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Krajsky soud v Ostravé — pobocka v Olomouci rozhodl samosoudkyni JUDr.
Zuzanou Snejdrlovou, Ph.D., ve véci Zalobkyné Z. O., bytem M. 2, V. L., zastoupené
obecnym zmocnéncem PhDr. V. K., bytem L. 56, S., proti zalované Ceské spravé
socialniho zabezpecéeni, se sidlem v Praze, Kfizova 25, o prezkoumani

rozhodnuti zalované ze dne 6. 6. 2016, €. j. X, ve véci invalidniho dichodu,
takto:

I Zaloba se zamita.

Il Zadny z Ugastnik n e m @ pravo na nahradu nakladd Fizeni.

Oduvodnéni:

Zalobkyng se Zalobou, kterd byla podana vzakonem stanovené Ihaté,
domahala prezkoumani shora oznaCeného rozhodnuti Zalované, kterym byly
zamitnuty namitky Zalobkyné a potvrzeno rozhodnuti Zalované ze dne 23. 2. 2016, ¢C.
j- X, jimz bylo rozhodnuto tak, Ze zalobkyni byla snizena vyse invalidniho dichodu
pro invaliditu 1l. stupn& na invalidni ddchod pro invaliditu |. stupné&. Zalobkyné se
domnivala, ze jeji zdravotni stav odlvodruje pfiznani invalidniho diichodu minimalné
pro invaliditu Il. stupné.
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Zalobkyn& v Zalob& uvedla, Ze zji neznamého diivodu byl proveden
mimoradny pfezkum jejiho zdravotniho stavu, coz namitala jiz v namitkovém fizeni,
av$ak tato jeji namitka nebyla vyporadana. Zalobkyné& dale uvedla, ze MUDr. B. ma
prokazano 15 zachvatu za rok, proto nesouhlasila se zafazenim svého onemocnéni
do kapitoly VI. polozky 4b, v niz se pfedpoklada ne vice jak 12 zachvatl za rok.
Zalobkyné& nesouhlasila ani se zavéry posudku, Ze jeji epileptické zachvaty jsou nyni
mirnéjSi, nebot tyto jsou stale tézké, organicky psychosyndrom u zalobkyné
nevymizel. Zalobkyn& dale nesouhlasi s uvedenou rozhodujici pfiginou jejiho
nepfiznivého zdravotniho stavu, za niz byla oznaCena epilepsie, nebot v mnoha
zdravotnich stanoviscich je uvedeno, Ze se u ni jedna o kombinaci epileptoformnich
a neepileptoformnich pficin. Neepileptoformni pfi¢iny ji nebyly vysvétleny. Dale
Zalobkyné v Zalobé zpochybnila tvrzeni, Ze jeji stavy bezvédomi nejsou popsany ani
dolozeny neurologem. Nevi v8ak, zda je dokumentace RZS Sumperk, zasahujici u
jejich zachvatt, soudasti spisu. Zalobkyné se snazila najit si v jejim regionu jakoukoli
praci, byla vSak s ohledem na onemocnéni odmitnuta.

Zalobkyn& se domniva, e s ohledem na |ékafska stanoviska a kazdodenni
Zivotni realitu by méla byt posuzovana o polozku vySe, tedy minimalné 4c kapitoly VI.
posudkové vyhlasky.

Zalovana v pisemném vyjadfeni k Zalobé uvedla, Ze véc se tyka zdravotniho
stavu, a proto necht je zdravotni stav Zalobkyné posouzen Posudkovou komisi
Ministerstva prace a socialnich véci (dale jen ,PK MPSV®). Pfi jednani soudu uvedla,
Ze s ohledem na provedené dokazovani trva na zamitnuti zaloby.

Krajsky soud prezkoumal v mezich Zzalobnich bodl [§ 75 odst. 2 zak.
€. 150/2002 Sb., soudniho fadu spravniho, ve znéni pozdéjSich predpisl
(dale jen ,s.f.s.“)] napadené rozhodnuti, pficemz vychazel ze skutkového a pravniho
stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani zalované, tj. ke dni 6. 6. 2016 (§ 75 odst. 1
s.F.s.). Nad ramec Zalobnich namitek musi soud pfihlédnout toliko k vadam
napadeného rozhodnuti, k nimz je nutno pfihlizet bez navrhu nebo které vyvolavaji
nicotnost napadeného rozhodnuti podle § 76 odst. 2 s.f.s. Takové nedostatky v8ak
v projednavané véci soud nezjistil.

