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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Ostravé rozhodl samosoudkyni JUDr. Janou Zaviskou v pravni véci

zalobkyné: P.P.

proti

zalované: Ceska sprava socidlniho zabezpeleni
sidlem Praha 5, 125 08 Ktizova 25

o zalobé ze dne 18. 4. 2017 proti rozhodnuti Zalované ze dne 16. 2. 2017, o vys$i invalidniho
dtichodu

takto:
L Zaloba se zamit4.
.  Zidnému z Glastnikd se neptiznava nahrada nikladd ¥izeni.
Odtvodnéni :

Zalobkyni byla sniZena vy3e invalidniho dichodu z diivodu zmény stupné invalidity.

Zalobkyné se vCasnou zalobou domahala zruseni v zahlavi uvedeného rozhodnuti a vraceni
v . \4 4 v/ v/ 4 > v v v 4 4 M M 4
véci zalované k dalsimu fizeni. Zalobkyné v zalobé vytknula nespravné a neobjektivni
4 4 M i \4 4 4 4
posouzeni zdravotniho stavu, jelikoz zdravotni stav byl podhodnocen. Poukazala na sva
onemocnéni a s tim spojena omezeni. Vyslovila pfesvédéeni, ze jeji zdravotni stav nadale
odpovida invalidité 3. stupné. Navrhla zrusit napadené rozhodnuti a véc vratit zalované
k dal$imu fizeni se zavazujicim pravnim nazorem, ze se uni jedna nadile o invaliditu
tretiho stupné.
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Zalovana ve svém vyjadieni k Zalobé ze dne 2. 5. 2017 vzhledem k nimitkdm Zalobkyné

ohledné posouzeni zdravotniho stavu navrhla k dikazu posudek posudkové komise MPSV
CR.

Napadenym rozhodnutim zalovana zamitla namitky a potvrdila své rozhodnuti ze dne 8.
11. 2016 s odivodnénim, ze rozhodnutim ¢. j. X ze dne 8. 11. 2016 snizila Gcastnici tizeni
od 10. 12. 2016 vysi invalidniho dichodu pro invaliditu tretiho stupné na invalidni dachod
pro invaliditu prvniho stupné podle ustanoveni § 56 odst. 1 pism. d) a ustanoveni § 41 odst.
3 zakona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpisu (dale jen
zdp), nebot podle posudku Okresni spravy socialntho zabezpeleni Karvina ze dne 4. 10.
2016 neni jiz Gcastnice rizeni invalidni pro invaliditu tfetitho stupné dle ustanoveni § 39
odst. 2 pism. ¢) zdp, ale je invalidni pro invaliditu prvaniho stupné podle ust. § 39 odst. 2
pism. a) zdp; podle uvedeného posudku poklesla Glastnici fizeni z dvodu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu pracovni schopnost o 35 %. V ramci namitkového fizeni
bylo novym posudkem o invalidité ze dne 8. 2. 2017 zjisténo, ze se u zalobkyné jedna o
dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav ve smyslu ust. § 26 zdp. K datu vydani napadeného
rozhodnuti je zalobkyné invalidni dle ust. § 39 odst. 1 zdp. Nejde jiz o invaliditu tfetiho
stupné dle ust. § 39 odst. 2 pism. c) zdp, ale jde o invaliditu prvaiho stupné dle ust. § 39
odst. 2 pism. a) zdp. Z davodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla jeho
pracovni schopnost o 35 %.

Krajsky soud napadené rozhodnuti prezkoumal v intencich zalobnich bodt, pficemz
vychazel ze skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani spravaiho
organu (§ 75 odst. 1 a 2 zakona ¢. 150/2002 Sb., soudniho fadu spravniho, dale jen s.f.s.), a
dospél k zavéru, ze zaloba neni divodna.

