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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Ostravé rozhodl samosoudkyni Mgr. Jarmilou Urednickovou v pravni véci

zalobkyné: R.N.
proti
zalované: Ceska sprava socialniho zabezpedent,

sidlem 225 08 Praha 5, Ktizova 25,
o zalobé proti rozhodnuti Zalované ze dne 30.11.2017

takto:

I. Zaloba se zamita.

II. Zadny z Glastnikd nema pravo na nahradu nakladt fizeni.

Odtvodnéni:

Shodu s prvopisem potvrzuje
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. Zalobou podanou v zikonné lhité se ¥alobkyné domahala zruseni v zahlavi uvedeného
rozhodnuti Zalované, jim? byly zamitnuty jeji namitky proti rozhodnuti CSSZ ze dne
15.8.2017 ¢. j. X, kterym byla zamitnuta zadost zalobkyné o invalidni duchod a uvedené
rozhodnuti CSSZ ze dne 15.8.2017 bylo potvrzeno.

. Zalobkyné nesouhlasila s hodnocenim jejitho zdravotniho stavu, zduraznila, ze od détstvi
ma potize s pateri, ¢asem se zdravotni stav zhorsil a naslednymi léty takeé intenzita bolesti.
Dal$im zdravotnim problémem je silny tinnitus vysokych tond. Jim trpi mnoho let.
Onemocnéni predchazely zavraté, poruchy zraku a bolesti hlavy, pocit tlaku v uchu.
Absolvovala spoustu vysetfeni, ale nikdy ji nebyla sdélena presna diagnéza. V zahranici
lékat vyhodnotil, ze by mohlo jit o infarkt ucha a vtom pfipadé je poskozeni ucha
nevratné a nelélitelné. Pti rychlej$im pohybu citi vyssi tlak vuchu, silnési zvuk,
v/ v sv/ ) . Vs, . v s .
pripadnou bolest, vSe se lisi v zavislosti na pohybu a polohy hlavy. Dalsimi onemocnénimi
je hypotenze, Gilbertiv syndrom, masivni neurovegetativni tetanie, yersinia, herpes,
anemie, leukopenie. To vSe znatelné zhorsuje kvalitu zivota. Béhem doby se pridaly dalsi
/v Vv A / 4 4 v/ M V17 /4 .
potize. Jiz zminované problémy s pateri, bolesti kycli, pravého ramene, ruky, bolesti pod
lopatkou, poruchy vidéni. Vroce 2011 byla hospitalizovana pro tyto potize na
rehabilitani klinice. Po ukondeni pobytu odchazela jesté v hor$im stavu, nez byla ptijata.
Dlouho po propusténi bojovala s celkovou slabosti, slabosti pravé ruky, bolesti, kdy ji
padaly pfedméty z ruky, poruchou feci. Bolesti se ¢asem stupriovaly. Bolest ky¢li byla tak
silna, ze méla problém jak pti chizi, tak pfi oblékani, obouvani, sezeni, lezeni a jakychkoli
e .y . . ’
jinych pohybech. Pod pravou lopatkou pocitovala silnou bodavou bolest, to stejné take
v rameni a celé ruce, kdy i ¢innosti jako osobni hygiena, Cisténi zubtd predstavovaly pro ni
velky problém. Stupriovala se také bolest a tlak v uchu. Jeji zdravotni stav je ted takovy, ze
ma bolesti patere, kycli, pravého ramene, a to jak pfi pohybu, tak i v klidu, kdy se Casto
budi i pro obc¢asnou bolest ucha, brnéni rukou. Jiz delsi dobu ji trapi bolesti obou rukou a
taktéz prsti pti uchopeni predmétu, nejvice vak pravého palce, snizeny cit. Casto ji tak
predméty padaji z ruky, je pro ni obtizné vykonavat bézné denni potreby. Pro bolest kosti
4 v vV, /V Ve M AR ’ 7 . Ve A4 4 4
neni schopna sedét bez polstare na zidli a taktéz ji provazi bolesti rukou pti opirani o tvrdé
plochy. Vzhledem k tomu, Ze je konstitucné slabsi, ¢as od ¢asu se ji vytvareji gangliony na
zapésti, vyvolavajici zna¢nou bolest, omezujici pohyblivost ruky. Je vyucena obchodnice
s maturitou a fyzickd prace vtomto stavu je pro ni nemozna. Vzhledem kjiz
zminovanému tinnitu neni schopna vykonavat ani ¢innost dusevniho razu, rekvalifikovat
se. Zalobkyné uzavrela, ze z posudku o invalidité zcela jednoznacné plyne, Ze jeji zdravotni
. , . v v/ I ’ ’ % e Ve v
stav je posuzovan jako dlouhodobé neptiznivy. Jako takovy zasadné ovliviiuje moznost
¢/ 4 v 4 4 4 4 4 4
jejtho pracovniho uplatnéni na trhu prace, a proto shledava zhodnoceni zdravotniho stavu
posudkovymi lékari OSSZ jako nedostateéné. Rozhodnuti OSSZ bylo vydano na zakladé
nedostatené zjisténého skutkového stavu bez prihlédnuti k ust. § 39 odst. 3, odst. 4 pism.
a), b), c), d) zakona ¢. 155/1995 Sb.

