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CESKA REPUBLIKA

_ ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Brné rozhodl samosoudkyni JUDr. Janou Kubenovou v pravni véci

zalobkyné: J. N.
proti
zalované: Ceska sprava socidlniho zabezpedeni

sidlem Kfizova 25, 225 08 Praha 5

o zalobé proti rozhodnuti Zalované ze dne 25. 9. 2018, ¢&. j. RN-635 914 1008-47091-VD

takto:
L Zaloba se zamita.
I1. Zadnému z (c¢astnikd se nepriznava nahrada naklada fizeni.
Odtivodnéni:

1. Véas podanou zalobou se zalobkyné domahala zruseni rozhodnuti oznaceného
v zahlavi tohoto rozsudku. Trvala na uznani tizivosti svého postizeni a priznani
alespont 1. stupné invalidity, tedy pfiznani invalidntho dachodu, pro pokles
pracovni schopnosti nejméné o 35%. Zalovana nedodrZela dle Zalobkyné zikladni
zasady spravniho fizeni, ¢imz porusila opravnéné zajmy zalobkyné a vysledek
fizeni neodpovida okolnostem daného pripadu. Rozhodnuti zalované vydané
v namitkovém fizeni ponechava Kklasifikaci zdravotniho postizeni zalobkyné
v kapitole X., oddil B, polozce 3b, prilohy kvyhl. ¢ 359/2009 Sb. (astma pod

asteCnou kontrolou, omezeni dennich aktivit jen pti vyskytu pfiznaka a



pokracovani 2 41Ad 29/2018

exacerbaci, PEF, FEV1 < 80% nalezitych hodnot nebo osobnich nejlepsich hodnot,
denni priznaky vice nez 2x tydné, nocni pfiznaky, potreba tlevovych lékt vice nez
2x tydné, tfi nebo vice exacerbaci za rok) a hodnoti jej 30% poklesem pracovni
schopnosti. Rozhodnuti zalované zadnym zpisobem nereflektuje vznesenou
namitku a nevyjadfuje se k moznému prehodnoceni klasifikace, resp. fadné
nezduvodnuje, pro¢ hodnoti postizeni pouze na 30% pokles, kdyz je mozné
postizeni hodnotit v rozmezi 20-40% poklesu. Radné (pfezkoumatelné)
neoduvodriuje, pro¢ neni mozné vyuzit klasifikaci zdravotniho postizeni na horni
hranici mozného zatrazeni, tj. 40% pokles pracovni schopnosti a také nehodnoti

mozny vliv zdravotniho postizeni na soucasny vykon zaméstnani dle § 3 vyhl. ¢.
359/2009 Sb.

2. Posudkovy lékar MUDr. J. F. dne 21. 9. 2018 hodnoti postizeni jako vyrazné
zlepsené a pod Caste¢nou kontrolou (viz posudek o invalidité ze dne 21. 9. 2018):
Po zaléceni exacerbaci (viz vyse) a vipravé terapie se stav dle nové dodanych ndlezi po
strance asthmatu vyrazné zlepsil, hodnoceno tedy jako asthma pod Cstecnou kontrolou
(dle polozky 3b, odd. B, kap. X.). Dle odbornych nalezi rovnéZ hypertenze zalécena, echo
v poradku, esofagitida.

3. Posudkovy lékar vSak nehodnoti doklady s nalezitou peclivosti a do stavu, o némz
nejsou duvodné pochybnosti, nebot napt. ve zpravé MUDr. K. H. ze dne
23.7.2018 je uvedeno, ze jde o pacientku se stredné tézkym az tézkym postizenim.
MUDr. H. dale uvadi, ze dochazi k opakovanym infektum, exacerbaci, rozvoji
autoimunitni tyreoitidy, je nutna dlouhodoba ATB terapie, stav pacientky je
dlouhodobé neuspokojivy, pacientka je vyrazné limitovana svym onemocnénim.

