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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Brné rozhodl samosoudkyni JUDr. Miladou Haplovou ve véci Zalobce
K. U, bytem ..........., ...l , proti zalované Ceské spravé socialniho zabezpe&eni,
se s1dlem Kfizova 25, 225 08 Praha 5, o zménu vySe invalidniho dichodu, o zalobé¢ proti
rozhodnuti zalované ze dne 3.6.2014, €. 560 715 0461/47091-VD,

takto:

I. Zaloba se zamita.

II. Zalované se nepiiznava nahrada nakladu fizeni.

Odivodnéni:

Rozhodnutim ze dne 3.6.2014, ¢. 560 715 0461/47091-VD, zalovana zamitla namitky
7alobce a rozhodnuti Ceské spravy socialniho zabezpedeni ze dne 2.4.2014, &.j. 560 715 0461
potvrdila. Potvrzenym rozhodnutim CSSZ snizila G&astnikovi Fizeni od 16.5.2014 vysi
invalidniho dichodu pro invaliditu tfetiho stupné na invalidni dichod pro invaliditu druhého
stupné podle § 56 odst. 1, pism. d) a § 41 odst. 3 zak. ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém
pojisténi, nebot’ podle posudku OSSZ Bfieclav ze dne 11.2.2014 uclastnik fizeni jiz neni
invalidni pro invaliditu tfetiho stupné, ale je od 11.2.2014 invalidni pro invaliditu druhého
stupné podle § 39 odst. 2 pism. b) zdkona ¢. 155/1995 Sb., ve znéni G¢inném od 1.1.2010.
V namitkach ucastnik fizeni namital nesouhlas se snizenim invalidniho diichodu na invaliditu
druhého stupné, nebot’ zdravotni stav se nezménil, u nékterych diagnéz 1ékove stabilizovan.
Byla opomenuta jind zadvaznd onemocnéni, kterd by byla diivodem pro navyseni procentni
miry a nadale v namitkach popsal sviij zdravotni stav a své potize. Zalovana piezkoumala
napadené rozhodnuti vzhledem k namitkdm zalobce a posoudila jeho invaliditu podle
§ Spism. j) a § 8 odst. 9 zdk.¢c. 582/1991 Sb. Podle posudku o invalidité¢ ze dne 28.5.2014,
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ktery byl podan na zdklad¢ v rozhodnuti citované zdravotni dokumentace vyplyva, Ze je
invalidni podle § 39 odst. 2 pism. b) zékona ¢. 155/1995 Sb., ve znéni od 1.1.2010 a jde
o invaliditu druhého stupné, ale nejde o invaliditu tfetiho stupné podle § 39 odst. 2 pism. ¢)
téhoz zékona. Mira poklesu pracovni schopnosti z divodu dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu byla uréena ve vysi 60%, kdyZz rozhodujici pfic¢inou dlouhodobé
neptiznivého zdravotniho stavu s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles pracovni schopnosti je
zdravotni postizeni uvedené v kap. IV, poloZce 1, pism. d), v niZ je stanovena mira poklesu
pracovni schopnosti 50% -60% dle ptilohy k vyhl. €. 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity,
mira poklesu pracovni schopnosti byla stanovena na horni hranici daného rozpéti, kdyz 1ékar
neshledal diivod pro navySeni podle § 3 vyhl. ¢. 359/2009 Sb.

Zalobou ze dne 14.7.2014 se zalobce domaha piezkoumani napadeného rozhodnuti,
které bylo podle né¢ho vydano na zdklad€¢ nespravné a nelplné zjist€ného stavu. Mélo byt
vydéano na zaklad¢ posudku, ve kterém musi byt uveden vycet podkladii o zdravotnim stavu
a pracovni schopnosti, z nichZ organ socialniho zabezpeceni vychdzel a zjisténi musi byt
fadné odlivodnéno. Vyslovil domnénku, Ze zdravotni postizeni, které je rozhodujici pfi¢inou
jeho dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu s pfidruZzenymi onemocnénimi odpovidaji
invalidité tfetiho stupné.

