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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Praze rozhodl samosoudcem Mgr. Janem Cizkem ve véci

zalobkyné: D. B., narozena X,
bytem X,
zastoupena advokatkou Mgr. Markétou Tillerovou,
sidlem V Z4ti$i 547, Celakovice
proti
zalované: Ceska spréva socidlniho zabezpeden,
sidlem Kfizova 1292/25, Praha 5 - Smichov,

o zalobé proti rozhodnuti zalované ze dne 30. 4. 2018, ¢. . X,

takro:
I.  Zaloba se zamita.
. Zadny z Glastnikd nemé pravo na ndhradu nikladd fizeni.

II. Ustanovené zistupkyni Zalobkyné Mgr. Markété Tillerové, advokatce, se ptizniva
odména za zastupovani a nihrada nkladd fizeni ve vysi 6 000 K¢&. Tato ¢astka ji bude
vyplacena z Gétu Krajského soudu v Praze ve lhiité 30 dnt od pravai moci tohoto
rozsudku.

Odavodnént:

Zalobou podle § 65 a nasl. zikona ¢& 150/2002 Sb., soudni ¥ad spravni, ve znéni pozdéjsich
predpisu (dale jen ,s.t.s.“), podanou dne 20.6.2018 se zalobkyné domahala zruseni
v zahlavi oznaceného rozhodnuti, kterym Zalovana zamitla jeji namitky a potvrdila své
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predchozi rozhodnuti ze dne 8.2.2018, ¢ j. X (dale jen ,prvoinstanéni rozhodnuti®).
Prvoinstanénim rozhodnutim zalovana zalobkyni snizila invalidni dachod pro invaliditu
tretitho stupné na invalidni dachod pro invaliditu druhého stupné.

Zalovana v od@vodnéni Zalobou napadeného rozhodnuti uvedla, Ze v fHzeni o namitkach
bylo novym posudkem o invalidité vypracovanym posudkovym lékarem zalované dne 18.
4. 2018 zjisténo, ze zalobkyné je invalidni podle § 39 odst. 1 zakona ¢. 155/1995 Sb., o
dichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,ZDP). Nejde vsak jiz o
invaliditu tfetiho stupné podle § 39 odst. 2 pism. ¢) ZDP, nybrz od 8. 11. 2017 o invaliditu
druhého stupné podle § 39 odst. 2 pism. b) ZDP, nebot zdavodu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu (dale téz ,DNZS“) poklesla jeji pracovni schopnost o 50
%. Rozhodujici pri¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu s nejvyznamnéjsim
dopadem na pokles pracovni schopnosti je zdravotni postizeni uvedené v priloze
k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., kterou se stanovi procentni miry poklesu pracovni schopnosti
a nalezitosti posudku o invalidité a upravuje posuzovani pracovni schopnosti pro Gcely
invalidity (dale jen ,vyhlaska o posuzovani invalidity®) v kapitole XIII. (Postizeni svalové
a kosterni soustavy), oddilu E (Dorzopatie a spondylopatie), polozce 1c (Bolestivy syndrom
patere vCetné svald po operaci patefe nebo po urazech patere, degenerativni zmény patere,
vyhtezy meziobratlovych plotének), se stredné tézkym funkénim postizenim: zavazné
postizeni jednoho nebo vice useku patefe, se zavaznou poruchou statiky a dynamiky
patere, insuficienci svalového korzetu, s dasto recidivujicimi projevy kofenového drazdéni,
s funkéné vyznamnym neurologickym nalezem, sposkozenim nervu, popft.
symptomatologie neurogenniho mocového méchyte, se zavaznym snizenim celkové
vykonnosti pti bézném zatizeni, nékteré denni aktivity omezeny. Mira poklesu pracovni
schopnosti, jejiz rozpéti u stanovené diagnézy c¢ini 30 - 40 %, byla uréena na 40 %.
Vzhledem k vlivu na schopnost vyuzivat dosazené vzdélani, zkusenosti a znalosti na
schopnost pokracovat v predchozi vydéle¢né ¢innosti nebo na schopnost rekvalifikace byla
podle § 3 odst. 2 vyhlasky o posuzovani invalidity zvy$ena o 10 %. Zalovana tedy dospéla
k zavéru, ze celkové snizeni pracovni schopnosti u zalobkyné ¢ini 50 %. Jde o dlouhodobé
vertebrogenni potize. Vroce 2009 byla zalobkyni operovana patef. Z dolozenych
neurologickych nalezt z 14. 11. 2016, 6. 4. 2017 a 2. 10. 2017 vyplyva, ze pres 1éto je stav
vecelku ustaleny, dekompenzace byla na podzim vlivem zatéze. Z ortopedickych nalezt
z kvétna 2014 se podava, ze byla pfitomna koxartréoza 1. - 2. stupné oboustranné.
Objektivni nalez byl od operace stejny, stabilizovany, jen s obfasnym zhorSenim vlivem
zatéze. Z toho vyplyva, ze se jedna o diagnézu popsanou pod pism. 1lc (a nikoliv 1d),
oddilu E, kapitoly XIII. prilohy vyhlasky o posuzovani invalidity. Lékaiské nalezy
neprokazuji dalsi zdravotni postizeni, které by vyznamné omezovalo dusevni, smyslové
nebo fyzické schopnosti. Zalobkyné méZe vykonavat pracovni &nnosti v reZimu
vertebropata. Na téchto zavérech se v podstaté shoduji jak posudek posudkového lékare
Okresni spravy socialniho zabezpeleni (dale jen ,OSSZ“) N. ze dne 8. 11. 2017, tak
posudek vypracovany posudkovym lékafem zalované ze dne 18. 4. 2018.

Zalobkyné namitla, Ze zatimco podle posudkd v roce 2011 a 2014 byla mira poklesu jeji
schopnosti pracovat hodnocena 66 %, resp. 70 %, tak v roce 2017 na zakladé zjiSténi
. , . o0 , v -
stejného zdravotniho stavu ji byla stanovena invalidita pouze druhého stupné. Stejné i
4 . 4 . /4 v/ 4 4 4 v \4 4 M 4 4
v ramci namitkového fizeni posudkova lékarka zalované stanovila procentni miru poklesu
pracovni schopnosti pouze na 50 %. Zalobkyné se domniva, ze lékarské zpravy jejich
v V. 7 /7 4 V o 4 . /4 Ve 4 v . 4 **V_V /4
oSetrujicich lékara byly posudkovymi lékari nespravné interpretovany. Ve zjiSténém
zdravotnim stavu se mimo jiné uvadi tento neurologicky nalez: ,na LDK porucha (iti,
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hybnosti sily, pokles v Mi, Lass 30 sin“. Tento lékarsky popis je dle nazoru zalobkyné
popisem typické parézy dolnich koncetin, ohledné které posudkova lékarka CSSZ tvrdi, ze
*t Vv v 4 4 v v v M4 4 . M v v
ji zalobkyné nema. Dale zalobkyné uvedla, Ze jeji denni aktivity jsou znaéné omezeny.
Zalobkyné nemuze provadét béznou osobni hygienu, tklid domacnosti, je neschopna
chize bez pomucky, v mnoha ptipadech je bolesti paralyzovana. Ani jeden z posudkovych
lékara se nezabyval tim, pro¢ je invalidita posuzovana odlisné od predchozich posudku,
VeV v 4 M /4 4 v i 4 4 4
pricemz zdravotni stav je ve srovnani s témito posudky horsi. Rozhodnuti podle nazoru
v v vV v M 4 o v 4 4 v /v v/
zalobkyné rovnéz nespliuje naroky na odivodnéni posudkové zmény, které jiz diive
judikoval Nejvyssi spravni soud (dale jen ,NSS). Napriklad v rozsudku NSS ze dne
6. 8.2008, ¢.j.3 Ads 45/2008-46, je deklarovano, ze pti odnimani pobirané davky je
4 i M v v Ve VvV o i v v/ 7 v 4 1
posudkova komise povinna presvédcivé odivodnit, v dem spociva zlepseni nebo stabilizace
zdravotniho stavu pti porovnani s obdobim, kdy odnimana davka byla pfiznana, pripadné
zda odnimana davka nebyla pfiznana na zakladé posudkového omylu. Toto zduvodnéni
v . ’ . ’ Vv / 4
vSak nebylo provedeno ani v samotném posudku, ani v nasledné vydanych rozhodnutich
(o snizeni invalidntho dachodu, resp. o zamitnuti namitek proti prvostupniovému
rozhodnuti). Dle nazoru zalobkyné je z toho davodu rozhodnuti zalované
neprezkoumatelné, atakova vada mohla mit za nasledek nespravné posouzeni miry
s ’ . ~ v oo . V o V.o s/ ’ v
poklesu jeji pracovni schopnosti. Zalobkyné je po konzultaci s osetfujicim lékafem
v v v v 4 vV / v 7 *V 4 M \4 V/Ve M vV 4 *Vv 4 4
presvédCena, ze trpi tézkym funkénim postizenim, jehoz pficinou je tézké postizeni vice
/. o 4 v / i M v / /v v 4 / V. Vv / /
Usekt patere strvalymi projevy kofenového drazdéni, trvalym funkéné vyznamnym
neurologickym nalezem, tézkym poskozenim nervi, zavaznymi parézami dolnich
koncetin a poruchami hybnosti koncetin (jak dolnich, tak hornich). I pti lehkém zatizeni
dochazi k poklesu celkové vykonnostia k okamzitému zhorseni zdravotniho stavu, a
nékteré jeji denni aktivity jsou znacné omezeny. Zalobkyné ma za to, ze spliuje podminky
pro posouzeni zdravotniho stavu podle polozky 1d, a z toho plynouci snizeni pracovni
schopnosti 0 50 - 70%. Vzhledem k jeji profesi je navic na misté uvazovat o zvySeni o deset
procentnich bodua. V pfipadé spravného zarazeni by - shodné jako v dfivéjsich posudcich -
v /. /v 4 4 i i / v 0, * ot V_V / Vv
mélo byt snizeni pracovni schopnosti ohodnoceno nejméné na 70 %, ne-li jesté vyse.
Zalobkyné proto navrhla, aby soud ke stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti nechal