. Zalovani v pisemném vyjadieni navrhla prezkoumani zdravotniho stavu Zalobkyné
posudkovou komisi MPSV CR. Dale uvedla, #¢ napadené rozhodnuti bylo vydano na
podkladé lékarského posudku ze dne 15.11.2017 se zavérem, ze zalobkyné neni invalidni
podle § 39 odst. 1 zidkona o duchodovém pojisténi, nebotf zdavodu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla jeji pracovni schopnost o 25 %.
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4. Ze spravniho spisu bylo zji$téno, Ze rozhodnutim Ceské spravy socidlniho zabezpedeni ze
dne 15.8.2017 ¢. j. X byla zadost zalobkyné o invalidni dichod pro nesplnéni podminek
ust. § 38 zakona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpist
(dale jen zakon o dichodovém pojisténi), zamitnuta.

5. Z oduvodnéni rozhodnuti plyne, ze podle posudku Okresni spravy socialniho zabezpedeni
ze dne 28.7.2017 zalobkyné neni invalidni, nebot z divodu dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu jeji pracovni schopnost poklesla pouze o 20 %. Podle posudku o
invalidité ze dne 28.7.2017 rozhodujici pri¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni schopnosti je zdravotni postizeni
uvedené v kap. XIIL., oddil E, polozce 1b ptilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., pro které se
stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti 20 %. U zalobkyné se jedna o dlouhodobé
nepfiznivy zdravotni stav, jehoz rozhodujici pfi¢inou je vicesegmentova dysfunkce patere
s poruchou statodynamiky LSP, coxalgie vpravo, impingement syndrom omae Ldx.
Posuzujici lekat hodnotil zdravotni postizeni jako lehké funkéni postizent.

6. Proti uvedenému rozhodnuti podala zalobkyné namitky, o nichz zalovana rozhodla
zalobou napadenym rozhodnutim, priCemz vychazela z posudku o invalidité ze dne
15.11.2017, v ném? lékat LPS CSSZ udinil zavér, Ze rozhodujici piiéinou dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu zalobkyné je vicesegmentova dysfunkce patefniho sloupce
a osového svalstva, porucha statiky a dynamiky patere, algické syndromy
cervikobrachialni, brachialni, thorakalni, bolesti zad, SI dysfunkce asymetria panve.
Zdravotni stav odpovida polozce 1b, kap. XIII., oddilu E a neodpovida polozce vyssi 1c
s ohledem na nepfitomnost kofenové symptomatologie. Miru poklesu pracovni schopnosti
posuzujici lékar stanovil v rozsahu 20 %. Vzhledem k dalsimu postizeni zdravotniho stavu
navysil tuto hodnotu podle § 3 odst. 1 vyhl. ¢. 359/2009 Sb., 0 5 % na celkovych 25 %.

