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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Usti nad Labem - pobo¢ka v Liberci rozhodl soudkyni Mgr. Karolinou
Tylovou, LL.M., ve véci

zalobce: L.P., narozen |8l

bytem
zastoupen advokatkou Mgr. Terezou Kocourkovou, B. A.,

TMS Legal advokatni kancelaf s. r. o.
sidlem Rimska 31a, Praha 2

proti
zalované: Ceska sprava socialniho zabezpedeni
sidlem Kfizova 25, Praha 5

o Zalobé proti rozhodnutf Zalované ze dne 28. 12. 2017, & j. [}
takto:
I.  Zaloba proti rozhodnuti Ceské spravy socialniho zabezpedeni ze dne 28. 12. 2017,

i [ se zamita.

adny z Gcastnikt nema pravo na nahradu nakladu rizeni.

O«<

N«

II.
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Odavodnént:

Zalobou podanou v zakonné lhité se Zalobce domahal prezkouméani zikonnosti
napadeného rozhodnuti, kterym byly zamitnuty jeho namitky a potvrzeno
rozhodnuti zalované ze dne 18. 10. 2017, ¢. j. -, jimz zalovana rozhodla, ze
zalobci podle § 39 odst. 2 pism. b) zakona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi
(dale jen ,zakon o dichodovém pojisténi®), a ¢l. II. bodu 3 zakona ¢. 220/2011 Sb.,
kterym se méni zakon o duchodovém pojisténi, nalezi od 26. 7. 2017 invalidni
dichod pro invaliditu II. stupné, ktery ¢ini 8 660 K¢ mésicné.

Zalobce v Zalobé namital, Ye Zalovand nedostatelné zjistila skutkovy stav, tj.
zdravotni stav zalobce, a ztoho vyplyvajici procentni miru jeho pracovni
schopnosti. Posudek o invalidité ze dne 21. 12. 2017, ktery byl podkladem pro
napadené rozhodnuti, nezohlednuje zhorsujici se stav zalobce, k némuz konstantné
dochazi jiz od roku 1990. V dodatku ke znaleckému posudku z neurologie ze dne
16. 11. 2001, zpracovaném prof. MUDr. F. H., DrSc., je uveden pokles soustavné
pracovni ¢innosti zalobce pres 70 %. Tento stav je dusledkem zlomeniny hrany
druhého kréniho obratle. Tyto skutecnosti posudek o invalidité ze dne 21. 7. 2017
nezohlednil. Pokud byl jiz v roce 2001 zaznamenan pokracujici pokles soustavné
pracovni ¢innosti presahujici 70 %, nelze s ohledem na anamnézu predpokladat, ze
by doslo za poslednich 17 let k natolik vyraznému zlepsenti, které by dosahlo 20 %,
aby bylo mozno vyhodnotit miru pracovni neschopnosti ve vysi 50 %. To
konstatuje mimo jiné i zprava ze dne 13. 10. 2010 vypracovana MUDr. T.z niz
plyne, ze zalobce trpi tézkou poruchou dynamiky a statiky celé patere a vzhledem
k recidivyjicim bolestem a hybnému postizeni je doporucovano ponechani
invalidntho dtchodu stim, Ze nelze ocCekavat zlepseni ani po letech. Vsechny
zdravotni posudky, zpravy i znalecka posouzeni pak shodné konstatuji, ze zalobce
je schopen vykonavat pracovni ¢innost pouze za mimoradné pfiznivych podminek,
které predpokladaji az absolutni eliminaci stresu, ¢innost nikoliv v konstantni
sedavé & stojici poloze. Zalobce nemie prendSet ani manipulovat s téZ$imi
predmeéty, musi ¢asto ménit pozice, nemuze pracovat byt i v mirném predklonu.
Vsechny tyto podminky vsak stavi zalobce fakticky do situace, kdy pro néj temér
zadna pracovni Cinnost neni z davodu jeho zdravotniho stavu vhodna. Za téchto
okolnosti 1ze dle zalobce dovodit, Ze ve smyslu § 39 odst. 2 pism. ¢) zakona o
déchodovém pojisténi se v jeho pHpadé jedna o invaliditu IIL stupné. Zalobce dale
namital ze zalovana neptipustila diikazy navrhované Zalobcem, tj. 1ékatské zpravy a
posudky, které byly star$i tfi mésicd. Soucasti zadné zpravy neni stanovisko, ze
kterého by vyplyvalo, ze od roku 1990, pfipadné 1991 doslo ke zlepseni
zdravotniho stavu zalobce. Naopak z podkladt a lékarskych zprav je evidentni, ze
dochazi k postupnému zhorSeni zdravotniho stavu zalobce, jenz mu znemozriuje
vykon jakékoliv vydéleéné ¢innosti.