vypracovat lékafsky posudek Posudkovou komisi Ministerstva prace a socialnich véci (dale
jen ,PK MPSV®).

Zalovanad navrhla zamitnuti Zaloby. V rimci kontrolni léka¥ské prohlidky shledal
posudkovy lékai OSSZ u zalobkyné pokles pracovni schopnosti v intenzité invalidity
druhého stupné (posudek ze dne 8. 11. 2017) a toto posudkové zhodnoceni nasledné
prezkoumal a potvrdil lékat Zalované (posudek ze dne 18. 4. 2018). V posudku ze dne 18. 4.
2018 je dostateCné a srozumitelné vysvétleno, pro¢ konstatovana zdravotni postizeni
nesvéd¢i o naplnéni kritérii invalidity tfetiho stupné (zalobkyni narokovana polozka 1d
oproti zvolené klasifikaci odpovidajici polozce 1c) azkontextu posudku lze tedy
opravnénost postupu zalované, jimz snizila zalobkyni invalidni dichod pro invaliditu
tretitho stupné na invalidni dichod pro invaliditu druhého stupné, nepochybné dovodit.

Krajsky soud v Praze na zakladé vcas podané a prfipustné zaloby prezkoumal napadené

rozhodnuti v rozsahu uplatnénych zalobnich bodd, jimiz je vazan (§ 75 odst. 2 véta prvni
v . v M v/ 4 v 4 7/ 4 4 4 VeV \4 ’

s. f.s.), jakoz 1 rizeni predchazejici vydani tohoto rozhodnuti, ptricemz vychazel ze

skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani spravniho organu (§ 75

odst. 1s. t. s.). Dospél k zavéru, ze zaloba neni divodna.
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Ze spravniho spisu soud zjistil, ze zalobkyné podala dne 9. 3. 2009 zadost o priznani
invalidniho dichodu. Posudkem OSSZ ze dne 22. 6. 2010 bylo zjisténo, ze ke dni 2. 4. 2009
doslo u zalobkyné k poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70 %, jehoz hlavni pfic¢inou
bylo ,chronické VAS LS s radikuldrni iritacni a lebkou zinikovou symptomatologii do DK
s poruchou dynamiky LS patere jako residuum po mikrodisektomii L5/S1 vlevo s extirpaci
extruse disku dne 30. 3. 2009“. K prakticky shodnym zavéram dospél i posudek OSSZ N. ze
dne 1. 6. 2011 a posudek OSSZ N. ze dne 4. 11. 2014 a posudek ze dne 30. 11. 2015.
Postizeni bylo v téchto posudcich hodnoceno podle kapitoly XII, oddilu E, polozky 1d
prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity, tj. jako tézké funkéni postizeni.

K odlisSnym zavérum dosel posudkovy lékar OSSZ N. v posudku ze dne 8. 11. 2017, v
némz konstatoval, ze rozhodujici pri¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
zalobkyné je inadale ,chronicky VAS LS pdtere sradikularni iritacni a zdnikovou
symptomatologii L551 do obou DKK s levostrannou prevahou, s tézkou poruchou dynamiky LS
pdtere jako residuum po mikrodisektomii L5/51 vlevo s extirpact exturse disku dne 30. 3. 2009.
Tuto rozhodujici pricinu DNZS hodnotil podle kapitoly XII, oddilu E, polozky 1c prilohy
k vyhlasce o posuzovani invalidity, tj. jako sttedné tézké funkéni postizeni. Jako dalsi
zdravotni postizeni oznalil vertebrogenni algicky syndrom kréni patere - irita¢ni CB
syndrom vpravo. Vzhledem k rozsahu postizeni patere byla mira poklesu pracovni
schopnosti hodnocena horni hranici daného rozmezi a s ohledem na kvalifikaci zalobkyné
byla navysena o 10% na koneénych 50 %, coz odpovida invalidité druhého stupné.

Na zakladé tohoto posudku bylo vydano prvostupnoveé rozhodnuti, proti némuz podala
zalobkyné namitky. Prvostupnové rozhodnuti vsak bylo na zakladé posudku posudkové
1ékarky zalované ze dne 18. 4. 2018 potvrzeno zalobou napadenym rozhodnutim.

Soud pozadal o vypracovani posudku PK MPSV, detasované pracovisté v Praze. PK MPSV
zasedala za predsednictvi posudkoveé lékarky, za Ucasti tajemnice a lékare zoboru
neurologie v nepfitomnosti zalobkyné. Podkladem pro jednani byla kromé spisové
dokumentace OSSZ N., spisu Krajského soudu v Praze, zaloby a nalezu z ortopedie ze 7. 5.
2014 a28.5.2014, neurologie ze dne 4. 6. 2014 i odborna lékarska zprava z oboru
neurologie ze dne 8. 10. 2014, v niz je poznamenano, ze zalobkyné ma trvalé bolesti,
parezu $picky vlevo, ale jezdi vozem, nebyla prokazana polyneuropatie ¢i projevy spinalni
stenozy v L useku patere, vjehlove EMG jsou patrné chronické neurogenni zmény
lehkého stupné. Dale posudkova komise méla k dispozici zpravy, které byly piilohou
zaloby tj. z magnetické rezonance ze dne 29. 5. 2018 od azpravy neurologa ze dne
13.3.2018 a ze dne 12. 6. 2018, jakoz i zpravu ze dne 10. 1. 2019, ktera byla zaslana
zalobkyni k jednani posudkové komise.

Posudkova komise dospéla k zavéru, ze u zalobkyné byl zjistén dlouhodobé neptiznivy
zdravotni stav, jehoz rozhodujici pticinou byl bolestivy syndrom kréni a bederni patete se
stavem po mikrodisektomii v oblasti L5/S1 s odstranénim extruse meziobratlové ploténky.
V dobé vypracovani posudku vsak jiz uplynulo od operace vice nez 9 let. Jizva po operaci
byla zhojena a stav dlouhodobé stabilizovan. Patet byla sice omezena, nejednalo se vsak o
Gplné ztuhnuti. Nebyly prokaziny znamky trvalého silného kotfenového drazdéni, nebo
tézkého ochrnuti kondcetin a svalové atrofie. Rovnéz nebyly prokazany projevy spinalni
stendzy v bedernim tseku. Prokazany byly pouze lehké neurovegetativni zmény
v myotomech L5 a S oboustranné. Klinicky bylo naznadeno oslabeni svalové sily a oslabeni
citlivosti, zejména levé dolni koncetiny. V nalezu z vysetfeni magnetickou rezonanci byly
v operovaném useku zji§tény pouze mensi epiduralni fibrozni zmény, dale degenerativni
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(spondylogenni a spondylotrofické) zmény bederni patefe a protruse meziobratlovych

/ M4 4 v 4 4 v 4 4 Ve /4 v
plotének, ale s hrani¢nim paternim kanalem. Na mise nebyly prokazany loziskové zmény.
Procentni mira poklesu byla vsouladu s polozkou 1c stanovenai sohledem na dalsi
nemoci na 35 %, tedy v poloviné stanoveného rozmezi. Komise nehodnotila podle polozky
1d vySe citované pasaze prilohy vyhlasky o posuzovani invalidity, nebot nebylo prokazano
vV 4 *V 4 4 / o 4 v / i M v 4 /v v 4 / /
tézké postizeni vice Useka patefe s trvalymi projevy korenového drazdéni, s vyznamnym
neurologickym nalezem, stézkym poskozenim nervl, zavaznymi parézami, svalovymi
atrofiemi a zavaznou poruchou funkce svéract. Na rozdil od posudku OSSZ N. hodnotila
snizeni pracovni schopnosti ve stredu procentniho rozpéti, coz povazovala za vice
vystihujici dopad dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu, vice zohlednujici objektivni
zjisténi pomoci vysetfovacich metod. Datum vzniku invalidity prvaiho stupné bylo
stanoveno na datum vypracovani lékafské zpravy ze dne 13. 3. 2018.