4. Zalobkyni neni znamo, pro¢ posudkovy lékar hodnoti v rozporu slékafskymi

zpravami jeji zdravotni stav jako zlepSeny a stabilizovany. K témto zavérim nema
/ /4 . / 4 v . M

ve své podkladové dokumentaci oporu. Posudkovy lékai naopak manipuluje

informacemi z lékarske zpravy jako s bezpredmétnymi. Diky uvedenému zlehleni

/ 4 v 4 4 \4 4 v . vv/ 4 4

pak posudkovy lékar uvadi, ze neni tfeba stanovit vyssi miru poklesu pracovni

schopnosti: asthma se vyrazné zlepsilo, hodnoceno tedy jako asthma pod Cdstecnou

kontrolou. Dle odbornych ndlezii rounéz hypertenze zalécena, echo v poradku, refluxni

esofagitida rounéZ vispésné zalécena. Vzhledem k uvedenym hodnotam spiromerrickym a
popsanému stavu neni diivod hodnotit celkové zdravotni stav hodnotou vyssi nez 30%.

5. Posudkovy lékar dle Zalobkyné postupoval vrozporu s § 8 odst. 8 zikona
¢. 582/1991 Sb., v platném znéni, nebof nepostupoval zvysledki funkénich
vysetfeni, které by pripadné nahradil vlastnim vySetfenim. Soulasné posudkovy
lékat nema kvalifikaci k upraveni zavéru odborného lékate, nebot jeho specializaci
je posudkové lékatstvi (precist zpravu a aplikovat pravni predpis) a nikoliv plicni,
ptip. alergologicka specializace.

6. Pokud by spravni organ radné prostudoval dokumentaci a udinil svij zavér
z podkladd, soucasné by musel uvazovat i o vlivu zdravotniho postizeni na
pracovni vykon. Prestoze uvadi, ze zalobkyné ukoncila pracovni pomér 30. 4. 2018

4 4 M o **V_V 4 4 o v ’ .
(vychazi z prosté evidence odvodu pojisténi), nezkouma divody ukonceni a ani
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10.

schopnosti vykonu pracovni {innosti. Ve svém zduvodnéni také uvadi, ze
zalobkyné pracovala na Gvazek 36 hodin tydné, coz neni plny tGvazek. Jde jiz o
pokleslou schopnost vykonu vydélecné cinnosti, kterou spravni organ take
nehodnoti. Spravni organ tak nemél dostatecny podklad, aby uéinil zavér, o némz
nemohou byt davodné pochybnosti o rozsahu pracovni schopnosti zalobkyné.
Nemeél tak dost informaci k aplikaci § 3 vyhl. ¢. 359/2009 Sb., diky které by bylo
mozné navysit pokles pracovni schopnosti o 10 procentnich boda. Pokud by doslo
k fadnému hodnoceni pracovnich schopnosti, které jsou i lékatsky zasadné
omezeny (viz lekafska zprava MUDr. H., ordinace pro alergologii, klimatickou
imunulogii a internu), musel by posudkovy lékar hodnotit vyznamnou limitaci
zdravotniho stavu.

Z uvedenych skutecnosti vyplyva, ze rozhodnutim zalované nebylo reflektovano
namitkové rizeni a bylo vydano v rozporu se spravnim fadem, obecnymi zasadami
spravniho fizeni a smyslem § 39 zakona ¢. 155/1995 Sb., v platném znéni, ktery ma
zaopatfovat osobu pri trvalém zdravotnim postizeni znacné stézujicim jeho
4 v 4 /4 v 4 / 4 4 M 4 4 v/ 4
pracovni uplatnéni. Provadéné posudkové hodnoceni se v rameci spravniho fizeni
nezabyvalo dokumenty a informacemi, které by mohly naplnit § 3 zakona ¢.
500/2004 Sb., v platném znéni a objasnit podstatu zdravotniho postizeni a
i 4 / v 4 v o / 4
schopnosti pracovniho vykonu a zatazeni az do stavu bez dtivodnych pochybnosti.
Posudkové hodnoceni se také nezabyvalo vznesenymi namitkami. Doslo k tzv.
prekvapivemu zavéru, ktery je vrozpor s§ 2 odst. 4 zakona ¢. 500/2004 Sb.
Provadéné posudkové hodnoceni bylo uplatnéno mimo zakonné zmocnéni § 2
odst. 2 zakona ¢. 500/2004 Sb., v platném znéni a byly uzavirany zavéry, které
nemaji podklad v dokumentech podstatnych pro vydani rozhodnuti.

Zalobkyné trvid na klasifikaci zdravotniho postizeni jako postiZeni uvedené
v kategorii X., pism. B, polozka 3b vyhl. ¢ 359/2009 Sb., ale s hodnocenim na
horni hranici mozného, tj. 40% poklesem pracovni schopnosti a ptrictenim 10%
procentnich bodd podle § 3 vyhl. ¢. 359/2009 Sb. a naslednému urceni, ze je
zalobkyneé invalidni v IL. stupni.

