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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Brn€ rozhodl samosoudcem JUDr. Lukdsem Hlouchem, Ph.D. v pravni
véci zalobkyné: R. K., nar. .......... ,bytem .................. , proti zalované: Ceska sprava
socialniho zabezpedeni, se sidlem Kitizova 25, Praha 5, o Zalob¢ proti rozhodnuti zalované ze
dne 10. 9. 2015, ¢.j. 7252054062/47091-VD, ve véci invalidniho dichodu,

takto:

L. Zaloba se zamita.
II. Zé4dny z Gicastniki n e m 4 p r 4 v o0 na ndhradu nakladu fizeni.

Odidvodnéni:

V¢as podanou zalobou zalobkyné¢ napadla rozhodnuti Zalované ze dne 10. 9. 2015, ¢.j.
7252054062/47091-VD, jimz byly zamitnuty namitky proti rozhodnuti ze dne 2. 7. 2015, ¢.j.
7252054062 (dale jen ,,prvostupiiové rozhodnuti*). Timto prvostupiiovym rozhodnutim bylo
rozhodnuto o zamitnuti zadosti Zalobkyné o invalidni dichod pro nesplnéni podminek
ustanoveni § 38 zdkona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjSich
piedpist (dale jen "ZDP*), nebot’ podle posudku o invalidit¢ vypracovaného lékafem Okresni
spravy socidlniho zabezpeceni v Bieclavi (déale jen ,,OSSZ Bfeclav) ze dne 3. 6. 2015
z divodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu poklesla jeji pracovni schopnost pouze
020 %.

V napadeném rozhodnuti zalovana uvedla, ze pfezkoumala prvostupiiové rozhodnuti
v plném rozsahu a nechala nové posoudit zdravotni stav. Pfi tomto novém posouzeni 1ékarka
zalované vychazela ze zdravotnické dokumentace a vlastniho zjisténi pii jednani. Timto
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novym posudkem o invalidité ze dne 8. 9. 2015 bylo zjisténo, Ze u zalobkyné se sice jednd o
dlouhodob¢ neptiznivy zdravotni stav, ale nejednd se o invaliditu dle ustanoveni § 39 odst. 1
ZDP. Rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu Zalobkyné
s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles jeji pracovni schopnosti je zdravotni postizeni
uvedené v kapitole XIII. (postizeni svalové a kosterni soustavy), oddilu A (artropatie),
polozce 1 (osteoartrdza; primarni lokalizovand nebo generalizovana, sekundarni vznikla
nasledkem traumat, vrozené nebo vyvojové vady, z divodu mechanického ptetizeni nebo
v disledku jiného onemocnéni, erozivni — postihujici vice ruce s vice vyjadfenou zanétlivou
komponentou), pismene a (lehké formy, s lehkym dopadem na funkci kloubl a koncetin,
pohyblivost a celkovou vykonnost), pfilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb. o posuzovani
invalidity, ve znéni pozd¢jSich predpist (déle jen ,,vyhlaSka o posuzovani invalidity*, resp.
,.cit. vyhlaska®), pro které se stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti 10 %. Zalobkyng,
ktera byla vyucena jako gumarka, byla posuzovana jako kvalifikovand d€lnice a uklizecka na
plny pracovni tvazek. Vzhledem k vlivu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu na
schopnost vyuZivat dosazené vzdé€lani, zkuSenosti a znalosti, na schopnost pokrafovat
v predchozi vydélecné ¢innosti nebo na schopnost rekvalifikace ji byla vyslednd mira poklesu
pracovni schopnosti zvySena za vyuziti § 3 odst. 2 cit. vyhlasky o dalich 10 % na celkovych
20 %. V ramci nového prezkumu zdravotniho stavu zalobkyné dospéla 1€katka k zavéru, ze
rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu zalobkyné je artrdza levého
kolenniho kloubu druhého stupné bez omezeni rozsahu pohybu v kloubu pfi stabilité kloubu.
Na pravém kolennim kloubu je verifikovand artréza 1. stupn€. Vzhledem k pribéhu
onemocnéni, dosavadni 1é€bé 1 rozsahu objektivniho nalezu odpovida stav lehké formé
s lehkym dopadem na funkci kloubii a dolnich koncetin, pohyblivost a celkovou vykonnost.
Stav je dolozen ortopedickymi vySetienimi (posledni vySetfeni ze dne 22. 7. 2015), pro potize
s levym kolennim kloubem byla Zalobkyné v dlouhodobé pracovni neschopnosti, a to od
24.6.2013 do 28. 5. 2015. Na neptiznivém zdravotnim stavu zalobkyné se podili 1 bolestivy
patefni syndrom celé patete slehkym funkénim postizenim, kdy tento stav je doloZen
vySetfenim z neurologie ze dne 5. 3. 2015, které obsahuje popis elektromyografie (EMG)
z dubna 2010 s leh¢im senzitivnim demyeliniza¢nim poSkozenim nervus medianus v zapésti a
popis pocitacové tomografie (CT) mozku ze zari 2009, které bylo v normé¢, a CT bederni
patete z prosince 2014, které bylo bez hernie, byl zjistén relativné uzky pateini kanal. Pro
bolesti levého kolena a loketnich kloubll bylo dne 21. 5. 2015 provedeno také revmatologické
vySetfeni. Lékarka zalované konstatovala, Ze zdravotni stav Zalobkyné byl posouzen
objektivné z dostatecné doloZzené zdravotni dokumentace, pfi dodrZovani léCebnych a
rezimovych opatieni jej lze oznacit za stabilizovany, umoziuji jist¢ vykon pifiméfeného
zaméstnani pii dodrzovani preventivnich zdravotnich a pracovnich opatieni. Zalobkyné byla
pfitomna u jednani dne 8. 9. 2015, kde byla orientovand, lucidni, psychomotorické tempo
bylo vnorm¢, kardiopulmonalné byla kompenzovani, bez znamek klidové duSnosti ¢i
cyandzy aker, vyssi vyzivy, kiize byla normalniho koloritu, stoje i chiize byly bez omezeni,
bez poruchy stereotypu, ortézu pii jednani neméla. Na zaklad¢ takto provedené¢ho prezkumu
I¢katka Zalované konstatovala, ze zavér posudkového lékaie OSSZ v Bteclavi ze dne
3.6.2015 lze potvrdit, zdravotni stav Zalobkyné invalidit¢ neodpovidd, nebot’ pracovni
schopnost Zzalobkyné je ze zdravotnich divodii omezena pouze o 20%. Namitky tak nebyly
shledany jako divodné, a proto bylo prvostupnové rozhodnuti potvrzeno.