Zalobkyné ve vyjadteni k posudku PK MPSV v Praze uvedla, Ze i nadile trv4 na podané
zalobé, nebot ma za to, ze PK MPSV presvéd¢ivé nevysvétlila, zjakych duvodu, pri
nezménéném, resp. podle nazoru zaloby zhorseném, zdravotnim stavu oproti dobé vydani
predchozich rozhodnuti, doslo ke snizeni jejiho stupné invalidity. Navrhla proto, aby ve
véci byl vyslechnut osetfujici lékatr - neurolog MUDr. H., a dale vyjadfila nazor, ze by
bylo vhodné opatfit znalecky posudek, protoze zavér posudkové komise podle minéni
zalobkyné neodpovida jejimu skute¢nému zdravotnimu stavu.

Soud nasledné zadal vypracovani srovnavactho posudku PK MPSV se sidlem v Hradci
Kralové. Posudkova komise, ktera jej zpracovala dne 13. 8. 2019. PK MPSV jednala za
predsednictvi posudkového lékare, tajemnice a lékarky z oboru neurologie dne 13. 8. 2019
za pritomnosti zalobkyné. Podkladem pro jednani byly kromé materialt pouzitych 1 pri
predchozim jednani PK MPSV v Praze navic i lékarska zprava ze dne 26. 7. 2019 od
praktické lékarky zalobkyné, lékarské zpravy z radiodiagnostiky ze dne 1. 11. 2017,
lékatrské zpravy z ortopedie ze dne 27.2.2019, 30. 5. 2019 a 12. 8. 2019, lékarska zprava
z Neurologického a psychiatrického centra N., zprava ze dne 24. 7. 2019, jakoz i vlastni
vysetfeni zalobkyné na misté. Pfi ném bylo konstatovano, ze zalobkyné prisla sama
s oporou jedné vychazkoveé hole, sama se svlékla, zanikové jevy ani iritace nebyly patrné
(str. 6 srovnavacitho posudku), chlize po malych drobivych kraccich se semiflexi
v kolennich kloubech a lehce 1 trupu byla nejista, po mistnosti je vS$ak mozna bez opory,
jinak za opory jedné vychazkové hole. V posudkovém zavéru se PK MPSV v Hradci
Kralové zcela shodla s pfedchozim posouzenim PK MPSV v Praze. Dale se vyjadrila i
k ptipadnému posudkovému omylu v predchozich posouzenich zdravotniho stavu pro
Glely pfiznani invalidniho dichodu. PK MPSV shledala, Ze kontrolni 1ékatska prohlidka
(dale jen ,KLP*) ze dne 15. 6. 2009, kdy byla u zalobkyné konstatovana snizena pracovni
schopnost o 70 %, jakoz i naslednad KLP ze dne 22. 6. 2010 byly bez posudkového omylu
s ohledem na dosud nestabilizovany poopera¢ni zdravotni stav zalobkyné. Obdobné tomu
bylo 1 u KLP ze dne 1. 6. 2011. Naopak zavéry KLP ze dne 4. 11. 2014 a ze dne 30. 11. 2015
oznacila za posudkovy omyl, nebot jiz z kontrolniho vysetfeni z Oblastni nemocnice K. a.
s. ze dne 8. 10. 2014 plyne, Ze nebyla prokazina v kondukéni studii perifernich nervi
dolnich konéetin polyneuropatie ¢i projevy spinalni stenézy v L Gseku patefe. V jehlové
EMG byly sice zjistény patrné chronické neurovegetativni zmény, avSak pouze lehkého
stupné v myotomech L5 vpravo a S bilateralné, vice vlevo. Tuto diagnézu podporuji i
zjisténi neurologického nalezu ze dne 23. 9. 2015 a dtivéjsi nalezy, které prokazuji véku
priméfené degenerativni zmény. Vysledky KLP ze dne 8. 11. 2017, pfi niz byla mira
snizeni schopnosti pracovat zalobkyné ohodnocena na 50%, povazuje PK MPSV v Hradci
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Kralové za nadhodnocené v tom, ze hodnotila na horni hranici procentniho rozpéti a
vyuzila moznosti tuto hranici jesté zvysit uzitim § 3 vyhlasky o hodnoceni invalidity.
Naopak zavér PK MPSV v Praze o stanoveni rozhodujici priciny dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu zalobkyné a mife snizeni jeji pracovni schopnosti ve vysi 35 % povazuje
za zcela kompatibilni se svymi zjisténimi.

Béhem tstniho jednani soudu konaného dne 17. 12. 2019 zalovana stru¢né odkazala na
svoje predchozi pisemné vyjadreni. Namitla, ze od roku 2014 se jeji zdravotni stav
nezlepsil, naopak dochazi k jeho zhorsovani; byl ji zjistén tlak duralniho vaku L5/S1 a
vyrastky v paternim kanale. Jiz pfed rokem 2018 méla vyraznou spongibézu a vrozenou
dysplazii kycelnich kloubt. Navic u ni byla zjisténa artréza kycelniho kloubu 2. az 3.
stupné. Ve zpravach MUDr. L. zroku 2014 je zmifovana paréza jako trvaly stav.
K druhému posudku uvedla, ze v prehledu nalez nejsou zohlednény zpravy uvadéjici
vyrustky v paternim kanale, parézy a nebyla zohlednéna artr6za kycle. Neni pravda, co se
uvadi v posudku PK MPSV v Hradci Kralové, ze se sama svlékla. Ponozku si svlékla holi,
s obléekanim ji musel pomoci predseda komise. K udaji na strané 7 tohoto posudku namitla,
ze neni pravdivé tvrzeni o Uspésném provedeni vice operativnich zakrokt na organech.
Absolvovala pouze jedinou operaci. Tvrzeni o posudkovych omylech na strané 9 posudku
PK MPSV v Hradci Kralové neni dostate¢né odtivodnéné, protoze neni zfejmé, pro¢ by se
mélo o posudkovy omyl jednat.

V pisemném vyjadrfeni ze dne 9. 1. 2020 pak zalobkyné uvedla, ze oba posudky PK MPSV
povazuje za nedostate¢né, nebot jsou zatizeny vyraznym zkreslenim a posunem
M v, 7/ i 4 4 v 4 4 v v o7 7 / Vo
interpretace a vynétim souvislosti z lékafskych zprav oSetrujicich lékart, nadto ve
srovnavacim posudku jsou uvedeny 1iskutecnosti, které naprosto neodpovidaji pravdeé.
Posudky presvéd¢ivé nezdtvodnily, pro¢ doslo ke snizeni stupné invalidity, 1 kdyz
zdravotni stav se nezménil. Konstatovani, ze se jedna o posudkovy omyl, nevysvétluje,
v M v 4 ~ v 4 v Ve i M / v / 4 4 v v
v ¢em je omyl spatrovan. Zalobkyné ma za to, ze pfi citaci 1ékarskych zprav byly zamérné
vynechany informace, které maji dulezity vliv na hodnocent stavu invalidity a rozdilu mezi
polozkou 1c a 1d. Posudky nezohlednily zejména nasledujici skutecnosti: V obdobi mezi
zpravou z 23. 9. 2015 (neurologie MUDr. H.) a zpravou z 29. 5. 2018 od téhoz 1ékare doslo
ke zhorseni stavu, protoze v prvnim pripadé byla zjisténa normalni Sife paterniho kanalu,
ve druhém pripadé hranicni sife paterniho kanalu. Ve zpravé z 23. 9. 2015 je citovano ze
zpravy z vysetfeni CT z roku 2010 vice dildich nalezl svéddicich o postizeni patete (v etazi
L4/5 je disk dorsalné snizen, patrna je medialni protruse vel. 4 mm s tlakem na duralni vak,
v etazi L5/S1 roste do paterniho kanalu spondylofyt velikosti 4 mm s lehkym tlakem na
duralni vak, disk snizen, zdegenerovan, s vakuovym fenoménem, foramen wvertebrile je
zlzen rustem spondylofytd). Ve zpravé ze 4. 6.2014 je zmirlovana paraparéza dolnich
koncetin, pri¢emz tato diagndza byla opomenuta v obou posudcich. Pti citaci ze zpravy
z magnetické rezonance ze dne 29. 5. 2018 bylo rovnéz opomenuto, ze je zde uvadéna
.. , , . 1.7 /
i cirkularni protruse disku 14/5 kolem 4 mm stlakem na duralni vak s propagaci do
foramin, mens$i rezidualni cirkularni protruse a dorzalni spondylofyty L5/S1 3 - 4 mm
v /4 v 4 . 4 4 N/ . / 4
v naznaeném kontaktu s koteny S1, nevelké epiduralni (v misnim prostoru) fibrézni
zmény v levostranném recessu L5/S1 v kontaktu s duralnim vakem kofenem S1 vlevo,
hraniéni $itka patetniho kanalu. V lékarské zpravé z roku 2018 (bez uptfesnéni): vyrazna
spondyléza na C5/6, ve zpravé z 12. 6. 2018 je myj. uvedeno, ze zalobkyné je vyznamné
omezena na své celkové pohyblivosti a fyzické vykonnosti, dalsi operace stav nezlepsi,
k samovolnému zlepseni nedojde a je nutné pocitat s tim, Ze tento stav je trvaly. Zprava
z 13. 3. 2018 uvadi, ze zalobkyné ma omezenou hybnost, neni schopna soustavného stani,

Shodu s prvopisem potvrzuje: B. M.