Zalobkyné vnim4, Ze ziskani dikazu o zdravotnim stavu za pomoci PK MPSV CR
neni v souladu s faddnym prokazanim danych skute¢nosti, nebot invalidni dichody
se vyplaci ze statntho rozpoltu pravé prostrednictvim Ministerstva prace a
socialnich véci a tim by posudkova komise mohla byt ovlivnéna politickym
smérem uplatfiovanym v této instituci, tak jak je zfejmé z metodickych pokynt a
zpravy o lékarské posudkové sluzbé zvetrejnéné na webu MPSV a soudasné by
mohla omezovanim rozpoctovych vydaji zohledniovat v pfisnosti svého posouzeni.

Nezavislost komise neni zaru¢ena ani z divodu pfitomnosti jednoho 1ékate, ktery
neni v pracovnim poméru v organizaci, kdy je pfitomen i zapisovatel (zaméstnanec)

v/ v M o Ve oo / o . v v N
av pripadé rovnosti hlasa (¢i jinych rozporu) rozhoduje vzdy predseda komise,
ktery je zaméstnancem MPSV. Zalobkyné se domniva, ze by zde mohly byt
naplnény znaky podjatosti.
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

S ohledem na shora uvedené skute¢nosti navrhovala, aby Krajsky soud v Brné po

4 4 4 / / /7 Vv 4
provedeném dokazovani vynesl rozsudek, kterym napadené rozhodnuti zalované ze
dne 25. 9. 2018 zrusi pro vady fizeni a véc vrati zalované se zavaznym pravnim
nazorem k dalsimu fizeni.

V pisemném vyjadreni zalovana k zalobé uvedla, Ze ze spravniho spisu se zjistuje, ze
dne 9. 4. 2018 uplatnila zalobkyné zadost o ptiznani invalidnitho dichodu od
skondeni vyplaty nemocenskych davek.

Podle ust. § 26 zakona ¢. 155/1995 Sb., o diachodovém pojisténi, ve znéni
pozdéjsich predpist (dale jen ,zdp“), se pro tucely tohoto zakona povazuje za
dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav takovy zdravotni stav, ktery omezuje
télesné, smyslové nebo dusevni schopnosti pojisténce vyznamné pro jeho pracovni
schopnost, pokud tento zdravotni stav trva déle nez jeden rok nebo podle poznatka
1ékarské vedy lze predpokladat, ze bude trvat déle nez jeden rok.

Podle ust. § 38 zdp pojisténec ma narok na invalidni dtchod, jestlize nedosahl véku
65 let a stal se invalidnim a ziskal pottebnou dobu pojisténi, pokud nesplnil ke dni
vzniku invalidity podminky naroku na starobni dtichod podle ust. § 29, popt., byl-
li pfiznan starobni dichod podle ust. § 31, pokud nedosahl dichodového véku,
nebo se stal invalidnim nasledkem pracovniho trazu.

Podle § 39 odst. 1 zdp je pojisténec invalidni, jestlize z duvodu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu nastal pokles jeho pracovni schopnosti nejméné o
35%.

Podle odst. 2 citovaného ustanovent, jestlize pracovni schopnost pojisténce poklesla
nejméné o 35%, avsak nejvice o 49%, jedna se o invaliditu I. stupné, pti poklesu
pracovni schopnosti nejméné o 50%, avsak nejvice o 69%, jedna se o invaliditu IL
stupné a jestlize jde o pokles pracovni schopnosti nejméné o 70%, jedna se o
invaliditu III. stupné.