Z obsahu predlozeného spravniho spisu soud zjistil, ze od 11. 11. 2014 byl
zalobkyni pfiznan invalidni duchod pro invaliditu Il. stupné, s dobou platnosti
posudku do 30. 11. 2015. V fijnu 2015 pozadala Zalovana o posouzeni zdravotniho
stavu Zalobkyné v ramci kontrolni lékafské prohlidky. Rozhodnutim ze dne 23. 2.
2016 bylo podle ustanoveni § 56 odst. 1 pism. d) a ustanoveni § 41 odst. 3 zakona
€. 155/1995 Sb., o dlichodovém pojisténi (dale jen ,zakon o dlichodovém pojisténi®),
rozhodnuto o snizeni vy$e invalidniho duchodu pro invaliditu druhého stupné na
invalidni dichod pro invaliditu prvniho stupné, nebot podle posudku Iékarky Okresni
spravy socialniho zabezpeéeni Sumperk MUDr. L. G. ze dne 19. 1. 2016 jiz
Zalobkyné neni invalidni pro invaliditu druhého stupné, kdyz byla uznana od 19. 1.
2016 invalidni pro invaliditu prvniho stupné, nebot mira poklesu jeji pracovni
schopnosti je 0 40%. Podle tohoto posudku se jedna u Zalobkyné o dlouhodobé
nepfiznivy zdravotni stav, jehoz rozhoduijici pfi€inou je epilepsie se sek. generalizaci
a smiSenou poruchou osobnosti panickou, emocné labilni, s posudkovym
hodnocenim dle kapitoly VI., poloZce 4b) pfilohy k vyhlasce €. 359/2009 Sb. Lékarka
ve svém posudku uvedla, Ze doslo ke zméné posouzeni z didvodu stabilizace stavu,
dle doloZzené dokumentace nedoSlo k progresi potizi, zachvaty jsou sice stejné
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frekvence, ale mirnéjSi. Procentni mira poklesu pracovni schopnosti se ve smyslu §
3 vyhlasky neméni.

Zalobkyn& podala proti tomuto rozhodnuti namitky, kdyz uvedla, Ze zji
neznamych ddvodl byl proveden mimofadny prezkum jejiho zdravotniho stavu,
nesouhlasila s kvalifikaci jejiho onemocnéni, nebot ma zachvaty 1x za 2 tydny,
z toho 2-3x za rok upada do bezvédomi. Nesouhlasila tak se zavérem posudku, Ze
zachvaty jsou mirnéjsi.

Zalobou napadené rozhodnuti bylo vydano na zaklad& posudku o invalidité
lékafe MUDr. R. A. ze dne 2. 6. 2016, dle kterého je zalobkyné dle § 39 odst. 1
zakona €. 155/1995 Sb. invalidni; nejde o invaliditu tfetiho stupné dle § 39 odst. 2
pism. c) citovaného zakona, ani o invaliditu druhého stupné dle § 39 odst. 2 pism. b)
cit. zakona, ale jde o invaliditu prvniho stupné dle ust. § 39 odst. 2 pism. a)
citovaného zakona. Rozhodujici pfi€inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
Zalobkyné s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles jeji pracovni schopnosti je
epilepsie, zdravotni postiZzeni uvedené v kapitole VI., poloZce 4b) pfilohy vyhlasky
Ministerstva prace a socialnich véci €. 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity,
v platném znéni, pro které se stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti v rozmezi
25-40%, pficemz mira poklesu byla stanovena na horni hranici. Nejsou spinéna
kritéria pro hodnoceni dle polozky 4c, 4d, jedna se o formu casteCné
kompenzovanou. Pfi magnetické rezonanci vySetfeni mozku nebyly prokazany
organicke zmeny, EEG zaznam dle vyjadfeni neurologa lehce abnormni. Zdravotni
stav je mozno povaZovat za stabilizovany na stavajici funkCni drovni. Lékair CSSZ
uvedl, Zze posudkovy zavér lékarky OSSZ Sumperk lIze potvrdit, nebyly zjiStény
skuteCnosti, které by vedly ke zméné posudkového zaveéru.