V pisemném vyjadieni k zalobé zZalovana uvedla, Ze v predmétné véci se jedna o
davku podminénou neptiznivym zdravotnim stavem, a proto je v takovém pripadé
rozhodnuti zavislé predevsim na odborném lékarském posouzeni. Ve véci navrhla

provést dikaz posudkem pfislusné posudkové komise Ministerstva prace a
socialnich véci (dale jen ,PK MPSV®).

V doplnéni zaloby zalobce konstatoval, ze ze znaleckého posudku prof. MUDr. J. J.
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DrSc. ze dne 28. 10. 1992, posudku téhoz znalce ze dne 9. 3. 1998, znaleckého
posudku prof. MUDr. F. H.DrSc. ze dne 22. 10. 1993, posudku téhoz znalce ze dne
20. 8. 2001 a jeho dodatku ze dne 16. 11. 2001 i znaleckého posudku Doc. MUDr. J.
B. CSc. ze dne 18. 3. 1993 jasné vyplyva, ze se zalobcuv stav nemohl zlepsit. Tyto
posudky nebyly v posudku o invalidité ze dne 21. 12. 2017 vibec reflektovany. U
komplikovanych zdravotnich obtizi, kterymi zalobce dlouhodobé trpi od Grazu v
roce 1990, neni moné olekivat idné zlepSeni. Zalobce upozortioval na
skutednost, ze od roku 1990 neni v zadné zpravé ani posudku konstatovano, ze by
doslo byt k ¢astecnému zlepSeni jeho zdravotniho stavu. Dle zalobce doslo
k imyslnému snizovani jeho duvéryhodnosti, kdyz lékati pfi vysetfenich vychazeli
z chybné premisy, ze zalobce trpi psychickymi obtizemi a zivaznost jeho
zdravotnich obti#{ neni takova, jak uvadi. Zalobce zdiraznil, Ze vzhledem k jeho
véku a zdravotni indispozici je pro néj zcela nemozné se v dusledku snizeni
invalidity ptizptsobit novym okolnostem a zajistit si dUstojny zivot.

Z predlozeného spravniho spisu soud zjistil nasledujici skutecnosti:

5.

Zalobce pobiral od 15. 1. 1992 plny invalidni diichod v souvislosti s Girazem ze dne
20. 5. 1990, kdy byl nékolikrat udeten pésti do oblasti pravé ocnice s naslednym
posttraumatickym chronickym CC syndromem. Pri kontrolni lékarské prohlidce
14. 11. 1996 doslo ke zméné na invaliditu ¢astecnou, od 1. 1. 2010 se jednalo o
invaliditu I. stupné. Dle posudku Okresni zpravy socidlniho zabezpedeni Ceska
Lipa (dale jen ,OSSZ“) ze dne 4. 3. 2010 bylo rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu zalobce s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles
pracovni schopnosti zdravotni postizeni uvedené v kapitole XIII, oddilu E, polozce
1c) prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., kterou se stanovi procentni miry poklesu
pracovni schopnosti a nalezitosti posudku o invalidité a upravuje posuzovani
pracovni schopnosti pro tcely invalidity (vyhlaska o posuzovani invalidity), pro
které byla stanovena mira poklesu pracovni schopnosti 35%. Procentni mira
poklesu pracovni schopnosti ve smyslu § 3 a 4 citované vyhlasky zménéna nebyla.
Dne 19. 9. 2017 byla u zalobce provedena lékarkou OSSZ dalsi kontrolni prohlidka
ve smyslu § 8 zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho
zabezpeceni. Lékarka OSSZ vysla ze zdravotnické dokumentace predlozené
praktickou lékatkou MUDr. Pavlou T., zprav z neurologické ambulance VSeobecné
fakultni nemocnice Praha MUDr. M. T. ze dne 31. 7. 2017, 3. 6. 2015, 21. 5. 2014,
20. 2. 2013, 23. 3. 2011, 13. 1. 2010, ze zafi 2009 a z 18. 2. 2009, zpravy z ambulance
bolesti MUDr. J. B. ze dne 26. 7. 2017, laboratornich vysledka ze dne 27. 7. 2017,
spisové dokumentace OSSZ, profesniho dotazniku ze dne 17. 7. 2017 a zpravy
z ortopedické ambulance MUDr. P. B. ze dne 31. 8. 2017, kterou zalobce pfinesl
k jednani. Lékarka OSSZ konstatovala, ze rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu zalobce s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles
pracovni schopnosti je nadale zdravotni postizeni uvedené v kapitole XIII, oddilu E,
polozce 1¢) prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., pro které se stanovuje mira poklesu
pracovni schopnosti 40 %. Vzhledem k jeho vlivu na schopnost vyuzivat dosazené
vzdélani, zkuSenosti a znalosti, na schopnost pokracovat v predchozi vydélecné
¢innosti nebo na schopnost rekvalifikace se podle § 3 odst. 2 citované vyhlasky
zvysuje tato hodnota o 10 % a celkové ¢ini 50 %.