Podle citovaného ustanoveni se pracovni schopnosti rozumi schopnost pojisténce
4 / v v Ve 4 NN AN v / / v 4
vykonavat vydélecnou ¢innost odpovidajici jeho télesnym, smyslovym a dusevnim
Ve / 4 \4 /4 V17 4 v
schopnostem, s prihlédnutim k dosazenému vzdélani, zkuSenostem a znalostem
a predchozim vydéle¢nym clinnostem. Poklesem pracovni schopnosti se rozumi
pokles schopnosti vykonavat vydéle¢nou dinnost v disledku omezeni télesnych,
smyslovych a dusevnich schopnosti ve srovnani se stavem, ktery byl u pojisténce
pred vznikem dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu. Pfi uréovani poklesu
pracovni schopnosti se vychazi ze zdravotniho stavu pojisténce dolozeného
vysledky funkénich vysetfeni; pfitom se bere v Givahu, zda jde o zdravotni postizeni
trvale ovlivriujici pracovni schopnost, zda se jedna o stabilizovany zdravotni stav,
zda a jak je pojisténec na své zdravotni postizeni adaptovan, schopnost rekvalifikace
**V_V b /. / v v /7 Ve M 4 ’ Ve /
pojisténce na jiny druh vydéleéné Cinnosti, nez dosud vykonaval, schopnost vyuziti
zachované pracovni schopnosti v pfipadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o
35% a nejvice o 69%, a v pripadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70% téz
to, zda je pojisténec schopen vydéleéné ¢innosti za zcela mimotadnych podminek.
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18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

Za zdravotni postizeni se pro Ucely posouzeni poklesu pracovni schopnosti

v M v V4 /4 4 i ./ 1 /
povazuje soubor vsech funkénich poruch, které s nim souviseji. Za stabilizovany
zdravotni stav se povazuje takovy zdravotni stav, ktery se ustalil na Grovni, ktera

vV Vv M **V_V i 4 / v v Ve v 4 4
umoznuje pojisténci vykonavat vydéle¢nou Cinnost bez zhorseni zdravotniho stavu
vlivem takové cinnosti; udrzeni stabilizace zdravotniho stavu muze byt ptitom

/ vV v 4 4 Ve _/ 8% 4 4 vV _V M
podminéno dodrzovanim urdité lécby nebo pracovnich omezeni. Pojisténec je
adaptovan na své zdravotni postizeni, jestlize nabyl, poptipadé znovu nabyl
schopnosti a dovednosti, které mu spolu se zachovanymi télesnymi, smyslovymi a
dusevnimi schopnostmi umoznuji vykonavat vydéle¢nou Clinnost bez zhorseni
zdravotniho stavu vlivem takové {innosti. Procentni mira poklesu pracovni
schopnosti se urcuje v celych {islech.

V predmétné véci se jedna o davku podminénou nepfiznivym zdravotnim stavem

v/ v v 4 M 4 / VA v / i M 4
av pripadé, kdy zalovana rozhoduje o naroku na plny nebo CasteCny invalidni
dichod (do 31. 12. 2009), o naroku na invalidni duchod I, II. nebo III. stupné (od 1.
1. 2010) a o datu vzniku invalidity, je rozhodnuti zalované zavislé predevs$im na
odborném lékarském posouzeni. Zdravotni stav a pracovni schopnost oblant ve
vécech socialniho zabezpeleni, statni socialni podpory a socialni péle pti
zjistovacich a kontrolnich lékafskych prohlidkach posuzuji dle § 8 odst. 1 zakona
¢.582/1991 Sb., o organizaci aprovadéni socialntho zabezpeleni, ve znéni

Vev/y v * o 4 4 A 4 v 4 4 / Vv / i
pozdéjsich predpist, okresni spravy socialntho zabezpeleni. Za tim uclelem svymi
lékati posuzuji mimo jiné i invaliditu zadateld o pfislusnou davku dichodového
pojistént.

Ve véci byl tedy lekarem MSSZ Brno-mésto dne 6. 6. 2018 vyhotoven posudek
o invalidite, dle néhoz

- se u zalobkyné jedna o dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav ve smyslu § 26 zdp,

- neni invalidni podle ust. § 39 odst. 1 zdp.

Z davodu dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu jeji pracovni schopnost
poklesla pouze o 30%.

Rozhoduyjici pti¢inou dlouhodobé neptfiznivého zdravotniho stavu zalobkyné
s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni schopnosti je zdravotni postizeni
uvedené v kapitole X., odd. B, polozce 3b, ptilohy k vyhl. ¢. 359/2009 Sb., pro
které se stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti 30 %.

Zalovana tedy dne 22. 6. 2018, vydala rozhodnuti & j. R-22.6.2018-424/635 914
1008, kterym zalobkyni zamitla zadost o invalidni dtchod pro nesplnéni podminek
ust. § 38 zdp.

