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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Usti nad Labem rozhodl samosoudcem Mgr. Vaclavem Trajerem,
v pravni véci Zalobkyné: D. K., nar. ,X* ,X* proti Zalované: Ceské spravé
socialniho zabezpeceni, se sidlem v Praze 5, ul. Kfizova ¢.p. 25, PSC 225 08, v Fizeni
o Zalobé proti rozhodnuti Zalované ze dne 23.9.2013, ¢.j.,.X*, o namitkach proti
rozhodnuti o Zadosti o invalidni diichod,

takto:
I Zaloba se zamita.

IL. Zadny z Gcastniki n e m a pravo na ndhradu nakladl tizeni.

Odiavodnéni:

Zalobkyné se Zalobou podanou v zakonem stanovené lhaté domaéhala piezkoumani
zdkonnosti napadeného rozhodnuti Zalované Ceské spravy socialniho zabezpeeni o
namitkach ze dne 23.9.2013, ¢,j. ,,X*, kterym byly zamitnuty jeji namitky proti rozhodnuti
Ceské spravy socialniho zabezpedeni ze dne 21.6.2013, &.,. X%, kterym byla zamitnuta jeji
zéadost o invalidni dichod.

Zalobkyné uvedla, Ze nesouhlasi s pfedmétnym rozhodnutim, nebot’ jeji zdravotni stav
se za nckolik poslednich let natolik zhorSil, Ze ji neumoziiuje vykondvat zaméstnani.
Z divodu svého zdravotniho stavu dostala vypovéd’ z prace. S jejim zdravotnim postizenim se
ji bude jen téZko hledat né&jaka jind prace. Se svoji nemoci bojuje jiz vice nez 10 let. Trpi
neustale se zhorSujicimi bolestmi. Jiz nezvlada nejen zaméstnani ale ani bézné doméci prace.
Trpi neustalou Gnavou a i nejmensi ndmaha ji velice vyGerpava. Zadna 1é¢ba nezabira. Lékafi
uvadéji, ze jde o onemocnéni vrozené a Ze s tim nelze nic délat.

Zalovana ve svém vyjadieni k podané Zalob¢ konstatovala, Ze vzhledem ke skute¢nosti,
ze rozhodujicim kriteriem pro posouzeni dané kauzy je posouzeni zdravotniho stavu, navrhuje
vyhotoveni posudku od Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci.

Zalobkyné se i pres fadné dorudeni predvolani bez omluvy nedostavila k jednani soudu.
V souladu s poucenim obsazenym v predvolani tedy soud jednal i bez jeji pfitomnosti.
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Povétena pracovnice zalované odkézala plné€ na obsah pisemného vyjadieni k zalobé.

Napadené rozhodnuti soud piezkoumal podle ¢asti tieti dilu prvniho hlavy druhé zak. ¢.
150/2002 Sb. soudniho tadu spravniho (dale jen ,,s.f.s.), ktera vychazi z dispozi¢ni zasady
vyjadiené v ustanovenich § 71 odst. 1 pism. c), pism. d), odst. 2 véty druhé a tfeti a § 75 odst.
2 véty prvni tohoto zdkona. Z této zéasady vyplyvd, Ze soud prezkoumavéa zakonnost
napadeného rozhodnuti, a to pouze v rozsahu, ktery zalobce uplatnil v zalobé nebo béhem
dvoumésicni lhity po oznameni rozhodnuti dle § 72 odst. 1 véty prvni s.f.s. Povinnosti
zalobce je proto tvrdit, Ze spravni rozhodnuti nebo jeho c¢ast odporuje konkrétnimu
zédkonnému ustanoveni a toto tvrzeni zdtvodnit. Nad rdmec zalobnich ndmitek musi soud z
ufedni povinnosti podle § 76 odst. 2 s.i.s. piihlédnout toliko k takovym vadam napadeného
rozhodnuti, které vyvolavaji jeho nicotnost. Takové nedostatky v projednavané véci ovSem
zjistény nebyly.

Po ptezkoumani skutkového a pravniho stavu v nasledném fizeni ve véci dospél soud k
zaveéru, ze zaloba neni divodna.