S ohledem na zavéry zminéného posudku vydala Zalovana dne 18. 10. 2017
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rozhodnuti,

kterym dle § 39 odst. 2 pism. b) zakona o dichodovém pojisténi a ¢l. II. bodu 3
zakona

¢. 220/2011 Sb., kterym se méni zakon o dichodovém pojisténi, rozhodla, ze od 26.
7. 2017 nalezi zalobci invalidni dichod pro invaliditu II. stupné ve vysi 8 660 K¢
mési¢né. V odavodnéni prvostupniového rozhodnuti zalovana uvedla, ze v ¢l. 11,
bodu 3 zakona ¢. 220/2011 Sb. je stanoveno, ze pokud vznikl narok na Casteény
invalidni dichod pted 1. 1. 2010, pti kontrolni lékatské prohlidce konané po roce
2011 je zjisténa invalidita II. stupné, nalezi invalidni dichod v dosavadni vysi, a je-li
zjisténa invalidita III. stupné, pouzije se pfi stanoveni vySe procentni vymeéry
invalidniho dtichodu nejvyse koeficient 2. Zalobci vznikl pred 1. 1. 2010 narok na
daste¢ny invalidni dtchod, ktery se od 1. 1. 2010 povazoval za invalidni dtachod pro
invaliditu I. stupné. Podle posudku OSSZ ze dne 19. 9. 2017 zalobce jiz neni podle §
39 odst. 2 pism.
a) zakona o dtuchodovém pojisténi invalidni pro invaliditu L. stupné, podle tohoto
posudku byl zalobce podle § 39 odst. 2 pism. b) zakona o duchodovém pojisténi
uznan od 26. 7. 2017 invalidni pro invaliditu II. stupné, nebot z divodu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu jeho pracovni schopnost poklesla o 50 %.

