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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Usti nad Labem - pobocka v Liberci rozhodl samosoudkyni Mgr. Lucif
Trejbalovou ve véci

valobkyné:  [l, narozena |l
bytem Bl
zastoupena advokatkou Mgr. Danielou Hnidkovou
sidlem Podhorska 434/6, Jablonec nad Nisou

proti

zalované:  Ceska sprava socialniho zabezpeleni
sidlem Kfizova 25, Praha 5

o Zalobé proti rozhodnut{ #alované ze dne i, & ;. |}
takto:

I.  Zaloba proti rozhodnuti Ceské sprévy socidlniho zabezpedeni ze dne i}, ¢ j. [},
7.7
se zamita.

II. Zadny z éastnikd nema pravo na nahradu nakladd fizeni.
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Odavodnént:

Zalobou podanou v zakonné 1hité se Zalobkyné doméiha prezkoumani shora uvedeného
rozhodnuti zalované, kterym byly zamitnuty namitky zalobkyné a potvrzeno rozhodnuti
valované ze dne [ & j. [l Uvedenym prvostuptiovym rozhodnutim Zalovana
rozhodla, ze podle § 56 odst. 1 pism. e) a § 41 odst. 3 zakona ¢. 155/1995 Sb.,
o dichodovém pojisténi, se zalobkyni od 22. 4. 2018 snizuje vyse invalidniho duchodu pro
invaliditu III. stupné na invalidni dichod pro invaliditu II. stupné s tim, ze duchod ¢ini
7 858 K<.

Zalobkyné namitla, Ze jeji zdravotni stav byl posouzen nespravné. Popsala, Ze v jejim
ptipadu jde o dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav na zakladé drazu dne 6. 2. 2013, kdy
byly srazena autem a doslo k poranéni levého bérce snaslednou nutnou amputaci
provedenou dne 29. 4. 2013. Hojeni bylo prolongované, s nutnosti opakovanych plastik, na
pahylu amputovaného levého bérce doslo k zdeformovani jizvy a dne 30. 5. 2016 byla
provedena plasticka uprava, opét s prolongovanym hojenim. Pfi Grazu doslo k takeé luxaci
levého AC kloubu na dominantni kondetiné, coz bylo reseno operaci dne 26. 2. 2014.
Zalobkyné zdtiraznila, Ze pres komplexni rehabilitaci u ni pretrvavaji fantomové bolesti
beérce. Také je léCena porucha psychiky
ze ztratového poranéni. VsouCasnosti se u ni objevuji otlaky pahylu s nutnosti
opakovanych lymfodrenazi, dale je treba opakované upravovat protézy. Také trpi dalSimi
zdravotnimi potizemi - chronickou zilni insuficienci, pfi pretizeni pravé strany vznikaji
otoky praveé dolni kondetiny.
Pfi naruseném stereotypu chize po poranéni a obezité se vyvinul chronicky polyetazovy
VAS, coz vyzaduje rehabilitaci. Psychické postizeni je hodnoceno jako posttraumaticka
algicka porucha asomatoformni algicka porucha vyzadujici kombinovanou medikaci.
Dodala, Ze dne 21. 2. 2018 byla provedena cholecystektomie. Zalobkyné nesouhlasila
s posouzenim lekare, ktery jeji celkovy stav z pohledu ztraty levé dolni koncetiny hodnotil
jako stabilizovany. Uvedla, ze trva vyrazny pokles fyzického pracovniho potencialu,
rehabilitacni potencial je omezen ztratovym poranénim, kvalifikaci prodavacky v textilu
nelze uplatnit.

.V zalobé Zalobkyné zmifiovala fadu 1éka¥skych zprav. Ambulantni zpriva MUDr. [ ze
dne 28. 11. 2017 doklada vznik otokl a pottebu pravidelnych lymfodrenazi a bandazi
snutnosti denntho ofetfovani. Podle zpravy MUDr. | ze dne 8. 1. 2018, kterou
zalobkyné predkladala, ma opakované bolesti pahylku a zarudnuti, otoky nohy, s tim,
Ye jde o chronickou iritaéni dermatitis v oblasti pahylu. Podle zprivy MUDr. |} trpi
7alobkyné lehkym syndromem KT oboustranné. Zalobkyné dale dochazi k MUDr.

s izkostnou poruchou, 1ékat konstatoval, ze jeji zdravotni stav neni dobry, bolesti zvlada
jen hraniéné, nemuize pracovat pro stalé problémy s pahylem. Dle zpravy ze dne 30. 1.
2018 jde o somatomorfni algickou poruchu a posttraumatickou poruchu s odkazem.
V 1ékarské zpravé
ze dne 19. 4. 2018 byla konstatovana diagnéza smisené a jiné poruchy osobnosti, a to tézka.
Z psychiatrického hlediska byla Zalobkyné shledana schopnou jen lehké a nezatézujici
¢innosti v klidném prostiedi s doporuenim cCastého odpodinku, coz je za podminek
asteéného invalidniho dichodu nesplnitelné. V posledni zpravé ze dne 17. 7. 2018 MUDr.
B konstatoval, e Zalobkyni z psychiatrického hlediska shledévé jen s velkymi vyhradami
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schopnou lehkeé a nezatézujici ¢innosti v klidném prostiedni, nevhodny je sménny provoz,
vylouéena prace v noci.

