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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK

JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Hradci Kralové rozhodl samosoudkyni JUDr. lvonou Subrtovou ve vé&ci
Zalobce: Z. K., proti zalované: Ceska sprava socialniho zabezpeéeni, se sidlem Kfizova
25, 225 08 Praha 5, pracovisté Hradec Kralové, Slezska 839, 502 00 Hradec Kralové,
v fizeni o zalobé proti rozhodnuti Zalované o namitkach ze dne 8.9.2014, ¢. |
5909200506/46091-KRM, o invalidni dichod, takto:

I Zaloba se zamita.

Il Zadny z Géastnik(l nema pravo na nahradu nakladi fizeni.

Oduiavodnéni:

Zalobce se véas podanou Zalobou domaha u zdej$iho soudu pfezkoumani vyse
uvedeneho rozhodnuti Zalované, jimz tato zamitla namitky Zalobce a potvrdila rozhodnuti
Zalované ze dne 11.7.2014, ¢.j. 590 920 0506. Timto rozhodnutim CSSZ zamitla zadost
Zzalobce o zmeénu vyse invalidniho dlchodu podle ustanoveni § 41 odst. 3 zakona ¢.
155/1995 Sb., o dlichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjSich prfedpisu (dale jen zdp) a pro
nespinéni podminek dle § 39 odst. 2 pism. ¢) zdp s odldvodnénim, zZe podle posudku
Okresni spravy socialniho zabezpeceni Hradec Kralové ze dne 1.7.2014 (dale jen OSSZ)
neni Zalobce invalidni pro invaliditu tfetiho stupné&, ale je i nadale invalidni pro invaliditu
druhého stupné. Dle uvedeného posudku poklesla z divodu dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu pracovni schopnost Zalobce 0 50%.

Podanou zalobou zZalobce namital nespravné posouzeni svého zdravotniho stavu na
zakladé jeho nedostateCného zjisténi, kdyz nebylo pfihlédnuto k Iékafskému posudku
z oboru o¢niho Iékafstvi, jimz byl Zalobci diagnostikovan zeleny zakal.

Zalovana se k véci pisemné nevyjadfila. V odiivodnéni napadeného rozhodnuti
uvedla, ze pfezkoumala napadené rozhodnuti v celém rozsahu véetné rozsahu uplatnénych
namitek a odkazala na novy posudek o invalidité ze dne 4.9.2014, vypracovany pro ucely
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namitkového Fizeni, dle néhoz je Zalobce i nadale invalidni pro invaliditu druhého stupné.
Kone¢na mira poklesu jeho pracovni schopnosti z divodu dlouhodobé& nepfiznivého
zdravotniho stavu byla timto posudkem o invalidité stanovena na 60%. Zalovana
v odlvodnéni svého rozhodnuti odkazala na rozhodné I|ékafské nalezy, z nichz pfi
posuzovani zdravotniho stavu Zalobce vychazela, v diagnostickém souhrnu uvedla, Zze u
Zalobce byla zjisténa tato onemocnéni: neurokardiogenni mechanismus ve smyslu
kardioinhibice dle HUTT (test na naklonéné roviné) nebyl jednoznaéné prokazan -
prokazana ortostaza, opakované projevy tachykardii s aberovanymi komplexy, navic jsou
v Holteru v modif. V6 deprese STT, ani klid. kfivka neni zcela normalni, stavy slabosti,
opakované synkopy a bolesti na hrudi pfi prokazaném neurogennim mechanismu, UZ srdce

Vv

pfiméreny nalez aZz na susp. loZisko v oblasti lopaty kosti kyCelni vpravo (v dif. dg. velkou
insulou compactou ¢i sumaci do této oblasti, nelze vyloucit ani meta — v dalSim vySetfovani),
Jaterni steatéza dle UZ — nejsou laboratorni ani klinické projevy aktivni jaterni leze, horni
dyspepticky syndrom v.s. refluxni etiologie, hypertenzni nemoc komplikovana angiosklerosis
vasorum retinae Il. st. oboustranné, oboustranna stfedné téZzka nedoslychavost, poruchy
zorného pole oboustranné, oboustranny astigmatismus myopicus lehkého stupné, glaukom
v léCeni, obezita — BMI 31,8, porucha metabolismu lipidi - hypertriglyceridemie
kompenzovana dietou, ulcerozni kolitida v minulosti t.¢. dlouhodoba remise, stav po operaci
Slach 5. prstu pravé ruky s pfetrvavajicim omezenim hybnosti, po parese n. facialis (po trazu
elektr. proudem v minulosti) s mirnym reziduem. Rozhodujici pfi¢éinou dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu Zalobce s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles
pracovni schopnosti je dle Zzalované zdravotni postizeni uvedené v kapitole IX
(postizeni srdce a obéhové soustavy), odd. A (postizeni srdecni), polozce 7b (arytmie,
synkopy - stavy s omezenim srdecni funkce a celkové vykonnosti pfi stfedné tézkém
(obvyklém) zatizeni, podle rozsahu omezeni recidivujici neurokardiogenni synkopy se
zranénim a s minimalnimi €i zadnymi prodromy) pfilohy k vyhlaSce Ministerstva prace a
socialnich véci €. 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity, ve znéni pozdéjSich pfedpis(, pro
které se stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti v rozmezi 30-60 %. Pro pretrvavajici
kardialni obtize (i kdyZz neurokardiogenni mechanismus nebyl jednoznaéné prokazan),
soub&h onemocnéni a vzhledem k dé&lnické profesi zalobce, byla lékafem CSSZ stanovena
mira poklesu pracovni schopnosti na horni hranici procentniho rozmezi, tj. ve vysi 60
%. Procentni mira poklesu pracovni schopnosti se ve smyslu ust. § 3 cit. vyhlaSky nezvySuije.
Na strané 3 oddvodnéni napadeného rozhodnuti se zZalovana vyporadala s namitkami
zalobce ohledné nedostate¢né zjisténého zdravotniho stavu, kdyz na podkladé aktualnich
lékafskych nalezit dopodrobna rozebrala jednotlivé pfi€iny Zalobcova dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu, mj. i u Zalobce diagnostikovany glaukom, véetné nastolené
medikace a lécebnych postupll. Rozhodujici zdravotni postizeni bylo |ékafem Zalované
zhodnoceno jako poruchy srde¢niho rytmu, stavy s omezenim srde¢ni funkce a celkové
vykonnosti pfi stfedné t&Zkém (obvyklém) zatiZzeni. V pfipadé Zalobce se tak nejedna o stavy
s omezenim srdec¢ni funkce a celkové vykonnosti jiz pfi lehkém ¢&i minimalnim zatizeni, f{j.
recidivujici kardiogenni synkopy pretrvavajici i po zavedeni cilené terapie, naopak dle
Zalované jsou zdravotni potize Zalobce dlouhodobého razu s kolisajici intenzitou. Dle
aktualniho zdravotniho stavu Zalobce je pak indikovana odpovidajici 1é€ba veetné vyuZiti
fady IéCebnych metod v podobé hospitalizace, infusi, rehabilitacni a lazeriské |éCby.