Proti tomuto rozhodnuti si zalobce podal namitky. V fizeni o namitkach byl
zdravotni stav zalobce posouzen lékarkou zalované dne 21. 12. 2017. Rovnéz dle
tohoto posouzeni je rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu zalobce chronicky vertebrogenni algicky syndrom kréni patere s CC CB
syndromem bez znamek cervikalni myelopatie. Lékarka zalované vychazela
predevsim z neurologického vySetreni ze dne 31. 7. 2017 MUDr. T., ze zpravy
z ambulance bolesti MUDr. B. ze dne 26. 7. 2017, kam zalobce pravidelné dochazi
od roku 2000, zpravy praktické lekarky MUDr. T. ze dne 1. 8. 2017, kam zalobce
pravidelné nedochazi, ale kam se dostavil vlednu 2007. Zalobce byl rovnés pii
jednani presetren. Lékarka zalované uvedla, ze prisel bez pomucek, useda a vstava
bez potizi, chize netangovana. Pater v ose, lehce vystoupla prava lopatka, ramena
symetricka, panev symetricka. Hlava poklepové lehce citliva v parietalni krajiné.
Poklepové citliva kréni pater v oblasti subokcipitalni, dale nebolestiva, predklon C
patere omezen, arotani pohyby omezeny cca o %, predklon hlavy naznaceny.
Svalova sila hornich koncetin zachovana v plném rozsahu, pohyb v ramennich
kloubech bez omezeni. Svalova sila v rukou zachovana, ¢iti zachovano, $petku a
pést svede, ruce upracované, na prstech hyperkeratézy, cetné ragady, hnédavé
zabarveni. Thomayer cca 20 cm nad podlozku, patet se dobfe rozviji, poklepové
nebolestiva. Siky nebolestivé, narovnani bez omezeni. Bérce bez otokd, bez varixd,
bez znamek TEN oboustranné. Hybnost vSech kloubd zcela volna. Posudkova
lékarka zalované konstatovala,
ze zdravotni stav svym dopadem na funkci organismu odpovida obsahu polozky
1c), oddilu E, kapitoly XIII, kde je stanoveno rozmezi miry poklesu pracovni
schopnosti 30 - 40 %. Zvolena byla horni hranice stanoveného rozmezi, jedna se o
stfedné tézké funkéni postizeni jednoho useku patefe svyraznou bolestivosti,
vystrelujici hlavné do hlavy. Ostatni Gseky a velké i malé klouby hornich i dolnich
koncetin jsou v normé. Dale byla horni hranice stanoveného rozmezi navysena o
maximalné moznych 10 % pro délnické povolani zalobce. Zdravotni stav zalobce
dle posudkové lékarky zalované na vyssi miru poklesu pracovni schopnosti
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nedosahuje, protoze se nejedna o tézké funkcni postizeni vice Usekl patere
/ i . v 4 % v 4 4 v/ vV Vv / v 4
s trvalymi projevy korenového podrazdéni, neni pfitomno tézké poskozeni nervu,
nejsou pritomny zavazné parezy ani svalové atrofie (astenicky habitus, neatrofie
svald), nejsou poruchy hybnosti konéetin (jak horni tak dolni kondetiny jsou volné
hybné v plném rozsahu, neni pfitomno zavazna porucha funkce svéract). Lékarka
zalované proto uzavrela, ze posouzeni spravnim organem I. stupné probéhlo
v souladu s platnymi predpisy socialniho zabezpeceni, medicinské dtivody ke zméné
posudkového zavéru neshledala. Zdravotni stav zalobce dle posudkové lékarky
zalované zcela jisté vyzaduje dodrzovani rezimu vertebropata a omezeni nadmérné
/. VV i V4 4 v 4 M o4 4 v i \4 4
zatéze v oblasti kréni patefe a stim souvisejicich hornich koncetin. K mnozstvi
dolozenych odbornych nalezti posudkova lékarka zalované konstatovala, ze jsou
stareho data a pro nynéjsi posouzeni nejsou relevantni.

Ze zavéru tohoto lékafského posudku zalovana vysla pri vydani zalobou
napadeného rozhodnuti, kterym namitky zalobce zamitla a prvostupnové
rozhodnuti potvrdila. Zalovan4 konstatovala, %e rozhodujici p¥idinou dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu zalobce s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles
pracovni schopnosti je zdravotni postizeni uvedené v kapitole XIII, oddilu E
polozce 1c) prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb. Dle zalované se jedna o chronicky
vertebrogenni  algicky  syndrom  kréni  patete s cervikokranialnim  a
cervikobrachialnim syndromem, stav po Grazu kréni patere dne 20. 5. 1990, stav po
suspektni cévni mozkové prihodé v povodi ACI I dx nejasného stazi, stav po
hlubové flebotrombdze levého bérce vroce 2002, perzistujici somatoformni
bolestiva porucha. Uvedenému zarazeni odpovida postizeni svalové a kosterni
soustavy - dorzopatie a spondylopatie - bolestivy syndrom patere vcetné stavu po
operaci patefe nebo po tUrazech patefe, degenerativni zmény patefe, vyfezy
meziobratlovych plotének se stredné tézkym funkénim postizenim.

Krajsky soud prezkoumal napadené rozhodnuti a fizeni, které jeho vydani
predchazelo v fizeni dle lasti treti, hlavy druhé, dilu prvniho zakona ¢. 150/2002
Sb., soudniho radu spravniho ve znéni pozdéjsich predpisu (dale jen ,s. f. s.“
v rozsahu a z hlediska namitek zalobce, které se tykaly nespravného posouzeni jeho
zdravotniho stavu a urceni procentni miry poklesu pracovni schopnosti, ptritom byl
soud vazan skutkovym i pravnim stavem v dobé rozhodovani spravniho organu (§
75 odst. 1, odst. 2. s. . s.). Po provedeném fizeni dospél soud k zavéru, ze zaloba
neni divodna.