Z obsahu ptedlozeného spravniho spisu soud zjistil, ze prvoinstan¢ni rozhodnuti bylo
vydano na zakladé¢ posudku lékatky MUDr. E. F. povétené vypracovanim posudku pro
Okresni spravu socidlniho zabezpeceni Chomutov, ktera pii 1ékatské prohlidce dne 12.6.2013
posoudila zdravotni stav zalobkyné a dospéla k zavéru, ze ta neni invalidni. Dle zavéru
doty¢né 1¢karky pokles pracovni schopnosti z divodu dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho
stavu u zalobkyné odpovida 10 %, tj. postizeni uvedenému v kapitole XIII., oddilu E, polozce
2, pism. a) piilohy k vyhl. €. 359/2009 Sb. s tim, Ze mira poklesu pracovni schopnosti se ve
smyslu § 3 a § 4 citované vyhlasky neméni. Na zaklad¢ tohoto posudku zalovana vydala dne
21.6.2013 rozhodnuti €. 726 113 2472, kterym bylo rozhodnuto, ze zadost Zalobkyné o
invalidni dichod se zamita.

Proti tomuto rozhodnuti podala Zalobkyné véasné namitky. Zalobkyné poukézala na
neustdle se zhorSujici zdravotni stav a na skutenost, Zze postizeni ji neumoziluje vykon
jakéhokoliv povolani a omezuje ji i v bézném Zzivoté.

Zalovana si v ramci Fizeni o namitkach vyhotovila novy posudek o invalidité ze dne
18.9.2013. Tento posudek vyhotovovala MUDr. D. H. Tato lékatka opétovné posoudila
zdravotni stav Zalobkyné na zakladé predlozené 1ékarské dokumentace a dospéla k zavéru, ze
jde o dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav. Posudkova Iékatka dospéla k zavéru, ze
rozhodujici  pfi¢inou  dlouhodobé  nepfiznivého  zdravotniho stavu  Zalobkyné
s nejvyznamné&jSim dopadem na pokles pracovni schopnosti je polytopni vertebrogenni
algicky syndrom pii skolidze uvedené v kapitole XIII., odd. E, polozce 1 pism. b) pfilohy
k vyhlasce 359/2009 Sb. Po zhodnoceni veskerych lékaiskych zprav dospéla posudkova
l¢karka posuzujici zalobkyni v rdmci namitkového fizeni k zavéru, Ze se u zalobkyné jedna o
lehké funkéni postizeni vzhledem k postizeni vice usektl patefe, k svalové dysbalanci,
k porucham statiky a dynamiky patete, zalobkyn¢ nema recidivujici lehky neurologicky nalez
ani znamky zhorSeni nervu. Mira poklesu pracovni schopnosti je dle posudkové lékarky
v ramci namitkového fizeni dana pro lehké funkéni postizeni procentnim intervalem 10 —
20%. U zalobkyné byla vzhledem k povolani zvolena horni hranice 20 %. Posudkova l¢kaika
dospéla k zavéru, ze zjistény dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav neodpovidal
k rozhodnému dni z&ddnému stupni invalidity; zdravotni postizeni neni takového stupné
zéavaznosti a rozsahu, aby odtivodiiovalo stanoveni vyssi miry poklesu pracovni schopnosti.

Daéle posudkova 1ékatka posuzujici zalobkyni v rdmci namitkového tizeni konstatovala,
ze posudkovy zavér prvoinstan¢niho posudkového lékare vychazel z objektivniho zjisténi
zdravotniho stavu a jeho funkénich disledkl, o némz nejsou pochybnosti. Mezi dolozenymi
Iékatskymi zpravami nejsou rozpory, které by se dotykaly skute¢nosti vyznamnych pro

(K.i.¢. I - rozsudek)
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posudkovy zavér. V namitkach nebo v pribéhu fizeni o namitkach nebylo namitnuto
nezjisténi nékteré skutecnosti tykajici se zdravotniho stavu nebo jeho funkénich duasledki, ani
nezjisténi takové skutecnosti nebylo dolozeno Iékarskym nalezem. Zduraznila, ze i pftes
subjektivni zhorSeni zdravotniho stavu z objektivnich ndlezii nevyplyva, Zze by poruchy
zdravotniho stavu byly doprovazeny zavaznym funk¢énim postizenim.

Na zaklad¢ tohoto nového posudku bylo vydano napadené rozhodnuti, kterym byly
namitky zalobkyn¢ zamitnuty.

