33 Ad 6/2016-40

CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Brné rozhodl samosoudcem JUDr. Lukdsem Hlouchem, Ph.D. v pravni
véci zalobce: A. S., nar. ........... , bytem .................. , proti zalované: Ceska sprava
socialniho zabezpeceni, se sidlem Kitizova 25, Praha 5, o zalob¢ proti rozhodnuti zalované ze
dne 18. 2. 2016, ¢.j. 520 125 378/47091, ve véci zvyseni invalidniho diichodu,

takto:
L. Zaloba se zamita.
II. Zéadny z Gcastnikin e m 4 p r 4 v o na ndhradu nakladu fizeni.

Odidvodnéni:

Zalobce brojil svou Zalobou proti rozhodnuti Zalované ze dne 18. 2. 2016, &j.
520 125 378/47091 (dale jen ,,napadené rozhodnuti“), jimz byly zamitnuty namitky proti
prvostupiiovému rozhodnuti zalované ze dne 15. 1. 2016, ¢j. 520125378 (dale jen
“prvostupiiové rozhodnuti*), jimz byla zamitnuta Zadost Zalobce o zménu vySe invalidniho
dichodu z divodu zhorSeni zdravotniho stavu podle ustanoveni § 41 odst. 3 zakona ¢.
155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjSich piedpist (dale jen ,,ZDP®).
Podkladem pro toto rozhodnuti byl posudek Okresni spravy socidlniho zabezpeceni Kroméfiz
(déle jen ,,OSSZ Krom¢étiz*“) ze dne 6. 1. 2016, podle n¢hoz je Zalobce nadale invalidni pouze
ve druhém stupni invalidity a nalezi mu invalidni dichod pro invaliditu druhého stupné.
Rozhodujici pficinou dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho stavu byla shleddna chronicka
obstrukéni nemoc plicni — stadium II — III se stfedné t€zkym az tézkym funkEnim postizenim
(kapitoly X., oddilu B, polozky 1lc, vyhl. €. 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity)
s poklesem pracovni schopnosti v mite 60 %.
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V napadeném rozhodnuti Zalovana uvedla, ze pro ucely namitkového fizeni byl
zalobcliv zdravotni stav nové posouzen lékafem zalované, ktery vypracoval posudek ze dne
11. 2. 2016. Podkladem tohoto posudku byla zdravotnicka dokumentace a lékaiské nalezy
MUDr. O. (plicni vySetieni), MUDr. V. (neurologie), dale nalezy z diabetologie a interny a
propoustéci zprava z hospitalizace na plicnim oddéleni Krométizské nemocnice od 9. 12.
2015 do 17. 12. 2015. Zalobce nebyl pii jednani piitomen. Lékaf Zalované oznalil za
rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stav s nejvyznamnéjsim dopadem
na pokles pracovni schopnosti zdravotni postiZzeni uvedené v kapitole X. (postiZzeni dychaci
soustavy), oddilu B (dolni dychaci cesty), poloZzce 1 (chronicka obstrukéni plicni nemoc),
pism. ¢ (tézké funkéni postizeni, dvé a vice exacerbaci rocné, stavy s obCasnou nutnosti
hospitalizace) ptilohy k vyhl. ¢. 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity, ve znéni pozdé&jSich
predpist (dale jen ,,vyhlaska ¢. 359/2009 Sb.”). U Zalobce se jedna az o tézké funkcni
postiZzeni s opakovanymi zhorSenimi pribéhu nemoci a upravou medikace s nutnosti 1écby 1
za hospitalizace. ZvIast’ tézké funkéni postizeni ve stadiu IV s chronickym respiracnim
selhdnim u néj prokazat nelze. S ohledem na vSechny ostatni nemoci uvedené ve skutkovych
zjisténich byla mira poklesu pracovni schopnosti celkové stanovena na horni hranici daného
procentniho rozmezi, tzn. v mife 60 %. Aktualni zdvaznost nemoci dané hodnoceni jisté
nepfevysSuje. V ramci nového piezkumu zdravotniho stavu zalobce dospéla 1€karka zalované
k zavéru, ze u Zalobce jde o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, ktery vSak neni natolik
posudkové zavazny, aby odlvodnoval invaliditu tfettho stupné. Rozhodujici pfi¢inou
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu jsou chronické plicni problémy, konkrétné
chronickd plicni ventilaéni porucha. Podle zdravotni dokumentace dochazi opakované
k exacerbacim nemoci s nutnosti 1écby antibiotiky a komplexni lé¢bou. Podle plicniho
vySetieni ze zatfi 2015 je spirometricky popsdna tézka restrikéni a obstrukéni ventilacni
porucha, kterd miize byt ovlivnéna i horSi spolupraci Zalobce pii vySetfeni. Po strance
neurologické byla potvrzena také centralni paréza nervus VII vpravo a frustni centralni
hemiparéza, velmi pravdépodobné vramci centrdlni mozkové piihody nejasného stafi.
Provedené vySetfeni pocitacovou tomografii mozku nepotvrdilo Cerstvou patologii, byly
popsany postischemické zmény v oblasti bazalnich ganglii oboustranné nejasného stari. U
polymorbidniho Zalobce je déale uvadéno snizeni intelektu a simplicita. Na celkovém
nepfiznivém zdravotnim stavu se také podili vertebrogenni syndrom na podkladé
degenerativnich zmén bederni patete, je uvadéna koxartr6za vlevo bez udani stupné postizeni.
Zalobce je téz sledovan pro diabetes mellitus II. typu, nicméné podle vysetieni z Ginora 2015
je cukrovka plné kompenzovana dietou. Tyto ostatni nemoci se podileji na celkovém
nepiiznivém zdravotnim stavu zalobce pouze s mensim posudkovym i funkénim dopadem nez
plicni problémy, nicméné byly lékafem Zzalované v ramci posouzeni zohlednény. Lékar
zalované uzavtel, ze z dokumentace nevyplyva progrese zdravotniho stavu, nebot’ po akutnim
zhorSeni zdravotniho stavu v prosinci 2015, pro néz prob&hla hospitalizace, se totiz zdravotni
stav upravil a trvéa celkové stabilizace nemoci. Posudkové vyznamné a trvalé zhorSeni ndlezu
se tak neprokazalo. Veskeré pretrvavajici zdravotni problémy jsou dostatecné zohlednény jiz
v pfiznaném druhém stupni invalidity. Na zdkladé uvedeného 1ékai Zalované potvrdil zavéry
OSSZ v Kroméfizi. Zalovana na zakladé tohoto posudkového hodnoceni namitkam Zalobce
nevyhovéla, nebot’ nebylo dolozeno, ze by jeho zdravotni stav odpovidal vy$§imu stupni
invalidity.

