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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK

JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Hradci Kralové rozhodl samosoudkyni JUDr. Janou Kabrtovou ve véci
alobkyné J. N., bytem T., S. 232, proti Zalované Ceské spravé socialniho zabezpedeni,
pracovi$té Usti nad Labem, Revoluéni 3289/15, o Zalobé proti rozhodnuti Zalované o
namitkach ze dne 8. 3. 2017, ¢. 895 515 3702/45091-KM, v fizeni o invalidni dachod

takto :

I. Zaloba se zamita.
. ZAidny z Glastnikti nema pravo na nihradu nakladd fizeni.
Odtvodnéni :

Rozhodnutim ze dne 8. 3. 2017 rozhodl zalovany spravni organ o zamitnuti namitek
zalobkyné, které smérovaly proti rozhodnuti Okresni spravy socialntho zabezpeceni
v Semilech ze dne 11. 1. 2017, kterym bylo vysloveno, ze zalobkyné neni invalidni, nebot
z divodu dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho stavu poklesla jeji pracovni schopnost
pouze o 30 %.
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V Zalobé Zalobkyné namitala, Ze posudkova lékarka pti prvnim vysetfeni usoudila, ze
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podle posledniho kolonoskopického vysetfeni je onemocnéni ulcerozni kolitidou v remist,
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nejsou proto v soucasné dobé vaznéjsi problémy. Zalobkyné vsak poukazuje na to, ze
uvedené onemocnéni existuje v kombinaci se syndromem drazdivého tracniku a stfevni
obtize neustavaji. Mylnou 1é¢bou zustala ptl roku bez protizanétlivych léka a i pres sva
upozornéni a dietni opatfeni nedostala uspokojivou lé¢bu. Potyka se s az 10x dennt stolict
ruzné az prujmovité konzistence s primési hlenu, zanedbani 1écby se ji dostalo pres to, ze
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poukazovala na opakované problémy se zaludkem, kdy na gastroskopické vysetfeni byla
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poslana po vice nez ro¢ni lhuté. Nasledkem popsaného zanedbani se potyka s prujmy,
plynatosti, kfeCovitymi bolestmi bficha, refluxnimi obtizemi, bolestmi kloubt, koznimi
problémy, s Gnavou a vysilenim, jeji vaha se pohybuje na pokraji podvyzivy samovolnym
hubnutim. Zalobkyné dale uvadi, ze dostatecného vysetteni a lécby se ji dostalo az u
primarky Nedbalove, u které je v soucasné dobé v péci. Posudkova lekarka nevzala viubec
v ivahu, ze bydli sama, nema partnera, ktery by ji pomohl sZivotnimi naklady,
spocivajicimi ve vysokych vydajich na bydleni, vhodnou dietu, 1éky a doporudené dopliky
stravy. Zalobkyné nemize dodrzovat vysoce nakladnou bezlepkovou dietu, ktera ji byla
doporucena vzhledem k alergii na obiloviny, pokud ji mohla kratkodobé drzet, doslo
k zlepseni gastroenterologickych i1 koznich problémt. V pfipadé zdravotnich obtizi Cerpa
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pokud mozno dovolenou, ale nékdy neni zbyti a i pfes neprijemneé obtize traviciho traktu
je nucena jit do prace, kde ale neni pochopeni pro jeji ¢asté navstévy toalety, nebof nema
moznost odejit z pracovisté bez vysttidani. Pochopeni neni ani pro jeji nutnost stravovani
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po mensich porcich a dastéji, za sménu ma jen jednu prestavku. Pres zakaz jidla na
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pracovisti musi jist pri praci a nékdy si tak nemuze dat ani svacinu. Jeji nizky vék je
prekazkou pro obhajobu nepfijemnych zdravotnich obtizi, proto zalobkyné usiluje o
statut pozivatele invalidniho diichodu. Z uvedenych divodd navrhuje zruseni napadeného
rozhodnuti a vraceni véci k dalSimu fizeni.