V Zalobé proti napadenému rozhodnuti zalobkyn¢ uvedla, ze rozhodnuti je nespravné,
nebot’ v fizeni pfedchdzejicimu jeho vydéani byl nespravné zjistén skutkovy stav. Posudkovy
1ékat se zabyval otazkou invalidity ve vztahu k ust. § 39 odst. 2 pism. a) zdkona ¢. 155/1995
Sb., aniz by hodnotil celkovou vykonnost, pohyblivost a schopnost Zalobkyné¢ vykonavat
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denni aktivity vzhledem k polozce €. 8, kapitoly VI piilohy vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. Denni
aktivity zalobkyné jsou téZzce omezeny, neni schopna vykonavat pracovni ¢innost. Zdravotni
stav Zalobkyné se zhorSuje, coz posudkovy lékar nevzal v ivahu. Soud vyzval zalobkyni
k doplnéni zalobnich bodt, tj. aby pfesnéji vymezila namitky proti posouzeni zdravotniho
stavu, uvedla ze svého pohledu rozhodujici zdravotni postizeni a objasnila, pro¢ jsou jeji
denni aktivity zdsadné omezeny. Zalobkyné v doplnéni Zaloby pouze odkazala na lékai'ské
zpravy MUDr. B. z neurologické ambulance, MUDr. S. a MUDr. H., které k doplnéni Zaloby
piipojila. Z uvedenych divoda navrhla Zalobkyné zruSeni napadeného rozhodnuti a vraceni
véci zalované k dalSimu fizeni.

Zalovana ve svém vyjadieni k zalobé navrhla vypracovani posudku Posudkové komise
MPSV (dale jen ,,PK MPSV*) a rozhodnuti ponechala na vysledku dokazovani a tvaze
soudu.