Z obsahu spravnich spist bylo zjisténo, ze zalobkyné byla uznana invalidni tfetiho stupné
posudkem Okresni spravy socialniho zabezpeceni (dale jen OSSZ) v Karviné dne 9. 3. 2016
od 17. 2. 2016 - koncem roku nemoci. V ramci kontroly plnéni podminek na invalidni
dichod byla znovu posuzovana lekarem OSSZ Karvina dne 4. 10. 2016 tak, ze je jiz jen
invalidni prvniho stupné s poklesem pracovni schopnosti o 35 %, sposudkovym
hodnocenim dle kapitoly II, odd. A, pol. 1 pism. b) pftilohy k vyhl. ¢ 359/2009 Sb.
s poklesem 25 % a navySenim dle § 3 cit. vyhl. o dal$ich 10%. Rozhodnutim ze dne 8. 11.
2016 tak doslo ke snizeni invalidniho dtchodu pro invaliditu tfetiho stupné na invaliditu
prvniho stupné od 10. 12. 2016. V namitkovém fizeni posudkové zdravotni stav hodnotil
lékat Zalované dne 8. 2. 2017 se zavérem, ze zdavodu dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu dochdzi k poklesu pracovni schopnosti o 35 % s posudkovym
hodnocenim dle kap. II, odd. A, polozky 1 pism. b) pfilohy k vyhl. ¢ 359/2009 Sb.,
s navysenim o dal$ich 10 procentnich bodt dle § 3 odst. 1 cit. vyhlasky. Zdravotni stav je
mozno povazovat za stabilizovany.