Soud ve véci vyzidal posudek vécné i mistné ptislusné posudkové komise, tak, jak mu
uklada § 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho zabezpedeni
v platném znéni a tento pfi jednani soudu konstatoval. Posudek vypracovala Posudkova
komise Ministerstva prace a soc. véci v Hradci Kralové (dale jen PK MPSV CR) dne 14. 9.
2017. Uvedla, ze u zalobkyné se jedna o nespecificky strevni zanét — ulcerdzni kolitidu,
diagnostikovanou v r. 2012 jako zanét celého tlustého stteva, t.¢. v remisi, endoskopickou
klasifikaci Mayo O, opakované priymy, casté stolice, bolesti bficha v.s. kombinované
etiologie s podilem drazdivého tra¢niku. Dale zalobkyné trpi refluxni ezofagitidou I,
lehkou erytemat6ézni bulbitidou dle gastroskopie (10/2016), vertebrogennim algickym
syndromem kréni patere s projevy cervikobrachialniho syndromu vlevo, dishydrotickym
ekzémem obou rukou (dg. v r. 2015), v anamnéze je i atopicky ekzém. U zalobkyné se dale
jedna o polyvalentni alergii, diagnostikovanou v r. 1997, zanét nosni sliznice a spojivek
v pylové sezoné, dysplastické zmény délozniho Cipku - v pravidelném sledovani, emocné
nestabilni poruchu osobnosti se sklony k impulzivnimu reagovani dle psychologického
nalezu z 5/2016, pritomen stav po urazu hlavy s komoci mozku v 5/2014. Na zakladeé
lékarské dokumentace zalobkyné, zejména pak hodnoceni gastroenterologickych nalezu
z prubéhu r. 2015, 2016 a 2017, nalezd neurologickych, ortopedického, o¢niho, interniho,
alergologického a kozniho, gynekologického a psychologického (jejichz zavéry jsou
popsany v posudku) dospéla PK kzavéru, ze rozhodujici pricinou dlouhodobé
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nepfiznivého zdravotniho stavu zalobkyné je nespecificky stfevni zanét - ulcerdzni
kolitida, diagnostikovana vr. 2012 jako zanét celého tlustého stfeva, t.C. v remisi,
s pretrvavajicimi subjektivné udavanymi opakovanymi priajmy, ¢astymi stolicemi, bolestmi
bricha v.s. kombinované etiologie s podilem drazdivého tra¢niku. Stupen zavaznosti
tohoto zdravotniho postizeni PK hodnotila podle kap. XI, oddil C, pol. 4a prilohy
k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., a to mirou poklesu pracovni schopnosti ve vysi 20 %.
Posudkova komise uvedla, ze voli horni hranici procentniho rozpéti této polozky, a to
sohledem na charakter a prabéh zakladniho onemocnéni u posuzované, ktera pracuje
v délnickych profesich. Vzhledem k dal$im zdravotnim obtizim pak PK vyuzila moznosti,
dané ust. § 3 cit. vyhlasky a navysila o moznych 10 % zakladni miru poklesu pracovni
schopnosti na konec¢nych 30 %.