Soud pfezkoumal napadené rozhodnuti podle § 75 odst. 2 zakona &. 150/2002 Sb.,
soudniho fadu spravniho (dale jen ,s.t.s.“) v mezich zalobnich bod(, pfiéemz vychazel ze
skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani spravniho organu (§ 75 odst.
1s. . s.). O Zalobé bylo rozhodnuto pfi jednani.

Pfi jednani soudu setrvali ucCastnici fizeni na svych dosavadnich stanoviscich.
Zalobce uvedl, Zze nejprve pobiral plny invalidni dichod, ktery mu byl nasledné zménén
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pouze na CasteCny. Z divodu nedostatku finan€nich prostfedkd se dostal do dluhd, které
jsou nyni fedeny v insolvencnim fizeni formou oddluzeni. Aby mohl podminky oddluzeni
plnit, musel i pfes své zdravotni obtiZze nastoupit do zaméstnani, pracuje v chranéné dilné.
Kilustraci obtizi soudu predlozil Iékafskou zpravu ze dne 23.7.2015 vystavenou S., v niz je
popsana gonartréza |. stupné. Zalobce ma za to, Ze by mu mél byt pfiznan invalidni diichod
Ill. stupné. Navrhl proto, aby bylo napadené rozhodnuti zalované zruSeno a véc ji vracena
k dalSimu fizeni.

Zalovana pfi jednani soudu namitla, Ze Zalobcem predloZeny nalez je z doby po
vydani napadeného rozhodnuti, a proto k nému nemuze byt pfihlizeno. Podanou zalobu
navrhla zamitnout.

Z |ékarské dokumentace OSSZ Hradec Kralové, zejména z posudku o invalidité ze
dne 1.7.2014 vypracovaného Iékarkou A. I. soud zjistil, ze po citaci podkladovych IékaFskych
nalezi, znichz bylo pfi posuzovani zdravotniho stavu zalobce vychazeno, jsou
v diagnostickém souhrnu uvedena tato onemocnéni Zalobce: pos. neurokardiogenni
mechanismus ve smyslu kardioinhibice dle HUTT ortostaza, opakované projevy tachykardii
s aberovanymi komplexy, navic jsou v Holteru v modif. V6 deprese STT, ani klid. kfivka neni
zcela normalni, stavy slabosti, opakované synkopy a bolesti na hrudi pfi prokazaném
neurogennim mechanismu. Chronicky vertebrogenni algicky syndrom bederni sv.s.
pseudoradikularni symptomatologii vpravo, nelze vyloudit iritaci S1 Il.dx. susp. loZisko
v oblasti lopaty kosti KyCelni vpravo (v dif. dg. velkou insulou compactou ¢i sumaci do této
oblasti, nelze vyloucit ani meta). Jaterni steatéza dle UZ, nejsou laboratorni ani klinické
projevy aktivni jaterni leze. Horni dyspepticky syndrom. Ulcerozni kolitida v minulosti, t.c.
remise. Arterielni hypertense. Oboustrannéa stfedné tézka nedoslychavost. HLP,
hypertriglyceridemie kompenzovana dietou. Glaukom v lé¢eni. Na zakladé takto zjiSténého
skutkového stavu ucinila Iékafka zavér o existenci dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu Zalobce ve smyslu ust. § 26 zdp. Zalobce je invalidni dle § 39 odst. 1 zdp, jedna se o
invaliditu Il. stupné ve smyslu ust. § 39 odst. 2 zdp. s poklesem miry pracovni schopnosti o
50 %. Nasledné lékarka svuj zavér nalezité oduvodnila. Za rozhodujici pFi€inu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles pracovni schopnosti
zalobce stanovila Iékarka OSSZ Hradec Kralové postizeni uvedené v kapitole I1X., odd. A,
polozce 7b, pfilohy k vyhl. ¢ 359/2009 Sb., které zfunkéniho hlediska zhodnotila jako
stfedné téZké. Vzhledem k chronicité onemocnéni, kdy nelze ofekavat zlepSeni zdravotniho
stavu, ale sou€asné téz s pfihlédnutim ke stabilizaci zdravotniho stavu, stanovila procentni
miru poklesu pracovni schopnosti zalobce na 50 %, tj. stfedni hranici. Kontrolni |ékafska
prohlidka vzhledem k absenci pfedpokladu zlepSeni zdravotniho stavu nebyla stanovena.