Zalovana navrhla, aby soud vyzadal posudek PK MPSV knovému posouzeni
zdravotniho stavu zalobce.

Soud vyzadal a provedl dikaz posudkem Posudkové komise Ministerstva prace
a sociadlnich véci (déle jen ,,PK MPSV*) v B¢ ze dne 22.9.2014. Posudkovad komise za
ucasti odborného lékare — interniho 1ékarstvi hodnotila zdravotni stav na zakladé Iékatskych
nalezii v posudkové dokumentaci a prilozenych k zalobé a dalSich 1ékafskych nalezl
vystavenych po datu vydani napadeného rozhodnuti. Provedla orienta¢ni vySetfeni pii svém
zasedani. Podle posudkové komise byl posuzovany uznan plné¢ invalidni vroce 2007
z dlivodll stavu po totalnim odstranéni Stitné zlazy pro thyreotoxikosu s naslednymi projevy
zavazné endokrinni orbitopatie. V roce 2008 plna invalidita ponechéna s poklesem soustavné
vydélecné Cinnosti ve vysi 70%, v roce 2011 tieti stupeni invalidity ponechan, pokles pracovni
schopnosti stanoven na 60%, pro ostatni nemoci navyseno o 10%. Pti KLP v lednu 2014
pokles pracovni schopnosti stanoven na 60% s tim, Ze hodnoceni zahrnuje vSechna sledovana
onemocnéni a tfeti stupen invalidity byl sniZzen na stupen druhy, coz bylo v namitkovém fizeni
potvrzeno. Kdatu vydédni napadeného rozhodnuti rezultoval u posuzovaného dle
laboratorniho a sonografického vySetfeni v celku stabilizovany euthyreoidni stav, hormony
Stitné Zlazy substituovany pravidelné zavedenou medikaci. Bylo pfitomno oc¢ni postizeni
lécené vcetné operacniho zakroku na levém oku, po strdnce kardiologické dlouhodobé
sledovan a lé¢en pro ischemickou chorobu srde¢ni se stavem po infarktu myokardu v roce
2009, po opakovanych revaskulariza¢nich zékrocich v roce 2009 a 2010. Onemocnéni plicni
bylo lehkého stupné, ischemicka choroba dolnich koncetin podle cévni kontroly z kvétna
2012 neprokazuje znamky této choroby, po strance gastroenterologické nalez nezptisoboval
zavazné poruchy v oblasti vyzivy ani zdvazné metabolické odchylky, bez dopadu na pokles
pracovni schopnosti. Onemocnéni cukrovkou druhého typu bez prukazu organovych
komplikaci a nutnosti hospitalizace. Stran pohybového aparatu myxedém pretibidln€ na pravé
dolni koncetiné byl bez podstatného dopadu na pohybovou schopnost posuzovaného,
degenerativni zmény v oblasti levého kolene druhého stupné. Neurologické vySetfeni
neprokazalo zadnou funkéné vyznamnou patologii, nebylo pfitomno psychické postizeni
vyzadujici hospitalizaci a pravidelnou 1é€bu. VySetieni provedend po datu vydéani rozhodnuti
prokazuji stabilizovany endokrinologicky stav, trvajici diplopie, kterd je dlouhodobym
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privodnim jevem sledovaného onemocnéni nevykazuje zhorSeni a podle tvrzeni
posuzovaného zpusobuje potize s pohybem a orientaci v prostoru by znamenala pokles
pracovni schopnosti max. ve vysi 20% - 25%. Posudkova komise uzaviela, ze k datu vydani
napadeného rozhodnuti byl rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu
stav po totdlnim odstranéni S§titné Zlazy pro thyreotoxikosu s rezidualnim tézkym funkénim
postizenim, zejména o¢nim a tento zdravotni stav hodnotila podle vyhl. ¢. 359/2009 Sb., kap
IV, polozky 1d) a miru poklesu pracovni schopnosti stanovila ve vysi 50%, na dolni hranici
rozpéti, nebot’ té¢zké funkcni nasledky prokazany v oblasti o¢ni, postizeni srdecni nebylo
funkéné tézkého stupné, postizeni v oblasti psychiky nebylo prokézano a s ohledem na ostatni
zdravotni postizeni a predchozi vykonavané vydéle¢né Cinnosti komise zvolila horni hranici
daného procentniho pasma miry poklesu pracovni schopnosti. Posudkové komise uzavtela, ze
k datu vydani napadeného rozhodnuti byl posuzovany invalidni podle § 39 odst. 1 zdk. ¢.
155/1995 Sb., ve znéni u¢inném od 1.1.2010 a Slo o invaliditu druhého stupné podle
§ 39 odst. 2 pism. b) téhoz zdkona a neslo o invaliditu tfetiho stupné. Slo o pokles pracovni
schopnosti z diivodu dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho stavu nejméné o 50%,
nedosahoval vSak vice nezZ 69%.