Podle zalobkyné nelze tvrdit, ze jeji zdravotni stav je stabilizovany, naopak nové pribyla
tézka porucha osobnosti. Dle psychiatrického vysetfeni neni zalobkyné na své zdravotni
postizeni adaptovana, nelze vyuzit zachované pracovni schopnosti v pripadé poklesu
pracovni schopnosti nejméné o 35 % a nejvice o 69 %. Podle predlozenych zprav je
7alobkyné schopna vydéle¢né &innosti jen za zcela mimoradnych podminek. Zalobkyné
soudu navrhla, aby pozadal posudkovou komisi o posouzeni zdravotniho stavu.

Vzhledem k tomu, Ze zalovana nespravné posoudila jeji zdravotni stav, v petitu zaloby
navrhovala, aby soud napadena rozhodnuti zalované zrusil a véc vratil zalované k dalsimu
fizenl.

V pisemném vyjadreni k zalobé zalovana odkazala na vypracovany posudek Okresni
spravy socialniho zabezpeceni Jablonec nad Nisou (dale jen ,OSSZ*) ze dne 20. 3. 2018, na
zakladé kterého Zalovani vydala dne 9. 4. 2018prvostupfiové rozhodnuti. Zalobou
napadené rozhodnuti pak bylo vydano na podkladé lékatskeho posudku ze dne 26. 6. 2018,
jez byl vypracovan
pro Ulely rizeni o namitkach, vypracovany posudek byl podle Zalované uplny, celistvy
a presvédcivy, vyporadal se se vSemi rozhodnymi skutecnostmi, zalovana proto z tohoto
posudku vychazela pii vydani Zalobou napadeného rozhodnuti. Zalovani na svych
rozhodnutich setrvala, navrhla, aby soud opatfil dikaz posudkem Posudkové komise
Ministerstva prace a socialni véci.

Z predlozeného spravniho spisu soud zjistil nasledujici rozhodné skutecnosti:

Ve véci neni sporu o tom, ze zalobkyné pobirala invalidni dtuchod pro invaliditu IIL
stupné. Podle posudku o invalidité ze dne 7. 2. 2017 invalidita zalobkyné trva od 18. 10.
2013, jeji zdravotni postizeni odpovidalo kapitole XV, oddilu B, polozce 1a (tj. anatomicka
ztrata jedné kondetiny nebo ztrata koncetiny s kratkym pahylem stehna nebo paze, bez
moznosti kompenzace protézou) s mirou poklesu pracovni schopnosti 70 % s tim, ze lze
predpokladat do jednoho roku stabilizaci stavu vcetné zlepseni psychiky s moznosti
eventualniho posudkového prehodnoceni podle kapitoly XV, oddilu B, polozky 1c s mirou
poklesu pracovni schopnosti 35 - 45 %. Bylo konstatovano, ze poskozeni zdravi souvisi
s irazem ze dne 6. 2. 2013, platnost posudku OSSZ stanovila na 1 rok.

Na zakladé kontrolni prohlidky a posudku o invalidit¢é OSSZ ze dne 20. 3. 2018 bylo
zalovanou rozhodnutim ze dne 9. 4. 2018 rozhodnuto o zméné invalidniho dichodu pro
invaliditu

III. stupné na invalidni dtchod pro invaliditu II. stupné, nebot byl zjistén pokles pracovni
schopnosti 0 55 %. Prvostupniovému rozhodnuti se zalobkyné branila namitkami,
v nichz s posouzenim svého zdravotniho stavu obdobné jako v zalobé nesouhlasila a
odkazovala na jednotlivé 1ékatské zpravy.