V Zalobé proti napadenému rozhodnuti a jejim doplnéni ze dne 3. 4. 2016 Zalobce
uvedl, Ze s napadenym rozhodnutim nesouhlasi, nebot’ jeho zdravotni stav je vdzny. Je po
mozkové piihodé€, ma problémy s feci a chiizi, coz dolozil zpravou z neurologického vySetteni
ze dne 26. 2. 2016. Nespravné zjisténi skutkového stavu spatfuje zejm. v tom, Ze pted Zadosti
o zvySeni invalidniho diichodu mél cévni mozkovou ptihodu, na coz nebyl bran ztetel. Trpi
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zhorSenou mluvou a Spatnou ovladatelnosti levé ¢asti téla a pravé ruky. Jako dikaz predlozil
1ékatskou zpravu ze dne 26. 2. 2016 z Krométizské nemocnice (neurologického oddéleni).

Zalovana se k véci vyjadiila tak, ze navrhuje vypracovani posudku Posudkové komise
Ministerstva prace a socidlnich véci (dale jen ,,PK MPSV*®), pfi¢emZ napadené rozhodnuti
povazuje za podloZzené a spravné.

vvvvv

pobiral ¢astecny invalidni dichod od roku 2002 a od roku 2003 opakované Zada o pfiznani
plného invalidniho dichodu. Z posledni doby lze zminit opakovand posudkovd hodnoceni
k zddostem o zménu invalidniho dichodu na zdkladé posudkii OSSZ Krométiz ze dne 19. 3.
2015 (shledan pokles pracovni schopnosti v mife 50 %), dale posudku té¢hoz orgénu ze dne
16. 4. 2013, kde byl shledan pokles pracovni schopnosti v mife 40 % a kone¢né posudek
OSSZ Zlin ze dne 2. 5. 2012 (pokles pracovni schopnosti v mite 40 %).