Proti tomuto rozhodnuti Zalobkyné v zakonné 1htité uplatnila namitky. Zalovana v
/ s v/ ’ /1.7 v . . qe v v

ramci fizeni o namitkach prezkoumala invaliditu zalobkyné ve smyslu ust. § 5
pism. i) a § 8 odst. 9 zakona ¢. 582/1991 Sb. a provedla nové posouzeni jejiho
zdravotniho stavu.
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25. Pracovistém CSSZ Brno, odd. lékafské posudkové sluzby, byl dne 21. 9. 2018
vypracovan posudek o invalidité zalobkyné, v némz se lékar ztotoznil s posudkem
MSSZ Brno-mésto s tim, Ze
- se u zalobkyné jedna o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav ve smyslu ust. § 26
zdp,

- neni invalidni dle ust. § 39 odst. 1 zdp.

26. Z dtvodu neptiznivého zdravotniho stavu poklesla jeji pracovni schopnost pouze
30%.

27. Rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu zalobkyné
s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni schopnosti je zdravotni postizeni
uvedené v kapitole X., oddil B, polozce 3b, prilohy k vyhl. ¢. 359/2009 Sb., pro
které se stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti 30%. Procentni mira poklesu
pracovni schopnosti se ve smyslu § 3 a § 4 citované vyhlasky neméni.

28. S ohledem na uvedeny posudek zalovana vydala napadené rozhodnuti dne 25. 9.
2018, kterym namitky zalobkyné zamitla a predchozi rozhodnuti ze dne 22. 6. 2018
potvrdila.

29. Zalovana je presvédlena, ¥e posudky vypracovanymi lékatem MSSZ Brno-mésto
alékatem pracovi§té CSSZ Brno, odd. lékatské posudkové sluzby, byl plné
posouzen a zjistén zdravotni stav zalobkyné. Oba posudky povazuje zalovana za
objektivni.

30. Ve véci zalovana odkazuje na podrobné odavodnéni napadeného rozhodnuti
a, sohledem na namitky zalobkyné, navrhovala dukaz posudkem prislusné
posudkové komise MPSV CR ve smyslu ust. § 4 odst. 2 zikona & 582/1991 Sb., o
organizaci a provadéni socialniho zabezpedeni, ve znéni pozdéjsich predpisu.

31. Za soucasného stavu véci zalované nezbyva, nez setrvat na svém rozhodnuti ze dne
25.9. 2018 a navrhovala, aby soud zalobou jako nedivodnou zamitl, nebot bylo
rozhodovano v souladu s platnymi pravnimi predpisy.

32. Krajsky soud v Brné v ramci dokazovani nechal znovu posoudit zdravotni stav
a schopnost vydéletné ¢nnosti Zalobkyné, a to PK MPSV CR, pracovisté v Brné.
Posudkova komise posudek vypracovala dne 26. 7. 2019, kdy jednala ve spravném
sloZeni, slozeni, které stanovi zakon, tj. kromé tajemnice posudkové komise jednani
byla ptitomna jako predsedkyné PK posudkova lékarka a dal$i 1ékatka pfitomna u
jednani byla 1ékatka pracujici v oboru interniho 1ékatstvi. Posudkova komise po
prostudovani vSech odbornych lékarskych nalezli, které v posudku uvedla,
stanovila v diagnostickém souhrnu onemocnéni, ktera se u zalobkyné vyskytuji a
v posudkovém zhodnoceni a zavéru zdravotni stav posuzované zalobkyné
zhodnotila nasledovné:

33. Jedna se o posuzovanou ve véku 55 let, absolventku stfedni ekonomické Skoly
a maturitou, pracujici po celou dobu dosud v administrativé. V dobé invalidniho
fizeni profese - osobni asistentka seniortt od roku 2017. V tomto zaméstnani uvadi,
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ze nemuze setrvat z duvodu zhorseného zdravotniho stavu (nezvlada v panelacich
do schodu ke klientim - zadychava se). Dle dokumentace pracovni Gvazek 36
hodin tydné, pracovni pomér skoncila dle NEM 30. 4. 2018. Dle NEM byla
posuzovana v DPN v roce 2011 16 dnti, v roce 2012 99 dnti a pak az v roce 2018 od
5. 3. do 30. 4. 2018. Pti jednani uvadi a doklada pracovni smlouvu - v Technopark,
kde pracuje u pocitace v kancelafi, tedy administrativa, spokojena.