Podle ustanoveni § 39 odst. 1 zdkona o diichodovém pojisténi je pojisténec invalidni,
jestlize z diivodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu nastal pokles jeho pracovni
schopnosti nejméné o 35 %. V souladu s odstavcem 2 citovaného ustanoveni jestlize pracovni
schopnost pojisténce poklesla nejméné o 35 %, avsak nejvice 049 %, jedna se o invaliditu
prvniho stupné, nejméné o 50 %, avsak nejvice o 69 %, jedna se o invaliditu druhého stupn¢ a
nejméné o 70 %, jedna se o invaliditu tetiho stupné.

Dle § 39 odst. 3 zdkona o diichodovém pojisténi se pracovni schopnosti rozumi
schopnost pojisténce vykonavat vydélecnou ¢innost odpovidajici jeho télesnym, smyslovym
a duSevnim schopnostem, s ptihlédnutim k dosazenému vzdélani, zkuSenostem a znalostem
a pfedchozim vydélecnym cinnostem. Poklesem pracovni schopnosti se rozumi pokles
schopnosti vykonavat vydéleCnou cinnost v disledku omezeni télesnych, smyslovych
a dusevnich schopnosti ve srovnani se stavem, ktery byl u pojiSténce pfed vznikem
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu. V souladu s odstavcem 4 citovaného ustanoveni
se pii urovani poklesu pracovni schopnosti vychazi ze zdravotniho stavu pojisténce
dolozeného vysledky funkénich vysetfeni; pfitom se bere v uvahu, zda jde o zdravotni
postizeni trvale ovlivilujici pracovni schopnost, zda se jedna o stabilizovany zdravotni stav,
zda ajak je pojiSténec na své zdravotni postizeni adaptovéan, schopnost rekvalifikace
pojisténce na jiny druh vydéle¢né ¢innosti, nez dosud vykonaval, schopnost vyuziti zachované
pracovni schopnosti v pfipad€ poklesu pracovni schopnosti nejméné o 35 % a nejvice o 69 %,
v piipad€ poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70 % téz to, zda je pojiSt€nec schopen
vydélecné ¢innosti za zcela mimotadnych podminek.

V odstavci 5 citovaného ustanoveni je dale stanoveno, ze za zdravotni postiZzeni se pro
ucely posouzeni poklesu pracovni schopnosti povazuje soubor vSech funk¢nich poruch, které
s nim souviseji. V souladu s odstavcem 6 citovaného ustanoveni se za stabilizovany zdravotni
stav povazuje takovy zdravotni stav, ktery se ustalil na Grovni, kterd umoziuje pojisténci
vykonévat vydélecnou ¢innost bez zhorseni zdravotniho stavu vlivem takové ¢innosti; udrzeni
stabilizace zdravotniho stavu muze byt pfitom podminéno dodrzovanim urcité 1écby nebo
pracovnich omezeni. Dle odstavce 7 je pojisténec adaptovan na své zdravotni postizeni,
jestlize nabyl, popiipadé¢ znovu nabyl schopnosti a dovednosti, které mu spolu se
zachovanymi télesnymi, smyslovymi a dusevnimi schopnostmi umoziuji vykonavat
vydélecnou ¢innost bez zhorSeni zdravotniho stavu vlivem takové ¢innosti.

Procentni mira poklesu pracovni schopnosti se vzdy urcuje v celych ¢islech.

Procentni miry poklesu pracovni schopnosti podle druhli zdravotniho postiZzeni jsou
uvedeny v pfiloze k vyhlaSce ¢. 359/2009 Sb., kterou se stanovi procentni miry poklesu
pracovni schopnosti a nalezitosti posudku o invalidit¢ a upravuje posuzovani pracovni

schopnosti pro ucely invalidity.

V projedndvané véci bylo rozhodnuto prvostupiiovym rozhodnutim, Ze zalobkyni
nendlezi invalidni dichod, nebot’ dle posudku posudkové Iékatky Okresni spravy socidlniho

(K.i.¢. I - rozsudek)
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zabezpeceni Chomutov ze dne 21.6.2013 pokles pracovni schopnosti u zalobkyné¢ dosahuje
pouze miry 10%, v ramci namitkového fizeni posudkova lékatka dospéla k zaveéru, ze mira
poklesu pracovni schopnosti dosahuje 20%, coz stale nezakladéa vznik invalidity.