Posudkova komise pak ve svém oduvodnéni popsala vyvoj zdravotniho stavu
zalobkyné, ktera je sledovana v IBD centru pro nespecificky stfevni zanét - ulcerdzni
kolitidu, diagnostikovanou v r. 2012 jako zanét celého tlustého stfeva. Dle dokumentace
bylo pfi 1é¢bé dosazeno remise onemocnéni, dle kolonoskopie v 10/2016 jsou popsany
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pouze dikrétni chronické zanétlivé zmény v konecniku, endoskopicky Mayo O - normalni
vzhled sliznice. Ve sledovaném obdobi byla normalni i hladina kalprotektinu, ktera t.¢.
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mirné stoupa. Jedna se o hodnotu, signalizujici velmi suspektni organicky podil strevnich
obtizi. Posuzovana si dlouhodobé stéZuje na opakované prijmy, casté stolice, bolesti
bficha. Pfi normalnich vysledcich laboratornich nalezi a nalezu na stfevé pri
endoskopickém vySetfeni vyslovena suspekce kombinované etiologie stfevnich obtizi
s podilem drazdivého tra¢niku. Vahové PK hodnoti jako stabilni, svyjimkou nové
dolozeného nalezu, v némz anamnesticky uveden vahovy tbytek ve stresovém obdobi, po
kterém opét pribrala. Z prabéhu obtizi, jejich charakteru a anamnestickych Gdaja
narocnosti dodrzovani dietniho rezimu v socialnim prostredi posuzované, finanéni
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narocnosti diety atd., je patrné, ze na kolisani obtizi se podili 1 psychicka nadstavba.
Posudkova komise hodnoti dle posudkovych kritérii stav jako uspokojivé stabilizovany, se
zohlednénim pfetrvavajicich subjektivné uvadénych obtizi na horni hranici uvedené
v b4 v v vV . 4 4 Vev/ Vv 4 . 4 v /4
polozky, nebot o stfedné tézkou ani zavaznéjsi formu postizeni se nejedna, znacné
odchylky v laboratornich nalezech ani vyrazné zmény endoskopické dolozeny nebyly. PK
dale uvedla, ze zohledriuje i zvazovany podil syndromu drazdivého tra¢niku, ktery neni
rozhodujci pri¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, a to sohledem na
nutnost 1é¢by diagndzy nespecifického strevniho zanétu. Nebyly dolozeny znamky
malnutrice, postizeni krevniho obrazu, svalové hypotrofie, ani vyznamné infekcni
komplikace. Posudkova komise se ve svém zavéru vyjadfila i k ostatnim zdravotnim
obtizim zalobkyné a tyto posudkové hodnotila, vétsinou jako lehka postizeni ¢i funkéné
méné vyznamna, tedy, sniz$im procentnim hodnocenim miry poklesu pracovni
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schopnosti, nez jeji nejzavaznéjsi diagnoza. Dospéla k zaveru, ze z podkladové
dokumentace nebylo prokazano trvajici funkéné vyznamné zdravotni postizeni s dopadem
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na pracovni schopnost odpovidajici néjakému stupni invalidity, k datu vydani napadeného
rozhodnuti Zalované.

Zalobkyné soudu predlozila dne 14. 12. 2017 ¢ty¥i aktudlni zdravotni nilezy, a to
z listopadu a prosince 2017, které vs$ak jiz soud nemohl brat v Gvahu z divodu znéni ust. §
75 odst. 1 zakona ¢. 150/2002 Sb., soudni rad spravni - s.f.s., tedy, ze pfi prezkoumani
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rozhodnuti vychazi soud ze skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani
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spravniho organu.

Pfi jednani soudu dne 8. 1. 2018 zalobkyné uvedla, Ze jeji zdravotni postizeni
predstavuje obtiznou moznost aktualni reakce na jakékoliv zdravotni zmeény, nebot na
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potfebna vysetfeni se dlouho deka. Setrvala na svéem pavodnim navrhu na zruseni
napadeného rozhodnuti, povérena pracovnice zalované odkazala na znéni posudkového
organu a navrhla zamitnuti zaloby. Ucastnici nezadali nahradu nakladt fizeni.

Soud prezkoumal napadeny vyrok rozhodnuti v mezich Zalobnich bodd (§ 75 odst. 2
s.f.s.), ve svém rozhodnuti soud vysel ze skutkového a pravniho stavu vyse zjisténého (§ 77
odst. 2 s.f.s.) a konstatoval, Ze zdvaznéjSich pochybeni v pribéhu spravniho fizeni a
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v napadeném rozhodnuti Zalované neshledal.