Ze spravniho spisu zalované a OSSZ v Bieclavi vyplyva, ze zadost o piiznani
invalidniho dachodu byla podédna dne 13. 4. 2015. Zdfiv¢jsich fizeni vedenych
v dichodovych vécech vyplyva, ze zadala o pfiznani invalidniho diichodu jiz v roce 2008,
avSak nebyla shled4na invalidni na zdkladé¢ posudku OSSZ v Bieclavi ze dne 4. 4. 2008,
pricemz pokles pracovni schopnosti byl hodnocen podle kapitoly XV, oddilu F, polozky 2
pism. b) ptilohy &. 2 k vyhlasce &. 284/1995 Sb. v mite 25%. Zalobkyn& prodélala dne
8. 8. 2013 artroskopickou operaci levého kolene a reartroskopii levého kolene v roce 2014.
Podle posudku OSSZ v Bieclavi ze dne 3. 6. 2015 nebyla Zalobkyné shledana invalidni,
pricemz rozhodujici pricinou dlouhodob¢ neptiznivého zdravotniho stavu s nejvyznamnéj$im
dopadem na pokles pracovni schopnosti byla shleddna osteoartréza, v lehké formé s lehkym
dopadem na funkci kloubti a koncetin, pohyblivost a celkovou vykonnost, tedy zdravotni
postizeni uvedené v kapitole XIII., odd. A, polozce 1 a pftilohy k cit. vyhlasce. Celkoveé
stanovend mira poklesu pracovni schopnosti byla stanovena ve vysi 20 % za vyuziti
ustanoveni § 3 odst. 2 cit. vyhladsky s ohledem na délnickou profesi Zalobkyné. NavySeni o
10 % bylo zdivodnéno vlivem onemocnéni na schopnost vyuzivat dosazené vzdélani,
zkusSenosti a znalosti, na schopnost pokracovat v predchozi vydé€lecné Cinnosti nebo na
schopnost rekvalifikace.