V zadznamu o jednani CSSZ — oddéleni lékaiské posudkové sluzby, pracovisté pro
namitkové fizeni v Hradci Kralové ze dne 4.9.2014 (novy posudek o invalidité) jsou
uvedeny podklady pro posouzeni zdravotniho stavu zalobce, jez jsou totozné jako pfi
pfedchozim posouzeni, kdy navic byla zohlednéna spisova dokumentace OSSZ Hradec
Kralové, zejména kardiologicky nalez ze dne 17.1.2013 (MUDr. J. PiSova, Hradec Kralové),
nalez z oéni kliniky FN HK ze dne 19.12.2013 (MUDr. Sulcova), neurologické ambulantni
nalezy ze dne 17.1.2014 a ze dne 23.1.2014, zdravotni, rodinna a profesni anamnéza.
Uvedeno je dale shrnuti dosavadniho pribéhu fizeni ve véci pfiznani a zmény stupné
invalidnino dlchodu a vysledek posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni
schopnosti Zalobce. Na podkladé zjisténych skute¢nosti ucinil posudkovy Iékar vySe uvedeny
diagnosticky zavér o zdravotnim stavu Zalobce. Dle posudkového |ékafe neni pochyb o tom,
Ze se v pripadé Zalobce jedna o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, jehoZz rozhodujici
pfiCinou je neurokardiologické postizeni s Ffadou somatickych obtizi, jez jsou pficitany
ortopnoe. PostiZzeni Zalobce bylo lIékafem hodnoceno srovnanim jako poruchy srdeéniho
rytmu, stavy s omezenim srdec¢ni funkce a celkové vykonnosti pfi stfedné tézkém (obvyklém)
zatizeni, tj. podle rozsahu omezeni recidivujici neurokardiogenni synkopy se zranénim a
s minimalnimi &i Zadnymi prodromy (toto postizeni je hodnoceno dle zavaznosti procentni
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mirou poklesu pracovni schopnosti 30 — 60 %, tj. zadnym az Il. stupném invalidity).
V pfipadé Zalobce dle Iékafe nelze uvazovat o stavech s omezenim srdecni funkce a celkové
vykonnosti jiz pfi lehkém ¢i minimalnim zatizeni, tj. recidivujici kardiogenni synkopy
pretrvavajici i po zavedeni cilené terapie — odpovidajici Ill. stupni invalidity. Ostatni
Zalobcem uvadéna a u ného diagnostikovana postizeni jsou mensi klinické i posudkove
zavaznosti. Pfihlédnuto k nim bylo stejné jako k délnickému charakteru profese zalobce pfi
uréovani miry poklesu pracovni schopnosti jejim stanovenim na horni hranici procentniho
rozmezi, tj. 60 % - odpovidajicim Il. stupni invalidity. Vzhledem k charakteru a dlouhodobosti
onemocnéni a s ohledem na udavané zna¢né subjektivni obtiZze, nelze dle Iékafe CSssz
vylou€it ani psychickou nadstavbu nad somatické onemocnéni a timto smérem by téz méla
byt cilena dalSi IéCba. V této souvislosti k namitkdm Zzalobce lékar CSSZ zdliraznil, Ze o
stupni invalidity nerozhoduje poc€et operaci, udavané subjektivni udaje a potize Zalobce,
mnozstvi uzivanych Iéka, nybrz aktualni klinicky nalez podlozeny odbornymi IékaFfskymi
nalezy. Jak jiz vySe uvedeno, zdravotni obtize byly zhodnoceny jako dlouhodobého razu
s kolisajici intenzitou, jez je podchycena indikaci pfisludné 1éEby v zavislosti na aktualnim
stavu. Po funkéni strance bylo zdravotni postiZzeni lékafem CSSZ zhodnoceno jako stfedné
t&zké. Pro vyuziti § 3 vyhlasky &. 359/2009 Sb. nebyl Iékarem CSSZ shledan divod. Po vyse
uvedeném zhodnoceni zdravotniho stavu Zalobce v€etné vypofadani se s namitkami Zalobce
lékai CSSZ konstatoval, Ze posudkovy zavér OSSZ Hradec Kralové ze dne 1.7.2014
vychazel ze spravného pouZiti posudkovych kritérii, zdravotni stav a stupen invalidity byl
posouzen v souladu se zdp. Posudkovy zavér tak byl spravny a lze ho potvrdit.

V projednavané véci se jedna o davku podminénou zdravotnim stavem a v takovém
pfipadé je rozhodnuti soudu zavislé pfedevS§im na odborném lékafském posouzeni. Ve
spravnim soudnictvi ve vécech dlchodového pojisténi posuzuji zdravotni stav a pracovni
schopnost pojisténct Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci (dale také jen
PK MPSV nebo PK), jak vyplyva z § 4 odst. 2 zakona €. 582/1991 Sb., o organizaci a
provadéni socialniho zabezpeceni, v platném znéni.