V ustanoveni § 39 zdkona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojiSténi (dale jen ZDP), je
v odst. 1 uvedeno, ze pojisténec je invalidni, jestlize z ddvodu dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu nastal pokles jeho pracovni schopnosti nejméné o 35 %. V odst. 2 se pak
uvadi, ze jestlize pracovni schopnost pojisténce poklesla

a) nejméné o 35 %, avsak nejvice o 49 %, jedna se o invaliditu prvniho stupné,

b) nejméné o 50 %, avsak nejvice o 69 %, jedna se o invaliditu druhého stupné,

¢) nejméné o 70 %, jedna se o invaliditu tfetiho stupné.

V odst. 3 je uvedeno, ze pracovni schopnosti se rozumi schopnost pojisténce vykonavat
vydéle¢nou cinnost odpovidajici jeho télesnym, smyslovym a dusevnim schopnostem,
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s prihlédnutim  k dosazenému  vzdélani, zkuSenostem a znalostem a predchozim
vydéletnym Clinnostem. Poklesem pracovni schopnosti se rozumi pokles schopnosti
vykonavat vydéle¢nou ¢innost v disledku omezeni télesnych, smyslovych a dusevnich
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schopnosti ve srovnani se stavem, ktery byl u pojisténce pred vznikem dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu.

Odst. 4 tohoto ustanoveni pak upravuje urCovani poklesu pracovni schopnosti, pti némz se
vychazi ze zdravotniho stavu pojisténce dolozeného vysledky funkcnich vysSetfeni; pritom
se bere v tivahu,
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a) zda jde o zdravotni postizeni trvale ovliviiujici pracovni schopnost,
b) zda se jedna o stabilizovany zdravotni stav,
¢) zda a jak je pojisténec na své zdravotni postizeni adaptovan,
d) schopnost rekvalifikace pojisténce na jiny druh vydéleéné cinnosti, nez dosud
vykonaval,
e) schopnost vyuziti zachované pracovni schopnosti v ptipadé poklesu pracovni
schopnosti nejméné o 35 % a nejvice o 69 %,
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f) v pripadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70 % téz to, zda je pojisténec
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schopen vydélecné ¢innosti jen za zcela mimoradnych podminek.
Dalsi odstavce tohoto ustanoveni pak upravuji to, ze za zdravotni postizeni se pro ucely
posouzeni poklesu pracovni schopnosti povazuje soubor vsech funkénich poruch, které
s nim souviseji, za stabilizovany zdravotni stav se povazuje takovy zdravotni stav, ktery se
ustalil na Grovni, kterd umoznuje pojisténci vykonavat vydéle¢nou cinnost bez zhorseni
zdravotniho stavu vlivem takové ¢innosti; udrzent stabilizace zdravotniho stavu muze byt
Ve /7 vV \4 4 4 Ve 7 /v 4 4 vV _V M

pritom podminéno dodrzovanim urcité lecby nebo pracovnich omezeni. Pojisténec je pak
adaptovan na své zdravotni postizeni, jestlize nabyl, popfipadé znovu nabyl schopnosti a
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dovednosti, které mu spolu se zachovanymi télesnymi, smyslovymi a dusevnimi
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schopnostmi umoznuji vykonavat vydéleénou ¢innost bez zhorSeni zdravotniho stavu

vlivem takové Cinnosti. Procentni mira poklesu pracovni schopnosti se urcuje v celych

Cislech.