Podle § 39 odst. 1 zadkona o dichodovém pojisténi je pojiSténec invalidni,
jestlize z divodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu nastal pokles jeho
pracovni schopnosti nejméné o 35 %. Podle § 39 odst. 2 zadkona o dichodovém
pojisténi, jestlize pracovni schopnost pojiSténce poklesla b) nejméné o 50 %, avSak
nejvice o 69 %, jedna se o invaliditu druhého stupné&, c) nejméné o 70 %, jedna se
o invaliditu tfetiho stupné. Podle § 39 odst. 4 zakona o dlichodovém pojisténi plati,
Ze pfiurCovani poklesu pracovni schopnosti se vychazi ze zdravotniho stavu
pojisténce dolozeného vysledky funkénich vySetfeni; pfitom se bere v uvahu, a) zda
jde o zdravotni postizeni trvale ovliviiujici pracovni schopnost, b)zda se jedna
o stabilizovany zdravotni stav, c) zda a jak je pojiSténec na své zdravotni postizeni
adaptovan, d) schopnost rekvalifikace pojisténce na jiny druh vydéle¢né cinnosti,
nez dosud vykonaval, e) schopnost vyuziti zachované pracovni schopnosti v pfipadé
poklesu pracovni schopnosti nejméné o 35 % a nejvice 0 69 %, f) v pfipadé poklesu
pracovni schopnosti nejméné o 70 % téz to, zda je pojisSténec schopen vydéleCné
Cinnosti za zcela mimofadnych podminek.

Zpusob posouzeni a procentni miry poklesu pracovni schopnosti, stejné jako
zpusob zhodnoceni a vyuziti zachované pracovni schopnosti podle § 39 odst. 4
pism. e) zadkona o duchodovém pojisténi stanovuje provadéci predpis, konkrétné
vyhlaska €. 359/2009 Sb., kterou se stanovi procentni miry poklesu pracovni
schopnosti a nalezitosti posudku o invalidité a upravuje posuzovani pracovni

schopnosti pro ucely invalidity.
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Posouzeni miry poklesu pracovni schopnosti a stanoveni dne vzniku invalidity
je otazkou odbornou, medicinskou, o niz si soud nem(ze ucinit usudek sam.
Podle § 4 odst. 2 zakona ¢&. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho
zabezpeceni, ve znéni pozdéjSich predpisl, posuzuje zdravotni stav a pracovni
schopnost ob¢anl pro ucely prezkumného fizeni soudniho ve vécech dichodového
pojisténi Ministerstvo prace a socialnich véci, které zatimto ucelem zfizuje
jako své organy posudkové komise. Posudkové komise jsou opravnény posoudit
pokles pracovni schopnosti a zaujmout posudkové zavéry o invalidité, jejim vzniku,
trvani ¢i zaniku. Posudkové Fizeni je specifickou formou spravni ¢innosti (srov. § 16a
zadkona ¢.582/1991 Sb.), spocCivajici v posouzeni zdravotniho stavu obcana
a nékterych dusledkd znéj vyplyvajicich pro oblast socialniho zabezpeceni
a dlchodového pojisténi. Jde o postup posudkového organu, jehoz hlavnim
obsahem je posudkova cinnost, ktera prfedpoklada vedle odbornych lékarskych
znalosti téz znalosti z oboru posudkového lékarstvi. | tyto posudky nicméné hodnoti
soud jako kazdy jiny dukaz podle zasad upravenych v § 77 odst. 2 s. f. s. a v pfipadé
potfeby mize ulozit téz zpracovani posudku soudem ustanovenym znalcem z oboru
posudkového Iékarstvi. Posudek, ktery spliuje pozadavek uplnosti a presvédcivosti,
byva zpravidla rozhodujicim dikazem pro posouzeni spravnosti a zakonnosti
pfezkoumavaného rozhodnuti.