7. Z posudku Posudkové komise MPSV CR v Ostravé ze dne 18.4.2018, ktery si zdej$i soud
vyzadal vtomto fizeni, bylo zjisténo, ze k datu vydani napadeného rozhodnuti, tj.
k 30.11.2017 zalobkyné nebyla invalidni podle § 39 odst. 1 zakona ¢. 155/1995 Sb., o
duchodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpist. Neslo o pokles pracovni schopnosti
z duvodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu nejméné o 35 %. Posudek obsahuje
vycet podkladt, znichz posudkova komise vychazela, diagnosticky souhrn, zjisténi
z lekafskych nalezu. V posudkovém zhodnoceni se konstatuje, ze rozhodujici pficinou
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles
pracovni schopnosti zalobkyné k datu 30.11.2017 je zdravotni postizeni uvedené v kap.
XIIIL., oddilu E, polozce 1b prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., kdy z rozmezi 10 - 20 %
stanovila posudkova komise horni hranici 20 %. Vzhledem k dal$imu postizeni
zdravotniho stavu podle § 3 odst. 1 citované vyhlasky, navysila horni hranici 0 5 % a
celkové ¢ini pokles pracovni schopnosti 25 %. Posudkova komise stanovila jako
rozhodujici  pridinu  dlouhodobé  neptizniveho zdravotnitho stavu  zalobkyné
vicesegmentovou dysfunkci patere s poruchou statodynamiky v oblasti lumbosakralni
patere. Jedna se o lehké funkcni postizeni patere, coz doklada v posudku citovany
objektivni neurologicky nalez, kofenova symptomatika neni pritomna, nejedna se o
stfedné téZké ani tézké funkéni postizeni patefe. Zalobkyné dle posudkové komise neni
schopna prace fyzicky nadmérné namahavé se zvedanim a prenasenim nadlimitnich
bremen, prace ve vynucenych polohach, je schopna nadale prace prodavacky. Posudkova
komise souhlasila s posudkovym zivérem lékate CSSZ v nimitkovém Fzeni, ktery rovnéz
dospél ke stejnému posudkovému zavéru jako posudkova komise. Lékar OSSZ pri svem
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posudkovém jednani stanovil pokles pracovni schopnosti 20 %, zdravotni stav zalobkyné

M /v 4 4 i v/ 4 Vv 4 i /4 v .
podhodnotil nenavysenim horni hranice pro dal$i zdravotni postizeni, nicméné jeho
posudkovy zavér je stejny jako posudkové zavéry lékare CSSZ v namitkovém fizeni a
Posudkové komise MPSV CR. Posudkova komise MPSV CR v Ostravé dale uvedla, ze
zalobkyné popisuje radu svych dlouholetych subjektivnich potizi, které byly opakované
W4 v v v /4 Ve o / / 4 .. i Ve v v/ /4
radné vysetreny lékari ruznych odbornych ambulanci a byly jimi ucinény radné
diagnostické zavéry. Za rozhodujici pti¢inu dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu je
povazovano onemocnéni patefe zejména v lumbosakralni oblasti a jedna se nejvyse o lehké
funk¢ni postizeni.

. Zalobkyné u jednani soudu prednesla vyhrady k vy$e uvedenému posudku. Piedev$im

namitala, ze posudkova komise jeji zdravotni stav podhodnotila. Poukazala na to, ze se u ni
kromé jiného jedna také o nedoslychavost a tinnitus. Toto onemocnéni ji trapi jiz vice jak
16 let a znemoznuje ji vést kvalitni zivot. Piskani v uchu je nesnesitelné, ma problém se
M b N v /4 v ’ . V17 4 4 ‘[ .
pohybovat mimo jiné i v hluéném prostfedi, je omezena ve vzdélavani, v rekvalifikaci.
Uvedla, ze trpi nepredstavitelnymi bolestmi, 1ékati jeji zdravotni potize podcenovali,
neverili ji, zjistili u ni artrézu, ma velké problémy s pravou rukou pti manipulaci
v v vV 7 ./ 4 . . /4 4 v/ v eV v 4 4
s predméty, véci ji padaji, v ruce nema citlivost, problémy s pateti méla jiz od détstvi. Dale
prednesla, ze nebyly dostatecné vyhodnoceny vSechny lékarské doklady, které jsou
soucasti jeji zdravotni dokumentace.