Jednim z ptedpokladi pro vznik naroku na invalidni dichod je existence invalidity
pojisténce ve smyslu ust. § 39 odst. 1 zakona o diichodovém pojisténi. Bylo proto tieba zjistit,
zda zalobkyné splnovala ke dni vydani napadené¢ho rozhodnuti, podminky invalidity, tj. zda
pokles pracovni schopnosti u ni ¢inil nejméné 35%.

Jiz vySe bylo zminéno, ze napadené rozhodnuti bylo odiivodnéno zavérem lékarky
MUDr. H., kterd ucinila zavér o poklesu pracovni schopnosti zalobkyné. Soud se s timto
zavérem lékarky nespokojil, a protoze nema odborné l¢kaiské znalosti, na nichz posouzeni
invalidity pfedevsim zavisi, vyzadal si proto v ramci pfedmétného soudniho fizeni v intencich
ust. § 52 odst. 1 vnavaznosti na ust. § 77 s.i.s. odborny posudek od Posudkové komise
Ministerstva prace a socialnich véci (dale jen ,,komise®), ktera je v téchto vécech dle § 4 odst.
2 zdk. ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socidlniho zabezpeceni, povolana
k posouzeni zdravotniho stavu zalobkyn¢. Tato komise nové posoudila celkovy stav
zalobkyn¢ a také posoudila pokles jeji pracovni schopnosti.

Z obsahu posudkové dokumentace vypracované doty¢nou komisi soud zjistil, Ze komise
jednala v fadném slozeni, posudek byl vypracovan po studiu a zhodnoceni zdravotniho stavu
zalobkyné na zakladé predlozené 1ékaiské dokumentace a odbornych Iékatskych nalezii dne
13.3.2014. Zalobkyné nebyla jednani komise piitomna. Komise konstatovala, ze ma
dostatecnou dokumentaci k posouzeni zdravotniho stavu zalobkyn€ i bez jeji pfitomnosti. Z
posudkové dokumentace je patrno, jaké lékarské nalezy méla komise k dispozici. Na zaklad¢
posouzeni vSech zdravotnich nalezli a obvodni zdravotni dokumentace pak komise dospéla k
zéaveéru, ze k datu vydani napadeného rozhodnuti zalobkyné nebyla invalidni podle § 39 odst. 1
zékona o dichodovém pojisténi. Neslo o pokles pracovni schopnosti z divodu dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu nejméné o 35 %.

Komise konstatovala, Ze se u ni nepochybné jednd o dlouhodobé nepiiznivy zdravotni
stav, ktery dle dokumentace prokazateln¢ trva jiz od roku 2005, kdy byla zalobkyné rovnéz
posudkové feSena u OSSZ, i kdyz nebyla uznana jako invalidni. Obtize pretrvavaji dosud
s mensimi vykyvy, stav je mozno povazovat za stabilizovany na téchto pietrvavajicich
potizich, coz jsou zejména bolesti celé¢ patefe. Komise stav hodnoti jako lehké funkcni
postizeni pro ptritomnost blokad z omezeni pohyblivosti a poruchu statiky a dynamiky patefe a
pro piitomnost ob¢asnych projevl kofenového drazdéni bez znamek poskozeni nervu. Nékteré
denni aktivity jsou dle komise nepochybné vykonavany s potizemi. Komise nemohla postizeni
hodnotit jako stfedné tézké pro absenci funkéné vyznamného neurologického nalezu
s poskozenim nervu, neni pfitomna ani symptomatologie neurogenniho mocového méchyte,
celkova vykonnost zalobkyné pifi bézném zatizeni neni zédvazné snizena. Omezena je pouze
schopnost vétsi fyzické zatéze, snizena je tolerance nepfiznivych klimatickych podminek a
vynucenych poloh. Absenci funkéné vyznamného neurologického nalezu doklada tada
odbornych nélezt, které jsou uvedeny dale.

Neurologické vySetteni MUDr. R. z3.4.2013 a 15.5.2013 uvadi, ze zalobkyné je
astenickd, hlava inklinuje doprava, neri negativni, kréni patef je predsunuta, tortikolis,
hypomobilni (tedy omezeni pohyblivosti, coz je kritérium pro lehké funkéni postizeni), na
hornich koncetinach je taxe spravna, Citi symetrické, na dolnich koncetinach je €iti v normé,
reflexy symetrické. Dle RTG kréni patefe jen sinistrokonvexni kyfoskolioza, ale jasné je
uvedeno, ze v neurologickém nalezu neni jasné kofenova symptomatologie.