V fizeni o namitkach byl zdravotni stav zalobkyné posouzen posudkovou lékatskou
sluzbou zalované dne 26. 6. 2018. V posudku o invalidité bylo konstatovano, ze posudek
byl vypracovan na zékladé lékatského nilezu od praktického lékate MUDr. [} ze dne 31.
1. 2018
a na podkladé dal¥ich odbornych lékatt, a to MUDr. || ze dne 30. 1. 2018,
MUDr. [l ze dne 29. 1. 2018, MUDr. [l ze dne 18. 1. 2018, MUDr. [l ze dne 8. 1.
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2018, MUDr. |l ze dne 28. 1. 2017, i novych zprav MUDr. [l ze dne
19. 4. 2018 a MUDr. [l ze dne 18. 6. 2018, dale dle profesniho dotazniku a spisové
dokumentace oddéleni lékarské posudkové sluzby. I podle posudkové sluzby zalované
se u zalobkyné jedna o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, kde rozhodujici pfic¢inou
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu je stav po amputaci levé dolni koncetiny
v bérci

po traumatu pri srazeni autem dne 6. 2. 2013 a problému s pahylem po provedené plastice
v tnoru 2016. Toto postizeni dle posudkové lekarské sluzby odpovida kapitole XV, oddilu
B, polozce 1c prilohy k vyhlasce ¢.359/2009 Sb., pro které se stanovuje mira poklesu
pracovni schopnosti 45 %. Vzhledem k dalsimu postizeni zdravotniho stavu zalobkyné
byla uvedena hodnota zvysena podle § 3 odst. 1 citované vyhlasky o 10 % na celkovych 55
%. Zalobkyné byla posouzena jako invalidni pro invaliditu II. stupné podle § 39 odst. 2
pism. b) zakona
o duchodovém pojisténi, den zmeény stupné invalidity byl stanoven 20. 3. 2018 s tim,
ze zalobkyné je schopna vykonavat soustavnou vydéle¢nou dinnost jen s podstatné
mensimi naroky na télesné a dusevni schopnosti v podstatné mensim rozsahu a intenzité.

Ze zavéru tohoto 1ékarského posudku vysla zalovana pfi vydani zalobou napadeného
rozhodnuti, kterym namitky zalobkyné podle § 90 odst. 5 zakona ¢. 500/2004 Sb.,
spravniho fadu, zamitla a rozhodnuti vydané v prvnim stupni potvrdila. V odivodnéni
rozhodnuti zalovana uvedla,
ze po prezkoumani zdravotniho stavu zjistila, ze u zalobkyné se zménily skutecnosti
rozhodné pro vysi dichodu nebo pro narok na jeho vyplatu, nebot zalobkyné neni nadale
invaliditni

pro invaliditu III. stupné, ale pro invaliditu I stupné, nebot u ni doslo k poklesu pracovni
schopnosti 0 55 %, a to od 20. 3. 2018, dle § 39 odst. 2 pism. b) zakona o duchodovéem
pojisténi. Rozhodujici pri¢ina dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu zalobkyné byla
zarazena

dle kapitoly XV, oddilu B, polozky 1c prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., kde je stanovena
mira poklesu pracovni schopnosti v rozmezi 35 - 45 %. Uvedenému zarazeni odpovidaji
funkcni poruchy, pokles pracovni schopnosti zalobkyné byl stanoven na horni hranici
procentniho rozmezi a tato hranice dale zvysena podle § 3 odst. 1 uvedené vyhlasky o 10 %
z divodu dal§tho postizeni zdravotniho stavu. Zalovani konstatovala, Ye na vy$$ miru
poklesu pracovni schopnosti zdravotni stav Zalobkyné nedosahuje. Zadn4 z komorbidit by
v pripadé jejich pouziti jako rozhodujici pfi¢iny dlouhodobé nepfiznivého stavu
nedosahovala zavaznosti,
ktera by odpovidala vy$si mite poklesu pracovni schopnosti, nez jak byla stanovena.
Vsechny zdravotni potize souvisejici s prodélanym tGrazem byly v posouzeni zohlednény.
Zalovana konstatovala, Ze protézovani konletiny umoZiiuje pracovni zatazeni v omezeném
rozsahu pracovni doby, kdyz pfi posouzeni byla vzata v ivahu 1 psychicka deprivace pod
obrazem posttraumatické stresové poruchy, pracovni zallenéni v omezeném rozsahu
pracovni doby je umoznéno v ramci invalidity IL. stupné.

Krajsky soud napadené rozhodnuti a fizeni jeho vydani predchazejici prezkoumal v tizeni
dle ¢asti tfeti hlavy druhé dilu prvniho zakona ¢. 150/2002 Sb., soudniho radu spravniho,
ve znéni pozdéjSich predpisu (dale jen ,s. f. s.), vrozsahu a z hlediska uplatnénych
zalobnich namitek, které se tykaly posouzeni stupné invalidity zalobkyné, vychazel pti
tom ze skutkového
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a pravniho stavu v dobé rozhodovani spravniho organu v souladu s § 75 odst. 1, odst. 2 s. 1.
s.