Z uvedeného duavodu se krajsky soud obrati na PK MPSV v Hradci Kralové
s zadosti o vypracovani posudku za uc€elem posouzeni zdravotniho stavu Zalobce a
stanoveni miry poklesu jeho pracovni schopnosti ke dni vydani napadeného rozhodnuti
CSSZ, tj. ke dni 8.9.2014. Posudek byl vypracovan dne 15.4.2015 posudkovou komisi
zasedajici v fadném slozeni za u€asti odborného Iékafe z oboru interniho Iékafstvi, Zalobce
byl jednani posudkové komise dne 15.4.2015 pfitomen a s posudkovym zavérem byl
seznamen. Pfi posuzovani zdravotniho stavu Zalobce a nasledném vypracovani posudku
vychazela posudkova komise ze spisové dokumentace LPS OSSZ Hradec Kralové, spisové
dokumentace CSSZ — oddéleni lékafské posudkové sluzby, pracovi§té Hradec Kralové a
v nich zaloZenych lékafskych nalezl a viastnich poznatku.

Posudkova komise po peclivém vyhodnoceni zdravotni dokumentace zalobce (v€etné
o¢niho nalezu ze dne 19.12.2013 vypracovaného S.) na podkladé vlastnich zjisténi
ziskanych vySetfenim zalobce a s pfihlédnutim k pracovni, rodinné a osobni anamnéze
zalobce, stejné tak jako kjeho subjektivnimu vyliCeni zdravotnich obtizi, oznacila za
rozhodujici pfi€¢inu dlouhodobé& nepfiznivého zdravotniho stavu opakované synkopy
neurokardiogenniho mechanizmu s poruchami srdeéniho rytmu s dobrou srdeéni vykonnosti.
Rozhodujici pfi¢éinou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu Zalobce
s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles jeho pracovni schopnosti je tak dle posudkové
komise zdravotni postizeni uvedené v kapitole IX, oddilu A, polozce 7b prilohy k vyhl.
€. 359/2009 Sb., ve znéni platném v dobé vydani napadeného rozhodnuti, pro néhoz
byla stanovena mira poklesu pracovni schopnosti zalobce ve vysi 60 %, tj. na horni
hranici procentniho rozmezi s ohledem na pfetrvavajici opakované synkopy kardiogenniho
plvodu, a dale s pfihlédnutim k dalSim zdravotnim postizenim, zejména k bolestivému
postizeni patefe a oboustrannym porucham zorného pole. Pro pouziti § 3 vyhlasky nebyly
Zjistény dalSi posudkové vyznamné skute¢nosti. Dle posudkového zavéru posudkové komise
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se Zalobce |éCi pro opakované poruchy srde€niho rytmu s opakovanymi projevy rychlé
srde¢ni €innosti, byla u ného prokazana ortostaza, tj. obtize zplisobené zménou polohy téla
vady, ani zvétSeni srde¢nich oddill, funkce srdce je zcela v normé bez znamek srde¢niho
selhavani i navzdory hypertenzi, sniz se Zalobce |é&i. Zalobce dale trpi bolestivym
syndromem bederni patefe, postizeni nervi vSak nebylo prokazano, degenerativnimi
zménami bederni patefe a lehkymi degenerativnimi zménami kyCelnich kloubl
odpovidajicich véku posuzovaného. Dle o¢niho nalezu ma Zalobce opakované vypady
hornich polovin zorného pole, zrakova ostrost je véak oboustranné normalni. Zalobce se 1é¢&i
pro zvyseny nitrooéni tlak, pro zazivaci obtize a ma prokazanou jaterni steatézu pfi obezité a
poruSe tukového metabolismu. Zavérem svého posudku se posudkova komise vyjadfila
k doposud ve véci zalobce pro uUcely posouzeni jeho invalidity zpracovanym posudkim.
Zrekapitulovala, Ze zalobce o pfiznani invalidniho dlichodu pozadal dne 9.8.1999. Na
podkladé posudku zpracovaného dne 26.8.1999 mu byl plny invalidni dichod pfiznan, zavér
tohoto posudku vSak posudkova komise zhodnotila jako posudkovy omyl, zhodnoceni
zdravotniho stavu Zalobce neodpovidalo skuteénosti, neb byl u€inén zavér o ischemické
nemoci srde¢ni, ackoliv zalobce touto netrpél. Za posudkovy omyl povazuje posudkova
komise téZ posudek zpracovany pfi kontrolni Iékafské prohlidce Zalobce dne 20.3.2000, kdy
pfestoze byl zdravotni stav Zalobce jizZ spravné posouzen dle pfislusné kapitoly, oddilu i
polozky, byl vyrazné nadhodnocen. Stejny zavér byl posudkovou komisi u€inén téz ohledné
posudkl zpracovanych pfi kontrolach dne 9.4.2003, 27.3.2006 a dne 21.5.2008. Na zakladé
posudku vypracovaneho pfi dalSi kontrolni prohlidce Zalobce dne 9.11.2010 byla na zakladé
fadné posouzeného zdravotniho stavu Zalobce jeho invalidita snizena na invaliditu Il. stupné
a tato naslednymi posudky pfi kontrole jeho zdravotniho stavu dne 24.4.2013 a k zadosti o
znovupfiznani plného invalidniho dichodu posudkem ze dne 1.7.2014 ponechana. Totozny
je posudkovy zavér ucinény téz v ramci namitkového fizeni (posudek ze dne 4.9.2014), jenz
byl posudkovou komisi potvrzen.

Soud hodnotil provedené dukazy jednotlivé i v jejich souhrnu i s dikazy provedenymi
v fizeni pfed spravnim organem (§ 77 odst. 2 s.f.s.) a po provedeném dokazovani
v navaznosti na pfislusna zakonna ustanoveni dospél k zavéru, Ze zaloba neni divodna.