Pifedmétem soudniho pfezkumu bylo rozhodnuti Zalované o naroku zalobce na
invalidni dichod. Podle § 39 odst. 1 zakona o diichodovém pojisténi je pojisténec
invalidni, jestlize z divodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu nastal
pokles jeho pracovni schopnosti nejméné o 35 %. Podle § 39 odst. 2 citovaného
zakona, jestlize pracovni schopnost pojisténce poklesla a) nejméné o 35 % avsak
nejvice o 49 %, jedna se o invaliditu I. stupné, b) nejméné o 50 % avsak nejvice o 69
%, jedna se o invaliditu II. stupné, c) nejméné o 70 %, jedna se o invaliditu IIL
stupné. Zptsob posouzeni pracovni schopnosti obsahuje § 39 odst. 3 az 8 zakona o
dichodovém pojisténi a provadéci vyhlaska ¢ 359/2009 Sb., o posuzovani
invalidity.

Protoze se namitky zalobce sousttedily do posouzeni jeho zdravotniho stavu,
doplnil soud posouzeni zdravotniho stavu posudkem PK MPSV, pracovisté Usti
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nad Labem v souladu s § 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni
socialniho zabezpeceni, dle kterého PK MPSV posuzuji zdravotni stav a pracovni
schopnost obcant pro Ucely prezkumného fizeni soudniho ve vécech dichodového
zabezpeleni.

Ve véci probéhlo dne 28. 1. 2019 Gstni jednani, pfi némz zalobce i zalovana setrvali
na své dosavadni argumentaci. Soud provedl dikaz posudkem PK MPSV ze dne 20.
9. 2018. Zalobce konstatoval, Ze ani v posudku PK MPSV neni vysvétleno, jak
mohlo v prubéhu poslednich 17 let dojit ke zlepSeni jeho zdravotniho stavu, kdyz
prognézy byly nejen ve znaleckém posudku prof. MUDr. F. H., DrSc. ze dne 16.
11. 2001 jednoznaéné neptiznivé. Zalobce navrhoval doplnit provedené dokazovéani
o novy znalecky posudek vypracovany znalcem nezavislym na stranach sporu.

PK MPSV se v posudku ze dne 20. 9. 2018 plné ztotoznila s predchozimi posudky
0SSz

a lekarske posudkové sluzby zalované. Jako dominujici pficinu s nejvyznamnéjsim
dopadem na pokles pracovni schopnosti zalobce oznacila chronicky vetebrogenni
syndrom kréni korelujici k dokladovanym lehkym diskogennim protrusim
s cervikokranialni a cervikobrachialni (vice pravostrannou) symptomatologii. Toto
zdravotni postizeni je uvedené v kapitole XIII, oddilu E polozce 1c) prilohy
k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., pro které se stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti
40 %. PK MPSV zvolila s ohledem k dal$imu postizeni zdravotniho stavu horni
hranici rozmezi. Konstatovala, ze na samotny BAS kréni bez korenové
symptomatologie

a prokazané myelopatie by zvolila dolni hranici rozmezi. Dale podle § 3 odst. 2
citované vyhlasky zvysila tuto hodnotu o 10 % na celkovych 50 %. Dle PK MPSV
je zfejmé, ze se z funkcniho hlediska se jedna hraniéné o invaliditu II. stupné.
Kritéria pro invaliditu III. stupné nebyla naplnéna. Zalobce p¥i jednani PK MPSV
popisoval polytopni, nespecifické bolesti od hlavy az k prstim DKK. Uvedl, ze na
rehabilitaci ¢i jiné lééebné cviceni nedochazi, protoze mu dle jeho tvrzeni nic
nepomaha. Jediné, co mu pomaha, jsou opiatové preparaty, které tidajné uziva od
roku 2000. Do psychiatrické ambulance na kontroly nedochazi. S ohledem na
udavané zdravotni potize byl presetfen odbornym lékarem z oboru neurologie. PK
MPSV hodnotila také neurologické vysetfeni ze dne 13. 1. 2010 MUDr. T., jehoz se
zalobce dovolaval, a konstatovala, ze ani tento odborny neurologicky nalez
nedeklaruje z funkéniho hlediska podstatné zhorSeni zdravotniho stavu Zalobce.
Dle PK MPSV z vyse uvedeného neurologického nalezu vyplyva, ze z funkéniho
hlediska byl zdravotni stav zalobce ve znaleckém posudku nadhodnoceny. Ani po
témér 10 letech od vypracovani znaleckého posudku nedoslo z funkéniho hlediska
u zalobce k vyznamnym zménam neurologické symptomatologie pti zakladnim
onemocnéni. Po celou dobu byl zdrav, stav z funkcniho hlediska stacionarni, bez
jasnych  znamek ttlaku michy, bez znamek myelopatie, bez kotfenové
symptomatologie, bez sfingterovych potizi, bez vyznamnych trofickych zmén.