Krajsky soud nechal vypracovat posudek PK MPSV, pracoviste¢ v Brné¢ ze dne
15.12.2016. PK MPSV zasedala ve slozeni ptedsedy komise a odborného neurologa,
piicemz zalobce byl pii jednani komise vySetfen. Mezi podklady pro posudkové hodnoceni
byla obsazena jak propoustéci zprava z plicniho oddéleni Nemocnice Krométiz ze dne
9.12.2015 az 17. 12. 2015, tak 1 zalobcem odkazovana lékaiskd zprava z neurologického
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propoustéci zpravu z plicniho odd€leni Nemocnice Kroméfiz ze dne 7. 11. 2016. Z vySetieni
pii jednani PK MPSV vyplyva, ze Zalobce slovy nekomunikuje, na dotazy reaguje mumlanim
a klepanim si levou rukou na levou temporalni oblast hlavy. Reéi viak rozumi, ale reaguje jen
gestikulaci. Chodi s oporou dvou francouzskych berli, nebot’ se citi nejisty. Chlize bez opory
je demonstrativné dysbazickad, se zcela atypickym stereotypem s napadanim na pravou dolni
koncetinu, kterou neflektuje v kolennim kloubu. PK MPSV uvadi, ze pfi ztrat¢ zrakové
kontroly je stoj zcela stabilni a pohyblivost koncetin a motorika rukou pti svlékani k vysetieni
a nasledném oblékani, obouvani a manipulaci sobleCenim je zcela bez poruch.
V posudkovém hodnoceni PK MPSV zejm. uvedla, Ze od 26. 2. 2015 je zalobce invalidni ve
II. stupni pro chronické plicni onemocnéni. K datu vydani napadeného rozhodnuti
ze dne 18. 2. 2016 se u n¢ho jednalo o chronickou obstrukéni plicni nemoc vyzadujici
ambulantni 1é€bu na plicnim oddé¢leni, obcas se dostavuji akutni exacerbace. Po funkéni
strance priznaky kolisaji, ventilaéni porucha je kolisav¢ stfedniho az tézkého stupné podle
aktudlniho stavu, respiracni insuficience nebyla pfitomna ani v dobé akutnich exacerbaci
onemocnéni. Podle vysledk klinickych vySetieni se jednalo o postizeni pifi chronické
obstrukéni chorobé bronchopulmondlni stiedné tézké az t¢zké, kde ale vyznamnou negativni
roli hraje nizka adherence k dodrzovani 1é¢by a Iékatrskych doporuceni. Neslo ale o zvlast
tézké funkéni postizeni ve stadiu IV s chronickym respiraénim selhanim. V prosinci 2015 za
hospitalizace na plicnim oddéleni byla také popsana z neurologického hlediska dysartrie a
funkéné nevyznamnd centralni pravostrannd symptomatologie na koncetinach. Byl ucinén
zaveér, ze se mohlo jednat o probéhlou cévni mozkovou piithodu. Provedené zobrazovaci
vySetieni mozku vSak nezjistilo Cerstvou kofenovou 1ézi. PK MPSV dodala, Ze vzhledem
k tomu, Ze ptiznaky byly pouze v ramci jednotlivych specifickych manévri a nezptsobovaly
funkéni omezeni koncetin, nelze se vyjadfit spolehlivéji k dobé vzniku. Stran neurologického
vySetieni zalobce pfi jedndni PK MPSV uvedla, Ze nebyly shleddny presvédcivé znamky
centrdlniho postizeni pyramidovych drah ani pfi zamétenych zkouskéach. Funkce a motorika
hornich koncetin narusena neni viibec, na dolnich koncetinach demonstruje zalobce poruchy
hybnosti pravé dolni koncetiny v rozsahu, ktery nekoreluje se Zadnym z ptfedchozich
vySetfeni. Taktéz porucha fec¢i ve stupni demonstrovaném pii jednani PK MPSV neni
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v dokumentaci zaznamenana. Od prosince je uvadéna v nalezech dysartrie (naruSeni
artikulace feci), nikoliv neschopnosti feci, pfi¢emz tu nepotvrzuje ani zprava z hospitalizace
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zdravotni dokumentace a stavu zjiSténé¢ho pii jednani PK MPSV dospéla k zavéru, ze k datu
vydani napadeného rozhodnuti Zalované §lo u zalobce o dlouhodobé neptiznivy zdravotni
stav, jehoz rozhodujici pfi¢inou byla chronickd obstrukéni plicni nemoc. Procentni miru
poklesu pracovni schopnosti PK MPSV vyhodnotila podle kapitoly X., oddilu B, polozky 1c
v mife 60 %, coz odlivodnila tak, ze samotnou funk¢éni poruchu hodnotila na dolni hranici
rozpéti citované polozky, nicmén& s ohledem na piipadny negativni dopad ostatnich
zdravotnich postizeni uvedenych v diagnostickém souhrnu na pracovni schopnost i vliv na
schopnost posuzovaného vyuzivat dosazené vzdélani, zkuSenosti a znalosti a na schopnost
pokracovat v predchozi vydéle¢né ¢innosti zvolila celkové horni hranici rozpéti dané polozky,
tedy 60 %. S uvedenym zdravotnim stavem byl Zalobce schopen vykonavat vydéle¢nou
¢innost jen s podstatné menSimi naroky na télesné schopnosti, pfip. v menSim rozsahu a
intenzité.