Podle ust. § 38 zdp ma pojisténec narok na invalidni dichod, jestlize nedosahl véku
65 let nebo dlichodového véku, je-li diichodovy vék vyssi nez 65 let, a stal se
a) invalidnim a ziskal potfebnou dobu pojisténi, pokud nesplnil ke dni vzniku invalidity
podminky naroku na starobni didchod podle § 29, popfipadé, byl-li pfiznan starobni
dichod podle § 31, pokud nedosahl dlichodového véku, nebo
b) invalidnim nasledkem pracovniho urazu.

Podle ust. § 39 odst. 1 zdp je pojiSténec invalidni, jestlize z divodu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu nastal pokles jeho pracovni schopnosti nejméné o 35 %.

V odstavci druhém cit. ustanoveni je uvedeno, Ze jestlize pracovni schopnost
pojisténce poklesla
a) nejméné o 35 %, av8ak nejvice 0 49 %, jedna se o invaliditu prvniho stupné,
b) nejméné o 50 %, avSak nejvice 0 69 %, jedna se o invaliditu druhého stupné,
c) nejméné o 70 %, jedna se o invaliditu tfetiho stupné.

Procentni miry poklesu pracovni schopnosti jsou uvedeny v pfiloze k vyhlasce C.
359/2009 Sb., kterou se stanovi procentni miry poklesu pracovni schopnosti a nalezitosti
posudku o invalidit¢ a upravuje posuzovani pracovni schopnosti pro ucely invalidity
(vyhlaska o posuzovani invalidity).

Podle ustanoveni § 2 odst. 1 cit. vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. je pro stanoveni procentni
miry poklesu pracovni schopnosti nutné urcit zdravotni postizeni, ktera jsou pfi¢inou
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dlouhodobé& nepfiznivého zdravotniho stavu pojisténce, a jejich vliv na pokles pracovni
schopnosti pojisténce.

Dle § 2 odst. 3 citované vyhlasky je-li pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu pojisténce vice zdravotnich postiZeni, jednotlivé hodnoty procentni miry poklesu
pracovni schopnosti stanovené pro jednotliva zdravotni postizeni se nescitaji; v tomto
pfipadé se urci, které zdravotni postizeni je rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu, a procentni mira poklesu pracovni schopnosti se stanovi podle tohoto
zdravotniho postizeni se zietelem k zavaznosti vlivu ostatnich zdravotnich postizeni na
pokles pracovni schopnosti pojisténce. Za rozhodujici pfiinu dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu se povazuje takové zdravotni postizeni, které ma nejvyznamnéjsi dopad
na pokles pracovni schopnosti pojisténce.

V § 3 citované vyhlasky se uvadi:

(1) V prfipadé, Ze pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu pojisténce je vice
zdravotnich postizeni a v dasledku plsobeni téchto zdravotnich postizeni je pokles
pracovni schopnosti pojisténce vétsi, nez odpovida horni hranici miry poklesu pracovni
schopnosti uréené podle rozhodujici pficiny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu,
Ize tuto horni hranici zvysit az o 10 procentnich bodu.

(2) V ptipadé, ze dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav pojisténce ma takovy vliv na jeho
schopnost vyuzivat dosazené vzdélani, zkuSenosti a znalosti, na schopnost pokraovat
v pfedchozi vydéle€né cinnosti nebo na schopnost rekvalifikace, Ze pokles pracovni
schopnosti pojisténce je vétsi, nez odpovida horni hranici miry poklesu pracovni
schopnosti u pfFiCiny, popfipadé rozhodujici pfi€iny dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu, Ize tuto horni hranici zvysit az o 10 procentnich bodu.

(3) ZvySeni horni hranice miry poklesu pracovni schopnosti podle odstavcl 1 a 2 nesmi v
uhrnu prevysit 10 procentnich boda.

Dle § 41 odst. 3 véta prva zdp se pfi zméné stupné invalidity nové stanovi vySe
invalidniho dichodu, a to ode dne, od néhoz doslo ke zméné stupné invalidity.

Dle § 56 odst. 1 pism. b) a d) zdp zjisti-li se, Zze b) dlchod byl pfiznan nebo je
vyplacen v nizsi ¢astce, nez v jaké nalezi, nebo byl nepravem odepfen, anebo byl pfiznan od
pozdéjsiho data, nez od jakého nalezi, dichod se zvySi nebo pfizna, a to ode dne, od néhoz
dichod nebo jeho zvySeni nalezi. Dichod nebo jeho zvySeni se pfitom doplati nejvySe pét
let nazpét ode dne zjisténi nebo uplatnéni naroku na ddchod nebo jeho zvySeni; pro béh této
Ihaty plati § 55 odst. 2 véta druha a tieti obdobné. Dichod nebo jeho zvySeni se vSak doplati
ode dne, od néhoz duchod nebo jeho zvySeni nalezi, v pfipadé, Ze duchod nebyl pfiznan
nebo byl vyplacen v nizsi &astce, nez v jaké nalezi, nebo byl nepravem odepfen, anebo byl
pfiznan od pozdéjsiho data, nez od jakého nalezi, v disledku nespravného postupu organu
socialniho zabezpeceni, d) se zménily skute¢nosti rozhodné pro vysi dichodu nebo pro
narok na jeho vyplatu, postupuje se obdobné podle ustanoveni pismene b) nebo c).