Podminky pro ziskani a trvani naroku na invalidni dichod jsou stanoveny zakonem
o dichodovém pojisténi. Podle § 39 odst. 1 citovaného zakona je pojisténec invalidni,
jestlize z divodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu nastal pokles jeho pracovni
schopnosti nejméné o 35 %. Podle § 39 odst. 2 pism. b) uvedeného zakona jestlize pracovni
schopnost pojisténce poklesla nejméné o 50 %, avsak nejvice o 69 %, jedna se o invaliditu
druhého stupné, a pokud poklesla nejméné o 70 %, jedna se o invaliditu tretitho stupné.
Zpusob posouzeni pracovni schopnosti obsahuje § 39 odst. 3 az odst. 8 zakona o
duchodovém pojisténi a provadéci vyhlaska ¢. 359/2009 Sb. Rozhodnuti o davce
invalidntho dachodu je tedy zavislé na odborném posouzeni zdravotniho stavu a pracovni
schopnosti, na zakladé kterého je urcen stupen invalidity pojisténce.

V soudnim prezkumném fizeni proto bylo doplnéno posouzeni zdravotniho stavu
zalobkyné posudkem Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci, pracovisté
Usti nad Labem (dale jen ,posudkova komise®), v souladu s § 4 odst. 2 zikona ¢& 582/1991
Sb., o organizaci a provadéni socialniho zabezpeleni, dle kterého posudkové komise
posuzuji zdravotni stav a pracovni schopnost ob¢anid pro ulely prezkumného fizeni
soudniho ve vécech dachodového zabezpeceni. Protokolem o jednani posudkové komise a
posudkem této posudkové komise provedl soud dokazovani v ramci natizeného tstniho
jednani.

Podle protokolu o jednani posudkové komise ze dne 14. 1. 2019 jednala posudkova komise
v prislusném slozeni, za tucasti odborné lékarky zoboru fyziatrie a rehabilitacniho
lékarstvi,

za Ucasti dalsi odborné lekarky z oboru psychiatrie, zalobkyné byla jednani pritomna. Pti
jednani posudkové komise bylo probrano jeji predchozi pracovni zatazenti, zalobkyné se
vyjadfovala

ke svym subjektivnim zdravotnim potizim a byla presetfena pfitomnymi odbornymi
lékatkami. Zalobkyné dale pfi jednani dolozila 1ékafskou zpravu z 1é¢ebné rehabilitace ze
dne 10. 1. 2019 MUDr. ] 2 z neurologie ze dne 11. 10. 2018 MUDr. |}

Posudkova komise v posudku ze dne 14. 1. 2019 konstatovala, ze zalobkyné byla k datu
vydani napadeného rozhodnuti invalidni podle § 39 odst. 1 zikona o duchodovem
pojisténi, $lo o invaliditu II. stupné podle § 39 odst. 2 pism. b) uvedeného zakona, neslo o
invaliditu

III. stupné podle § 39 odst. 2 pism. ¢) uvedeného zakona, nebot slo o pokles pracovni
schopnosti z divodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu o celkem 55 %, tedy
nejméné o 50 %, ne vsak vice nez 69 %. Rozhodujici pri¢inou dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu zalobkyné posudkova komise shledala stav po amputaci levé dolni
koncetiny v bérci s funkéni protézou alehkym narusenim stereotypu chtize. Uvedené
zdravotni postizeni hodnotila posudkova komise podle kapitoly XV, oddilu B, polozky 1c
prilohy ¢ 1 k vyhlasce
¢. 359/2009 Sb., s procentnim rozpétim miry poklesu pracovni schopnosti 35 - 45 %.
Horni hranici 45 % posudkova komise pouzila sohledem k relativné 1écbou
kompenzovanym fantomovym bolestem. Protoze zalobkyné trpéla dal$imi zdravotnimi
potizemi, uvedenou hodnotu zvysila podle § 3 odst. 1 uvedeného vyhlasky o 10 %, takze
celkové byla mira poklesu pracovni schopnosti stanovena na 55 %.
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S posudkem zalobkyné vyjadtila pfi Gstnim jednani nesouhlas. Uvedla, ze posudkova
komise

se chovala neprofesionalné, nenechala ji popsat jeji zdravotni potize, pokud své zdravotni
potize zalobkyné popisovala, posudkova komise je zlehéovala. K pribéhu jednani
posudkové komise ataké k objasnéni svého soucasného zdravotniho stavu navrhovala
pravni zastupkyné provést ucastnicky vyslech zalobkyné. Tomuto navrh soud nevyhovél,
nebot k posouzeni zdravotniho stavu, nadto soucasného, na zakladé Géastnického vyslechu
nema soud potrebné medicinské znalosti. Za podstatné povazoval, ze zalobkyni uvadéné
zdravotni potize zaznamenala posudkova komise do protokolu o jednani a posléze je
hodnotila v ramci posudkového zhodnoceni.
Své subjektivni potize také zalobkyné dostateéné popsala soudu jiz v zalobé.

