustav pozaduje kontrolu, doplnéni a pfipadnou opravu viech vy$e uvedenych nesrovnalosti v kalkulaci nakladd.

V tabulce 15 Zadatel shrnuje cetnost poloZek pti Cerpani péce. Tabulka vSak neni doplnéna o popis a neni tak zfejma
délka doby, na kterou je &etnost vzta’ena. Ustav proto pozaduje doplnéni udaje o délce doby, pro kterou je
Cetnost uvadéna, a metodiky vypoctu cetnosti vyuZiti jednotlivych poloZek pfi Cerpani péce.

5. Analyza senzitivity

Ustav pozaduje k aktualizovanému zakladnimu scénati dle pozadavk( uvedenych vyse predlozit aktualizovanou
analyzu senzitivity ve stejném rozsahu jako v ptivodnim podani Zadatele a doplnéni scénara dle pozadavka, viz
vyse.

V analyze senzitivity Ustav pozaduje rovnéz predlozeni vysledki pro ¢asovy horizont 15, 20, 25, 30 a 40 let.

Ustav uvadi, Ze v jednocestné analyze senzitivity (OWSA) zadatel postupoval v souladu s metodikou, kdy? pouzil 95
% intervaly spolehlivosti pfifazeného rozdéleni, pfipadné standardni chybu ve vy3i 10 % priimérné hodnoty. Ustav
vsak konstatuje, Ze u nékterych parametrl je vhodnéjsi zohlednit rozptyl hodnot odpovidajici realnému rozlozeni v
populaci. Z tohoto diivodu Ustav pozaduje, aby byly v OWSA pouZity mezni hodnoty hmotnosti v rozmezi 61-77
kg a vysky v rozmezi 164-173 cm.

Obdobné Ustav konstatuje, 7e rozmezi véku pouZité v OWSA nemd dostate¢nou vypovidaci hodnotu, a proto
pozaduje vypocet meznich hodnot véku v rozmezi 57-74 let.

Ustav déle upozorfiuje, 7e v analyze vysledk(l nejsou u jednotlivych hodnot utilit uvedeny konfidenéni intervaly.
Vzhledem k tomu, Ze se jednd o klicovy udaj pro ovéreni statistické vérohodnosti vstupnich parametr(, Ustav
pozaduje doplnéni konfidenénich intervalli pro vsechny utility pouzité v podani.

1.  ANALYZA DOPADU NA ROZPOCET

1. Cilova populace
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PFi odvozeni velikosti cilové populace pacientek vhodnych k I1é¢bé je tfeba zohlednit pacientky predlécené nejen
platinou, jak je uvedeno, ale soucasné i, v souladu s navrhovanymi podminkami Uhrady, predlécené platinou

v kombinaci s bevacizumabem. Ustav poZaduje ponizeni velikosti cilové populace o podil pacientek z 1é¢ebné vétve

bez bevacizumabu. Ustav si je védom zapisu panelu expertd (predlozeného v rezimu obchodniho tajemstvi), jehoz

vystupy nicméné implikuji, Ze by hodnocena intervence byla v budoucnosti podavana i pacientkdm, kterym
v soucasnosti neni indikovan bevacizumab, co? Ustav nepovaZuje za spravny postup, jeliko?z hodnocend intervence
je add-on |écbou k bevacizumabu. V soucasném systému Uhrad je bevacizumab hrazen pro cilovou populaci v 1.
linii Iécby dospélych pacientt s pokrocilym karcinomem vajecnikd, vejcovodii nebo primdrnim nadorem pobrisnice
(stadia IV dle FIGO nebo stddia Il u neoperovanych pacientt nebo stddia Il s vétsim neZ 1,0 cm residuem po operaci)
v ddvce 7,5 mg/kg kazdé 3 tydny v kombinaci s karboplatinou a paklitaxelem azZ po 6 lIécebnych cykld, a ndsledné se
pokracuje v samostatné lécbé bevacizumabem. Lécba bevacizumabem se ukoncuje pri zjisténi progrese, Ci pfi
netoleranci Ié¢by bevacizumabem, nejdéle po 12 mésicich (18 cyklech) Iécby, dle toho, co nastane dfive”. Ustav ma
proto za to, Ze v populaci spliiujici obecné podminky Uhrady nebude terapie olaparibem indikovana pacientkam ve
stadiu Ill, které podstoupily operaci bez rezidua, ev. s reziduem do velikosti 1,0 cm. Ustav proto povazuje odhad
velikosti cilové populace za nadhodnoceny a poZaduje upravu velikosti cilové populace v souladu s Modrou
knihou®, tj. s vyélenénim cilové populace pouze do vétve s bevacizumabem.

Ustav nemdze souhlasit se zanedbanim nakladd na testovani HRD, které by v ramci soucasné klinické praxe bylo
nové provadéno ve scénafi s hodnocenou intervenci, jelikoz dle Modré knihy neni v soucasnosti (tj. ve svété bez
intervence) rutinné hrazeno. Pro zavedeni terapie za podminek navrzené uhrady by bylo nezbytné zah4jit testovani
celé cilové populace pacientek. Vzhledem k tomu, Ze HRD testovani dosud nepatii ke standardnim postuplim v
klinické praxi, ma Ustav za to, 7e zavedeni plodného HRD testovani nebude okamzité a promitne se do odvozeni
velikosti cilové populace v5letém horizontu. Ustav proto povaiuje odhad velikosti cilové populace za
nadhodnoceny a poZaduje, aby vySe uvedené Zadatel v analyze zohlednil, véetné popisu odiivodnéni odhadu
rychlosti vstupu HRD testovani do Ghrad (véetné testovani rliznych variant v analyze senzitivity).