Jak jiz bylo souladné s judikaturou Nejvys$Siho spravniho soudu naznaceno shora,
Lposouzeni miry poklesu pracovni schopnosti a stanoveni dne vzniku invalidity je otazkou
odbornou, medicinskou (ddchod podminény dlouhodobé nepfiznivym zdravotnim stavem), a
rozhodnuti soudu tak zavisi pfedevs$im na odborném lékafském posouzeni. Spravni soud si
proto nemuze ucinit dsudek o této otazce 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 obCanu pro Gcely pfezkumného Ffizeni soudniho ve
vécech dichodového pojisténi Ministerstvo prace a socialnich véci, které za timto ucelem
Zfizuje jako své organy posudkové komise.“ (srovnej rozsudek NejvysSiho spravniho soudu
ze dne 15.5.2013, ¢&.j. 6 Ads 11/2013-20). Pfitom jak dale NejvySSi spravni soud v citovaném
rozhodnuti konstatuje ,spravni soud sam zdravotni stav Zadatele o invalidni ddchod
nepfezkoumava. Nejsou-li namitany jiné vady fizeni, spravni soud v fizeni o spravni Zalobé
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proti rozhodnuti organt socialniho zabezpeceni ve véci invalidity a zmény jejiho stupné,
resp. v fizeni o kasacni stiznosti proti rozhodnuti krajského soudu, ovéruje pouze to, zda
posudek prislusné posudkové komise, o néjZz se opira spravni rozhodnuti, je uplny a
pfesvédCivy (test uplnosti, presvédéivosti a spravnosti posudku), pfipadné — namital-li to
Zalobce — zda byla pfislusna posudkova komise fadné obsazena (test fadného sloZzeni
posudkové komise).”

K naplnéni pozadavku Uplnosti a pfesvédcCivosti posudku posudkové komise pak dale
NejvysSi spravni soud uvadi ,poZadavek uplnosti, pfesvédCivosti a spravnosti posudku
spociva v tom, Ze se posudkova komise musi vyporadat se vSemi rozhodujicimi
skutecnostmi, pfedevs§im s témi, které posuzovany namita, a musi své posudkové zaveéry
nalezité oddvodnit. Z posudku musi byt zfejmé, Ze zdravotni stav posuzovaného byl
komplexné posouzen na zakladé uplné zdravotnické dokumentace i s pfihlédnutim ke vSem
Jim tvrzenym obtiZzim, aby nevznikly pochybnosti o tplnosti a spravnosti klinické diagnézy. V
posudku musi byt dale uvedeno, zda zjistény zdravotni stav zaklada dlouhodobé nepriznivy
zdravotni stav, a pokud ano, které zdravotni postizeni bylo vzato za jeho rozhodujici pric¢inu
v pripadé, Ze pricinou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu je vice zdravotnich potizi
(§ 2 odst. 3 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb.), pficemz 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 postiZzeni na pokles pracovni schopnosti
pojisténce. Za rozhodujici pri¢inu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu se povaZuje
takové zdravotni postiZeni, které ma nejvyznamnéjsi dopad na pokles pracovni schopnosti
pojisténce. Procentni miru poklesu pracovni schopnosti tedy komise vyhodnoti podle
charakteru zdravotniho postizeni na zakladé vyhlasky & 359/2009 Sb., pficemZ zdravotni
postizeni podradi podle jeho druhu a intenzity pod prislusnou kapitolu, oddil a poloZku
pfilohy k vyhlasce &. 359/2009 Sb., a sou¢asné oduvodni stanovenou miru poklesu pracovni
schopnosti v ramci zde stanoveného rozpéti, véetné pripadného navyseni podle § 3 vyhlasky
¢. 359/2009 Sb.“

V projednavané véci bylo napadené rozhodnuti opfeno o posudek posudkového
lékafe CSSZ — pracovisté Hradec Kralové ze dne 4.9.2014 Krajsky soud se se zavéry tohoto
posudku seznamil a vazan shora vyty¢enymi zasadami ust. § 4 odst. 2 zakona ¢&. 582/1991
Sb. vyZadal posudek PK MPSV Hradec Kralové, jenz byl vypracovan dne 15.4.2015.

Po zhodnoceni shora uvedenych dikazu, které byly provedeny pfi soudnim jednani,
soud konstatuje, Zze posudkova komise jednala v fadném slozeni, ostatné namitku jejiho
nespravného slozeni Zalobce ani neuplatrfioval.

Zdravotnicky posudek zpracovany posudkovou komisi dne 15.4.2015, jenZ soud vzal
za stézejni dikaz v tomto pfezkumném Fizeni, dle nazoru soudu plné dostal pozadavkim
vyjadienym ve shora citovaném rozsudku NejvysSiho spravniho soudu.