Provedeny dukaz posudkem posudkové komise ve spojeni s protokolem o jednani
posudkové komise soud hodnoti podle § 77 odst. 2 s. f. s. Pri hodnoceni posudku
posudkové komise soud zjistuje, zda byla béhem posudkového fizeni dodrzena ptislusna
zakonna ustanoveni upravujici ¢innost posudkové komise a posudek obsahuje stanovené
nalezitosti. Posudek soud hodnoti z hlediska Gplnosti, presvédcivosti a spravnosti. Pokud
soud neshleda zadné skutecnosti posudkovy zavér zpochybnujici, respektuje jeho zavér o
hodnoté miry poklesu pracovni schopnosti, nebof sam nema medicinské znalosti a
nedisponuje pravomoci hodnotit zdravotni stav a pokles pracovni schopnosti
posuzovaného.

V souzeném pripadé posudkova komise vypracovala posudek v radném slozeni, za Gcasti
lékarky z oboru fyziatrie a rehabilitaéntho 1ékatstvi, coz odpovida tomu, ze zalobkyné
predevsim zdurazinovala potirazové postizeni levé dolni koncetiny po amputaci v bérci a
potize s pouzivanim protézy na amputované koncetiné, potize s pahylem a otoky této
koncetiny a fantomové bolesti v souvislosti se ztratovym poranénim. Pritomnost odborné
lékarky z uvedeného oboru byla logicky zvolena také s ohledem na to, jaka rozhodujici
pricina dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu byla urcena pri predchozim posouzenti
posudkovymi sluzbami OSSZ a zalované a také pti minulém kontrolnim posouzeni
invalidity. Zalobkyné byla také p¥i jednani posudkové komise touto odbornou lékatkou
presetfena, v ramci moznosti jednani posudkové komise. Z toho soud dovozuje, ze potize
s levou dolni koncetinou
po amputaci v bérci a s prolongovanou léCbou a potize s pahylem kondetiny a otoky
mohly byt fadné zhodnoceny dle posudkovych kritérii, jak jsou stanovena v kapitole XV,
oddilu B ptilohy
¢. 1 k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb.

Soucasné v daném pripadu posudkova komise zvolila postup, kdy byla pfitomna i dalsi
odborna lékarka, a to z oboru psychiatrie, vzhledem k tomu, ze Zalobkyné byla 1éena 1
pro psychické potize, které se u ni rozvinuly. Tato odborna lékaika, ktera byla jednani
posudkové komise také pritomna a mohla Zalobkyni k jejim potizim vyslechnout, mohla
z odborného hlediska fadné posoudit skuteénosti zalobkyni uvadéné v souvislosti
s psychickym stavem a predevsim mohla posoudit obsah ptfedkladanych odbornych
lékatskych nalezg, jimiz byly psychické potize zalobkyné objektivizovany, vietné k zalobé
pripojené zZpravy MUDr. i ze dne
17. 7. 2018. Podle presvédleni soudu tak mohlo byt fidné zhodnoceno, které ze
zdravotnich postizeni je tim, které je skutecné rozhodujici pficinou dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu zalobkyné, jak stanovi § 2 odst. 1 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb.
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Soud dale ovéril, ze posudkova komise méla pro posouzeni zdravotniho stavu zalobkyné
dostatek podkladt. Konkrétné vychazela z podkladt ve spise OSSZ, posudkove lékarske
sluzby zalované, zdravotni dokumentace prakticke lékarky MUDr. i} K dispozici méla
posudkova komise i vysledky vlastniho presetfent, také celou radu odbornych lékarskych
zprav, mezi nimi i lékarské zpravy, které zalobkyné predlozila soudu a primo posudkové
komisi

pti jednani. Z posudku vyplyva, ze posudkovou komisi byly brany v potaz i subjektivni
zdravotni potize zalobkyné. Pokud Zalobkyné namitala neprofesionalni jednani posudkové
komise

a zlehlovanti jejich zdravotnich potizi, soud k tomu uvadi, Ze toto samo o sobé nemuze vést
k zavéru, ze vypracovany posudek neni spravny. Za rozhodujici soud povazoval, ze
subjektivni zdravotni potize byly posudkovou komisi zachyceny (shodné jako je
zalobkyné s odkazem
na odborné 1ékarské zpravy soudu podrobné popsala v zalobé) a veskeré tyto zdravotni
potize posudkova komise postihla v ramci shrnuti diagnézy a posudkovych zaveéra.