Pti jednani dne 14.10.2014 zalobce ptedlozil pisemné namitky, vii¢i vypracovanému
posudku a dalsi Iékatské nalezy a pfedevs§im namital, Ze v roce 2011 mu byla diagnostikovana
zatéz NYHA II1., v nasledujicich vSech posudcich je nespravné uvedeno HYHA II., aniz by
byl proveden novy zatéZzovy test. Rovnéz namita nesrovnalosti na zakladé oc¢nich nélezi,
poukdzal na zakroky na srdci a neni mu jasné, na zaklad€¢ ¢eho je konstatovana stabilizace
onemocnéni §titné zlazy, kdyz stav hormonti kolisa.

Soud vyzadal vzhledem k ndmitkam Zalobce dal$i posudek od PK MPSV v Hradci
Kralové. Posudek byl vypracovan na zaklad€ souhlasu Zalobce v jeho neptitomnosti dne
31.3.2015, dalSim lékafem v posudkové komisi byl lékat zinterniho Iékaistvi. Tato
posudkova komise hodnotila zdravotni stav na zéklad¢ lékatrskych nalezt, jak je ziejmé
z obsahu posudku, od roku 2010, zejména na zéklad¢ 1ékatskych zprav z roku 2013 a 2014 do
data vydani napadeného rozhodnuti a méla k dispozici i 1ékaiské nalezy po datu rozhodnuti
z roku 2014 a z roku 2015. Za rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu
s nejvyznamné&j$im dopadem na pokles pracovni schopnosti povazuje stabilizaci rozhodujici
ptic¢iny dlouhodobé& nepiiznivého zdravotniho stavu, tj. po Uplném odstranéni §titné Zlazy pro
thyreotoxikosu s rozvojem zavazné endokrinni orbitopatie, s dominujici rezidudlni diplopii
a nutnosti hormondlni substituce, jako nasledek 1écby tézké poruchy funkce S§titné Zlazy
s rozvojem zéavazné endokrinni orbitopatie, pritomnosti lozisek pretibidlniho myxedému
v oblasti dolnich koncetin. Procentni miru poklesu pracovni schopnosti stanovila podle kap.
IV, polozky 1d) ptilohy k vyhl. €. 359/2009 Sb., ve znéni platném v dobé vydani rozhodnuti
na 60%, ptfi¢emZ rozhodujici pfi¢inu vzhledem k charakteru a prib&hu tohoto onemocnéni
s dolozenou stabilizaci zdravotniho stavu hodnotila dolni hranici procentniho rozmezi, horni
hranici zohlednila ostatni objektivné dolozend zdravotni postizeni a pracovni kvalifikaci
posuzovaného. Pokud se tykd onemocnéni §titné zlazy, po jejim odstranéni probéhla 1écba
a od brezna 2011 je opakované uvadéno, Ze doSlo k UZ 1 laboratornimu zklidnéni aktivity
s nutnosti nadale substitu¢ni hormonalni terapie. Posudkové vyznamné je trvani rezidua
postizeni v oblasti o¢i, kde po operacnim zékroku v oblasti levého oka v roce 2012 trvaji
obtize s dvojitym vidénim a podle aktudlniho o¢niho nalezu schopnost spojit obraz trva pfi
pohledu pfimo, do stran a pii del§im pohledu se obraz rozdvoji. Soucasné v jednom nalezu
uvadén vizus oboustranné 6/9 ale 1 6/12, pocinajici Sedy zakal, ale pti samostatném hodnoceni
diplopie odpovida tomu pokles pracovni schopnosti max. v rozmezi 20% - 25%, vizus 6/12
v rozmezi 5% - 15%. K volbé polozky 1d, kap. IV bylo pfistoupeno se zohlednénim praveé
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postiZeni o€, jiné zavazné komplikace v dusledku postizeni §titné Z1azy nebyly v podkladové
dokumentaci objektivizovany. Uvadéné psychické potize v poslednich mésicich je