Pro uplnost Ustav uvadi, Zze Zadatelem zvolenou miru penetrace 50-80 % akceptuje.
2. Naklady

Ustav pozaduje, aby 7adatel zohlednil relevantni pozadavky na Upravu nakladd poZadované v &asti ,Analyza
ndkladové efektivity”.

S ohledem na vys$e uvedené Ustav pozaduje, aby byly ndklady na HRD testovani ve svété s intervenci zohlednény
v analyze dopadu na rozpocet v celé dotcené cilové populace, nikoliv pouze u HRD+ pacientek.
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STATNIi USTAV Srobarova 49/48 Telefon: +420 272 185 111 posta@sukl.cz
PRO KONTROLU LECIV 100 00 Praha 10 ID DS: qwfai2m sukl.gov.cz

Sp. zn. SUKLS223896/2025 Vyfizuje: Katarina Kukanova Datum: 21. 8. 2025
C. jedn. sukl335008/2025

Vyvéseno dne: 21. 8. 2025

Statni Ustav pro kontrolu Iéiv se sidlem Srobarova 49/48, 100 00 Praha 10 (dale jen ,Ustav“) jako spravni organ
prislusny na zékladé ustanoveni § 15 odst. 10 zdkona ¢. 48/1997 Sh., o vefejném zdravotnim pojisténi a o zméné
a doplnéni nékterych souvisejicich zakon(, ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,zakon o vefejném zdravotnim
pojisténi”), v souladu s timto zakonem a s ustanovenimi zakona ¢. 500/2004 Sb., spravni fad, ve znéni pozdéjsich
predpisa (dale jen ,,spravni rad“) vydava toto

USNESENI

kterym spolec¢nosti:

AstraZeneca AB
IC: 556011-7482
151 85 Sodertilje, Svédské kralovstvi
Zastoupena:
AstraZeneca Czech Republic s.r.o.
IC: 63984482
U Trezorky 921/2, 158 00 Praha 5 Jinonice
(dale jen ,zadatel” nebo , AstraZeneca®)

jako ucastnikovi spravniho fizeni vedeného pod sp. zn. SUKLS223896/2025 stanovuje v souladu s ustanovenim
§ 39 odst. 1 spravniho fadu lhitu 10 dni ode dne doruceni tohoto usneseni k poskytnuti podklad uvedenych ve
vyzvé k soucinnosti ze dne 21. 8. 2025.

Oduvodnéni

Dne 9. 6. 2025 obdrzel Ustav 7adost Ucastnika AstraZeneca o stanoveni vyée a podminek prvni do¢asné uhrady ze
zdravotniho pojisténi lécivych pfipravka:

kdd SUKL: ndzev: doplnék ndzvu:
0222935 LYNPARZA 100MG TBL FLM 56
0222937 LYNPARZA 150MG TBL FLM 56

Dorucenim zadosti bylo zahajeno spravni fizeni vedené pod sp. zn. SUKLS223896/2025.

Vzhledem k tomu, Ze Ustav nedisponuje viemi potfebnymi podklady pro vydani rozhodnuti v tomto spravnim fizeni,
vyzval Ucastnika AstraZeneca v souladu s ustanovenim § 50 odst. 2 spravniho fadu k soucinnosti spocivajici
v poskytnuti Udajd potfebnych pro rozhodnuti a urcil mu pfimérenou Ihitu k poskytnuti podkladl uvedenych ve
vyzvé v souladu s ustanovenim § 39 odst. 1 spravniho fadu. Tato Ih(ta byla stanovena v délce 10 dni, a to vzhledem
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ke ITh(tam stanovenym zdkonem o verejném zdravotnim pojisténi pro spravni fizeni o stanoveni vyse a podminek
prvni docasné Uhrady ze zdravotniho pojisténi IéCivych pripravkld. Pokud ucastnik fizeni predpoklada nebo zjisti
¢asovou naro¢nost na doloZeni pozadovanych podkladii del$i, neZli je vy3e stanovena |hta, Ustav doporucuje vyuzit
institut preruseni fizeni dle ustanoveni § 64 odst. 2 spravniho fadu, diky kterému se stavi lhata pro vydani
rozhodnuti.

Pouceni o odvolani

Proti tomuto usneseni je mozno podat podle ustanoveni § 76 odst. 5 spravniho fadu, u Ustavu odvolani, a to
v souladu s ustanovenim § 83 odst. 1 spravniho rfadu ve Ihité 15 dnl ode dne jeho doruceni. Odvolani nema
odkladny G¢inek. O odvolani rozhoduje Ministerstvo zdravotnictvi CR.

Otisk uredniho razitka

Mgr. Eva Forgacova
vedouci Oddéleni pravni podpory cenové a Uhradové regulace
Statniho dstavu pro kontrolu |éciv
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