Provedeny dikaz posudkem PK MPSV byl soudem zhodnocen podle § 77 odst. 2
s. . s.

Pii hodnoceni posudku PK MPSV soud zjistuje, zda byla béhem posudkového
fizeni dodrzena pfislu$na zakonna ustanoveni upravujici ¢innost PK MPSV a
nalezitosti posudku, posudek hodnoti z hlediska jeho {plnosti, objektivnosti a
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presvédCivosti. Pokud soud neshleda zadné skutecnosti posudkovy zavér

v M4 M M 4 v v 4 7 .
zpochybriujici, respektuje jeho zavér o hodnoté miry poklesu pracovni schopnosti,
nebot jak bylo uvedeno vyse, sim nedisponuje pravomoci hodnotit zdravotni stav
posuzovaného.

V souzeném pripadé PK MPSV vypracovala posudek v fadném slozeni. Zdravotni
stav zalobce byl PK MPSV posouzen na zakladé Gplné zdravotnické dokumentace a
s prihlédnutim k tvrzenym obtiZim Zalobce. Zalobce byl jednini PK MPSV
ptfitomen a pfi jednani vySetten odbornym lékarem z oboru neurologie, mél
moznost se ke svym subjektivnim potizim vyjadiit. V posudku je uvedeno, ze
zjisténé postizeni zaklada dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav a v jakém rozsahu
v jeho dusledku poklesla pracovni schopnost zalobce, a to v souladu s vyhlaskou o
posuzovani invalidity. PK MPSV vysvétlila, pro¢ stanovila miru poklesu pracovni
schopnosti zalobce na horni hranici rozpéti stanoveného ptislusnou polozkou
prilohy k vyhlasce i1 proc ji jesté zvysila o 10 %. Zduvodnila také, pro¢ zalobcovo
zdravotni postizeni zaradila pod prislusnou polozku vyhlasky a nepovazovala je za
zavaznéjsi. Krajsky soud proto nemél diuvod zadavat provedeni srovnavaciho
posudku ¢i znaleckého posudku z odvétvi posudkového lékatstvi. Krajsky soud
zdUraznuje, ze posouzeni podraditelnosti zdravotniho stavu zalobce pod
korespondujici ustanoveni vyhlasky, tzn. zhodnoceni zdravotniho stavu, urceni
rozhodujictho zdravotniho postizeni a prepocet procentni miry poklesu pracovni
schopnosti, sam neprovadi, protoze jde pravé o ten typ odborné Gvahy, jiz soud,
ktery nedisponuje potfebnymi medicinskymi znalostmi z oboru posudkového
1ékatstvi, necini sam, ale vychazi z dikazu posudkem pfislusné posudkové komise.