15.

7 42 Ad 20/2018

chize a dlouhého sezeni. Podle nazoru zalobkyné je hlavni pri¢inou jejtho DNZS nékolik
v / / 4 v/ 4 o ./ v \4 M
vyhtezlych plotének, které tlaéi na okolni nervy a zpusobuji bolest, coz povazuje za
korenoveé bolesti, resp. korenovy syndrom; zalobkyné rovnéz trpi zuzovanim patefniho
kanalu (ktery je jiz na hrani¢ni rovni) a parézou nohou, zejména levé nohy, u niz ma
poruchu ¢iti od kolene dolt. Dale se v posudku PK MPSV v Hradci Kraloveé sice uvadi, ze
v v 4 i 4 v v1/ 4 b / oV /. M
zalobkyné ma degenerativni zmény v kyclich po vrozené dysplazii, ale chybi jiz Gdaj o
tom, ze ma také silnou artrozu v pravé kycli, ktera zpasobuje nejen bolest, ale 1 omezeni
hybnosti a chize. V poslednim roce ji navic praskl meniskus. V citovaném posudku je 1
nékolik zjevnych nespravnosti. V roce 2009 zalobkyné nebyla v evidenci Utadu prace,
neabsolvovala ,Cetné operativni zakroky na organech®, béhem zdravotni prohlidky se sama
nesvlékla (ve skutecnosti se svlékla za pouziti hole a s dopomoci predsedy komise), neni
pravdivé, ze ,stoj provede samostatné i na patach 1 na spickach® (ve skutecnosti toto po ni
nikdo nezadal a ani by to nedokazala). Tyto nepfesnosti podle zalobkyné svéddi o tom, ze
. / ’ / / ARy /
v posudku jsou vyznamné chyby, které vedly k mylnému posouzeni jejitho zdravotniho
stavu. Podle zalobkyné 1ékarské zpravy svéd¢i o tom, ze kromé poruchy funkce svéraca
7 ARy ’ 717 . 4 4 v
a svalovych atrofii jeji zdravotni stav odpovida definovanému vymezeni polozky 1d.

Soud s ohledem na vyjadreni zalobkyné vyzadal doplnéni posudku PK MPSV v Hradci
Kralové ze dne 2. 4. 2020. PK MPSV v doplnéni ze dne 2.4.2020 uvedla, ze nalezy
MUDr. H., na néz se pfi jednani zalobkyné odvolavala, obsahuji popisy statickych
zobrazovacich nalez. Funkéni vysetfeni schopnosti nervosvalového vedeni doklada nalez
EMG (MUDr. K. ze dne 8. 10. 2014) se zavérem, ze v kondukéni studii perifernich nerva
dolnich koncetin neni prokazana polyneuropatie ¢i projevy spinalni stenosy v L tseku
patere. V jehlovée EMG jsou patrné chronické neurovegetativni zmény lehkého stupné
v myotomech 15dx a S oboustranné, relativné vice vlevo, na hornich koncetinach nebyla
prokazana léze. Uvadénou parézu lze odvodit z vysetreni EMG, ale nejvyse velmi lehkého
stupné, nikoliv tak tézkou, aby zakladala invaliditu tfettho stupné. Posouzeni DNZS
lékatem OSSZ ze dne 8. 11. 2017 jako odpovidajici druhému stupni invalidity PK MPSV
nadale povazuje za nadhodnoceni objektivné prokazaného zdravotniho stavu v korelatu
s funkénim stavem, ktery mél lékat k dispozici a mél z ného vychazet. Zalobkyni namitané
nezhodnoceni vyrastka v paternim kanale a artrozy kycle nema opodstatnéni, tyto nalezy
posudkova komise prostudovala, ale znovu je s ohledem na posudek PK MPSV v Praze
nepopisovala (viz str. 8 posudku ze dne 13. 8. 2019). Posudkova komise uznala pochybeni
v tom smyslu, Ze zalobkyné skute¢né absolvovala pouze jeden operativni zakrok, nicméné
ten byl UspéSny. Neakceptovala rovnéz namitku nezlepseni DNZS zalobkyné, nebot
k tomu, aby mohlo dojit k posudkové zméné, nemusi dojit ke zlepseni DNZS, postaluje,
pokud dojde k jeho priznivé stabilizaci, jak ostatné posudkova komise uvedla na str. 5
svého predchoziho posudku. Posudkové omyly predchozich posouzeni spatfuje
v neadekvatnim posouzeni objektivné zjisténych skutenosti odbornymi nalezy. Pti
posuzovani paréz ¢i plegii se hodnoti funkéni stav mimo jiné dle schopnosti postavit se na
paty a Spicky a vydrzi zkouskami napf. v tzv. Mingazziniho polohach. K objektivizaci
subjektivniho nezvladani slouzi funkéni zhodnoceni pomoci EMG. K namitanym
nepresnostem v zalobkyniné pracovni anamnéze posudkova komise uvedla, ze pracovni
anamnéza byla sepsana podle Gdaji zalobkyné a ji nasledné podepsina jako pravdiva.
Rovnéz tak vyjadreni odbornych lekait k prognézam DNZS zalobkyné nelze akceptovat,
protoze lékat bez posudkové atestace nema kompetence se k této problematice vyjadfovat.
Bolesti jako prvodni projev onemocnéni nejsou samostatnym posudkovym kritériem,
protoze intenzita jejich vnimani je subjektivni. Namitana neschopnost oblékani jiz byla
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dfive predmétem posuzovani v souvislosti s zadosti o prispévek na péci. PK MPSV proto
setrvala na svém puvodnim hodnoceni, pfi¢emz do stanovené miry poklesu pracovni
schopnosti zahrnula 1 dalsi komorbidity (degenerativai zmény dysplastickych kycelnich
kloubti) a pracovni pozice délnice. S ohledem na wuziti stfednich hodnot stanoveného
4 4 v 7/ Ve 4 / Ve / 7V 4 A * 1
procentualniho rozpéti, nepfipada v Gvahu uziti § 3 vyhlasky o posuzovani invalidity.

Zalobkyné ve svém vyjadteni k dopliiujicimu posudku ze dne 12. 5. 2020 zopakovala, Ze
jeji stav neni stabilizovany, nybrz se stale zhorsuje. Jiz z vysetteni na CT z roku 2010 je
ztejmé, ze ma vyhtezlé ploténky, které tlaéi na duralni vak a spondylofyt s tlakem na obal
michy a nervové koteny. Doplnuyjici posudek v rozporu s témito nalezy na str. 3 uvadi, ze
snezhodnoceni vyristkii v paternim kandle a artrézy nemd opodstatnéni®. Neni vsak zfejme,
pro¢ nemé opodstatnéni. Zalobkyné trva na tom, Ze pravé toto je korenové drazdéni, které
je popsano ve vymezeni polozky 1d. Zalobkyné opakované uvadi vycet lékatskych zprav,
které jeji tvrzeni maji potvrzovat (CT roku 2010, 2017, magneticka rezonance z 29. 5. 2018,
12. 6. 2018 od MUDr. H.). Parézy jsou opakované zminovany ve zpravach raznych lékaru.
Neni rovnéz pravda, ze jeji zdravotni stav je stabilizovany, protoze artréza kycle se
zhor$uje (z 2. na 3. stupen). V doplnujicim posudku se uvadi, ze ji metodicky pokyn
neuklada doslovné popisovat diagnézu posuzovaného, nybrz pouze vypsat patologické
nalezy, PK MPSV vsak mezi nimi neuvadi vyhtezlé ploténky strvalymi projevy
kofenového drazdéni. V posudku je rovnéz opomenuto, ze zalobkyné trpi poruchami
hybnosti koncetin, zaskuby nohou, v klidu zaskuby svald na nohou, zvlasté na levé noze,
krece, silné bolesti zad 1 nohou. Nezlepsuje se tedy ani DNZS zalobkyné ani jeji schopnost
vykonavat profesi délnice. Zalobkyné nadile rozporuje tvrzeni, Ze predseda posudkové
komise ji béhem prohlidky pti jednani posudkové komise nepomahal s oblékanim, ostatné
dopomoc pifi oblékani ,holi“, jak se uvadi vdoplnéni posudku, neni ani dobfre
predstavitelna. Stejné tak oprava v poctu prodélanych operativnich zakrokd ma podle
alobkyné pouze zakrjt pochybeni posudku. Zalobkyné proto setrvala na tom, Ze jeji
DNZS ma byt hodnocen podle polozky 1d.