Zprava z neurofyziologické laboratofe Chomutov od MUDr. K. ze dne 7.5.2013 uvadi,
ze pti funkénim vySetfeni SEP (evokované potencidly) je na hornich koncetinach normalni

(K.i.¢. I - rozsudek)
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nalez. Na dolnich koncetinach je pouze malo nevyznamny periferni nalez, ktery neni mozno
hodnotit jako funkéné vyznamny neurologicky nélez s poskozenim nervu.

Vysetfeni MR mozku a celé patefe provedené MUDr. C. dne 3.5.2013 nebyl zjistén
zadny patologicky nalez. Komorovy systém ma normalni polohu, Sitku i tvar, strukturalni
zmeény bilé ani Sedé hmoty nejsou patrné, subarachnoidealni prostory maji pfimétenou Siiku,
zachycené cévy a hypofyza jsou beze zmén. Kostény pateini kanal je primétené Site, vyhiezy
plotének ¢i znamky myelopatie nejsou patrné, vyraznéjsi zGzeni foramen neni patrné,
obratlové t¢la a ploténky jsou beze zmén. Jedna se tedy dle komise o zcela normalni nalez.

Ortopedické vySetieni uc¢inéné MUDr. L. dne 3.4.2013 popisuje hyperkyfozu hrudni,
predsunutd ramena, jen lehky tklon hlavy, hybnost kréni patefe je volnd, bez vyraznéjsi
asymetrie paravertebralniho svalstva, panev v horizontdle, kycle volné. Opét tedy neni
popisovano nic, co by svéd¢ilo pro pritomnost funkéné vyznamného neurologického deficitu u
zalobkyn¢.

Algeziologicka vySetfeni u¢inénd MUDr. N. ze dne 11.10.2012 a 22.10.2013 popisuji
pfitomnost vertebrogenniho algického syndromu s pfitomnosti pravostranné tortikolis,
uvadéji, ze zalobkyné je astenickd, normalné orientovana, kréni patet je predsunutd, omezené
mobilni, taxe normalni, Lassegue oboustrann¢ volny, Thomayer 20 cm, tedy opét nic, co by
svédcilo pro ptitomnost posudkoveé vyznamného neurologického deficitu u zalobkyné.

Ambulance 1é¢ebné rehabilitace (MUDr. P.) ve zpravé ze dne 25.6.2013 jasné uvadi, ze
u zalobkyné se jedna o chronické polytopni dorsalgie, ale vyslovné bez radikularni
symptomatologie. Pfitomno je skoliotické drzeni hrudni patete.

Rehabilitacni vySetfeni provedené MUDr. M. ze dne 19.11.2013 uvadi astenicky
habitus, hrudni kyfoskoliozu, pravostrannou tortikolis, Thomayer 10 cm, Lassegue volné,
hybnost v ky¢lich bez omezeni, motorika vSech koncetin bez vypadku. Tyto udaje tedy opét
nepotvrzuji piitomnost posudkové vyznamného neurologického deficitu u zalobkyné.

Zprava z neurologické ambulance vyhotovené MUDr. B. ze dne 7.8.2013 popisuje
vysledek provedeného EMG s tim, ze je pfitomen jen lehky pyogenni ndlez na musculus
tibialis anterior vpravo, jinak je nalez zcela normalni, bez korelatu k neuropatii, radikulopatii
pfi poruse nervosvalového pienosu. Tento nalez tedy jasné vyvraci ptitomnost posudkove
vyznamného poskozeni nervu u zalobkyné¢.