PozZadavek uplnosti, presvédcCivosti a spravnosti posudku spocCiva v tom,
Ze se posudkova komise musi vyporadat se vSemi rozhodujicimi skute€nostmi,
predevsSim s témi, které posuzovany namita, a musi své posudkové zavéry nalezité
odlvodnit. Z posudku musi byt zfejmé, Ze zdravotni stav posuzovaného byl
komplexné posouzen na zakladé upiné zdravotnické dokumentace i s pfihlédnutim
ke vSem jim tvrzenym obtizim, aby nevznikly pochybnosti o uplnosti a spravnosti
klinické diagnozy. V posudku musi byt dale uvedeno, zda zjiStény zdravotni stav
zaklada dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, apokud ano, které zdravotni
postiZzeni bylo vzato za jeho rozhoduijici pfi€inu v pfipadé, ze pfiCinou dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu je vice zdravotnich potizi (§ 2 odst. 3 vyhlasky
€. 359/2009 Sb.), pfitemz jednotlivé hodnoty procentni miry poklesu pracovni
schopnosti stanovené pro jednotliva zdravotni postizeni se tu nescitaji, ale procentni
mira poklesu pracovni schopnosti se stanovi podle tohoto zdravotniho postizeni se
zfetelem k zavaznosti vlivu ostatnich zdravotnich postizeni na pokles pracovni
schopnosti pojisténce. Za rozhodujici pficinu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu se povazZuje takové zdravotni postizeni, které ma nejvyznamnéjSi dopad
na pokles pracovni schopnosti pojisténce.

Krajsky soud si k posouzeni zdravotniho stavu Zalobkyné vyZzadal posudek PK
MPSV v Ostravé, ktera jej zpracovala dne 29. 3. 2017, a nasledné si vyzadal pro
odstranéni nejasnosti dopinéni posudku, ktery byl zpracovan PK MPSV v Ostravé
dne 9. 8. 2017. Po zhodnoceni zdravotniho stavu dospéla PK MPSV k zavéru, Ze se
u zalobkyné k datu napadeného rozhodnuti jednalo o dlouhodobé nepfiznivy
zdravotni stav, za rozhodujici pfi€inu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
Zalobkyné s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles jeji pracovni cinnosti stanovila
epilepsii, uvedenou v kapitole VI, pol. 4b posudkové vyhlasky, pro které byla PK
MPSV stanovena mira poklesu 40%, coz je rozmezi 25-40% horni % taxace,
zejména vzhledem k psychosomatoformni symptomatice. Taxace pfi horni hranici
byla tedy zvolena s ohledem jednak na zfejmy vliv psych. rozladéni, emotivity, apod.
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na vznik a podil epileptické symptomaticky a dale z divodu automutilacni tendence,
deprese a Uzkosti. Zalobkyné dochazela na psychoterapii z ddvodu poruchy
osobnosti, tato nezrala, smiSena, neurovegetativni labilita, anxiozni porucha
s epizodnimi uzkostnymi stavy a zachvaty panického charakteru. Jedna se o formu
epilepsie Caste€né kompenzovanou, MR vySetfeni bez zvlastnosti, neni dle psych.
dok. organicky psychosyndrom, neni dokumentovana vétsi frekvence epil. zachvatu
— tyto 1-2 x do mésice dle neurologické dokumentace, s tim, Ze odborny nalez ma
prioritni postaveni, subjektivni sdéleni posuzované je az doplfujici informace. EEG
zaznam je lehce abnormni. Bez neurologického lozisk. deficitu, mysleni a vnimani
bez poruch, emotivita pfiléhava, intramnestické funkce intaktni. Osobnost
akcentovana, neurologem nejsou dokumentovany stavy bezvédomi. Jde o formu
CasteCné kompenzace. Stav nelze hodnotit dle vy3Si polozky, tj. napf. 4c-d, kdy by
byl popsan zavazny neuropsychicky deficit, forma zachvatova nekompenzovana
zcela, pfitomnost organického poSkozeni mozku apod. Etiologie zachvatu je dle
komise u zalobkyné zatim dofeSena a uzaviena diagnosticky, dle dokumentace
Zalobkyné trpéla v posuzovaném obdobi hodnoceni zachvaty epileptického ptvodu.