subjektivnim sdélenim v ramci endokrinologického vySetfeni a nebyly objektivizovany
psychiatrickym vySetfenim a dolozeno dlouhodobé pietrvavani pies optimalni 1é€bu. Srdecni
problémy byly feSeny zakroky na tepné¢, koronarografie byly negativni, problémy s poruchou
rytmu nebyly objektivizovany. ZatéZzovy test z ledna 2011 nemé vypovidajici hodnotu, nebylo
dosaZeno maximalni zatéze, nebot’ byl ukoncen na zaklad€ subjektivné vnimaného maxima,
pfi dosazeném stupni zatéZze byl negativni. Pro dosaZenou zatéz je z hlediska ischemickeé
choroby a dusnost test negativni, provedené koronarografie neprokazaly vyznamné&js$i zmény
veéncitych tepen, byly hodnoceny jako normalni. V nélezech uvedeného hodnoceni ndmahové
duSnosti HYHA III odkazuje na obdobi 2/2010, tj. pfed feSenim restendzy koronarni tepny.
K srde¢nim potizim bylo pfihlédnuto v hodnoceni. Ostatni zdravotni postiZeni uvedena
v diagnostickém souhrnu samostatné nezptsobovala pokles pracovni schopnosti zakladajici
stupeni invalidity. Posudkovd komise uzaviela, ze od posledni KLP doSlo ke stabilizaci
zdravotniho stavu s potlacenim projevu aktivity zdkladniho onemocnéni, které je dokladovana
naslednymi odbornymi nalezy od bfezna 2011, od dubna 2011 vysazena 1écba prednisonem.
Doslo k ustaleni zdravotniho stavu, nikoliv vyléceni, kdyby byl vylécen, nebyl by invalidni
v zadném stupni. Nutnost hormonalni substituce, sledovani hodnot hormonii a nésledné
upravovani 1é€by je standardnim postupem po odstranéni $titné zlazy, je udavan euthyroidni
stav a dal$i zhorSovani nalezl pro zédkladni onemocnéni neni dokladovano. V obdobi let 2007
— 2010 nutné opakované intervencni zakroky pro zuzZeni tepen v oblasti srdce a pravé dolni
koncetiny, recidiva téchto obtizi neni doloZena. Pro moznost zohlednéni subjektivné
vnimanych obtiZi, je tfeba objektivizovat etiologii, tiZzi a jejich dlouhodobost. Pfitomnost
zavazného postizeni z popsanych klinickych projevii nevyplyva a podrobnéjsi objektivizace
postizeni srdce dalSim vySetfenim je na zvaZeni odbornych lékaih, kteti posuzovaného
dlouhodobé¢ sleduji, ale s vysokou pravdépodobnosti 1ze ptedpokladat, Ze by nova zjisténi
neméla vliv na posouzeni tize postizeni k datu vydani napadeného rozhodnuti. Hodnoceni
poklesu pracovni schopnosti 60% doklada vyrazné omezeni pracovni schopnosti, predpoklada
1 omezeni rozsahu pracovni aktivity, vykonavani fyzicky a zrakov€ nenarocné prace.
Z4dnych zodbornych 1ékait nedoklada skuteGnosti, pro které by posuzovany byl zcela
neschopen jakéhokoliv pracovniho zatazeni, uvadi pouze limitaci. V nalezu po sniZeni stupné
invalidity MUDr. Doubkové je doporuceni ponechat plny invalidni diichod vzhledem
k dlouhodobé vdznému zdravotnimu stavu neumoziujici vykonavat pracovni ¢innost, v ¢em
spocivd zavaznost, lékatka neuvadi a zdvazny nélez odpovidajici posudkovym kritériim
invalidity tfetiho stupné neni v nalezu popsan. Posudkovd komise uzaviela, ze koncena
procentni mira poklesu pracovni schopnosti ¢inni 60%, odpovidd druhému stupni invalidity
a posuzovany tedy neni invalidni podle § 39 odst. 2 pism. c), ale je invalidni podle § 39 odst.
2 pism. b).