Krajsky soud nafidil ve véci jednami, které se uskute¢nilo v neomluvené
nepfitomnosti zalobce za casti zastupkyné zalované dne 20. 6. 2017. Soud konstatoval obsah
soudniho a spravniho spisu vedenych v téchto vécech. Déle provedl dikaz posudkem PK
MPSV ze dne 15. 12. 2016 a vyzval zalovanou k vyjadieni k tomuto posudku. Zastupkyné
zalované navrhla, aby bylo rozhodnuto v souladu s ptedloZzenym posudkem PK MPSV s tim,
7e 7a4dné dal$i navrhy na doplnéni dokazovani nevznesla. Krajsky soud ukoncil dokazovani a
po slySeni zavére¢ného navrhu zalované ptikrocil k rozhodnuti ve véci samé.

Zaloba neni divodna.

Pravni Uprava posuzovani invalidity a podminek ndroku na invalidni diichod je
obsazena v ustanoveni § 39 zdkona o dichodovém pojisténi, které ve znéni platném a
ucinném po 31. 12. 2009 upravuje tii stupné invalidity. Jestlize pracovni schopnost pojisténce
poklesla nejméné o 35 %, avsak nejvice o 49 %, jedna se o invaliditu prvniho stupné. Pokud
se jedna o pokles pracovni schopnosti nejméné o 50 %, avSak nejvice o 69 %, jedna se o
invaliditu druhého stupné, a kone¢n¢ v pripad¢ poklesu nejméné o 70 % se jedna o invaliditu
tretitho stupné. Pfi urCovani poklesu pracovni schopnosti se mj. bere v uvahu, zda jde o
zdravotni postizeni trvale ovliviiujici pracovni schopnost, zda se jednd o tzv. stabilizovany
zdravotni stav a zda a jak je pojiSténec na své zdravotni postizeni adaptovan. Podle ustanoveni
§ 39 odst. 6 zékona o dichodovém pojisténi plati, Ze za stabilizovany zdravotni stav [odstavec
4 pism. b)] se povazuje takovy zdravotni stav, ktery se ustdlil na Grovni, kterd umoznuje
pojisténci vykonavat vydéleCnou cinnost bez zhorSeni zdravotniho stavu vlivem takové
¢innosti; udrzeni stabilizace zdravotniho stavu mize byt pfitom podminéno dodrzovanim
urcité 1é¢by nebo pracovnich omezeni.