PK MPSV potvrdila posudkové zavéry lékarky OSSZ i Iékafe CSSZ.
Pfedchozi posudkové hodnoceni z 11/2014 s uznanim invalidity IlI. stupné bylo
provedeno prfechodné na urcitou dobu, za ucCelem stanoveni etiol. zachvatu,
doSetfeni a doladéni medikace, proto byla stanovena kontrolni Iékafska prohlidka,
ktera se kona vzdy za ucelem predpokladu zmény zdravotniho funkéniho stavu, kdy
lze prfedpokladat zlepSeni nebo neni ukonéené I|éCeni. K datu napadeného
rozhodnuti PK MPSV nezjistila skuteCnosti, které by vedly ke zméné posudkového
zavéru. Posuzovana je schopna lehké fyzické prace, nenaro¢né psychické prace
s vylouCenim prace ve vyskach, v riziku urazu, nutno bez no¢nich smén, je schopna
rekvalifikace. PK MPSV neshledala moznost ze zdravotné posudkovych divodu
navysit o 10% horni % taxaci tak, aby se dle posudkovych kritérii provedla zména
ovlivnéni ,% vySe prac. potencialu®.

Z psychiatrického vysetfeni ze dne 26. 5. 2016 soud zjistil, ze Zalobkyné jiz 3
roky nebyla na kontrole, léky neuZivala.

Jak bylo shora uvedeno, spravni soud sam zdravotni stav Zadatele o invalidni
dichod nepfezkoumava. Nejsou-li namitany jiné vady fizeni, spravni soud dle
konstantni judikatury NejvyS§Siho spravniho soudu ovéfuje pouze to, zdaje
posudek pfislusné posudkové komise Uplny a presvédCivy (test Uplnosti,
presvédCivosti a spravnosti posudku), pfipadné zda byla pfislusna posudkova
komise fadné obsazena (test fadného slozeni posudkové komise).

V nyni posuzovaném pripadé Zalobkyné nezpochybnovala, Ze by pfislusna PK
MPSV, byla obsazena nespravné, ostatné ani ze spisu nic takového neplyne, soud
se proto zabyval toliko otazkou, zda posudek PK MPSV obstoji vtestu uplnosti,
presvédcCivosti a spravnosti.

Krajsky soud konstatuje, ze posudek PK MPSV ze dne 29. 3. 2017 po jeho
doplnéni ze dne 9. 8. 2017, kterym dle nazoru soudu byly odstranény nejasnosti
posudku a vyloZzeny nékteré I|ékaiské terminy, vtestu uplnosti, presvédcCivosti
a spravnosti obstal, nebot splfiuje vSechny formalni a obsahové nalezitosti. VSechny
posudkové organy (tj. posuzujici lékatka OSSZ, posuzujici lékaf CSSZ Ostrava i PK
MPSV) dospély ke shodnému zavéru, Ze rozhodujici pfi€inou dlouhodobé
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nepfiznivého zdravotniho stavu Zalobkyné je epilepsie. VSechny posudky zaradily
onemocnéni Zalobkyné shodné pod kapitolu VI (postizeni nervové soustavy),
polozku 4 (epilepsie), podpolozku 4b (forma Caste¢né kompenzovana) pfilohy
k vyhlasce €. 359/2009 Sb. Soud se domniva, ze PK MPSV pfesvédcivé odlvodnila
zaver sveho posudku, ktery, jak uvedeno vySe, je totozny se zavéry posudkovych
lékafd OSSZ a CSSZ, kdyz jednoznaéné uvedla, Ze stav zalobkyné nelze hodnotit
podle vysSi polozky, nebot neni popsana pfitomnost organického poSkozeni mozku,
zavazného neuropsychického deficitu, zachvatova forma je Castecné
kompenzovana.

Soud ma za to, ze PK MPSV fadné a presvédcivé vyporadala namitky Zalobce
uvedené v zalob&. Zalobkyn& po seznameni se s posudkem a jeho doplnénim ve
svém vyjadfeni znovu rozporovala odborné zavéry posudkové komise, poukazovala
znovu zejména na frekvenci zachvatu, ktera je vy$si nez Cetnost uvedena v kategorii
4b posudkové vyhlasky (k tomu blize viz dale).