34. Posuzovana je sledovana na alergologii od roku 2010 pro pruduskové astma
alergické s polyvalentni potravinou alergii. Na zavedené 1é¢bé antihistaminiky a
antialergenni terapii opakované infekty. V roce 2016 2x exacerbace ve vazbé na
infekt s nutnosti atb terapie, v roce 2017 1x atb terapie, opakované infekty zejména
ve vazbé na pylovou sezonu.

35. 'V 3/2018 akutni exacerbace astmatu pri bilateralni pneumonii s nutnosti
dlouhodobé atb terapie a prechodné nasazeni kortikoidt. Subjektivné progreduje
namahova dusnost, ktera posuzovanou limituje.

36. Dle dolozenych vysetreni z alergologie byla dne 12. 3. 2018 objektivné v klidu bez
dusnosti, dle spirometrie kombinovana ventilacni porucha s lehkou az stfedné
tézkou obstrukei, FEV1 73%. Jednalo se o vysetfeni v dobé infektu pfi vysazené
terapii (tedy posudkové nebyl stabilizovany stav). Pii kontrole 26. 3. 2018 pak je jiz
kardiopulmonalné kompenzovana, bez dusnosti, dle spirometrie lehka periferni
obstrukce, FEV1 83%, tedy zlepseni stavu. Dalsi kontrola v 5/2018 je opét
kardiopulmonalné kompenzovana bez dusnosti, spirometrie s lehkou periferni
obstrukci, FEV1 84%. V 7/2018 je jiz spirometrie bez ventilaéni poruchy,
kardiopulmonalné je kompenzovana, FEV1 84%. V 9/2018 opét spirometrie bez
ventilacni poruchy, FEV1 88%, kardiopulmonalné je kompenzovana. Tedy pti
zavedené medikaci ve stabilizovaném stavu je dolozeno, ze je posuzovana bez
dusnosti a bez ventilacni poruchy.

37. Dle posudkovych kritérii z hlediska miry poklesu pracovni schopnosti se jedna
vzhledem k potizim a exacerbacim o astma pod ¢asteCnou kontrolou dle kapitoly
X., oddil B, polozky 3b). Vzhledem k tomu, ze u posuzované je dle dolozené
dokumentace v dobé stabilizovaného stavu FEV1 nad 80% nalezitych hodnot,
exacerbace vyzadujici uziti antibiotik nejsou vyrazné vy$si nez 3x rocné, ve
stabilizovaném stavu je bez ventila¢ni poruchy, je PK MPSV astma v prislusné
polozce (viz vyse) hodnoceno na spodni hranici - tj. 20% uvedeného procentniho
rozmezi (20-40%).

38. Z dolozené dokumentace je pfi zaléCeni a dodrzeni rezimovych opatteni stav dle
objektivnich nalezli a plicnich funkci zlepsen.

39. Dale byla posuzovana vySetfena na gastroenterologii, diagnostikovana ezofagitida L.
st., hiatova hernie a insuficience kardie, zaléCena Omeprazolem s efektem.
Neprokazano dal$i zhorSeni stavu. Jedna se o funkéni postizeni nedosahujici
posudkové vyznamné miry poklesu pracovni schopnosti.



pokracovani 8 41Ad 29/2018

40. Z internitho hlediska zjisténa hypertenze, ktera byla zaléCena monoterapii s
efektem.

41. Provedeno echo srdce bez patologie. Z hlediska hypertenze se tedy jedna o
i M /4 4 Vv 4 M 4 /4 v/ 4 /4 / i / Ve v 7
minimalni postizeni, nejsou prokazany zadné organové morfologicke ¢i funkéni
zmény s dopadem na celkovou vykonnost a nedosahuje posudkové vyznamné miry
poklesu pracovni schopnosti.

42. Laboratorné rovnéz zjisténa smisena hyperlipidemie a vyssi glykemie nalaéno.

43. Bylo doporuceno dodrzovat zejména rezimova opatfeni a redukovat télesnou
hmotnost. Tato vseobecna opatreni prispivaji jak ke korekci tlaku a prevenci
kardialniho postizeni, tak ke zmirnéni subjektivné udavané namahové dusnosti.

44. Dale zjisténa chronicka autoimunitni thyreoiditida (pouze laboratorni pozitivita).
Klinicky bez pfiznaka (tj. subklinicka hypotyredza), zahajena substituce s efektem.
Posudkové tedy minimalni funkéni postizeni, bez posudkové vyznamné miry
poklesu pracovni schopnosti.