Podle nazoru soudu posudkova komise presvédcivé uréila rozhodujici pric¢inu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu zalobkyné (viz téz body 19. a 20. rozsudku), zcela ve shodé
s predchozim posudkem OSSZ a posudkové lékarske sluzby zalované, kterou je stav po
amputaci levé dolni koncetiny v bérci s opakovanymi upravami v oblasti jizvy, s dobrym
stereotypem lokomoce (posudkova komise konstatovala, ze zalobkyné je schopna chize
bez kompenzaénich pomticek sdobrym stereotypem a je vybavena protézou). Zidna
z lekarskych zprav nevyvraci,
ze by byla rozhodujici pfi¢ina dlouhodobé neptriznivého zdravotniho stavu zalobkyné
urCena nespravné, ¢i ze by zdravotni postizeni neodpovidalo zarazeni dle kapitoly XV,
oddilu b, polozky 1c prilohy ¢. 1 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb., u néhoz je stanoveno rozmezi
miry poklesu pracovni schopnosti 35 - 45 %. Ostatné toto ani zalobkyné v zalobé
konkrétné nenamita. Posudkova komise odtvodnila, ze zvolila horni hranici vyhlaskou
stanoveného rozmezi procentualniho poklesu pracovni schopnosti 45 % s ohledem na
relativné lécbou kompenzované fantomové bolesti. Z uvedenéeho je zrejmé, ze posudkova
komise dostatecné z hlediska poklesu pracovni schopnosti ohodnotila a prihlédla ke vsem
zdravotnim komplikacim a potizim v souvislosti
se stavem po amputaci dolni konletiny v bérci a problémy s otoky ajizvami, které
zalobkyné jednak popsala akteré byly dokumentovany Ilékarskymi zpravami. Ve
stanoveném ramci miry poklesu pracovni schopnosti tedy posudkova komise zvolila
nejvyssi moznou miru poklesu pracovni schopnosti. Uvedené zdravotni postizeni
posudkova komise zatadila pod kapitolu XV, oddil B, polozku 1c pfilohy ¢. 1 k vyhlasce ¢.
359/2009 Sb., zcela v souladu s predchozimi posudky OSSZ a lékatfské posudkové sluzby
zalované, tedy vsechny tfi posudkové sluzby hodnotily véc shodné.

Soucasné posudkova komise presvédcivé zdivodnila, ze ptihlédla k tzv. komorbiditam,
tedy dalsim lékarsky objektivizovanym zdravotnim potizim zalobkyné a miru poklesu
pracovni schopnosti zvysila o dal$ich 10 %. Tyto komorbidity posudkova komise
v posudkovém zhodnoceni identifikovala jako stav po luxaci AC kloubu vlevo, stav po
resekci lateralniho klicku s repozici a nahradou stépem z inora 2016, sekundarni VAS
bederni patete pfi statodynamické insuficienci a naruseny stereotyp chlize, a fantomové
bolesti po amputaci levé dolni koncletiny, dale posttraumaticka somatomorfni algicka
porucha, obezita a lehky syndrom karpalnich tunelt bilateralné. Posudek posudkové
komise tedy zohlednil, Ze ani zakonem stanovena mira poklesu pracovni schopnosti 45 % u
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zalobkyné plné neodrazi pokles jejt pracovni schopnosti.
Proto posudkova komise pravé vintencich § 3 odst. 1 vyhlasky ¢ 359/2009 Sb.
zdtvodnila,

ze tyto dalsi zdravotni potize pusobi na pokles pracovni schopnosti zalobkyné tak, ze je
vetsi,

nez odpovida horni hranici miry poklesu pracovni schopnosti stanovené vyhlaskou. Podle
nazoru soudu tedy bylo v nejvyssi mozné mire zohlednéno, ze zalobkyné ma také dalsi
zdravotni potize, na néz podrobné poukazovala v zalobé a k nimz se opakované pti jednani
posudkové komise vyjadrila a které dokladala lékafskymi zpravami a které zduraznovala
také v prabéhu Ustniho jednani pred soudem. Vyhlaska ¢. 359/2009 Sb., ktera na zakladé §
108 odst. 2 pism. d) zakona o duchodovém pojisténi stanovi podrobnosti ohledné stanoventi
procentni miry poklesu pracovni schopnosti, neumoznuje prihlédnout k témto dalsim
zdravotnim potizim ve vyssim rozsahu,
nez jak to posudkova komise v souladu s § 3 odst. 1 uvedené vyhlasky uéinila.