. Na navrh zalobkyné a sohledem na ji prednesené namitky, soud vyzadal srovnavaci

posudek od PK MPSV CR v Brné.

Ze srovnavactho posudku PK MPSV CR vBrné ze dne 26.7.2018 bylo zjisténo, Ze
predsedkyni komise byla MUDr. L. R., dal$imi lékari byl MUDr. M. U. s odbornosti
neurologie a MUDr. P.W. s odbornosti otorinolaryngologie. Posudek obsahuje vycet
podkladg, z nichz posudkova komise vychazela, diagnosticky souhrn, zjisténi z lekarskych
nalezt. V posudkovém zhodnoceni se uvadi, ze u zalobkyné jsou v anamnéze dlouhodobé
potize s pravym uchem, kde udava tinnitus (usni Selest), bolest - pro tyto potize byla
opakované vySettovana. Byly opakované zjistény zcela malé sluchové ztraty, vice vpravo,
které nedosahuji ani oboustranné lehké nedoslychavosti. Pokud se tyka tinnitu, zalobkyné
anamnesticky udava vyrazné subjektivni potize, nicméné objektivni vysetfeni neprokazuji
zavaznou poruchu funkce sluchového aparatu. Tinnitus nezptsobuje vyznamnou poruchu
sluchu, pfi odbornych vysetfenich neni prokazana zavazna porucha rovnovahy, neni
prokazano ani zavazné naruseni psychickych funkci. V anamnéze je Gzkostné depresivni
syndrom se somatoformnim obrazem u nezralé osobnosti, zalobkyné neni v péli
psychiatra. Co se tyce dlouhodobych potizi s patefi, pak dle prabéznych odbornych
vySetfeni, véetné vySetfeni pfi jednini PK MPSV CR v Ostravé je na patefi pitomna
porucha statodynamiky, byvaji popisovana ztuzeni svalstva podél patefe. Neni pfitomna
kofenovd symptomatologie. V anamnéze je neurogenni tetanie. Zalobkyni také trapi
bolesti kyc¢li. V ¢ervnu 2017 byla lééena pro potize s pravym ramenem - absolvovala
kromé 1é¢by medikamentozni také 1é¢bu rehabilitaéni - neni dokumentovano zavazné
omezeni hybnosti nosnych kloubl ani pravého ramene. V lednu 2018 bylo realizovano
ortopedicke vysetreni, pfi kterém udavala, ze ma asi 1 rok citlivé zdufeni volarné v misté
meziclankového kloubu palce pravé ruky. Na RTG byla zjisténa mala pridatna kastka.
Bylo konstatovano, ze eventualni chirurgicky zakrok je vhodny na plastické chirurgii.
Zalobkyné je rovnéZ ve sledovani hematologické ambulance. V anamnéze je niZ$i hodnota
poctu bilych krvinek v minulosti. Dle kontrolniho vySetteni v breznu 2017 je hodnota
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krevatho obrazu vnormé, dalsi kontrola byla doporudena za rok. K datu vydani
/4 4 v \4 v v 4 4 v / v /7
napadeného rozhodnuti slo u zalobkyné o onemocnéni patefe slehkym funkcénim
Vv 4 v v 4 4 v v v VvV / V4 ‘v 4
postizenim. Neslo o onemocnéni patere se stredné tézkym funkénim postizenim. Nebyla
pfitomna zavazna porucha statiky a dynamiky patete. Nebyly pfitomny Casté projevy
kofenového drazdéni, nebyl pritomny trvale funkéné vyznamny neurologicky nalez
s tézkym poskozenim nervl, nebyly pritomny parézy, svalové atrofie, poruchy hybnosti
koncetin, zavazné poruchy funkce svéract. Po strance sluchu neslo o pokles sluchu ani do
4 4 4 / i M M v v v 4 \4
pasma oboustranné lehké nedoslychavosti. U tinnitu neslo o funkéné zavaznou formu,
ktera by zplsobovala vyznamnou poruchu sluchu, poruchu rovnovahy ¢i naruseni
psychickych funkci. Onemocnéni kycelnich kloubt a pravého ramene nezptsobovalo
funkéni poruchu, ktera by snizovala pracovni schopnost. Uzkostné depresivni syndrom se
somatoformnim obrazem u nezralé osobnosti nevyzadoval psychiatrickou péci, nemél
dopad na pracovni schopnost. Dalsi zdravotni postizeni nezptsobovala funkéni poruchu,
ktera by méla dopad na pracovni schopnost. Mald pridatna kuastka volarné pti basi
distalntho ¢lanku palce pravé ruky je reSitelna opera¢nim zakrokem. Pokud se tyka
namitanych bolesti, posudkova komise uvedla, ze bolest je subjektivni vjem, ktery nelze
samostatné posudkové hodnotit. Na zikladé prostudované zdravotni dokumentace PK
MPSV CR v Brné dosla k zavéru, ze k datu vydani napadeného rozhodnuti zalované slo u
zalobkyné o dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav, jehoz rozhodujici pfi¢inou bylo
v 4 /4 v (N v v 4 M
onemocneéni patere, které je v posudku funkéné zhodnoceno. Pokles pracovni schopnosti
posudkova komise hodnotila dle prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., ve znéni platném
v dobé vydani napadeného rozhodnuti zalované dle kap. XIII., oddil E, polozka 1b ve vysi
20 %. Rozhodujici postizeni funkci hodnotila na horni hranici rozpéti s ohledem na
v 4 4 /4 / v v / Ve M 4 4 Vv 4 / Ve
predchozi vykonavané vydélecné Cinnosti. S ohledem na ostatni zdravotni postizeni zvysila
procentni miru poklesu pracovni schopnosti dle § 3 vyhl. ¢. 359/2009 Sb., 0 5 % a uzavrela,
ze pokles pracovni schopnosti z davodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu byl
k datu vydani napadeného rozhodnuti zalované ze dne 30.11.2017 ve vysi celkem 25 %. Dle
posudkové komise pokles pracovni schopnosti neni hodnocen dle polozky 1c nebo 1d,
v I ’ / -7 v v 7 v . /
protoze klinické nalezy nedokumentuji zavaznost funkénich poruch pod témito pismeny
uvedenou, jak plyne z posudkového zhodnoceni.