Posudkova komise u zalobce velmi peclivé zjiStovala nejen pracovni a osobni
anamnézu, dostate€ny prostor dala Zalobci téZ k vyli€eni jeho subjektivnich obtizi, které byly
stejné peclivé v posudku téz zaznamenany (viz strana 2 posudku). Na podkladé téchto
vlastnich zjisténi a dale uplného podkladového materialu v podobé aktualnich odbornych
lékafskych zprav a nalez( ucinila posudkova komise diagnosticky souhrn ohledné
zdravotniho stavu Zalobce, jemuz se nasledné peclivé vénovala a tento nalezité oduvodnila,
kdyz dopodrobna rozebrala jednotlivé pro posouzeni jeho zdravotniho stavu zasadni
odborné |ékafské nalezy, a to zdravotnickou dokumentaci oSetfujici Iékarky Zalobce, interni
nalezy Zalobce, jeho kardiologické nalezy, gastroenterologicky nalez, nalezy z neurologie,
radiodiagnosticky nalez (konkrétné viz strana 3, 4 posudku) a zavérem (na strané 4
posudku) téz oc€ni nalez ze dne 19.12.2013. Pravé na nezohlednéni tohoto nalezu pfi
zhodnoceni jeho zdravotniho stavu postavil Zalobce svou Zalobni namitku. V této souvislosti
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tak soudu nezbyva nez konstatovat, ze shledava tuto zalobni namitku jako neddvodnou,
kdyZz jeji opodstatnénost byla posudkem posudkové komise MPSV zcela jednoznacné
vyvracena. Zalobcem subjektivné tvrzenymi problémy se zrakem stejné tak jako lékarskym
nalezem, ktery tyto problémy doklada, stejné tak jako ostatnimi Zalobcem tvrzenymi i
objektivné |ékafskymi nalezy zjiSténymi zdravotnimi obtizemi, se posudkova komise
dostate¢né podrobné zabyvala nejen pfi zajiStovani podkladd pro své posudkové zavéry (v
posudku jsou zaznamenany nasledujici subjektivni zrakové obtize zalobce: pocity paleni
v oCich, nékdy se v zorném poli objevuji jakoby svitici kruhy), ale téz pfi jejich hodnoceni ve
spojeni s ostatnimi Iékafskymi nalezy. Zjisténé a na zakladé funkéniho vySetfeni dolozené
oboustranné poruchy zorného pole byly mj. téz divodem pro stanoveni miry poklesu
pracovni schopnosti pfi samé horni hranici procentniho rozmezi. Pro uplnost je v této
souvislosti nutné konstatovat, Ze zcela adekvatnim zplsobem byla Zalobcova namitka
nezohlednéni jeho oéniho nalezu vyporadana jiz v posudku o invalidité ze dne 4.9.2014.
Lékai CSSZ mél pii zpracovani posudku tento nalez téZ piné k dispozici a tento jim byl
v ramci celkového posouzeni zdravotniho stavu Zalobce zohlednén.

Jak se zprovedenych dukazi podava, vSechny posudkové organy byly
v posudkovém hodnoceni a zavéru ve shodé, Ze k datu vydani napadeného rozhodnuti
zdravotni stav zZalobce i nadale odpovidal invalidité druhého stupné. S témito zavéry jsou
souladna téz napadena rozhodnuti. V napadeném rozhodnuti i posudku posudkové komise
jsou podrobné vypsany rozhodujici podklady, a to nejen odborné lékafské nalezy, ale i
vlastni zjisténi, z nichz posudkové organy pfi posouzeni zdravotniho stavu Zzalobce
vychazely. Jejich posudkové zavéry jsou nalezité oddvodnény. O uplnosti uc€inénych
medicinskych zavérid nema soud zadnych pochybnosti. Posudkova komise ve shodé s
pfedchozimi posudkovymi organy stanovila stejnou rozhodujici pFiCinu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu Zalobce i kone¢nou miru poklesu pracovni schopnosti (oproti
posudkovému zavéru ze dne 1.7.2014 dokonce ve prospéch Zalobce o 10 % vyssi), ktera
nadale odpovida druhému stupni invalidity.

Se zaveéry posudkové komise se soud pIné ztotoznuje, ji pfedlozeny posudek hodnoti
jako uplny a presvédcivy. Komise méla k dispozici kompletni zdravotni dokumentaci,
s namitkami zalobce se fadné vyporadala a svUj posudkovy zavér nalezité odlavodnila.
Posudkova komise tak postupovala v souladu s ustanovenimi vyhl. ¢. 359/2009 Sb., stejné
tak jako v souladu s judikaturou Nejvy$Siho spravniho soudu, kdyz z diagnostického souhrnu
onemocnéni urcila zdravotni postiZzeni, které je rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu a ma nejvyznamnéjsi dopad na pracovni schopnost Zalobce. Procentni
miru poklesu pracovni schopnosti pak stanovila podle tohoto postizeni, pficemz vzala zfetel
k zavaznosti a vlivu ostatnich postizeni stejné tak jako k charakteru vykonavané pracovni
¢innosti zalobce. V této souvislosti posudkova komise zdUraznila, Ze postizeni zalobce bylo
lékafrem zhodnoceno jako poruchy srdeéniho rytmu, stavy s omezenim srdecni funkce
a celkové vykonnosti pfi stfredné tézkém (obvyklém) zatizeni, tj. podle rozsahu
omezeni recidivujici neurokardiogenni synkopy se zranénim a s minimalnimi ¢i
zadnymi prodromy (toto postizeni je hodnoceno dle zavaznosti procentni mirou
poklesu pracovni schopnosti 30 — 60 %, tj. zdadnym az Il. stupném invalidity). Rozhodné
se dle Iékafe nejedna o stavy s omezenim srdec¢ni funkce a celkové vykonnosti jiZ pfi lehkém
¢i minimalnim zatiZeni, tj. recidivujici kardiogenni synkopy pfetrvavajici i po zavedeni cilené
terapie — odpovidajici lll. st. invalidity. Ostatni zalobcem uvadéna a u ného diagnostikovana
postizeni jsou menSi klinické i posudkové zavaznosti, zhodnoceny byly spolu s délnickou
profesi Zalobce uréenim miry poklesu pracovni schopnosti na horni hranici procentniho
rozmezi tj. 60 % - odpovidajici Il. stupni invalidity.