Béhem dalsiho tstniho jednani konaného dne 23.6.2020 setrvali Gcastnici na svych
stanoviscich.

Podle ustanoveni § 39 odst. 1 a 2 ZDP je pojisténec invalidni, jestlize z dGvodu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu nastal pokles jeho pracovni schopnosti nejméné
035 %. Jestlize pracovni schopnost pojisténce poklesla a) nejméné o 35 %, avsak nejvice
049 %, jedna se o invaliditu prvniho stupné, b) nejméné o 50 %, avsak nejvice o 69 %,
jedna se o invaliditu druhého stupné, c) nejméné o 70 %, jedna se o invaliditu tfetiho
stupneé.

Jadrem sporu je, zda zdravotni postizeni zalobkyné je treba klasifikovat podle polozky 1c
nebo 1d.

Podle kapitoly XIIIL., oddilu E, ptilohy vyhlasky o posuzovani invalidity jsou relevantni
nasledujici dva stupné zavaznost polozky 1 (,bolestivy syndrom patere véetné svalii po operaci
patere nebo po iirazech patere, degenerativni zmény patere, vyhrezy meziobratlovych plotének®).

Polozka 1c definujici stredné tézké funkéni postizeni (s mirou poklesu pracovni schopnosti
0 30 - 40%): ,zdvazné postizeni jednoho nebo vice viseki patere, se zavaznou poruchou statiky a
dynamiky patere, insuficienci svalového korzetu, s Casto recidivujicimi projevy korenového
drazdéni, s funkcné vyznamnym neurologickym nalezem, s poskozenim nervu, popr.
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symptomatologie neurogenniho mocového méchyre, se zavaznym snizenim celkové vykonnosti

pri béZném zatiZeni, nékteré denni aktivity omezeny“.

Polozka 1d definujici tézké funkéni postizeni (s mirou poklesu pracovni schopnosti o 50 -

70%): ,tézké postizeni vice dsekii pdtere, s trvalymi projevy korenového drizdént, trvalym

funkciné vyjznamnym neurologickym ndalezem, s téZkym poskozenim nervi, zdvainé parézy,

svalové atrofie, poruchy hybnosti koncetin, zdvazné poruchy funkce svéraci, pokles celkové
4 N Ve / A4 / v Ve / . N v v <«

vykonnosti pri lebkém zatiZeni, nékteré denni aktivity znacné omezeny®.

Soud predesila, ze narok na invalidni dichod je podminén nepfiznivym zdravotnim stavem
pojisténce a rozhodnuti je proto zavislé na odborném lékarském posouzeni. Posouzeni
miry poklesu pracovni schopnosti je otazkou odbornou a soud si o ni nemuze ucinit
Gsudek sam, zdravotni stav zalobkyné neprezkoumava. Podle § 4 odst. 2 zakona
¢.582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialnitho zabezpeceni, ve znéni pozdéjsich
predpisu, zdravotni stav a pracovni schopnost obcanu pro ulely prezkumného fizeni
soudniho ve vécech dichodového pojisténi posuzuji posudkové komise, jako organy
Ministerstva prace a socialnich véci. I jejich posudky nicméné hodnoti soud jako kazdy jiny
dukaz podle zasad upravenych v §77 odst. 2 s.f.s. av pripadé potreby muze zejména
ulozit téz zpracovani srovnavacitho posudku nebo posudku soudem ustanovenym znalcem
z oboru posudkového lékarstvi. Posudek, ktery spliuje pozadavek Gplnosti
a presvédcivosti, a ktery se vyporadava se vsemi rozhodujicimi skuteénostmi, byva
zpravidla rozhodujicim dikazem pro posouzeni zakonnosti prezkoumavaného rozhodnuti
(srov. napr. rozsudek NSS ze dne 25. 9. 2003, ¢. j. 4 Ads 13/2003-54, publ. pod ¢. 511/2005
Sb. NSS, a rozsudek NSS ze dne 15. 5. 2013, ¢. j. 6 Ads 11/2013-20).

Pozadavek (test) uplnosti a presvédéivosti posudku spoéiva v tom, ze se posudek musi
vyporadat se vSemi rozhodujicimi skuteénostmi, predevsim s témi, které posuzovany
namital, a posudkové zavéry musi byt nalezité oduvodnény (srov. rozsudek NSS ze dne
2.4.2015, ¢.5.9 Ads253/2014-52). Z posudku ma byt zfejmé, ze zdravotni stav
posuzovaného byl komplexné posouzen na zakladé Gplné zdravotnické dokumentace i s
prihlédnutim ke vSem jim tvrzenym obtizim, aby nevznikly pochybnosti o Gplnosti a
spravnosti klinické diagnozy. V posudku musi byt dale uvedeno, zda zjistény zdravotni
stav zaklada dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav a pokud ano, které zdravotni postizeni
bylo vzato za jeho rozhodujici pficinu v pripadé, ze pri¢inou dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu je vice zdravotnich postizeni (§2 odst. 3 vyhlasky o posuzovani
invalidity), pficemz jednotlivé hodnoty procentni miry poklesu pracovni schopnosti
stanovené pro jednotliva zdravotni postizeni se tu nescitaji, ale procentni mira poklesu
pracovni schopnosti se stanovi podle tohoto zdravotniho postizeni se ztetelem k zavaznosti
vlivu ostatnich zdravotnich postizeni na pokles pracovni schopnosti pojisténce.
Za rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho stavu se povazuje takové
zdravotni postizeni, které ma nejvyznamnéjsi dopad na pokles pracovni schopnosti
pojisténce.

Za Glelem prezkoumani a objektivizovani zdravotniho stavu soud pozadal v pribéhu
fizeni postupné o vypracovani dvou posudki PK MPSV a jedno posudkové doplnéni.
Piedné soud provedl dokazovani posudkem PK MPSV v Praze ze dne 23. 1. 2019.
Z posudku je ztejmé, ze zalobkyné nebyla pfitomna jednani posudkové komise, nebot se
omluvila, pfiemz shromazdéna zdravotnicka dokumentace byla podle PK MPSV
dostate¢na k posouzeni zdravotniho stavu Zalobkyné. Clenkou posudkové komise byla
odborna lékatka v oboru neurologie. Z posudku plyne, ze v rozhodné dobé do 13. 3. 2018
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(den neurologického vysetfeni zalobkyné MUDr. H.) byl za rozhodujici pri¢inu poklesu
pracovni schopnosti zalobkyné stanoven bolestivy syndrom krcéni a bederni patere, se
stavem po mikrodisektomii v oblasti L5/S1 s odstranénim extruse meziobratlové ploténky
dne 30. 3. 2009. Zalobkyné dile trpi artralgii pravého kycelniho kloubu v terénu
v minulosti prokazaneé dysplazie periarthritis humeroscapularis vlevo. Za rozhodujici pficinu
DNZS zalobkyné bylo stanoveno postizeni podle polozky 1c a mira poklesu pracovni
schopnosti byla stanovena v poloviné (35 %) ze zakonného rozpéti (30 - 40 %).

Avsak s ohledem na skutecnost, ze se tento posudkovy zavér podstatné odlisoval 1 od

4 V. o o i v 4 4 4 M /4 o4
zavért posudkd, znichz vychdzelo napadené rozhodnuti, i na setrvavajici nesouhlas
zalobkyné stimto zavérem, vyzadal soud jesté srovmavaci posudek PK MPSV
v Hradci Kralové a jeho doplnéni. Posudkova komise vtomto posudku podrobnéji
rozvedla (na str. 8 - 9 posudku), z jakych dtvodl povazuje zménu ve stupni invalidity za
v 4 v 4 (e 4 i v v 4 v v v
opodstatnénou. Tento zavér byl navic verifikovan ivysetfenim zalobkyné neurolozkou
MUDr. H. Z. pfimo béhem jednani posudkové komise.