Spravni rozhodnuti o naroku na invalidni dichod je zavislé predevsim na odborném
1ékatském posouzeni. Podle pravni Gpravy platné a G€¢inné po 31. 12. 2009 plati, ze zdravotni
stav a pracovni schopnost obfani pro ucely prezkumného fizeni soudniho ve vécech
dichodového pojisténi a pro Ucely odvolaciho fizeni spravniho (tzn. ndmitkového fizeni)
posuzuje ministerstvo prace a socialnich véci, pokud napadené rozhodnuti bylo vydano na
zaklad€ posudku okresni spravy socialniho zabezpeceni; za tim Ucelem zfizuje jako své
organy posudkové komise. Pfi pfezkumu takového rozhodnuti neposuzuje soud vécnou
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spravnost posudku, nebot” k tomu nemda potiebné odborné znalosti. Posudek posudkové
komise MPSV soud hodnoti jako kazdy jiny dikaz podle zasad upravenych v § 77 odst. 2
s. T. s., avSak s ohledem na mimofadny vyznam v tomto fizeni byva tento posudek diikazem
rozhodujicim v ptipadech, kdy z hlediska své celistvosti a pfesvéd¢ivosti nevzbuzuje zadnych
pochyb, a nejsou-li tu ani z&dné jiné skutecnosti nebo diikazy, kterymi by spravnost posudku
mohla byt zpochybnéna (viz k tomu napf. rozsudek NejvysSiho spravniho soudu ze dne
15.5.2013, ¢. 6 Ads 11/2013-20, pfistupny na www.nssoud.cz). Pozadavek uplnosti a
piesveédcCivosti kladeny na tyto posudky spociva pak v tom, aby se komise vypotadala se
vSemi rozhodujicimi skutecnostmi, predev§im s témi, které posuzovany namita, a aby své
posudkové zavéry ndlezit¢ odivodnila. Jelikoz Zalovand rozhoduje o naroku na invalidni
dichod, ptip. o zméné tohoto naroku ¢i jeho odnéti v dvouinstan¢nim fizeni, jsou zejména na
jeji rozhodnuti v ndmitkovém fizeni kladeny néaroky na jasnost, srozumitelnost a Uplnost
odliivodnéni (viz rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 7. 9. 2011, ¢&j. 6 Ads 99/2011-
43, ptistupny na www.nssoud.cz).

Nalezitosti posudku upravuje s ucinnosti od 1. 1. 2010 v ustanoveni § 7 vyhlaska
¢. 359/2009 Sb. Posudek o invalidit¢ musi obsahovat mimo formalnich naleZitosti rovnéz tcel
posouzeni a datum posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojiSténce, vycet
rozhodujicich podkladl o zdravotnim stavu pojisténce, z nichz organ socialniho zabezpec€eni
vychézel pfi posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojisténce, skutkova zjisténi,
ke kterym organ socialniho zabezpeceni dospél pii posuzovani zdravotniho stavu a pracovni
schopnosti pojisténce, vysledek posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni
schopnosti se stanovenim, zda se jednd o dlouhodobé nepiiznivy zdravotni stav, %ni miry
poklesu pracovni schopnosti, stupné invalidity, dne vzniku invalidity, dne zmény stupné
invalidity nebo dne zaniku invalidity, schopnosti vyuZziti zachované pracovni schopnosti podle
§ 5 u pojisténce, jehoz mira poklesu pracovni schopnosti ¢ini nejméné 35 % a nejvice 69 %, a
zda je pojisténec v piipadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70 % schopen vydéle¢né
¢innosti za zcela mimofadnych podminek. Obligatorni nalezitosti posudku je rovnéz
odvodnéni vysledku posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti. Jde-li
pritom alespoit o invaliditu I. ¢i II. stupné (tedy pokles pracovni schopnosti v rozmezi
nejméné o 35%, avSak nejvice o 69 %), musi posudek obsahovat rovnéz tzv. pracovni
rekomandaci, tedy doporuceni stran vhodného druhu préce, kterou je pojisténec schopen pfi
svém zdravotnim postizeni vykonavat (srv. k tomu rozsudek NejvyS$siho spravniho soudu ze
dne 19. 6. 2012, ¢j. 4 Ads 19/2012-18, pristupny na www.nssoud.cz).