S ohledem na vySe uvedené nema soud zadného divodu k pochybnosti o u€inénych
zaveérech posudkoveé komise o zdravotnim stavu Zalobce.
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Aniz by tak soud bagatelizoval Zalobcem uvadéné zdravotni obtiZze, povazuje v této
souvislosti za nutné zdaraznit, ze ,pfi urcovani poklesu schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti se vychazi ze zdravotniho stavu dolozeného vysledky funkénich vySetreni, nikoliv ze
subjektivnich pocitli a steskt Zalobce.” (Srovnej rozsudek Nejvy§Siho spravniho soudu ze
dne 30.11.2009, ¢). 4 Ads 81/2009-46). Divodem pro pfiznani davky duchodového
pojisténi, ktera je podminéna zdravotnim stavem, tedy nemohou byt jen subjektivné vnimané
obtize bez odpovidajiciho podkladu ve zdravotnické dokumentaci, €i jeho obava ze ztraty
zaméstnani v pfipadé ztraty ,statusu“ invalidniho dlichodce (tfebaze mlze byt takova obava
podloZzena vyjadfenim jeho zaméstnavatele), €i obava z neuspéchu jakozto osoby se
zdravotnim postizenim pfi hledani jiné prace pramenici z pfesvédéeni, ze zaméstnavatelé
davaji pfednost uchazeclm s bezvadnym zdravotnim stavem. Ve smyslu ust. § 39 zdp tak
musi byt pfiznani davky podloZzeno objektivné zjisténym dlouhodobé nepfiznivym zdravotnim
stavem a jim podminénou omezenou pracovni schopnosti, coz posuzuje pfislusna
posudkova komise (obdobné& ostatné judikoval jiz Krajsky soud v Usti nad Labem
v rozhodnuti ze dne 15.10.2008, ¢.j. 15 Cad 9/2008-24).

Zalobcem opakované uvadény laicky nazor o nespravném ¢&i netiplném zhodnoceni
jeho zdravotniho stavu nemuze obstat oproti odbornému medicinskému zaveéru, jimz byly mj.
veskeré namitky Zalobce vyvraceny.

Pro udplnost je tfeba zavérem dodat, Ze otazka invalidity Zalobce byla FeSena
v souladu s ust. § 75 odst. 1 s.F.s. ke dni vydani napadeného rozhodnuti CSSZ, tj. ke dni
8.9.2014. Zalobcem piedlozena lékafska zprava ze dne 23.7.2015 vystavena S., v niz je
popsana gonartréza |. stupné, je tak pro rozhodnuti soudu zcela irelevantni, neb pochazi
z obdobi po vydani napadeného rozhodnuti, soud tak k ni nemuze v tomto Fizeni pfihlizet.
Nicméné, v pfipadé, Ze u Zalobce doslo po vydani napadeného rozhodnuti ke zhorSeni jeho
zdravotniho stavu a toto zhorSeni bude mit Zalobce podlozeno objektivné zjiSténym
dlouhodobé& nepfiznivym zdravotnim stavem, tedy odpovidajicimi vysledky funkcnich
vySetfeni, Zalobci nic nebrani v podani nové zadosti o pfiznani pfislusné davky dichodového
pojisténi u pfislusné OSSZ.

Soud uzavira svlj prezkum konstatovanim, Ze se plné ztotoznil s posudkovym
zavérem komise, Zalobou napadené rozhodnuti bylo vydano v souladu se zakonem, nebot
Zalobce nesplfioval podminky pro pfiznani invalidniho dichodu pro invaliditu Ill. stupné ve
smyslu ust. § 39 odst. 2 pism. c) zdp, jak pozadoval.

V fizeni bylo prokazano, zZe zalobce je i nadale invalidni pro invaliditu Il. stupné ve
smyslu ust. § 39 odst. 1 pism. b) zdp s mirou poklesu pracovni schopnosti ve vysi 60 %, {j.
v pfipadé Zalobce nedodlo ke zméné stupné invalidity. K zamitnuti jeho Zadosti o zménu
vySe invalidniho dichodu ve smyslu ust. § 41 odst. 3 zdp ve spojeni s ust. § 39 odst. 2 pism.
¢) zdp tak doSlo opravnéné.

S ohledem ke shora uvedenému soudu nezbylo, nez v souladu s ustanovenim § 78
odst. 7 s. I. s. zalobu jako nedivodnou zamitnout.

Vyrok o nahradé nakladud fizeni soud odUvodriuje ustanovenim § 60 odst. 1 s. f. s.,
kdyz Zalobce nebyl ve véci uspésny a spravnimu organu, ktery mél ve véci uspéch, toto
pravo nenalezi dle odst. 2 citovaného zakonného ustanoveni.

Pouceni:

Proti tomuto rozhodnuti Ize podat kasacni stiznost ve Ihaté dvou tydnd ode dne jeho
doruceni. Kasacni stiznost se podava ve dvou (vice) vyhotovenich u Nejvyssiho spravniho
soudu, se sidlem Moravské namésti 6, Brno. O kasacni stiznosti rozhoduje NejvySsi spravni
soud.
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Lhuta pro podani kasacni stiznosti kon&i uplynutim dne, ktery se svym oznacenim
shoduje se dnem, ktery urcil po€atek |hity (den doru€eni rozhodnuti). Pfipadne-li posledni
den lhaty na sobotu, nedéli nebo svatek, je poslednim dnem Ihlty nejblize nasledujici
pracovni den. Zmeskani Ihuty k podani kasacni stiznosti nelze prominout.

Kasacni stiznost Ize podat pouze z duvodu uvedenych v § 103 odst. 1 s. F. s. a kromé
obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznadeni rozhodnuti, proti némuz sméfuje,
v jakém rozsahu a z jakych duvodu jej stéZovatel napada, a udaj 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 né&j jedna nebo jej zastupuje,
vysokoSkolské pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich zakonu vyzadovano pro vykon
advokacie.

V Hradci Kralové 7. srpna 2015

JUDr. Ivona Subrtova, v. r.
samosoudkyné