Dale soud pti hodnoceni posudku zohlednil, ze posudkova komise soucasné podrobné
vyporadala odborné nalezy z oboru psychiatrie, zejména se vénovala zavéru z posledni
lékatské zpravy MUDr. ], ktery uvedl diagnézu F610, tedy smiSenou a jinou poruchu
osobnosti tézkou. Posudkova komise zduraznila, ze tato diagndza se v predchozim
vysetreni nevyskytuje,
a¢ porucha osobnosti je stav vrozeny, lécebné tézko ovlivnitelny, a ze k takovému tézkému
postizeni patri, ze nemocny ma tézce narusen vykon vétsiny dennich aktivit, je u néj tézké
naruseni adaptability, psychopatologické projevy se blizi jinym zavaznym dusevnim
porucham, mohou byt pfitomna nezvladnutelna primitivni pudova jednani, jedna se o
stavy, kdy je poskytnuta Ustavni péle za ulelem léceni poruchy, a ze tyto symptomy
nebyly u zalobkyné nikdy uvedeny. Proto posudkova komise presvédéivé zduvodnila, ze se
porucha jevi jako pretrvavajici zména osobnosti, ktera se vyvine u osoby bez predchozi
poruchy osobnosti jako nasledek vystaveni prolongovanému stresu. Posudkova komise
tedy uzavrela, ze u zalobkyné se jedna
o pretrvavajici zménu osobnosti po katastrofické zkusenosti. Dale uvedla, ze tento stav
odpovida stredné tézkému postizeni, kdy je podstatné naruseni pracovniho a
spolecenskeho fungovani
a jsou opakované situa¢ni dekompenzace. Ve shodé s tim je pak podle posudkové komise
konstatovani oSetfujictho psychiatra ohledné moznosti lehké a nezatézujici pracovni
¢innosti v klidném prostiedi. Tento zavér posudkové komise je v souladu s doporucenim,
kdy sice s vihradami, ale pfesto odborny lékat MUDr. ] uvedl, Ze Zalobkyné je schopna
lehké

a nezatézujici ¢innosti v klidném prostiedi, jako nevhodny oznacil pouze sménny provoz a
praci v noci.

Pokud pravni zastupkyné zalobkyné pfi Gstnim jednani navrhovala dokazovani doplnit
aktualnimi lékarskymi zpravami, soud navrhu nevyhovél. Nékteré z oznadenych
lékatskych zprav byly soulasti posudkové dokumentace, ptipadné je zalobkyné
predkladala jiz soudu ¢i posudkové komise, posudkova komise je tedy méla k dispozici.
Pokud $lo o zcela nedavno vydané dalsi 1ékarské zpravy, tyto nedokladaji zdravotni stav
zalobkyné k datu vydani rozhodnuti spravniho organu, ktery je v souladu s § 75 odst. 1 s.
f. s. pro posouzeni véci soudem rozhodny.
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K argumentaci, ze odborni lékari se podivovali nad zménou stupné invalidity v pripadu

v . ’ v v e . v ’ ° voo.
amputace koncetiny, kdy zdravotni stav zalobkyné je dle nich neménny, zdtraznuje soud,
ze to jsou pravé posudkové lekarské sluzby OSSZ a zalované a v rizeni pred soudem pak
posudkové komise, nikoli odborni osetfujici 1ékari, které jsou zikonem povolany
’ . , v ;. . . . ,
posuzovat ze stanovenych hledisek dopad zdravotniho postizeni, jak je objektivizovano
odbornymi lékarskymi zpravami, na pracovni schopnost posuzovaného a jediné tyto
posudkové organy jsou povolany ucinit zavér o invalidité posuzované osoby.

K namitkam, ze se zdravotni stav zalobkyné nestabilizoval, naopak pribyla porucha
osobnosti a zalobkyné neni na svoje zdravotni postizeni adaptovana, soud shrnuje, ze
veskeré tyto skuteCnosti byly radné posudkovou komisi zohlednény v souladu s § 39 odst.
4 zakona o dichodovém pojisténi tim, ze posudkova komise hodnotila procentni miru
poklesu pracovni schopnosti zalobkyné na horni hranici stanoveného rozpéti a dale ji
navysila o maximalnich
10 %, jak umoznuje § 3 odst. 1 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. Nelze prehlédnout, ze
v minulosti, pokud byla zalobkyné shledana invalidni pro invaliditu III. stupné, bylo tomu
proto, ze jeji zdravotni postizeni bylo pro funkéni omezeni hodnoceno dle kapitoly XV,
oddilu B, ale polozky 1a pfilohy ¢. 1 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb., tedy bylo postaveno na
roven anatomické ztraté dolni kondetiny nebo ztraté skratkym pahylem stehna, bez
moznosti kompenzace protézou,
a proto byly mira poklesu pracovni schopnosti 70 %. Tak tomu jiz neni, u zalobkyné jde
o anatomickou ztratu levé dolni kondetiny v bérci, kompenzovanou protézou, kdy je
zalobkyné schopna chize, byt se zminovanymi pridruzenymi zdravotnimi obtizemi.

Soud dale nevyhovél navrhu pravni zastupkyné zalobkyné na vyzadani znaleckého
posudku,

ktery by procentni miru poklesu pracovni schopnosti a stupen invalidity u zalobkyné
urcil.