Krajsky soud nechal pro ucely prezkumného tizeni soudniho vypracovat posudek PK
MPSV, pracovisté¢ v Brn¢ ze dne 21. 7. 2016 (dale také jen ,,posudek PK MPSV*). Komise
zasedala vfadném sloZeni, pfiemz jejim Clenem byl ortoped. Zalobkyn& byla jednani
pfitomna a byla vySetfena pfi jedndni komise. PK MPSV v pfedmétném posudku vychdzela
z podkladové dokumentace, zejm. ze zdravotnické dokumentace praktického lékare MUDr.
M. (ndlez ze dne 21. 5. 2015) a MUDir. J. a déle z odbornych 1ékatskych nalezii z funkénich
vysetieni, zejm. z ortopedickych nalez MUDr. S. ze dne 9. 10. 2014, 21. 1. 2015 a 4. 3.
2015, neurologického nalezu MUDr. B. ze dne 5. 3. 2015, ze zaveéreéné zpravy SurGal Clinic
Brno ze dne 11. 7. 2014, propoustécich zprav z Centra léCebné rehabilitace Nemocnice
Vyskov ze dne 13. 2. 2015 a z Chirurgického oddé€leni Nemocnice VySkov ze dne 9. 8. 2013,
revmatologického nalezu MUDr. H. ze dne 21.5. 2015, nalezi dodanych k zalobé (mj.
neurologickych nalezi MUDr. B. ze dne 14. 9. 2015, 15. 12. 2015) a nalezi pfedloZenych
zalobkyni u jednani PK MPSV (mj. neurologickych nalezit MUDr. B. ze dne 1. 3. 2016 a 21.
4. 2016). Z vySetfeni Zalobkyné pii jednani komise vyplyva, Ze posuzovana je psychicky
dobfe komponovand, chovani a reakce adekvatni, komunikuje bez obtizi, chlize je samostatna,
bez poruchy stereotypu a bez opérnych pomicek. V posudkovém hodnoceni PK MPSV
uvedla, Ze posuzovana ma dlouhodobé bolesti levého kolena, kde byly provedeny dvé
artroskopické operace; na levém kolenu je dle RTG artroza II. stupné. V uvadénych obtizich
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posuzované v soucasnosti dominuji bolesti zad s lehkou poruchou dynamiky patete, bez
znamek kotfenovych iritacnich nebo vypadovych jevli, bez paréz koncetin ¢i jiné funkcni
patologie. Pro otoky a ztuhlost posuzovanad dochazi do revmatologické ambulance, kde bylo
vysloveno podezieni na revmatoidni artritidu, kterd nebyla provedenim RTG vySetieni ani
potvrzena, ani vyvracena. K datu vydani napadené¢ho rozhodnuti byly rozhodujici pti¢inou
dlouhodobé¢ neptiznivého zdravotniho stavu posuzované potize s levym kolenem pfii artroze
II. stupné, bez zndmek zanétu kloubu, bez poruchy osového postaveni a stability kloubu, bez
omezeni rozsahu pohybu. Pravé koleno bylo dle RTG vySetieni s artrozou 1. stupné bez
funkéni poruchy. Jednalo se o lehkou formu artrotického postizeni kloubii. Neslo o stfedné
tézké nebo t€zké postizeni s funkéné vyznamnym postizenim dvou a vice velkych nosnych
kloubii nebo postizenim vétSiny malych kloubli rukou nebo nohou. Nejednalo se o rychle
progredujici nebo erozivni osteoartrézu. Schopnost stani, sezeni, zmén polohy téla, vstdvani a
usedani, ohybani a schopnost vykonavat koordinované ¢innosti pifi manipulaci s pfedméty
byla omezena pouze udavanymi subjektivnimi obtizemi, nikoli objektivné prokdzanymi
formy revmatického postizeni. Klinicky bylo k datu vydani napadeného rozhodnuti pfitomno
zcela minimalni omezeni flexe prstd, Uchop a motorika rukou jinak omezena nebyla. Pfi
jednani PK MSPV bylo ovéfeno, ze na rukou ani jinych kloubech nejsou v soucasnosti
pfitomny zndmky probihajiciho revmatologického onemocnéni se zjistitelnou dlouhodobou
funk¢éni poruchou. Ve vztahu k vertebrogennim potizim se k datu vydani napadeného
rozhodnuti jednalo o bolestivy syndrom patefe s minimalnim funkénim omezenim v podobé
vadného drzeni téla a svalovych dysbalanci pti dané télesné konstituci bez dalsi neurologické
¢i funkéni patologie, coz potvrdilo 1 vySetfeni pii jednani PK MPSV. K tomu PK MPSV dale
uvedla, Ze posuzovana je nasledujici den (22. 7. 2016) objedndna k MRI vySetfeni bederni
patete (jehoz indikace je pfi danych klinickych néalezech spornd); vysledek zobrazovaciho
vySetfeni bez pfitomnosti klinického korelatu v podobé prokdzanych funkénich poruch
nemtize byt posudkové zohlednén. Dal§imi vySetienimi byly zjistény odchylky svédéici pro
poruchy metabolismu nékterych latek vcéetné poruchy glukézové tolerance, jez muze byt
pocatkem diabetes mellitus II. typu; tyto stavy vSak nezplsobuji zadné objektivné
prokazatelné poruchy, které by omezovaly pracovni schopnost posuzované. Psychiatrické
vySetieni neprokdzalo Zadnou psychopatologii omezujici pracovni schopnost. Z uvedeného
dospéla PK MPSV k posudkovému zavéru, Ze k datu vydani napadeného rozhodnuti CSSZ ze
dne 10. 9. 2015 se u posuzované jednalo o dlouhodob& nepiiznivy zdravotni stav, jehoz
rozhodujici pfic¢inou byla artr6za kolennich kloubt kvalifikovana podle kapitoly XIII, oddil
A, polozka 1la pfilohy cit. vyhlasky s procentni mirou poklesu pracovni schopnosti ve vysi
10%, kterd byla vzhledem k ostatnim zdravotnim potizim a praktické odkézanosti posuzované
(pti absenci kvalifikace nebo praxe) na manudlni pomocné prace zvysena o 10 % na
celkovych 20 %.

Krajsky soud k podminkdm fizeni uvadi, Ze Zzaloba byla podana vcas, osobou
opravnénou (§ 65 odst. 1 s. 1. s.), a jde rovnéz o Zalobu pfipustnou ve smyslu ustanoveni § 65,
§68,a§70s.1.s.