Posudkem posudkové komise MPSV CR (dile jen PK MPSV) v Ostravé ze dne 14. 9. 2017
a doplnujicim posudkem téze komise ze dne 25. 1. 2018, které zdejsi soud vyzadal v tomto
fizeni, bylo prokazano, ze u zalobkyné kdatu napadeného rozhodnuti se jedna o
dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav dany nodularnim melanomem na vnitfni strané
pravého bérce pT3aNOMO (neradikalni extirpace provedena dne 14.5.2015, stavem po
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radikalni excizi 14.7.2015 s lemem 2 cm a revizi s negativnim nalezem), riziko rekurence
melanomu s vysokou mitotickou aktivitou je vysoké. Pfi kontrolnich vysetfenich
15.6.2016, 7.10.2016, 18.1.2017 lékatem kozni ambulance bez znamek progrese ¢i recidivy
melanomu. Dale chronickym sekundarnim lymfedémem pravé dolni kondetiny s o cca 5
cm vétsimi obvody proti levé dolni kondetiné. Stavem po distalni flebotrombdze pravého
bérce v 08/2015 dolni konletiny. (Pfi cévnim vysetfeni dne 17.6.2016 panevni recisté
volné, VF volna, VPo plné kompresivni, pruchodna. Odstupy bércovych zil volné).
Dermatofibrom pravého 1 levého stehna - excise 14.9.2015. Jizvy klidné. Recentné zvyseny
faktor VIII. - vrozeny primarni trombofilni stav nezjistén, muze predstavovat sekundarni
trombofili po 1é¢bé (vyznamnou davkou Interferonu, hormonalni antikoncepci).
Atakovitymi hemikranialgiemi, ¢asté migrény bez aury. Thyreoiditidu jako nezadouci
Ucinek terapie, uzivala Letrox, v 03/2017 vysazen. Vedena v endokrinologické ambulanci,
nyni bez medikace. Dale ji prokazana essentialni hypertenze, korigovana, porusena
glukozova tolerance - sledovana praktickym lékafem, stav po laparoskopické operaci
zluéniku dne 20.10.2016 pro solitarni cholecystolitiasu, nyni bez potizi, stav po
ortopedické operaci maliku levé dolni konéetiny, Obezita, vyska 163 cm, vaha 107 kg, BMI
40,27, bolestivost Th patetre (RTG 10.12.2012 mirna esovita skolidéza, nerovnosti krycich
ploch, patrny klinovity tvar Th 8,9 a Schmorlovy uzly bez ztetelnych zmén proti RTG
v r. 2010, kontrolni RTG vysetreni 21.1.2014 beze zmén), chronicky lumboischialogicky
v 4 M */ v / v o
syndrom oboustranné, drobna protruze disku L5S1 medialné, bez utlaku kotend,
pollinosa. U posuzované se jedna k datu vydani napadeného rozhodnuti CSSZ ze dne
16.12.2017 o dlouhodobé nepriznivy zdravotni stav po excizi a radikalni reexcizi pravého
bérce v r. 2015 pro nodularni melanom. Po lécbé stav stabilizovany bez znamek recidivy
zhoubného onemocnéni. Trva chronicky lymfedémem pravé dolni koncetiny, nyni s o cca
1,5 cm vétsimi obvody proti levé dolni kondetiné. Dale je 1é¢ena pro opakujici se bolesti
hlavy migrendzniho typu a pro obcasné bolesti patefe s lehkym omezenim funkce. Nové
4 / /v 4 4 / 4 | / .
prokazany M. Cron lécena. Prokazany zdravotni stav posuzované je uvedeny v kapitole IL.
oddil A, polozka 1b prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb. v platném znéni, kdy z rozmezi 15-
25% stanovime miru poklesu pracovni schopnosti o 25%. Vzhledem k opakovanym
bolestem patere a nové prokazanym migrendznim stavum zvysujeme hodnoceni o 10% na
celkovych 35%. Slo o pokles pracovni schopnosti z davodu dlouhodobé nepriznivého
zdravotniho stavu nejméné o 35%, nedosahoval vsak vice nez 49%. U posuzované nebylo
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pri zjisténém zdravotnim stavu prokazano stredné tézke, tézké ani zvlast tézkeé postizeni
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omezujici vykon nékterych dennich aktivit. Posuzovany s vyse uvedenym lymfedémem
/ ’ v . . 1.7 o ’ v .
prave dolni koncetiny je mobilni bez opory, bez pomucek, hybnost hornich koncetiny
neni omezena. Poruchy orientace nebo komunikace nejsou zjistény. Pii zjisténém
zdravotnim stavu posuzovana je schopna prace s mensimi naroky na dlouhodobé stani,
chizi a dlouhodobé sezeni. Je vhodny primétfeny pohyb, stfidani sezeni a schlize. PK
MPSV konstatuje, ze zdravotni stav posuzované byl dostate¢né zjistén. Pti vypracovani
posudku PK MPSV vychazela ze zdravotni dokumentace zaslané na vyzadani praktickym
lékatem 1 znalezd doloZzenych posuzovanou. Posuzovana byla jednani pfitomna,
orientacné pro lymfedém a hybnost patefe vysetfena. Pfi vypracovani posudku se
Ve 7V v 4 A4 4 M . /v / 4
prihlizelo ke vsem zdravotnim potizim posuzované, jak je vyse uvedeno. Pokud se tyka
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potizi se zazivacim traktem a se stolici, pak tyto byly ve drivéjsi dokumentaci uvadény
nejdtive jen sporadicky, dne 6. 4. a 23. 8. 2016 uvadéla krev ve stolici, dne 8. 6. 2017 pti
vysetfeni v kardiologické ambulanci uvedla gastroezofagedlni reflux. Odborny
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gastroenterolgicky nalez s vysledkem kolonoskopického vySetreni a vyslovenim podezreni
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na existenci choroby Morbus Cron (MUDrx. S.) je ze dne 22.6.2017. Histologické vySetteni
(MUDr. Ziak), které ptipousti, nilez konzistentni s diagnézou Morbus Crohn je ze dne
4.7.2017. Posuzovana tehdy uvadéla, ze ma lasté kreCovité bolesti bricha hned po jidle,
stolice fidsi 3-4 krat za den. OSetfujici lékar MUDr. S. vyhodnotil zdravotni stav
posuzované dne 4.7.2017 jako Morbus Crohn. Uvedené nilezy byly posuzovanou
dolozeny az pri jednani PK MPSV dne 14.9.2017. Pti kontrolnim vySetteni
v gastroenterologické ambulanci dne 15.8.2017 uvadi prujmy, bez krve a bez hlenu. Chut
kjidlu je dobra. Pfi vysce 160 cm je hmotnost posuzované 111 kg. Pti kontrolnim
vysetreni dne 5.10.2017 (po jednani PK MPSV) MUDr. S. v objektivnim vySetteni uvadi
prirtstek na vaze 8 kg na 119 kg, coz neni zcela v obraze s onemocnénim M. Crohn.
Z dostupné zdravotni dokumentace k datu jednani PK MPSV dne 14.9.2017 nebylo mozné
prokazat, ze posuzovana trpéla bolestmi bricha a prijmy jiz od podzimu 2015 a ze se jedna
o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav pro onemocnéni Morbus Crohn.