V posuzované véci krajsky soud vyhodnotil posudek PK MPSV ze dne 15. 12. 2016
jako posudek spliujici vSechny formalni ndlezitosti ve smyslu § 7 vyhlasky o posuzovani
invalidity. Posudek byl vypracovan PK MPSV zasedajici vtadném slozeni za ucasti
odborného neurologa, pficemz Zalobce byl pfi jedndni komise vySetien a vysledky tohoto
vySetfeni jsou zahrnuty do posudkového hodnoceni. Podkladem pro posudkové hodnoceni
byla rovnéz Zalobcem ptedlozend propoustéci zprava ze dne 26. 2. 2016 z Krométizskeé
nemocnice — neurologického oddé¢leni. Rozhodujici pti¢inou dlouhodobé nepiiznivého
zdravotniho stavu bylo v pfedmétném posudku shledano postizeni dychaci soustavy -
chronickd obstrukéni plicni nemoc. Procentni miru poklesu pracovni schopnosti PK MPSV
vyhodnotila podle kapitoly X., oddilu B, polozky 1c v mife 60 %, tedy zcela totozn¢, jako
I¢kai zalované v ndmitkovém fizeni a OSSZ v Kroméfizi. V ramci tohoto hodnoceni
(provedeného na samotné horni hranici aplikované polozky vyhlasky o posuzovani invalidity)
byly zahrnuty i negativni vlivy ostatnich zdravotnich postizeni. PK MPSV se vypotradala
podrobné 1 se Zalobni ndmitkou, ze nebyla zohlednéna cévni mozkové ptihoda, kdyz odkazal
na vysledky neurologického vysetieni, podle né¢hoz Cerstva kofenova 1éze nebyla zjisténa.


http://www.nssoud.cz/
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Navic vyhodnotila velice podrobné i poznatky zjisténé vySetfenim pii jednani komise, kde se
podle ni Zalobce spiSe demonstrativni pfedvedeni neschopnosti komunikace, ackoliv tato
nebyla zdravotnickou dokumentaci dolozena. V souhrnu krajsky soud shledal, Ze predlozeny
posudek PK MPSV je po strance obsahové Uplny a piesvédCivy, a splituje tak pozadavky
kladené judikaturou na to, aby mohl byt st€Zejnim dikazem o invalidité Zalobce. Vzhledem
k tomu, ze PK MPSV zcela potvrdila pifedchozi zavéry organti 1¢kaiské posudkové sluzby
v pfedmétné véci, povazoval krajsky soud takto zjistény skutkovy stav za fadné zjiStény a
vychazel z ného.

Jelikoz se zalobci nepodatilo prokézat, Ze k datu vydani napadené¢ho rozhodnuti
zalované byl invalidnim ve tfetim stupni invalidity (pokles pracovni schopnosti nejméné
0 70 %), nybrz pouze ve druhém stupni, krajsky soud shledal jeho Zalobu jako nedivodnou.

Ze vsech shora uvedenych diivodl krajsky soud Zalobu zamitl, jak je ve vyroku I.
uvedeno.

O nahradé nakladu fizeni krajsky soud rozhodl podle § 60 odst. 1 s. f. s., podle n¢hoz
nestanovi-li tento zdkon jinak, ma ucastnik, ktery mél ve véci plny tspéch, pravo na ndhradu
nakladl fizeni pted soudem, které ditvodné vynalozil proti ucastnikovi, ktery ve véci uspéch
nemél. Zalobce ve véci uspéch nemél (Zaloba byla jako nedivodna zamitnuta), a proto nema
pravo na néhradu nakladd fizeni. Zalované nelze nahradu nakladi fizeni pfiznat ve smyslu
§ 60 odst. 2 s. t. s. (vyrok II. tohoto rozsudku).

Pouc¢eni: Proti tomuto rozsudku Ize podat kasacni stiznost ve lhiit¢ dvou tydnti ode dne
jeho doruceni. Kasacni stiznost se podava u NejvysSiho spravniho soudu.
Viizeni o kasaCni stiZznosti musi byt stézovatel zastoupen advokatem;
to neplati, ma-li st€Zovatel, jeho zamé&stnanec nebo clen, ktery za ng jedna
nebo jej zastupuje, vysokoskolské pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich
zakonl vyzadovano pro vykon advokacie.

V Brné€ dne 20. ¢ervna 2017
JUDr. Lukas Hlouch, Ph.D., v.r.
samosoudce

Za spravnost vyhotoveni:
Karolina MareSova