Soud ma za to, ze obé posudkové komise pti vypracovani posudku vychazely z dostupné
zdravotni dokumentace, vletné lékarskych zprav, které zalobkyné pfilozila k zalobé a
v pribéhu predchazejiciho spravniho fizeni, které fadné zohlednily. Pokud jde o stanoveni
rozhodujici pri¢iny DNZS hodnotily zdravotni stav komplexné, zohlednily zavazné
zdravotni dusledky rozhodujictho zdravotniho postizeni a zvazily i vliv ostatnich
postizeni. Jejich hodnoceni rozhodujici pfi¢iny DNZS ma oporu v lékarskych zpravach,
z nichz vychazely, je srozumitelné, logicke, konzistentni a fadné oduvodnéné. Posudky
rovnéz obsahuji ohledné rozhodujici pfi¢éiny DNZS veskeré nezbytné nalezitosti. Obé PK
MPSV radné odtvodnily, pro¢ nelze postizeni hodnotit podle polozky 1d.

Soud se predné zabyval namitkou neprezkoumatelnosti. Zalovana v oduvodnéni
napadeného rozhodnuti uvedla, Ze nebyly zjistény znamky tézkého poskozeni nervu,
svalovych atrofii, zavaznych paréz a zavazné poruchy svéracd. Zjistény zdravotni stav
zalobkyné neodpovidal hodnoceni podle polozky 1d. Takovée zdivodnéni je dostateéné
M / Ve _/ M v 4 b4 v /717 4 V o M \4 v
srozumitelné, uréité i prezkoumatelné, nebot plné odpovida zavértm, k nimz dospél
posudkovy lékar zalované v fizeni o namitkach. Pokud k tomu zalobkyné namitala, ze
NSS v rozsudku ze dne 6. 8. 2008, ¢.j.3 Ads45/2008-46, stanovil povinnost uvadét
v v Ve /4 M v 4 o] o 4 v i v M v v M /
presvédcivé objasnéni divodt posudkové zmény, je treba doplnit, ze v zalobou citovaném
rozsudku NSS ohledné této problematiky se rovnéz odkazuje na jiny rozsudek NSS ze dne
7.8.2003, ¢. 5. 3 Ads 7/2003 - 42, podle néhoz divodem ziniku plné invalidity nemusi byt
vzdy jen zlepseni zdravotniho stavu, ale i stabilizace zdravotniho stavu, nebot’ sama stabilizace
dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu spojend s adaptaci clovéka na situaci vyvolanou
napriklad zdravotnim postiZzenim miiZe vést k obnoveni pracovni schopnosti ve vymezeném
rozsabu (§ 39 odst. 1 ZDP).“ V tomto smyslu lze odivodnéni napadeného rozhodnuti
v kontextu s odivodnénim posudkti provedenych béhem soudniho fizeni (v prvnim z nich
se vyslovné konstatuje, ze zdravotni stav zalobkyné je dlouhodobé stabilizovan, ve druhém
se uvadi, ze pfi KLP v Oblastni nemocnici K. a. s., MUDr. K. ze dne 8. 10. 2014 nebyla
prokazana v kondukéni studii perifernich nervi dolnich koncetin polyneuropatie ¢i
. M 4 4 4 / 4 v v v /4 v 4
projevy spinalni stendzy v L tseku patere) povazovat za dostatecné. V doplnéni posudku
PK MPSV v Hradci Kralové se vyslovné jako divody hodnoceni podle polozky 1c uvadi
4 v v 1 4 . 4 4 . . 4 4 o
pravé skuteCnost stabilizace zdravotniho stavu i absence aktualnich objektivnich nalezt
stalého kofenového drazdéni pomoci dynamickych zobrazovacich metod (EMG). Rovnéz
M v 4 4 V/_ _V*V/ 4 4 v
je podrobné popsano, které zdrivéjsich posudkovych hodnoceni lze povazovat za
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adekvatni, a které naopak za posudkové omyly, azjakych divodd. Namitka
neprezkoumatelnosti je proto nedivodna.

Zalobkyné dale namitala, ze v posudcich PK MPSV jsou zamérné vynechiny pasize
z lekatskych zprav, které popisuji nalezy trvalého korenového drazdéni v oblasti patete,
z nichz by bylo mozno dovodit posouzeni podle polozky 1d. Namitala rovnéz, ze bylo
nepravdivé uvadéno, ze je schopna se samostatné obléci. K otazce schopnosti samostatné se
obléci posudkova komise ve svém doplnéni uvedla, ze byla predmétem posuzovani v ramci
v/ 4 Ve /4 4 v/ v Ve v M v
fizeni o pfiznani prispévku na péci. Soud k tomu doplruje, ze v posudku ze dne 2. 11.
2017, ktery byl vypracovan v ramci rizeni o zadosti o pfiznani prispévku na péci pro
zalobkyni, je jeji schopnost oblékani hodnocena i na zakladé socialniho Setteni ze dne 9. 8.
2017 jako zvladana. Proto polemiky o tom, zda predseda posudkové komise zalobkyni
béhem jednani posudkové komise pomahal s oblékanim, ¢i nikoliv, nepoklada soud za
4 v N4 v v Ve V M v M M o v v /
relevantni. Doplnujici posudek presvédcivé objastiuje idavody, pro¢ smérodatné pro
4 o4 V/Ve v M / 4 4 / i / i
posouzeni rozhodujici priciny zalobkynina DNZS nemohou byt nalezy ziskané statickymi
zobrazovacimi metodami, nybrz pomoci EMG. Rovnéz tak spravné uvadi, ze nelze za
rozhodujici povazovat subjektivné vnimané prozivani bolestivosti pohybu (které je velmi
individualni zalezitosti), nybrz objektivizované nalezy. Zalobkyné namita, ze ji bylo
diagnostikovano hraniéni z(zeni paterniho kanalu a spondylofyt velikosti 4 mm, tuto
skutecnost vsak oba posudky reflektuji, neni tedy pravdivé tvrzeni zalobkyné, ze posudky
zamérné vynechavaji pasaze svéddlici pro zavér o trvalém kofenovém drazdéni, a tedy o
spravnosti hodnoceni podle polozky 1d. Zalobkyné nikterak nedoklada, pro¢ by tyto
*eV_V / 4 /v v v o vV / v 7/ *V 4 . . (3
zjisténé zdravotni obtize mély nutné zptusobovat tézké funkéni postizeni, nikoliv ,pouze
stredné tézké. Posudkové komise se vyjadrily 1 k otazce namitané parézy dolnich kondetin
(zejména levé), kterou hodnotily jako velmi lehkou (str. 3 druhy odstavec doplnéni
posudku s odkazem na str. 9 posudku ze dne 13. 8. 2019, obdobné i1 posudek ze dne 23. 1.
2019 na str. 3).

K namitkam, podle nichz se muselo jednat ze strany posudkového lékafe o mylné
v v 4 \4 v M v / v 4 4
zameénéni polozky 1c za polozku 1d, soud konstatuje, ze opakovanym prezkoumanim byla
potvrzena spravnost tohoto ohodnoceni zdravotniho stavu. Soud navic podotyka, ze 1 pfi
laickém hodnoceni nalezy obsazené v relevantnich lékafskych zpravach neodpovidaji
definici tézkého postizeni podle polozky 1d. Nebyly zjistény ani zavazné parézy a svalové
atrofie, ani trvalé projevy kofenového drazdéni stézkym poskozenim nervi. Naopak
z dolozenych lékatskych zprav (napt. ze dne 14. 11. 2016 od MUDr. H.) i z vySetfeni
zalobkyné posudkovou komisi vyplynulo, ze v1été byva jeji zdravotni stav v celku
ustaleny, zhor$uje se na podzim a v zimé, tézké posSkozeni nervi nebylo zjisténo vibec.
Zalobkyné cestuje samostatné autem, je schopna se samostatné pohybovat, po mistnosti
bez opory, ve venkovnich prostorech s oporou vychazkové hole. Rovnéz soud nezjistil, ze
by doslo k posudkové vyznamnym zhorsenim zdravotniho stavu. V zaznamu o posouzeni
zdravotniho stavu za Glelem pfiznani prikazu OZP ze dne 4. 11. 2014 je citovana lékarska
zprava z roku 2011, kde se uvadi, ze zalobkyné se pohybuje pouze za pomoci dvou
francouzskych holi. Na jednani posudkové komise 1 na soudni jednani se vSak dostavila za
. , ’ ’ . \ o ey /

opory pouze jedné vychazkovée hole. Z toho lze dovodit, ze jeji zdravotni stav se
minimalné nezhorsil, spise se vurcitém sméru zlepsil. Nakonec i ve zpravé z vyse
M 4 ./ 4 v v 4 4 4 v </ v 4 / Vv v vV v
citovaného socialniho Setteni se uvadi, ze podle vyjadreni samotné zalobkyné ,se bézné
zvlddne omezené pobhybovat sama, v bolestech je nutna dopomoc nebo neni schopna wvstdt“.
Tento zavér svéddi spiSe pro recidivujici projevy kofenového drazdéni (polozka 1c), a
nikoliv pro trvalé projevy korenového drazdéni (polozka 1d). Soud proto nema divod
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v tomto sméru zavéry obou posudkovych komisi i posudkovych lékait ohledné klasifikace
rozhodujici pti¢iny DNZS jakkoliv zpochybtiovat. Soud nemé pochybnosti o tom, Ze
stanoveni rozhodujici pticiny DNZS zalobkyné podle kapitoly XIII, oddilu E, polozky 1c

ptilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity je spravne.