Podle ustalené judikatury spravnich soudu (srov. napt. rozsudek Méstského soudu v Praze
ze dne 17. 1. 2012, &. 5. 1 Ad 35/2011 - 62, ¢i rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne
10. 5. 2013, ¢ j. 6 Ads 12/2013 - 32, dostupné na www.nssoud.cz) plati, ze zhodnoti-li
posudkova komise procentni miru poklesu pracovni schopnosti posuzovaného a nejsou zde
pochyby o stanoveni klinické diagnozy onemocnéni ani o stanoveni a fadném zdtvodnéni
procentni miry poklesu pracovni schopnosti, neni nutné provést dikaz reviznim
znaleckym posudkem. K vyzadani revizniho znaleckého posudku, ptipadné srovnavaciho
posudku jiné posudkové komise
¢i dopliyjictho posudku saha soud tehdy, jsou-li zavéry v tizeni opatfeného posudku
ptislusné posudkové komise zpochybnény relevantnimi dikazy. K takové situaci vsak v
posuzovaném p¥padu nedoSlo. Zadny diikaz zpochybiiujici zavéry posudku posudkové
komise ze dne
14. 1. 2019 nebyl v fizeni soudu pfedlozen, takovym dikazem nemohly ani byt ani
lékatské zpravy o aktualnim zdravotnim stavu zalobkyné ¢i jeji Gcastnicky vyslech,
posudek shledal soud na zakladé shora rozvedenych Gvah za Gplny, presvédcivy a spravny.

Soud tedy dospél k zavéru, ze v posuzovaném ptipadu byl zakonnym zplsobem zjistén
pokles pracovni schopnosti zalobkyné o 55 %, tedy nejméné o 50 %, avsak nejvice o 69 %.
Proto se u zalobkyné nadale jedna o invaliditu II. stupné ve smyslu § 39 odst. 2 pism. b)
zakona o duchodovém pojisténi, nikoli jiz invalidity IIL. stupné dle § 39 odst. 2 pism. ¢)
uvedeného zakona. Podle § 41 odst. 3 zdkona o dichodovém pojisténi se nové vyse
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invalidniho dichodu stanovi ode dne, od néhoz doslo ke zméné stupné invalidity. V daném
ptipadé byla zakonnym zpusobem u zalobkyné zjisténa zména stupné invalidity, byly tedy
splnény zakonné podminky postupu podle § 41 odst. 3 zakona o dichodovém pojistént, ve
spojeni s § 56 odst. 1 pism. d) uvedeného zakona, a zalovana postupovala v souladu se
zakonem, pokud rozhodla o0 zméné vyse invalidniho dichodu pro invaliditu II. namisto IIL
stupné.

Soud tedy uzavira tim, ze zalovana vychazela ze spravné zjisténého skutkového stavu,
kdyz uvedla, ze zalobkyné je nadale invalidni pro invaliditu II. stupné, a proto v souladu
s § 90 odst. 5 spravniho radu ve spojeni s § 88 odst. 8 zakona ¢. 582/1991 Sb. vyslovila, ze
se namitky zalobkyné zamitaji a prvostupniové rozhodnuti potvrdila.

Na zakladé shora uvedené argumentace shledal soud zalobu nedtvodnou, a proto ji zamitl
postupem podle § 78 odst. 7 s. 1. s.

/

O nakladech fizeni rozhodl soud podle § 60 odst. 1 véta prvni s. f. s., nebot netspésné
zalobkyni nahrada nakladut fizeni nepfislusi a zalovana na ni nema podle § 60 odst. 2s. 1. s.
ve spojenti
s § 118d odst. 1 zakona ¢. 582/1991 Sb. narok.

Pouceni:

Proti tomuto rozhodnuti lze podat kasa¢ni stiznost ve lhaté dvou tydnd ode dne jeho
doruceni. Kasacni stiznost se podava ve dvou (vice) vyhotovenich u Nejvyssiho spravniho
soudu, se sidlem Moravské namésti 6, Brno. O kasacni stiznosti rozhoduje Nejvyssi spravni
soud.

Lhata pro podani kasalni stiznosti kon¢i uplynutim dne, ktery se svym oznacenim shoduje
se dnem, ktery urdil pocatek lhuty (den doruleni rozhodnuti). Pripadne-li posledni den
lhaty

na sobotu, nedéli nebo svatek, je poslednim dnem lhuaty nejblize nasledujici pracovni den.
Zmeskani lhaty k podani kasaéni stiznosti nelze prominout.

Kasacni stiznost lze podat pouze z divodi uvedenych v § 103 odst. 1 s.f.s. a kromé
obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznaceni rozhodnuti, proti némuz smétuje,
v jakém rozsahu
a z jakych dtivodt jej stézovatel napada, a tidaj o tom, kdy mu bylo rozhodnuti doruceno.

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

Soudni poplatek za kasa¢ni stiznost vybira Nejvyssi spravni soud. Variabilni symbol pro

zaplaceni soudniho poplatku na et Nejvyssiho spravniho soudu lze ziskat na jeho
internetovych strankach: www.nssoud.cz.

Liberec 28. Gnor 2019
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