45. Rovnéz je sledovana pro lokalizovanou sklerodermii v oblasti vnittni strany kolena
a lehce stehna, bez lécby a funkéniho postizent.

46. PK MPSV pak uvedla, ze prostudovala dolozenou dokumentaci a tuto vyse
posudkové zhodnotila.

47. PK nezpochybriuje nalezy odbornych lékart a hodnoti funkéni dopad postizeni
posuzované dle platné legislativy. Hodnoti se stabilizovany stav, nikoliv stavy
akutni. Z dolozenych nalezi PK stav hodnoti na spodni hranici procentniho

4 4 M v / Vv v 4 4 c /7
rozmezi, které je posudkové vyse vysvétleno. Pro hodnoceni horni hranici
procentniho rozmezi nebyly z dolozené dokumentace shledany objektivni dGvody.

48. Dosazené vzdélani posuzované nevyzaduje praci v rizikovém (tedy prasném,
infekénim, pylovém atd.) prostiedi, soucasna prace (v dobé jednani v administrativé)
vyhovuje.

49. V posudkovém zavéru pak PK MPSV CR uvedla, Ze rozhodujici p¥¢inou
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles
pracovni schopnosti je zdravotni postizeni uvedené v kapitole X., odd. B, polozky
3b), prilohy k vyhlasce ¢.359/2009 Sb., pro které je stanoveno procentualni
rozmezi miry poklesu pracovni schopnosti 20-40%. PK MPSV stanovuje miru
poklesu pracovni schopnosti 20% (tedy spodni hranici). Pro stanoveni vyssiho
poklesu pracovni schopnosti nebyly nalezeny objektivni divody.

50. Zavér posudku PK MPSV CR ze dne 26. 7. 2019 je tedy takovy, Ze k datu vydani
napadeného rozhodnuti nebyla posuzovana invalidni podle § 39 odst. 1 zikona
¢. 155/1995 Sb., ve znéni zidkona ¢. 306/2008 Sb. Neslo o pokles pracovni
schopnosti z divodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu nejméné o 35%.
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Posouzeni véci krajskym soudem.
Zaloba neni diivodna.

51. Podle § 39 odst. 1 zakona ¢. 155/1995 Sb., v platném znéni, pojisténec je invalidni,
jestlize z davodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu nastal pokles jeho
pracovni schopnosti nejméné o 35%.

52. Krajsky soud v Brné jako podklad svého rozhodnuti vzal posudek PK MPSV CR,
pracovisté v Brné ze dne 26. 7. 2019.

53. Je to z toho duvodu, ze tento posudek soud poklada za posudek objektivni, Gplay
a celistvy, posudek, ktery presvéd¢ivym zpusobem zduvodruje, pro¢ nepfiznivy
zdravotni stav zalobkyné neodpovida invalidité, kdyz pokles schopnosti soustavné
vydélecné Cinnosti u posuzované je pouze 20%, a aby jeji zdravotni stav odpovidal
alespon L. stupni invalidity, musel by pokles schopnosti soustavné vydéle¢né
¢innosti u zalobkyné byt k datu vydani napadeného rozhodnuti, tj. k 25. 9. 2018
alespon 35%.

54. Soud posudek PK MPSV CR, poklada, jak jiz uvedl, za objektivni, plny, celistvy
a presvédcivy, nebot posudkova komise jednala ve spravném slozeni, které ji uklada
zakon, kdyz predsedkyni posudkové komise byla posudkova lékarka a dalsi 1ékarka
zasedajici u jednani, a ktera rovnéz prostudovala odborné lékatské nalezy, byla
lékatka pracujici v oboru internitho lékatstvi, tedy v oboru, ktery odpovida
posuzovani zasadniho zdravotniho postizeni zalobkyné. Slozeni posudkové komise
tedy bylo spravné.

55. Posudkova komise méla pti hodnoceni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti
zalobkyné k dispozici také veskeré odborné lékarské nalezy a ani zalobkyné poté,
kdy ji byl posudek PK MPSV CR doruden, nenamitala, e by néktery zisadni
odborny lékatsky nalez o zdravotnim stavu zalobkyné posudkové komisi chybél a
neméla ho tedy prostudovany.