V otazce dal$ich komorbidit soud akceptuje tvrzeni zalobkyné, zZe se ji v poslednich letech
zhorsila artréza pravého kycelnitho kloubu. Tato skuteCnost vsak nemuze ovlivnit
hodnoceni otazky, které postizeni je rozhodujici pricinou DNZS zalobkyné, nebot tim je
bezpochyby zdravotni postizeni podle kapitoly XIII, oddilu E, polozky 1c ptilohy
k vyhlasce o posuzovani invalidity, nikoliv postizeni kycle. Ke zhorsujici se artréze kycle
by bylo mozno prihlédnout pouze pfi stanovovani procentualniho miry poklesu pracovni
o/ /v 4 4 b 4 v 7/ v/ i 4
schopnosti jejim navysenim k horni hranici stanoveného rozpéti a pripadnou aplikaci § 3
odst. 1 vyhlasky o posuzovani invalidity. Takové navySeni by ovsem v zadném pripadé
v \4 4 0, v / v 4 v / Ve 4 /7 * 1
nepostacovalo k dosazeni 70 % potrebnych pro zalobkyni pozadované priznani invalidity
tretitho stupné.

Soud ma za to, ze oba posudky (véetné doplnéni druhého posudku) PK MPSV dostaly
ohledné uréeni rozhodujici pti¢iny DNZS a jeji klasifikace niroktim kladenym na jejich
formalni iobsahové nalezitosti posudki. Rovnéz ani posouzeni zdravotniho stavu
zalobkyné vramci spravniho fizeni pred spravnim organem prvniho stupné, ani
v namitkovém fizeni nevykazuje zjevna pochybeni, k nimz by musel soud prihlédnout
z Uredni povinnosti. Soud neshledal, ze by se jednalo o rozhodnuti nepfezkoumatelna.
Zalovana srozumitelné objasnila, z jakych podkladé vychazela, popsala skutkové zavéry,
které z nich vyvozovala, a jejich pravni hodnoceni, jakoz i davody, pro¢ neakceptovala
namitky zalobkyné. Jestlize zalobkyné namitala, Ze neni mozné, aby doslo ke zméné
posudkového zavéru za situace nezménéného zdravotniho stavu, tak soud upozornuje na
vyse citované rozhodnuti NSS, kde je popsana jedna z moznosti takovéto zmény. V daném
ptipadé vsak navic PK MPSV v Hradci Kralové podrobné v odavodnéni popsala, které
predchozi KLP a z jakych duvodt hodnoti jako posudkové omyly. Soud v podrobnostech
odkazuje na oduvodnéni tohoto posudku, které hodnoti jako srozumitelné, aplné a
presvédcive. Je tak zcela nepochybné, ze oba posudky provedené v ramci spravniho ftizeni
mohou jako celek i ve svétle prezkumu PK MPSV obstat.

Posouzeni zdravotniho stavu zalobkyné ve spravnim fizeni se od posudkového zavéru
obou PK MPSV li$i pouze v mitre procentudlniho hodnoceni snizeni schopnosti pracovat
rozmezi vymezeného pro rozhodujici postizeni pfilohou k vyhladce o posuzovani
invalidity, resp. v otdzce moznosti vyuziti institutu mimotradného navySeni poklesu
pracovni schopnosti podle § 3 vyhlasky o posuzovani invalidity. K tomu treba
poznamenat, ze hodnoceni zdravotniho stavu a stupné invalidity se z povahy véci vzdy
sklada ze dvou fazi. V prvé fazi stanovuji posudkovi lékati (resp. PK MPSV) na zakladé
objektivnich lékatskych nalezt vcetné vlastniho vySetfeni ¢i dalsich podkladd zdravotni
postizeni, které predstavuje rozhodujici pricinu DNZS. Toto postizeni je pak z hlediska
4 4 v . v 4 4 \4 v/ /v

své povahy a zavaznosti podrazeno pod konkrétni polozku prilohy k vyhlasce

VR . 1s Sev ’ v . ’ v
o posuzovani invalidity. Jak jiz bylo uvedeno, v dané véci soud nema pochyb o tom, ze
bylo postizeni zakladajici rozhodujici pfi¢inu DNZS hodnoceno spravné a spravné
klasifikovano jako postizeni odpovidajici kapitole XIII, oddilu E, polozky 1c ptilohy
k vyhlasce o posuzovani invalidity.

V druhé fazi se posudkovi lékari (resp. PK MPSV) zabyvaji jiz jen stanovenim miry
poklesu pracovni schopnosti pramenicim z rozhodujici pridiny DNZS. Vychazi ptitom
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z rozmezi stanoveného pro konkrétni polozku v priloze k vyhlasce pro posuzovani
invalidity. V ramci tohoto hodnoceni pfihlizeji primarné k tomu, nakolik zavazné jsou
funkéni dopady rozhodujici pri¢iny DNZS na pracovni schopnost konkrétni osoby.
Prihlizi se tedy primarné k individualnim skutkovym okolnostem, které se tykaji
konkrétni osoby. Navic pokud by mira poklesu vychazejici ze stanoveného rozmezi byla
sohledem na individualni okolnosti ptripadu nepriméfena, pak lze vyuzit opravnéni
k mimoradnému zvyseni ¢i snizenim miry poklesu pracovni schopnosti podle §3 a § 4
vyhlasky o posuzovani invalidity.

Soud si je védom, ze procentualni ohodnoceni miry poklesu je otazka vysoce odborna a

v mnoho pripadech muze byt sporné, do jaké miry se lze dobrat naprosto exaktniho a

objektivniho zavéru. V praxi muze byt hodnoceni miry poklesu pracovni schopnosti
’ - ’ ’ v v . - 7 . ’ ’ ’

v ramci stanoveného rozmezi predurceno subjektivnimi nahledy a nazory posudkovych
lékard, resp. clent PK MPSV. O to vice je vsak ve spornych pfipadech tfeba dbat na
V1°* 4 o v 4 4 v /v 4 M 4 v . 4 v M
peclivé oduvodnéni zavéru o mife poklesu pracovni schopnosti. V dané véci zavéry nejsou
zavary obou PK MPSV v této dil¢i otazce presvédcivé a radné odtivodnéné, nebot nikterak
neobjastiuji, jakym konkrétnim zpisobem byla zohlednéna jednak délnicka profese
zalobkyné s ohledem na zvysenou potrebu fyzického pohybu, jednak jak bylo pfihlédnuto
ke zhorsujicim se komorbiditam, zejména artréze kycle. V tomto (a pouze v tomto) ohledu

v . 4 v / M4 A v o v / v v Ve /
soud nepovazuje zavéry obou posudkovych komisi za fadné oduvodnéné a presvédcive.
Naopak jako lépe vystihujici skutkové okolnosti pripadu a lépe odpovidajici lékarskym
nalezim se mu v tomto ohledu jevi spise hodnoceni posudkovych lékait OSSZ a zalovane,
ktefi miru poklesu pracovni schopnosti stanovily na horni hranici rozmezi ve vysi 40 %
s navysenim o 10 % na vyslednych 50 %, coz odpovida invalidité druhé stupné.

Nicmeéné i v pfipadé, ze by snad obé posudkové komise hodnotily miru poklesu pracovni
schopnosti zalobkyné maximalisticky v jeji prospéch, pak i v takovém ptipadé mi mohly
stanovit miru poklesu pracovni schopnosti maximalné na 50 % (horni hranice rozmezi
40 % + navySeni o 10 %), coz shodné uvedli i posudkovi lékari. Aniz by tedy bylo nutné
dal$im znaleckym zkoumanim urcit konkrétni miru poklesu pracovni schopnosti v ramci
stanoveného rozmezi, lze konstatovat, ze takové hodnoceni by zalobkyni nemohlo prinést
Gspéch ve véci samé, nebot by opét jenom potvrdilo zavéry posudkovych lékara OSSZ a
zalované o tom, ze zalobkyné byla ke dni vydani napadeného rozhodnuti invalidni ve
druhém stupni.