Zalobkyn& nesouhlasila se samotnym provedenim prezkumu jejiho
zdravotniho stavu, k ¢emuz soud shodné s PK MPSV uvadi, ze doba platnosti
pfedchoziho posudku ze dne 25. 11. 2014, ktery byl v pfipadé Zalobkyné zpracovan,
byla stanovena do 30. 11. 2015, tedy Ze kontrola jejiho zdravotniho stavu byla
provedena zcela v souladu s pfedchozim posudkovym zkoumanim, které bylo
provedeno pfechodné na urcitou dobu.

Co se tyCe klasifikace onemocnéni Zalobkyné, k tomu soud uvadi, ze PK
MPSV vysvétlila, pro€ neni mozné zafazeni onemocnéni Zalobkyné do vysSiho
stupné PK MPSV uvedla, Ze to neni mozné zejména z dlivodu absence organického
poSkozeni mozku, dale zddvodu, Ze u Zalobkyné neni popsan zavazny
neuropsychicky deficit a zachvatova forma je ¢asteCné kompenzovana. Neni tak
pravdou, jak uvadéla Zalobkyné, Zze by jedinym znakem, ktery z vySSi kategorie 4c
neni splnén, bylo organické poSkozeni mozku. Naopak je z posudku zjevné, Ze
jediné hledisko, které je pro zarazeni do vySSi kategorie onemocnéni zalobkyné
splnéno, je vysSi Cetnost zachvati nez 12. To je vSak jediné splnéné kritérium, jez
jsou vyjmenovana v posudkové vyhlasce, nadto vyhlaska hovofi o etnosti zachvatl
ve spojeni se slovem ,zpravidla®“. Ostatni hodnotici hlediska kategorie 4c posudkové
vyhlasky (nekompenzovana forma, zavazny neuropsychicky deficit, pfitomnost
organického poskozeni mozku a organickych dusevnich poruch ruzné etiologie),
spinény nejsou. Tato hodnotici hlediska tak zafazuji onemocnéni Zalobkyné do
kategorie 4b (forma CasteCné kompenzovana, pfitomnost lehkého organického
postizeni mozku rizné etiologie, bez neurologického deficitu) a nikoli 4c posudkové
vyhlasky. Co se tyCe stavll bezvédomi zalobkyné, na které poukazovala, tyto nebyly
v fizeni prokazany.

Ohledné namitky Zalobkyné tykajici se nesouhlasu se stanovenou rozhodujici
pFi¢inou jejiho zdravotniho stavu, jiz je epilepsie, soud uvadi, Zze dle zavért posudku
trpéla Zalobkyné v posuzovaném obdobi zachvaty epileptického puvodu, etiologie
zachvatll je zatim dofeSena a uzaviena diagnosticky, kdyZz z dokumentace nejsou
znamé jiné trvalé posudkové vyznamné onemocnéni majici vliv na pracovni
potencial. Dle posudku trpéla Zalobkyné stale smiSenou poruchou osobnosti s tim,
Ze dle I1ékarské zpravy ze dne 26. 5. 2016 se psychiatricky jiz tfi roky nelécila.

Pokud se Zalobkyné domniva, Ze jsou u ni splnény podminky § 3 posudkové
vyhlasky pro zvySeni hranice o 10% z dUvodu vice zdravotnich postiZzeni, i tato
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namitka byla PK MPSV pfesvédcivé vypofadana, nebot PK MPSV tyto skuteCnosti
zohlednila zvolenim horni % taxace, jejiz rozpéti je 25-40%.

Zalobkyn& navrhovala vyslechnout MUDr. B. kobjasnéni zachvat(
neepileptickych puvodl. Soud tento dikazni navrh zamitl, nebot zdravotnickou
dokumentaci bylo prokazano, Ze v posuzované dobé zalobkyné trpéla toliko
zachvaty puvodu epileptického (viz doplnéni posudku ze dne 9. 8. 2017).