Pfi jednani nafizeném dne 28. 3. 2017 konaném za Casti obou stran krajsky soud shrnul
obsah spravniho a soudniho spisu vedenych v této véci a provedl dikaz posudkem PK MPSV
ze dne 21. 7. 2016. Zalobkyné se vyjadiila k provedenému dokazovani tak, Ze se ji zdravotni
potize béhem fizeni pied soudem zhorSily, k cemuz dolozila dalsi 1ékaiské zpravy, které
navrhla vramci doplnéni dokazovani jako dukaz. Krajsky soud po shlédnuti obsahu
predlozenych zprav provedeni dikazu témito listinami zamitl. Po slySeni zavére¢nych navrhti
ve véci prikrocil k vyhlaseni rozsudku.
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Zaloba neni divodna.

Pravni Gprava 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 %, jednd se o
invaliditu druhého stupné, a konecn¢ v ptipad¢ poklesu nejméné o 70 % se jednd o invaliditu
tietitho stupné. Pfi urCovani poklesu pracovni schopnosti se mj. bere v uvahu, zda jde o
zdravotni postizeni trvale ovlivitujici pracovni schopnost, zda se jednad o tzv. stabilizovany
zdravotni stav a zda a jak je pojiSténec na své zdravotni postizeni adaptovan. Podle ustanoveni
§ 39 odst. 6 zdkona o dichodovém pojisténi plati, ze za stabilizovany zdravotni stav [odstavec
4 pism. b)] se povazuje takovy zdravotni stav, ktery se ustdlil na rovni, kterd umoziuje
pojisténci vykondvat vydélecnou cinnost bez zhorSeni zdravotniho stavu vlivem takové
¢innosti; udrzeni stabilizace zdravotniho stavu miize byt pfitom podminéno dodrzovanim
urcité 1écby nebo pracovnich omezeni.

Spravni rozhodnuti o naroku na invalidni dichod je zavislé¢ pfedev§im na odborném
Iékatském posouzeni. Podle pravni Gpravy platné a ¢inné po 31. 12. 2009 plati, ze zdravotni
stav a pracovni schopnost obfani pro ucely piezkumného fizeni soudniho ve vécech
dichodového pojisténi a pro ucely odvolaciho fizeni spravniho (tzn. namitkového fizeni)
posuzuje ministerstvo prace a socialnich véci, pokud napadené rozhodnuti bylo vydéno na
zaklad¢ posudku okresni spravy socidlniho zabezpeCeni; za tim ucelem zfizuje jako své
organy posudkové komise. Pfi pfezkumu takového rozhodnuti neposuzuje soud vécnou
spravnost posudku, nebot’ k tomu nemé potfebné odborné znalosti. Posudek posudkové
komise MPSV soud hodnoti jako kazdy jiny diikkaz podle zasad upravenych v § 77 odst. 2
s. T. s., avSak s ohledem na mimofadny vyznam v tomto fizeni byva tento posudek dikazem
rozhodujicim v pfipadech, kdy z hlediska své celistvosti a pfesvédcivosti nevzbuzuje zddnych
pochyb, a nejsou-li tu ani zadné jiné skutecnosti nebo dikazy, kterymi by spravnost posudku
mohla byt zpochybnéna. Pozadavek tUplnosti a pfesvédCivosti kladeny na tyto posudky
spo¢iva pak v tom, aby se komise vypotadala se vSemi rozhodujicimi skute¢nostmi,
pfedevsim s témi, které posuzovany namita, a aby své posudkové zavéry nélezit€ odivodnila.
Jelikoz zalovana rozhoduje o naroku na invalidni dichod, pfip. o zmén¢ tohoto naroku ¢i jeho
odnéti v dvouinstanénim fizeni, jsou zejména na jeji rozhodnuti v ndmitkovém fizeni kladeny
naroky na jasnost, srozumitelnost a uplnost odtivodnéni (viz rozsudek Nejvyssiho spravniho
soudu ze dne 7. 9. 2011, ¢&j. 6 Ads 99/2011-43, ptistupny na www.nssoud.cz).