Lze tak shrnout, Ze soud shledal posudky PK MPSV, jez si pro ulely soudniho fizeni
vyzadal, tadné odivodnéné, presvédlivé a spravné co do stanoveni rozhodujici pficiny
DNZS a jeho podrazeni pod kapitolu XIII, oddilu E, polozky 1c ptilohy k vyhlasce o
posuzovani invalidity, tj. jako stfedné tézké postizeni. Naopak pokud jde o hodnoceni
miry poklesu pracovni schopnosti vyplyvajici z takto stanoveného rozhodujiciho postizeni
s prihlédnutim k ostatnim komorbiditdim a pracovni kvalifikaci zalobkyné, ma soud
odivodnéni posudkli za nedostate¢né. Tento nedostatek posudkd nicméné nebrani tomu,
aby soud ve véci rozhodl meritorné, nebot je zfejmé, Ze i pti maximalné vstficném
hodnoceni miry poklesu pracovni schopnosti, by zalobkyné nemohla byt hodnocena jako
invalidni v tfetim stupni, jak tvrdila. Jelikoz ani v soudnim fizeni nebylo zji$téno, ze by
zdravotni stav zalobkyné odpovidal invalidité tfetiho stupné (srov. obdobné téz rozsudek
NSS ze dne 2. 9. 2004, ¢.j. 3 Ads 60/2003-44), shledal soud namitky zalobkyné tykajici se
(dajné nespravného hodnocent jejiho zdravotniho stavu nedivodnymi.

Shodu s prvopisem potvrzuje: B. M.



36.

37.

38.

39.

40.

14 42 Ad 20/2018

S ohledem na skutecnost, ze napadené rozhodnuti obstalo v pfezkumu zakonnosti, a
nebyly soudasné zjistény zadné vady, knimz by soud musel pfihlédnout z tredni
povinnosti, rozhodl podle § 78 odst. 7 s. 1. s. tak, ze zalobu zamitl.

Jelikoz v dané véci nebylo zalobé vyhovéno, nelze zavazat zalovanou zavaznym pravnim

4 v M v /4 /
nazorem soudu ve smyslu § 78 odst. 5 s. t. s. I tak je ale rozsudek pro zalovanou zavazny
(§ 54 odst. 6 s. 1. s.), méla by jej tedy respektovat a ze zavért soudu vychazet i v ptipadnych
navazujicich fizenich. Jelikoz posudky PK MPSV, jak soud shora uvedl, nejsou dostateéné
oduvodnéné a presvédcivé, pokud jde o stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti, ktera
. s ’ ) v R . ’ / /
je rozhodujici pro posouzeni otazky, zda zalobkyné je invalidni ve druhé nebo prvnim
stupni, nelze z nich bez dalstho v této otazce vychazet. Pokud by snad zalovana zvazovala
napt. zahajeni rizeni o odnéti invalidniho duchodu pro invaliditu druhého stupné, pak
nelze pouze prevzit zavéry obou PK MPSV, nybrz bylo by treba prostrednictvim
posudkovych lékara znovu posoudit zdravotni stav zalobkyné, a to i sohledem na
ptipadné zmény, k nimz doslo v mezidobi od vydani napadeného rozhodnuti. Posudkovy
lékar OSSZ, pfipadné zalované, by v takovém pripadé mél peclivé oduvodnit zavéry,
zejména ohledné stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti zalobkyné.

Dikazy navrené zalobkyni soud neprovedl pro nadbytetnost. Zalobkyné ve svych
podanich postupné navrhla provedeni dokazovani rozhodnutimi zalované, posudky
posudkovych lékartu a dalSimi listinami ze spravniho spisu, predlozenymi lékafskymi
zpravami, ucastnickym vyslechem zalobkyné, vyslechem oSettujictho 1ékare, posudkem
znalce z oboru posudkového lékarstvi, vyslechy ¢lena PK MPSV v Hradci Kralové. Soud
v prvé radé konstatuje, ze listinami, jez tvofi soucast spravniho spisu, neni tfeba podle
ustalené judikatury provadét dokazovani. K predlozenym lékatskym zpravam lze uvést, ze
jde o odborné podklady, s nimiz byly seznameny obé PK MPSV a ve svych posudcich je
zohlednily. Soud (ani zadny z GcCastnikli) ostatné ani nema odborné znalosti k tomu, aby
jakkoliv hodnotil nalezy v téchto lékarskych zpravach zachyceneé. Jelikoz soud shledal, ze
posudky PK MPSV, jez si v této véci vyzadal, tvofi 1 pres diléi nedostatky dostateény
poklad ke zjisténi skutkového stavu, z néhoz vychazel ve svém rozhodnuti, rozhodl soud,
ze 1 provedeni zbyvajicich dikazi by v dané pripadé bylo nadbytecné. Z téchto duvodu 1
s ohledem na zasadu hospodarnosti soudniho ftizeni se soud rozhodl neprovadét zalobkyni
navrhovane dukazy.

Pfi rozhodovani o nahradé nakladu ftizeni soud postupoval podle § 60 odst. 1 a 2 s. t.s.
Zalobkyné nema pravo na nahradu nakladd fizeni, nebot ve véci nebyla Gspés$na. Zalované
v o /4 **V_V ’ 4 4 o V/ 4 4 4 . .t Ve 4 4
ve vécech dachodového pojisténi nahrada nakladu tizeni nenalezi a ani se jejich priznani
nedomahala. Proto soud zadnému z Gcéastnikd pravo na nahradu nakladd fizeni neptiznal.

Zalobkyni byla usnesenim ze dne 17. 7. 2018, & j. 42 Ad 20/2018-29, ustanovena
zastupkyni advokatka Mgr. Markéta Tillerova. Hotové vydaje a odménu za zastupovani
tedy plati stat (§ 35 odst. 10 s. f. s.). Ustanovené zastupkyni lze vSak ptiznat odménu a
nahradu nakladG pouze za ty tkony, které byly prokazatelné ucinény az po pravni moci
usneseni o ustanoveni, nebot drivéjsi tkony ji byly uéinény jako zvolenou zastupkyni na
zakladé plné moci. Odména za zastupovani tak byla pfiznana za Gcast na Gstnim jednani
pred soudem dne 17. 12. 2019, sepis vyjadreni ke srovnavacimu posudku ze dne 9. 1. 2020,
sepis vyjadfeni k doplnéni posudku ze dne 12. 5. 2020 a Gdast na soudnim jednani dne
23. 6.2020. Odména zastupkyné za tyto Ctyfi Gkony pravni sluzby po 1 000 K¢ podle
§7,§9 odst. 2a§ 11 odst. 1 pism. d) a g) vyhlasky ¢&. 177/1996 Sb., o odménach advokati a
nahradach advokatt za poskytovani pravnich sluzeb, ve znéni pozdéjsich predpisa (dale jen
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»advokatni tarif“), a pausalni nahrada hotovych vydaji po 300 K¢ za jeden kon pravni
sluzby podle § 13 odst. 4 advokatniho tarifu ¢ini celkem 5 200 K¢. Ustanovené zastupkyni
dale nalezi podle § 13 odst. 1 pism. a) a odst. 4 advokatniho tarifu nahrada za promeskany
Cas straveny cestou k jednani u soudu, v celkové vysi 800 K¢ (jedna cesta v délce 45 minut,
tj. 8 pulhodin). Zastupkyni narokované cestovni vydaje spojené s jizdou vefejnou dopravou
soud nepriznal, nebot jejich vySe nebyla dolozena dokladem o zaplaceném jizdném.
Celkem tedy ¢ini odména ustanovené zastupkyné a nahrada nakladu fizeni 6 000 K¢. Tato
¢astka ji bude vyplacena z Gctu soudu ve lhtté 30 dnu (§ 54 odst. 7 s. t. s.).

Poudent:

Proti tomuto rozhodnuti lze podat kasacni stiznost ve lhaté dvou tydnt ode dne jeho
doruceni. Kasalni stiznost se podava ve dvou vyhotovenich u Nejvyssiho spravniho soudu,
se sidlem Moravské namésti 6, Brno. O kasaéni stiznosti rozhoduje Nejvyssi spravai soud.

Lhata pro podani kasalni stiznosti kon¢i uplynutim dne, ktery se svym oznacenim shoduje
se dnem, ktery urdil pocatek lhuty (den doruleni rozhodnuti). Ptipadne-li posledni den
lhiity na sobotu, nedéli nebo svatek, je poslednim dnem lhaty nejblize nasledujici pracovni
den. Zmeskani lhaty k podani kasaéni stiznosti nelze prominout.

Kasacni stiznost lze podat pouze z divodt uvedenych v § 103 odst. 1 s. f. s. a kromé
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obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznadeni rozhodnuti, proti némuz sméruje, v
jakém rozsahu azjakych davodu jej stézovatel napada, a Gdaj o tom, kdy mu bylo
rozhodnuti doruceno.

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

Praha, 23. ¢erven 2020

Mgr. Jan CiZek, v. r.

samosoudce

Shodu s prvopisem potvrzuje: B. M.