Po projednani a prezkoumani véci krajsky soud konstatuje, ze posudek posudkové
komise povazuje v daném pripadé za Gplny a objektivni, zalobkyné nenamitala, ze by
/ / J ’ ’ v/ ’ v . , . . o
posudkové hodnoceni posudkového organu vsoudnim fizeni opomnélo jakékoliv jeji
zdravotni obtize, ani neuvedla, ze by jeji obtize byly zasadnéji vaznéjsiho charakteru, nez
posudkova komise popsala. Soud respektuje jeji sdéleni o tom, ze charakter jejich
zdravotnich problému je ménlivy a v obdobi zhorseni i obtiznéji urditelny z toho duvodu,
ze na potfebna vysetfeni zdravotniho stavu se déle ceka. PK MPSV CR v Hradci Kralové
vsak hodnotila prabéh obtizi zalobkyné z obdobi minimalné dvou let, kdy dospéla
k jednoznacnému zavéru v tom smyslu, ze rozhodujici pricinou dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu Zalobkyné bylo v rozhodujicim obdobi postizeni ulcerézni kolitidou,
odpovidajici po zhodnoceni vsech vyse uvedenych skutecnosti kap. X1, oddil C, pol. 4a
vyhlasky ¢&. 359/2009 Sb. V této polozce je popsano onemocnéni idiopatickym strevnim
zanétem, Crohnovou nemoci, idiopatickou proktokolitidou a pod pism. a) je zarazen
uspokojivé stabilizovany stav s oblasnym zhor$enim s prijmy, laboratorné mirna aktivita.
Procentni mira poklesu pracovni schopnosti je uréena rozmezim 10 - 20 %. Pod pism. b) je
pak zaznamendna stfedné tézka forma onemocnéni, charakterizovana dastymi prijmy,
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znatnymi odchylkami v laboratornich nalezech, vyraznymi zménami endoskopickymi,
rentgenovymi, radionuklidovymi, se znaénym snizenim celkové vykonnosti. Posudkova
komise uvedla, ze takové skuteCnosti v pfipadé zalobkyné zjistény nebyly a nebyly ani
popsany. Vzhledem k tomu, ze vyhlaska ¢. 359/2009 Sb. ve svém ust. § 3 umozriuje pro
v/ M v/ 4 Vv 4 **V_V s Ve 4 4 4
pripad existence dalsich zdravotnich postizeni pojisténce navysit zakladni miru poklesu
pracovni schopnosti o dalsich 10 % (nejvyse), a posudkovy organ tak v ptipadé Zalobkyné
Ve \ A\ . v / ’ ’ .
ucinil a tuto moznost vyuzil, neshledal soud prakticky zadné pochybeni v jeho postupu a
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povazoval po prezkoumani véci, jak vyse uvedl, posudek komise za spravny a objektivni.

Vzhledem k vyse uvedenym skuteénostem pak soud povazoval podanou zalobu ve véci
za nedtivodnou a v souladu s ust. § 78 odst. 7 s.t.s. ji zamitl.

Vyrok o nahradé nakladd fizeni soud oduvodriuje ust. § 60 odst. 1 s.t.s., kdyz ve véci
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Uspésna zalovana nahradu nakladu fizeni nezadala.

Poudleni:

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

Lhuta pro podani kasa¢ni stiznosti kon¢i uplynutim dne, ktery se svym oznacenim
shoduje se dnem, ktery uréil pocatek lhity (den dorudeni rozhodnuti). Pripadne-li posledni
den lhity na sobotu, nedéli nebo svatek, je poslednim dnem lhuty nejblize nasledujici
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pracovni den. Zmeskani lhaty k podani kasacni stiznosti nelze prominout.
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Kasacni stiznost lze podat pouze z divoda uvedenych v § 103 odst. 1 s. f. s. a kromé
/ 4 Ve 4 / 4 4 v 4 4 i v v vV
obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznaceni rozhodnuti, proti némuz sméruje,
v jakém rozsahu a z jakych davodu jej stézovatel napada, a 4daj 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 c¢len, ktery za néj jedna nebo jej zastupuje,
vysokoskolské pravnické vzdeélani, ktere je podle zvlastnich zakont vyzadovano pro vykon
advokacie.

Hradec Kralové dne 8. ledna 2018

JUDr. Jana Kabrtova v. r.
samosoudkyné

Za spravnost vyhotoveni:
R. V.