Naélezitosti posudku upravuje s t€innosti od 1. 1. 2010 v ustanoveni § 7 vyhlasSka
¢. 359/2009 Sb. Posudek o invalidit¢ musi obsahovat mimo formalnich nalezitosti rovnéZ ucel
posouzeni a datum posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojiSténce, vycet
rozhodujicich podklada o zdravotnim stavu pojiSténce, z nichz organ socidlniho zabezpeceni
vychazel pii posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojisténce, skutkova zjisténi,
ke kterym organ socidlniho zabezpeceni dospél pi1 posuzovani zdravotniho stavu a pracovni
schopnosti pojiSténce, vysledek posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni
schopnosti se stanovenim, zda se jedna o dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav, procentni
miry poklesu pracovni schopnosti, stupné invalidity, dne vzniku invalidity, dne zmény stupné
invalidity nebo dne zaniku invalidity, schopnosti vyuZiti 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 vydélecné
¢innosti za zcela mimofadnych podminek. Obligatorni naleZitosti posudku je rovnéz
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odivodnéni vysledku posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti. Jde-li
pritom alespont 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 prace, kterou je pojisténec schopen pii
svém zdravotnim postizeni vykondvat (srv. k tomu rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze
dne 19. 6. 2012, ¢j. 4 Ads 19/2012-18, ptistupny na www.nssoud.cz).

V posuzované véci krajsky soud vyhodnotil posudek PK MPSV ze dne 21. 7. 2016
jako dostate¢né Uplny, srozumitelny a v kontextu zjisténé¢ho skutkového stavu presveédEivy.
Zalobkyné byla jednani PK MPSV pfitomna a byla vySetfena pii jednani komise, pfi¢emz
krajsky soud zejména reflektuje skuteCnost, ze posudek PK MPSV se zabyval vSemi
namitanymi lékafskymi zpravami a hodnotil jejich dopad na posouzeni invalidity Zalobkyné.
PK MPSV kvalifikovala zdravotni stav zalobkyné¢ a jeho rozhodujici pficinu (artrozu
kolennich kloubt) podle kapitoly XIII, oddilu A, polozky 1a piilohy k vyhlasce o posuzovani
invalidity. Zalobkyn& pozadovala hodnoceni svého zdravotniho stavu vzhledem k polozce 8
kapitoly VI ptilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity (postizeni nervové soustavy - postizeni
michy, miSnich kofend a pleteni, syndromy ochrnuti). PK MPSV vSak ve svém posudku
vychéazela zptredlozené zdravotnické dokumentace, a to vcetné vSech namitanych
neurologickych nélezl, a v posudkovém hodnoceni mimo jiné pfezkoumatelné zdtvodnila, Ze
»po Sstrance vertebrogennich potizi se u zZalobkyné k datu vydani napadencho rozhodnuti
jednalo o bolestivy syndrom patere s minimalnim funkcnim omezenim v podobe vadného
drzeni téla a svalovych dysbalanci pri dané télesné konstituci bez dalsi neurologickeé ¢i jiné
Sfunkcni patologie”, a tedy pro kvalifikaci zdravotniho postizeni zZalobkyné ve smyslu kapitoly
VI polozky 8 pftilohy k vyhldSce o posuzovéani invalidity neni ddna Zzadnd opora ani
v posudkovém hodnoceni PK MPSV, ale ani v posudcich posudkového Iékare OSSZ
v Bieclavi ¢i 1ékatky Zalované v ndmitkovém fizeni. Kvalifikace zjiSténé¢ho zdravotniho stavu
zalobkyné¢ PK MPSV pod piislusné ustanoveni cit. vyhlasky nedoznala oproti ptivodnimu
posouzeni zdravotniho stavu zalobkyné ve spravnim fizeni (a to jak v prvnim, tak i ve druhém
stupni) zadnych zmén. Ktomu lze uvést, Ze zména rozhodujici pfi¢iny dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu zalobkyné oproti jejimu posouzeni v roce 2008 (v radmci
fizeni o prvni zadosti o pfizndni invalidniho dbchodu), je zcela opodstatnénd, nebot’
v mezidobi zalobkyné prodélala dvé operace kolene (artroskopie a reatroskopie). Je tedy
logickym zavérem, Ze pravé postizeni kloubl bylo vSemi posudkovymi orginy shodné
hodnoceno jako dominantni. PK MPSV pfitom méla pii svém posuzovani k dispozici i
1¢kaiské zpravy, které zalobkyné dolozila krajskému soudu v radmci doplnéni Zaloby ze dne
22.12. 2016, ptfi¢emz ani to nic nezménilo na vysledném urceni poklesu pracovni schopnosti
zalobkyné. PiedloZzeny posudek PK MPSV tak podle nadzoru krajského soudu spliuje kritéria
uplnosti a presvédcivosti ve smyslu citované ustalené judikatury spravnich soudu, pficemz ani
nebyl ze strany Zalobkyné jako vérohodny a piesvédcivy dikaz jakkoliv zpochybnén.