Komise uvedla, ze zalobkyné v Zalob¢ uvadi, ze jeji zdravotni stav se za poslednich 10
let zhor$il natolik, Ze neni schopna vykonavat své zaméstnani pro velké bolesti. Komise
k tomu konstatovala, ze pti hodnoceni zdravotniho stavu zalobkyné pro Gcely invalidity musi
vychazet z platnych pravnich norem. Pro onemocnéni, kterym zalobkyné trpi, je typické, ze je
provéazeno bolestivosti, proto se t€z nazyva vertebrogenni algicky syndrom (bolestivy syndrom
patete). Dle platnych pravnich norem je podminkou uznéni invalidity v dasledku tohoto
onemocnéni pritomnost funkéné zavazného neurologického deficitu, ktery neni u zalobkyné
pritomen. Toto rovnéz plati i pro vrozené i ziskané deformity patefe (u zalobkyné je
pritomna vrozena kyfoskolidza), kde pro uznani invalidity je nutnd pifitomnost neptiznivé
neurologické symptomatologie s trvalym kofenovym drazdénim nebo zavazné nervové
vypadové jevy &i zavazné postizeni nervil. Zadné z téchto posudkovych kritérii viak neni u
zalobkyné¢ ptitomno, coz jasn¢ dokladaji vyse uvedené 1€karské nalezy.

Déle komise konstatovala, ze zalobkyn¢ je limitovana vtom smyslu, Ze nemuze
vykonavat tézkou fyzickou praci, nevhodné jsou prace v trvale nepfiznivych klimatickych
podminkéch a vynucenych polohach. Onemocnéni ve formé v jaké je u zalobkyné piitomno
vSak nevylucuje moznost vykonu zaméstnani odpovidajiciho jejimu vzdélani a je mozna i
ptipadna rekvalifikace.

(K.i.¢. I - rozsudek)



Pokracovani 6 42Ad 26/2013

Po zhodnoceni vyse piedestfeného dikazu, ktery byl proveden pii soudnim jednani,
soud konstatuje, ze Posudkova komise Ministerstva prace a socialnich véci jednala v fadném
slozeni, ze posudek ze dne 13.3.2014, jenz soud hodnoti jako stézejni dikaz v tomto
pfezkumném soudnim fizeni, byl vypracovan po nélezitém zhodnoceni zdravotniho stavu
zalobkyné na zéklad¢ predlozené 1¢kaiské dokumentace a odbornych 1ékatskych nalezi, soud
jej povazuje za uplny a vnitin€ nerozporny. Lékaii Posudkové komise Ministerstva prace a
socialnich véci pritom ve shod¢ s 1ékatkou posuzujici zdravotni stav zalobkyné v ramei fizeni
o namitkdch a posudkovou lékarkou hodnotici zdravotni stav zalobkyné v prvni instanci
ohledné miry poklesu pracovni schopnosti zalobkyné dospéli k zavéru, ze zalobkyné neni
nadale invalidni.

Soud uvadi, ze se ztotoznil s posudkovymi zaveéry komise a s ohledem na vse, co bylo
uvedeno shora, dospél k zavéru, Ze zaloba neni divodna, a proto ji podle ust. § 78 odst. 7 s.t.s.
zamitl.

Soucasné soud podle ust. § 60 odst. 1 a 2 s.f.s. nepfiznal zddnému z Gcastnikll pravo na
nahradu nékladi fizeni, kdyz zalobkyné nebyla ve véci uspésna a zalované nahrada naklada
fizeni nepfislusi.

Pouceni: Proti tomuto rozhodnuti 1ze podat kasacni stiznost ve 1hité dvou tydnti ode dne jeho
doruceni. Kasaéni stiznost se podava ve dvou (vice) vyhotovenich u Nejvyssiho
spravniho soudu, se sidlem Moravské namésti 6, Brno. O kasacni stiznosti
rozhoduje Nejvyssi spravni soud.

Lhuta pro podéani kasacni stiznosti konci uplynutim dne, ktery se svym oznacenim
shoduje se dnem, ktery urcil pocatek lhiity (den doruceni rozhodnuti). Ptipadne-li
posledni den lhiity na sobotu, nedéli nebo svatek, je poslednim dnem lhiity nejblize
nasledujici pracovni den. Zmeskéani lhity k podani kasacni stiznosti nelze
prominout.

Kasaéni stiznost 1ze podat pouze z diivodli uvedenych v § 103 odst. 1 s.t.s. a kromé
obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznaceni rozhodnuti, proti némuz
smétuje, v jakém rozsahu a z jakych divodu jej stézovatel napada, a idaj o tom,
kdy mu bylo rozhodnuti doruceno.

V ftizeni o kasacni stiznosti musi byt stézovatel 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 Usti nad Labem dne 28. &ervence 2014

Za spravnost vyhotoveni: Mgr. Vaclav Trajer, v.r.
Markéta Kubova samosoudce

(K.i.¢. I - rozsudek)