Dle krajského soudu PK MPSV presvédcivé urcila rozhodujici pricinu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu zalobce, a to ve shodé spredchozimi posudky
OSSZ i lekarské posudkové sluzby zalované. Zavéry znaleckého posudku prof.
MUDr. F. H.DrSc. ze dne 16. 11. 2001 oznacila PK MPSV za nadhodnocené.
Krajsky soud ke znaleckym posudkim vypracovanym v minulosti obecné
konstatuje, ze tehdy nemuselo byt zfejmé, jak zavazné zdravotni postizeni zalobce
nakonec bude. Lze proto predpokladat, ze v této dobé byl zalobctv zdravotni stav
hodnocen 1 s ohledem na hrozici komplikace. V dobé, kdy je zdravotni stav zalobce
dlouhodobé stabilizovan, lze revizi dfive ucinénych zavérd povazovat za logickou a
opravnénou. Jak uvedl Nejvyssi spravni soud v rozsudku ze dne 7. 8. 2003, ¢. . 3
Ads 7/2003 - 42, ¢. 198/2004 Sb. NSS (s odkazem na rozsudek Krajského soudu
v Praze ze dne 4. 9. 2002, ¢. j. 42 Ca 111/2002 - 16), dtivodem pro snizeni stupné
ptiznané invalidity ,nemusi byt vzdy jen zlepseni zdravotniho stavu wve srovndni se
stavem pred jejim wvznikem, ale i stabilizace zdravotnibho stavu ve srovndni se stavem
pred jejim vznikem, protoZe stabilizace dlouhodobé nepriznivého zdravotnibo stavu
spojend s adaptaci clovéka na situaci vyvolanou napriklad zdravotnim postizenim miize
vést k obnoveni pracovni schopnosti ve vymezeném rozsabu®. Na tomto misté je vsak
potfeba zdlraznit, ze v pfipadé zalobce nedochazi ke snizeni stupné invalidity, jak
zalobce v zalobé nespravné tvrdi, protoze ze spravniho spisu jasné vyplyva, ze od 1.
1. 2010 se u zalobce jednalo o invaliditu L. stupné.

Odiavodnéni posudku PK MPSV povazuje krajsky soud za postalujici a s ohledem
na to,
ze nenalezl divody vyvracejici zavér o hodnoté poklesu pracovni schopnosti
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zalobce, ma za to, ze uvedenym posudkem PK MPSV bylo prokazano, ze zalovana
vychazela ze spravné zjiSténého poklesu pracovni schopnosti o 50 %. Zalobce tedy
v dobé vydani napadeného rozhodnuti nebyl invalidni ve smyslu § 39 odst. 2 pism.
¢) tohoto zikona pro invaliditu III stupné. Zalovani vychazela ze spravné
zjisténého skutkového stavu, kdyz uvedla, ze zalobce je invalidni pro invaliditu IL
stupné.

19. Krajsky soud odmita jakkoli bagatelizovat zdravotni obtize zalobce, které jej
mohou pochopitelné v kazdodennim zivoté neptrijemnym zpisobem omezovat. To
ostatné vyplyva ze vSech doposud vypracovanych lékarskych posudku, které
zalobce oznacily za invalidniho, zalobce tedy trpi dlouhodobé nepfiznivym
zdravotnim stavem, ktery v nikoli zanedbatelném rozsahu omezuje jeho pracovni
schopnost. Tento dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav zalobce vsak nebyl pri
objektivnim posouzeni tak zavazny, aby snizil pracovni schopnost zalobce o vice
nez 69 %. To, ze zalobce subjektivné vnima své zdravotni postizeni jako tézsi, nez
jak je vyhodnotili posudkovi 1ékarti, nelze pfi hodnoceni zdravotniho stavu zalobce
pro Ucely pfiznani invalidniho dichodu brat v 4vahu.

20. Ze vsech uvedenych diavodd nebyla zaloba soudem shledana divodnou a soud ji
proto zamitl postupem podle § 78 odst. 7 s. t. s.

21. O nakladech rizeni rozhodl soud podle § 60 odst. 1 véta prvni s. f. s., nebot
neuspésnému zalobci nahrada nakladu rizeni nepfislusi a zalovana na ni nema podle
§ 60 odst. 2 s. 1. s. ve spojeni s § 118d odst. 1 zakona ¢. 582/1991 Sb. narok.

Pouceni:

Proti tomuto rozhodnuti lze podat kasacni stiznost ve lhité dvou tydnt 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.

Lhuta pro podani kasacni stiznosti kon¢i uplynutim dne, ktery se svym oznacenim shoduje
se dnem, ktery urcil pocatek lhity (den doruceni rozhodnuti). Pripadne-li posledni den
lhaty

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

Kasac¢ni stiznost lze podat pouze z divodt uvedenych v § 103 odst. 1 s. t. s. a kromé
obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznaceni rozhodnuti, proti némuz sméruje, v
jakém rozsahu
a z jakych divodu jej stézovatel napada, a Gdaj o tom, kdy mu bylo rozhodnuti doruceno.

V fizeni o kasa¢ni stiznosti musi byt stézovatel zastoupen advokatem; to neplati, ma-li
stézovatel, jeho zaméstnanec nebo clen, ktery za néj 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.
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Liberec 28. ledna 2019

Mgr. Karolina Tylova, LL.M.
soudkyné