Pokud Zalobkyné pfi jednani dne 28. 3. 2017 navrhovala provedeni ditkazu dal$imi
Iékarskymi zpravami z odbornych vysetfeni, které podle jejich vlastnich slov dokumentuji
zhorSeni zdravotniho stavu v dobé po vydani napadeného rozhodnuti i po vypracovani
posudku PK MPSV (zejm. v disledku lumbalgie), pak krajsky soud tento dikaz nepfipustil,
nebot’ tyto Iékaiské zpravy by nemohly piinést k posouzeni zakonnosti napadeného
rozhodnuti zalované nic nového. Navic zalobkyné doplnéni posudku PK MPSV o vyjadieni
k témto zpravdm ani nenavrhovala. Tyto 1ékarské zpravy vSak mohou poslouZzit Zalobkyni
jako podklad k podani nové zadosti o invalidni dichod zdivodu zmény rozhodnych
skute¢nosti, tzn. zhorSeni zdravotniho stavu ve smyslu ustanoveni § 56 odst. 1 pism. d)
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zakona o diichodovém pojisténi.

Se vSemi tvrzenymi zdravotnimi postizenimi (kromé rozhodujici pfi¢iny dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu posuzované spocivajici v artr6ze kolennich kloubl také
potizemi v oblasti rucnich kloubdl a vertebrogennimi potizemi) se pfedlozeny posudek PK
MPSYV dostatecné vyporadal a byly zahrnuty do posudkového hodnoceni. Krajsky soud tedy
dospél k zavéru, ze zalobkyné k datu vydani napadeného rozhodnuti nespliiovala podminku
invalidity ve smyslu ustanoveni § 39 odst. 1 ZDP, podle néhoz je pojisténec invalidni, jestlize
z divodu dlouhodobé nepfiiznivého zdravotniho stavu nastal pokles jeho pracovni schopnosti
nejméné o 35 %. Jelikoz tomu tak v posuzované véci nebylo, rozhodl krajsky soud o
zamitnuti Zaloby, jak je ve vyroku I. tohoto rozsudku uvedeno.

Za této situace nezbylo krajskému soudu nez zalobu v celém rozsahu zamitnout (vyrok
I) jako nedivodnou, nebot’ namitky Zzalobkyné — zaloZené na velmi obecné artikulaci jejich
subjektivnich obtizi, jez maji spocivat v tézkém (blize nekonkretizovaném) omezeni
v dennich aktivitdich a neschopnosti vykondvat pracovni c¢innost — nenaSly oporu
v posudkovém hodnoceni jejiho zdravotniho stavu.

O nahrad¢ nakladia fizeni krajsky soud rozhodl podle § 60 odst. 1 s. . s., podle néhoz
nestanovi-li tento zakon jinak, ma Gcastnik, ktery mél ve véci plny uspéch, pravo na ndhradu
nakladi fizeni pfed soudem, které diivodné vynalozil proti ucastnikovi, ktery ve véci tspéch
nemél. Zalobkyné ve véci uspéch neméla (Zaloba byla jako nediivodna zamitnuta), a
proto nema pravo na nahradu nakladi fizeni. Zalované nelze nédhradu naklad@ fizeni pfiznat
ve smyslu § 60 odst. 2 s. . s. (vyrok II. tohoto rozsudku).

Pouceni: Proti tomuto rozsudku Ize podat kasa¢ni stiznost ve lhit€¢ dvou tydnli ode dne
jeho doruceni. Kasaéni stiznost se podavd u Nejvyssiho spravniho soudu.
Vtizeni o kasacni stiznosti musi byt stéZzovatel zastoupen advokatem,;
to neplati, ma-li stéZovatel, jeho zaméstnanec nebo ¢len, ktery za néj jedna
nebo jej zastupuje, vysokoskolské pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich
zakond vyzadovano pro vykon advokacie.

V Brné dne 28. bifezna 2017

JUDr. Lukas Hlouch, Ph.D., v. r.
samosoudce

Za spravnost vyhotoveni:
Karolina MareSova