Krajsky soud po provedeném fizeni a dokazovani vzal za prokdzané, ze zalovana ve
spravnim fizeni ve vysledku zhodnotila zdravotni stav zalobkyné jako dlouhodobé
nepriznivy s poklesem pracovni schopnosti 25 %. Shodny pokles pracovni schopnosti byl
zji$tén posudkem Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci CR v Ostravé a
srovnavacim posudkem Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci CR v Brné.
Posudky se shoduji ve stanoveni zdravotniho postizeni, které je povazovano za rozhodujict
pticinu dlouhodobé nepfiznivého stavu, tedy jde o zdravotni postizeni, které ma
nejvyznamnéjsi dopad na pokles pracovni schopnosti pojisténce (§ 2 odst. 3 vyhl o
posuzovani invalidity). Je treba zdUraznit, ze je-li pticinou dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu pojisténce vice zdravotnich postizeni (jako je tomu v posuzované véci),
hodnoty procentni miry poklesu pracovni schopnosti stanovené pro jednotliva zdravotni
postizeni se nesCitaji. V tomto pripadé se urci, které zdravotni postizeni je rozhodujici
pticinou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, a procentni mira poklesu pracovni
schopnosti se stanovi podle tohoto zdravotniho postizeni se ztetelem k zavaznosti vlivu
ostatnich zdravotnich postizeni na pokles pracovni schopnosti pojisténce (§ 2 odst. 3 vyhl.
¢. 359/2009 Sb., ve znéni pozdéjsich predpist). Dle nazoru soudu posudky PK MPSV,
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které soud povazuje za rozhodujici diikazy, narokiim na Gplnost a presvédéivost dostaly.
Posudkové komise vysly z celé rady lékatskych nalezG vztahujicich se ke zdravotnimu
stavu zalobkyné, jejichz rozhodné zavéry citovaly. Na zakladé téchto zprav Posudkové
komise MPSV urdily rozhodujici pri¢inu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu -
zdravotni postizeni uvedené v kap. XIII., oddilu E, polozce 1b ptilohy k vyhlasce ¢.
359/2009 Sb., ve znéni pozdéjsich predpisi - vicesegmentovou dysfunkci patefe
s poruchou statodynamiky v oblasti lumbosakralni patefe a uzavtely, ze mira poklesu
pracovni schopnosti zalobkyné neodpovida zadnému stupni invalidity. Z posudku je
vV o 4 \4 4 \4 v v 4 v 7/ /4 4
ztejmé, ze zdravotni stav zalobkyné byl komplexné posouzen na zakladé dplné zdravotni
dokumentace a s prihlédnutim ke vSem jejim tvrzenym obtizim. Zavéry posudku se nejevi
. v . " 4 /4 . 7. v v Ve ’ v ’
zjevné nelogické ¢i svévolné, naopak je soud hodnoti jako presvédlivé a dostatecné pro
ptijaty zavér. Je treba zdlraznit, ze odborné posudkové zavéry nepodléhaji hodnoceni
soudu z hlediska jejich spravnosti, nebot k tomu soudci nemaji odborné lékatské znalosti.
Soud nemél pochybnosti o objektivité zavéra PK MPSV CR v Ostravé a PK MPSV CR