Vzhledem k tomu, Ze stézejni otazkou v predmétné véci bylo posouzeni zdravotniho stavu,
soud byl povinen si vyzadat odborny lékatsky nalez. V soudnim fizeni ve vécech
duchodového pojisténi posuzuje zdravotni stav zalobct ve vztahu k urleni invalidity a
jejiho stupné Ministerstvo prace a socialnich véci CR svymi posudkovymi komisemi (§ 4
odst. 2 zakona ¢. 582/91 Sb.). Tato komise je opravnéna nejen k celkovéemu posouzeni
zdravotniho stavu adochované pracovni schopnosti zalobce, ale téz k posouzeni
schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti a k zaujeti posudkového zavéru o invalidité, jejim
vzniku, trvani a zaniku. Z tohoto davodu byl vypracovan odborny lékatsky posudek
posudkovou komisi MPSV CR v Ostravé. Posudek této komise povazuje soud za stéZejni
dtkaz. Posudkova komise podala posudek v iadném slozeni, stanoveném v ust. § 16b
zakona ¢. 582/1992 Sb., nebot v komisi vedle posudkového lékare byl odborny lékar
internista. Posudek byl vypracovan s nalezitostmi uvedenymi v ust. § 7 vyhl. ¢. 359/2009
Sb. na zakladé rozsahlé zdravotni dokumentace zalobkyné. Posudkova komise vyslovila
zcela shodny posudkovy zavér s posudkovym lékafem OSSZ i zalované v namitkovem
fizeni a pokles pracovni schopnosti s urcenim rozhodujictho onemocnéni hodnotila zcela
ve shodé s témito 1ékafti. Sva zjisténi oprela o odborné 1ékarské nalezy nékolika odbornikd,
na které posudkova komise ve svém posudku odkazala. Krajsky soud s ohledem na vyse
uvedené nemél divod zpochybnit Gplnost, presvédcivost a zejména objektivnost posouzeni
zdravotniho stavu zalobce. Na tomto misté soud opakuje, ze posudkova komise byla radné
odborné obsazena, méla k dispozici odborné lékarské nalezy; soud nema divod
zpochybnovat erudici posudkového organu. Zavér posudku koresponduje s vysledky
odbornych lékatskych vysetfenti, na které posudkova komise odkazala.

Soud s ohledem na vySe uvedené nezpochybnil, ze u zalobkyné nebyla nadale prokazana
invalidita trettho stupné. Pti urCovani miry poklesu pracovni schopnosti se vychazi ze
zdravotniho stavu dolozeného vysledky funkénich vysetfeni, nikoliv ze subjektivnich
steskll posuzované osoby. Pro stanoveni procentni miry poklesu pracovni schopnosti je
nutné urcit zdravotni postizeni, ktera jsou pri¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho
stavu pojisténce, a jejich vliv na pokles pracovni schopnosti pojisténce (§ 2 odst. 1 vyhl. ¢.
359/2009 Sb.). Je-li pfi¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu pojisténce vice
zdravotnich postizeni, jednotlivé hodnoty procentni miry poklesu pracovni schopnosti
stanovené pro jednotliva zdravotni postizeni se nescitaji; v tomto pripadé se urdi, které
zdravotni postizeni je rozhodujici pri¢inou dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu, a
procentni mira poklesu pracovni schopnosti se stanovi podle tohoto zdravotniho postizeni
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se zfetelem k zavaznosti vlivu ostatnich zdravotnich postizeni na pokles pracovni
schopnosti pojisténce. Za rozhodujici pri¢inu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu
se povazuje takové zdravotni postizeni, které ma nejvyznamnéjsi dopad na pokles pracovni
schopnosti pojisténce (§ 2 odst. 3 vyhl. ¢. 359/2009 Sb.). U zalobkyné rozhodujici pticinou,
jak jiz uvedeno v odstavci 7 tohoto rozsudku, k datu napadeného rozhodnuti byl stav po
excizi a radikalni reexcizi pravého bérce vr. 2015 pro nodularni melanom se
stabilizovanym stavem po lécbé, bez znamek recidivy zhoubného onemocnéni. V priloze
vyhlasky o posuzovani invalidity ¢. 359/2009 Sb. jsou stanoveny procentni miry poklesu
pracovni schopnosti. Kapitola II. je vénovana onkologii, oddil A zhoubnym novotvarim.
Posudkové organy shodné zalobkyni hodnotily v uvedené kapitole a oddilu dle polozky 1
- novotvary. Sohledem na zavéry odbornych lekafskych nalezi pak pokles pracovni
schopnosti byl hodnocen dle pismene b) - lehké postizeni (stavy v kompletni remist,
zpravidla po 6 mésicich po ukonceni aktivni onkologické lécby, stabilizované nebo mensi
vykony z davoda zhoubného novotvaru, resekce nebo amputace zvenci primo neviditelné,
amputace Casti, kde je mozna proteticka nahrada nebo stavy slehkym funkcénim
postizenim nékterych organt nebo systému, vykon nékterych dennich aktivit s obtizemi
nebo svyuzitim kompenzalnich mechanism a prostfedkt. Mira poklesu pracovni
schopnosti pro toto postizeni je dana vrozmezi 15-25%. Posudkova komise MPSV
hodnotila horni hranici, tj. 25% a s ohledem na dal$i onemocnént, toto procento pti vyuziti
ust. § 3 vyhl. ¢. 359/2009 Sb. navysila o dalsich maximalné moznych 10 procentnich bodu.
Protoze pro uznani tretiho stupné invalidity je nutno, aby pracovni schopnost poklesla
nejméné o 70% (§ 39 odst. 2 zakona ¢. 155/19995 Sb.), zalobkyné neni invalidni ve tfetim
stupni, nybrz toliko ve stupni prvnim, kde je postacujici pokles pracovni schopnosti
alespon 35%.