Pii jednani dne 19.5.2015 Zzalobce uvedl, ze vsSechny posudky vypracované po
posudku Iékatkou OSSZ Bteclav nehodnotily zdravotni stav, ale obhajovaly $patné posouzeni
zdravotniho stavu touto lékarkou. Po odstranéni $titné zlazy nemiize byt jeho zdravotni stav
dobry, 1¢kat, ktery provadel zatézovy test, sdélil, ze si stoji za svym hodnocenim a pozastavil
se nad zptisobem, jak je test posuzovan z hlediska posudkového lékaistvi. Zalobce piedlozil
soudu také posudek vypracovany v fizeni o ZTP vydany 17.4.2014, ktery je dle Zalobce
v pfimém rozporu s dosud vSemi vypracovanymi posudky v invalidnim fizeni.

Na zaklad¢ shora provedenych dikazti, posudky PK MPSV v Brné a v Hradci Kralové
dospél soud k zavéru, ze zaloba neni divodna. Zasadni Zalobni namitku — nespravné
a neuplné zjisténi a posouzeni zdravotniho stavu a nespravné zhodnoceni zdravotniho stavu
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posuzujicimi 1€kati soud posuzoval podle posudkil shora, které si vyzadal. Polozka 1 kap. IV.
ptilohy k vyhl. €. 359/2009 Sb., obsahuje posudkova hlediska pro poruchy §titné Zlazy. Podle
ni je tfeba zhodnotit zdvaznost poruchy funkce S§titné zldzy ve smyslu hyperfunkce, ¢i
hypofunkce, pfipadné jiné projevy poruchy Stitné Zlazy, jako je mechanicky syndrom pfii
zvétSené Stitné zldze, endokrinni orbitopatie, nebo paréza vratnych nervl, pokud pfi
chirurgickém zékroku doslo k jejich poskozeni a dopad zjiSténych skutecnosti na celkovou
vykonnost. U polozky 1d zdkonodarce uvadi dalsi posudkova hlediska pro posouzeni poruchy
Stitné Zlazy jako téZké funkeéni postiZzeni. V ramci procentniho rozmezi miry poklesu pracovni
schopnosti 50% - 60% musi jit o komplikace srde¢ni, o¢ni, psychické a jiné zavazné omezeni
celkové vykonnosti a nékterych dennich aktivit. Z uvedeného je ziejmé, ze posudkova
hlediska uvedena v této polozce se hodnoti v ramci polozky 1d v rozmezi miry poklesu
pracovni schopnosti 50% - 60% a tudiz komplikace, které uvedené v polozce 1d nemohou byt
opét divodem pro navyseni ve smyslu ust. § 3 odst. 1 vyhl. ¢. 359/2009 Sb. PK MPSV
v Hradci Kralové posoudila a zhodnotila zdravotni stav pro soud ptesvédCivéji, nez PK
MPSV v Brné tim, Ze u Zalobce vyskytujici se komplikace v souvislosti s poruchou §titné
zlazy zohlednila pii stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti pfesvédcivéji tim, ze ji
stanovila na horni hranici dan¢ho procentniho pasma. Vyjadfila se rovnéz ke stabilizaci
zékladniho onemocnéni, které dovozuje od biezna 2011, zdivodnila vyznam co je stabilizace
zdravotniho stavu (ustdleni nikoliv vyléCeni) a vyjadfila se presvédcivé k otdzce nutnosti
hormonalni substituce, kdy se 1écba upravuje podle sledovanych hodnot hormoni, coz je