v Brné.

Podle ust. § 39 odst. 1 zakona ¢. 155/1995 Sb., o diuchodovém pojisténi, ve znéni
pozdéjsich predpisa, je pojisténec invalidni, jestlize z divodu dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu nastal pokles jeho pracovni schopnosti nejméné o 35 %. Vzhledem
k tomu, ze u zalobkyné v takovém rozsahu pokles pracovni schopnosti prokazan nebyl,
neni mozno ji povazovat za invalidni i pres zjistény dlouhodobé nepriznivy zdravotni stav.

Soud na zakladé shora uvedeného Zalobu jako nedtvodnou ve smyslu § 78 odst. 7 s.t.s.
zamitl. Soud pfi prezkoumani napadeného rozhodnuti respektoval ust. § 75 odst. 1 a 2
s.f.s., vychazel ze skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani spravniho
organu.

O nakladech fizeni rozhodl soud dle § 60 odst. 1, 2 s.f.s. tak, ze zadny z GCastnikd nema
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pravo na nahradu nakladd fizeni, nebotf zalobkyné ve véci Gspéch neméla a zalovany ze

zakona nema pravo na nahradu naklada fizeni.

Poulent:

Proti tomuto rozhodnuti lze podat kasacni stiznost ve lhuté do dvou tydna ode dne
dorudeni tohoto rozhodnuti. Kasacni stiznost se podava ve dvou vyhotovenich u
Nejvyssiho spravaiho soudu, se sidlem Brno, Moravské namesti ¢. 6. O kasacni stiznosti
rozhoduje Nejvyssi spravai soud.

Kasacni stiznost 1ze podat pouze z divodt uvedenych v § 103 odst. 1 s.t.s.
V fizeni o kasaéni 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.

Ostrava 21.08.2018
Mgr. Jarmila U¥ednic¢kova

Shodu s prvopisem potvrzuje
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