Co se tyCe zalobkyni namitané nemoznosti sehnat vregionu bydlisté
Zalobkyné zaméstnani, k tomu krajsky soud v souladu s judikaturou (viz napf.
rozsudek Krajského soudu v Usti nad Labem ze dne 15. 10. 2008, &. j. 15 Cad
9/2008-24) uvadi, ze takovy divod nemuze byt divodem pro pfiznani davky,
pfipadné pro pfiznani vyssiho stupné invalidity.

K dalSi namitce, kterou uplatnila zalobkyné k dopliujicimu posudku ze dne 9.
8. 2017, a sice, ze Zalobkyné nebyla kjednani komise o dopliujicim posudku
pfizvana, krajsky soud uvadi, ze se jednalo toliko o poZzadavek soudu na vysvétleni
nejasnosti posudku ze dne 29. 3. 2017 a zodpovézeni doplhujicich otazek, nikoli o
znovuposouzeni zdravotniho stavu Zalobkyné. Prava zalobkyné tak jeji nepfitomnosti
pfi jednani komise dne 9. 8. 2017 nebyla a nemohla byt dotena.

Krajsky soud proto hodnoti posudek PK MPSV ve spojeni s jeho doplnénim
jako presvédcCivy a uplny a neshledal potfebu, aby bylo dokazovani jakkoli jinak
doplfiovano. Samotny nesouhlas Zalobkyné se zavéry znaleckého posudku neni
divodem pro vypracovani revizniho znaleckého posudku (k tomu blize viz rozsudek
Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 6. 8. 2008, &. j. 3 Ads 20/2008-141). Zalobkyné
v fizeni nepfedlozila Zzadny didkaz, ktery by zavéry posudku zpochybnil, a kterym by
prokazala néktera ze svych tvrzeni. Jeji tvrzeni tak zlstala v fizeni neprokazana.

Vzhledem k tomu, Ze k uznani invalidity druhého stupné je nutno prokazat
pokles pracovni schopnosti alespori v mife 50%, a v takovém rozsahu pokles
prokazan nebyl, nelze Zalobkyni k datu napadeného rozhodnuti povazZovat za
invalidni druhym stupném. Soud proto Zalobu jako nedivodnou zamitl.

Zadnému z ugastnik nepfiznal soud pravo na nahradu nakladd fizeni, nebot
Zalobce nebyl uspésny a Zalovana nema pravo na nahradu naklad ze zakona (§ 60
odst. 1, 2 s.f.s. a § 118d odst. 1 zakona €. 582/91 Sb. v plat. znéni).

Poucéeni:

Proti tomuto usneseni Ize podat kasacni stiznost ve Ihité dvou tydni ode dne
jeho doruceni. Kasacni stiznost se podava ve dvou vyhotovenich u NejvysSiho
spravniho soudu, se sidlem Moravské namésti 6, Brno. O kasacni stiznosti
rozhoduje NejvysSi spravni soud.

Lhata pro podani kasacéni stiznosti kon&i uplynutim dne, ktery se svym
oznacenim shoduje se dnem, ktery urCil pocatek Ihity (den doru€eni rozhodnuti).
Pfipadne-li posledni den lhaty na sobotu, nedéli nebo svatek, je poslednim dnem
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Ihity nejblize nasledujici pracovni den. Zmeskani Ihuty k podani kasacni stiznosti
nelze prominout.

Kasaéni stiznost Ize podat z ddvodu uvedenych v § 103 odst. 1 s. F. s.
a kromé obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznaceni rozhodnuti, proti
némuz sméfuje, v jakém rozsahu a z jakych duvodu jej stéZzovatel napada, a udaj
o tom, kdy mu bylo rozhodnuti doruceno.

V fizeni o kasacni stiznosti musi byt stézovatel zastoupen advokatem;
to neplati, ma-Ili stéZzovatel, jeho zaméstnanec nebo Clen, ktery za né&j jedna nebo jej
zastupuje, vysokoSkolské pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich zakonu
vyZzadovano pro vykon advokacie.

V Olomouci dne 19. zafi 2017

JUDr. Zuzana Snejdrlova, Ph.D., v. r.
samosoudkyné

Za spravnost vyhotoveni:
S. H.