standardni postup po odstranéni §titné zlazy s tim, Ze zhorSovani nalezu z diivodu zédkladniho
onemocnéni neni dokladano. Presvéd¢ivym zplisobem zdiivodnila potize srde¢ni a pravé dolni
koncetiny (zédkroky pro zuZeni tepen) tim, Ze recidiva obtizi neni doloZena a subjektivné
vnimané potize je tieba objektivizovat. K samotné vysi miry poklesu pracovni schopnosti ve
vysi 60% posudkova komise uvedla, Ze jde o vyrazné omezeni pracovni schopnosti, rozsahu
pracovni aktivity, vykonavani fyzicky a zrakové ndro¢né prace. Z odbornych nalezl
nevyplyva, Ze by Zalobce byl zcela neschopen jakéhokoliv pracovniho zatazeni, pouze
limitovan v pracovnim zafazeni. Pokud v Iékafském nalezu je doporuc¢eno ponechani toho, ¢i
onoho stupné invalidity, jde podle soudu o nepiipustny zdsah (v minulosti sankcionovan
pokutou tomuto lékati) do posudkového fizeni a posudkového l€karstvi. Otazka stanoveni
miry poklesu pracovni schopnosti je otdzkou pro posudkové organy ve spravnim fizeni,
zalobnim fizeni, ¢i event. znalce z oboru posudkového Iékatstvi. Zdravotni stav a jeho funkéni
disledky byly pro ucely posudkového zavéru zjiStény v rozsahu, ktery je dostatecny pro
posouzeni zdravotniho stavu z hlediska posudkovych kritérii shora uvedenych z dostate¢né
doloZzené zdravotni dokumentace. Jak vyplyva zposudkll je zdravotni stav staciondarni.
Rozhodujici pricinu dlouhodob¢ neptiznivého zdravotniho stavu posudkové komise hodnotily
presvédciveé, objektivne, vychdzely z funkénich dasledkl zjisténych v rozsahu dostate¢ném
pro pouziti posudkovych kritérii PK MPSV v Hradci Kralové podala posudek presvedcive;si
pro soud nez PK MPSV v Brné¢ a soud proto tento posudek pojal jako rozhodujici diikaz pro
posouzeni zaloby. Zavér posudku ¢ini napadené rozhodnuti zalované spravnym a v souladu se
zakonem. Soud proto Zalobu ve smyslu ust. § 78 odst. 7 s.f.s. zamita.

Zalobce nebyl ve véci Gspésny, Zalovand nema pravo na nahradu naklada fizeni ze
zakona, soud proto rozhodl tak, jak je uvedeno ve vyroku shora a nepftiznal ji ndhradu nakladt
fizeni (§ 60 odst. 1, 2 s..s.).

P o u ¢ eni: Proti tomuto rozhodnuti 1ze podat kasacni stiznost ve lhité dvou tydnti ode dne
jeho doruceni. Kasaéni stiznost se podava ve dvou vyhotovenich u Nejvyssiho spravniho
soudu. V fizeni o kasacni stiznosti musi byt st€Zovatel zastoupen advokatem; to neplati, ma-li
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stézovatel, jeho zaméstnanec nebo Clen, ktery za néj jedné nebo jej zastupuje, vysokoskolské
pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich zakonl vyZzadovano pro vykon advokacie.

V Brné dne 19. kvétna 2015
JUDr. Milada Haplova, v.r.
samosoudkyné

Za spravnost vyhotoveni:
Karolina MareSova