56. Posudkova komise zdravotni stav hodnotila dle platnych pravnich predpisd, tedy
v souladu se zakonem, kdyz na tyto skuteCnosti v pisemném vyjadreni k zalobé
odkazuje i zalovana a s jejim stanoviskem se soud ztotoznuje. Soud poukazuje na to,
ve jak lékat Méstské spravy socidlniho zabezpefeni, tak také 1ékat CSSZ
v namitkovém fizeni hodnoti shodné zatazeni zasadniho zdravotniho postizeni
zalobkyné podle pfilohy kvyhl. ¢ 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity do
kapitoly X., oddil B, polozky 3b), kdy shodné s timto posouzenim zatazuje zasadni
zdravotni postiZeni Zalobkyné i PK MPSV CR, pfitem? nikdo z vyse uvedenych,
ktery zdravotni stav zalobkyné posuzovali, nehodnoti zdravotni postizeni
zalobkyné na horni hranici mozného procentniho rozmezi, které je 40% a ani
nenavysuje toto hodnoceni dle § 3 odst. 1 nebo 2 vyhl. & 359/2009 Sb., jak pozaduje
zalobkyné, nebot proto, jak vyplyva z posudku PK MPSV CR nejsou dévody.



pokracovani 10 41Ad 29/2018

57. Podle § 3 odst. 1 uvedené vyhlasky v pripadé, ze pricinou dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu pojiSténce je vice zdravotnich postizeni a
v dusledku pusobeni téchto zdravotnich postizeni je pokles pracovni schopnosti
pojisténce vétsi, nez odpovida horni hranici miry poklesu pracovni schopnosti
urcené podle rozhodujici pticiny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, lze
tuto horni hranici zvysit az o 10% procentnich bodu.

58. Podle § 3 odst. 2 vyse uvedené vyhlasky v pripadé, ze dlouhodobé neptiznivy
zdravotni stav pojisténce ma takovy vliv na jeho schopnost vyuzivat dosazené
V17 4 v M M M v v 4 / v v /
vzdélani, zkusenosti a znalosti, na schopnosti pokracovat v predchozi vydélecné
¢innosti nebo na schopnost rekvalifikace, ze pokles pracovni schopnosti pojisténce
M v _Vv/ v 71/ 4 .. 4 4 M V/Ve
je vétsi, nez odpovida horni hranici miry poklesu pracovni schopnosti u pridiny,
popt. rozhodujici pticiny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, lze tuto
horni hranici zvysit az o 10 procentnich bodu.

59. Jak soud jiZ uvedl, z posudku PK MPSV CR, pracovisté v Brné ze dne 26. 7. 2019
tedy nevyplyva, ze v pripadé zalobkyné by byla naplnéna podminka ust. § 3 odst. 1
nebo 2 vyhl. ¢. 359/2009 Sb.

60. Soud tedy uzavira, e posudek PK MPSV CR, pracovi§té v Brné ze dne 26. 7. 2019
poklada za posudek spravny, kdy byl nalezité zjistén skutkovy stav, tedy zdravotni
stav zalobkyné v souladu s ust. § 3 zakona ¢. 500/2004 Sb., spravni rad a také véc
byla spravné pravné posouzena a zhodnocena.

61. Soudu tedy nezbyva nez uzavfit, ze zaloba zalobkyné neni divodna a proto ji dle §
78 odst. 7 soudniho radu spravniho (dale jen ,s.f.s.“) zamitl.

62. Vyrok o nakladech ftizeni je odtivodnén ust. § 60 odst. 1, 2 s.f.s. Zalobkyné ve véci
neméla Gspéch, naklady fizeni ji proto nebyly ptiznany, zalovana nema pravo na
nahradu nakladu fizeni ze zakona.

Pouceni:

Proti tomuto rozhodnuti lze podat kasacni stiznost ve lhité dvou tydnt ode dne jeho
dorudeni. Kasalni stiznost se podava u Nejvyssiho spravniho soudu, se sidlem Moravské
namésti 6, Brno, ve dvojim vyhotoveni. V fizeni o kasaéni stiznosti musi byt stézovatel
zastoupen advokatem; to neplati, ma-li stézovatel, jeho zaméstnanec nebo {len, ktery za néj
jedna nebo jej zastupuje, vysokoskolské pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich
zakont vyzadovano pro vykon advokacie.

Brno 21. srpna 2019

JUDr. Jana Kubenova, v. r.
samosoudkyné
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