Vzhledem k vy$e uvedenému soud neptisvédéil Zalobkyni, ¥e %alovand Ceski sprava
socialniho zabezpeleni nezjistila dostatecné skutkovy stav ¢i tento nespravné posudkove
zhodnotila. Ke zcela shodnému zavéru ve svém posudku dospéla i posudkova komise
MPSV. Zalovana rozhodla na zékladé posudku o invalidité, ktery pro ni v nimitkovém
fizeni vypracoval jeji posudkovy lékar. Zdravotni stav a pracovni schopnosti fyzickych
osob za Ucelem posouzeni invalidity dle § 8 odst. 1 pism. a) zakona ¢. 582/1991 Sb.
posuzuji okresni spravy socialniho zabezpeceni a v namitkovém fizeni invaliditu posuzuje
samotna Ceska sprava socidlniho zabezpeleni (§ 8 odst. 9 zikona & 582/1991 Sb.).
V souzené véci nejdrive invaliditu posoudil 1ékat OSSZ dne 4. 10. 2016 a v namitkovém
fizeni lékat Zalované dne 8. 2. 2017. Pro jednani soudu pak zdravotni stav hodnotila
posudkova komise MPSV v fadném slozeni.

Soud neshledal v rizeni pfed spravnim organem procesni vady, v dusledku kterych by bylo
prezkoumavané rozhodnuti nezakonné.

Vzhledem k vyse uvedenému soud vyhodnotil Zalobu jako neddvodnou a ve smyslu ust.
§ 78 odst. 7 s.t.s. ji zamitl.

Vyrok o nahradé nakladl fizeni GCastnikd fizeni je oduvodnén ust. § 60 odst. 1 a 2 s.f.s.,
) Vv v 7/ vV / / vV /v 4 4 /4 4 4
nebot zalobce nebyl ve véci Uspésny a Gspésna zalovana nema pravo na nahradu ze zakona.

Pouleni:
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Proti tomuto rozhodnuti lze podat kasacni stiznost ve lhuté do dvou tydna ode dne
doruceni tohoto rozhodnuti. Kasaéni stiznost se podava ve dvou vyhotovenich
u Nejvyssiho spravniho soudu.

V fizeni o kasaéni stiznosti musi byt stéZovatel zastoupen advokatem; to neplati, ma-li
stézovatel, jeho zaméstnanec nebo c¢len, ktery za néj jedna nebo jej zastupuje,

vysokoskolské pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich zakont vyzadovano pro vykon
advokacie.

Ostrava dne 14. bfezna 2018

JUDr. Jana Zaviska
samosoudkyné
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