73Ad 38/2013-34

CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Ostravé - pobocka v Olomouci rozhodl samosoudkyni
JUDr. Martinou Radkovou v pravni véci zalobce J. K., bytem S. 1067/1, O., proti
zalovanému Ministerstvu prace a socialnich véci, se sidlem v Praze, Na Pofi¢nim
pravu 1, o prezkoumani rozhodnuti zalovaného ze dne 13. 8. 2013, ¢j. MPSV-
UM/9799/13/4S-OLK, ve véci prispévku na pédci,

takto:

I. Rozhodnuti Zalovaného ze dne 13. 8. 2013, &j. MPSV-UM/9799/13/4S-0OLK,

se rusSi avéc se vraci zalovanému k dalSimu fizeni.
. Zalobci s e nahrada naklad( fizeni nepfiznava.

lIl. Zalovany nema pravo na nahradu nakladd Fizeni.

Oduvodnéni:

[1] Zalobou doru&enou soudu dne 7. 10. 2013 Zalobce brojil proti napadenému
rozhodnuti z nasledujicich skutkovych a pravnich ddvodu. Zalobce namitl poruseni
§ 68 odst. 3 spravniho fadu, protoze Zalovany se jen velmi slabé vyporadal
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s namitkami Zalobce a stavél svoje rozhodnuti jen na stanovisku Posudkové komise
MPSV, které je jednostranné a neobjektivni. Zalovany zcela ignoroval zavéry
zalobcem predlozenych odbornych Iékafskych nalezl a vysledky mistniho socialniho
Setfeni, které zcela jednoznacné prokazaly vyrazné obtize pfi zvladani ukonl
zakladnich zivotnich potfeb. Napadené rozhodnuti je vnitfné rozporné z nasledujicich
ddvodu. Posudkova komise pfiznala, Zze Zzalobce trpi vyraznymi ortopedickymi
obtizemi a neni plné mobilni (slovy MPSV ,,omezena mobilita®), pfesto mu pfispévek
na péci a prispévek na mobilitu nebyly pfiznany. Podle Zalobce doslo k flagrantnimu
poruseni § 6 odst. 1 zakona &. 329/2011 Sb. Zalobce je pfesvédéen, Ze nema
kompetence podle pfilohy €. 1 pism. a) k vyhlasce &. 505/2006 Sb. Ze strany
Zalovaného nebyl prokazan opak, toliko bylo konstatovano, Zze dané ukony Zalobce je
schopen zvladat, a to v rozporu s § 2 odst. 1 vyhlasky €. 505/2006 Sb. Hodnoceni
podle tohoto ustanoveni ze strany Zalovaného neprobéhlo a ani probéhnout
nemohlo, protoZze by nemohlo dojit k uvedenému zavéru. V napadeném Fizeni bylo
rozhodnuto podle § 9 zakona €. 108/2006 Sb., ze Zalobce je osobou zavislou na pédi
a pomoci jiné osoby pfi zvladani ukonl u dvou zakladnich zivotnich potfeb, a to péce
o domacnost a osobni aktivity. Zalovany v napadeném rozhodnuti o nepfiznani
prispévku na péci po sporém vyjadreni k jednotlivym zakladnim Zivotnim potfebam
dospél k zavéru, Ze zdravotni stav Zalobce je nepfiznivy a Ze vyzaduje pomoc jiné
fyzické osoby. Podle Zalobce se jedna toliko o subjektivni a navic rozporny nazor
Clend Posudkové komise MPSV, ktery vzadném pripadé nekoresponduje
s zalobcovym sou€asnym zdravotnim stavem a pfedloZzenou odbornou |ékafskou
dokumentaci. U posudkovych zavéri posudkové komise také neni patrna zadna
navaznost na jednotlivé podklady, coz znamena, Zze posudkova komise nevysvétluje,
o jaky konkrétni podklad ten ktery zavér tykajici se jednotlivych zakladnich Zivotnich
potfeb opira. Naopak jeji zavéry Zalobce povazoval za zcela rozporné s odbornymi
|ékafskymi nalezy, které predlozil. SGm zalovany sice ve svém rozhodnuti tvrdi, Ze
vychazel z aktualni odborné lékafské dokumentace, samotné rozhodnuti vdak svédci
0 opaku, jelikoz zavéry napadeného rozhodnuti a zavéry odbornych l|ékarskych
podkladli jsou v pfikrém rozporu. Posudkova komise tyto rozpory spolehlivé
nevysvétluje a neodstranuje, toliko rozhodla jinak, a to s odkazem na skuteCnost, ze
jsou v pfipadé Zzalobce zachovany funkéni potencialy a Ze je schopen ukony
zakladnich Zivotnich potfeb zvladnout v pfijatelném standardu, aniz by vysvétlovala,
co tim mysli a o jaké podklady tyto své zavéry opira. Podle Zalobce posudkova
komise nepostupovala spravné pfi zhodnoceni Zalobcovych schopnosti zvladat
ukony zakladnich Zivotnich potfeb. Z odbornych Iékafskych nalezi vyplyva, Ze
v souCasné dobé Zalobce trpi vyraznymi ortopedickymi a neurologickymi obtizemi,
které vyZaduji dohled a pomoc pfi zvladani ukonu zakladnich Zivotnich potfeb.
Zalobce je presvédéen, Ze mimo ukonl zakladnich Zivotnich potieb, které povazuje
PK MPSV za nezvladnuté ve smyslu § 2 odst. 1 vyhlasky ¢. 505/2006 Sb., nezvlada
dalSi ukony zakladnich Zivotnich potfeb, a to zejména mobilitu, oblékani, obouvani,
télesnou hygienu, vykon fyziologické potfeby a péc€i o zdravi. Ze strany posudkové
komise podle Zalobce nebyly v zadném pfipadé takové kompetence pro zvladani
ukonl zakladnich zivotnich potfeb prokazany. Co se tyCe spornych ukonu, odkazal
Zalobce na odvolani a vyjadreni k podkladim pfedchozich rozhodnuti. Podle Zzalobce
nebyla dodrzena kritéria stanovena pro posuzovani zdravotniho stavu a stanoveni
stupné zavislosti na péci a pomoci jiné fyzické osoby pfi zvladani ukonl zakladnich



pokraCovani -3- 73Ad 38/2013

Zivotnich potfeb, zalobci mél byt pfiznan pfispévek na p&ci a na mobilitu.

[2] Zalovany k namitkdm Zalobce ve svém vyjadieni uvedl, Ze posouzeni
zdravotniho stavu bylo provedeno bez pfitomnosti Zalobce, zdravotni stav Zalobce
podle posouzeni PK MPSV k datu 1. 11. 2012 neni dlouhodobé& nepfiznivy podle § 3
pism. c) zakona €. 108/2006 Sb. ve vztahu k zakladnim zivotnim potfebam v oblasti
mobility a orientace. Zalobce nebyl schopen zvladat zakladni Zivotni potfeby podle
§ 9 odst. 1 pism. a) a 2 zakona o socialnich sluzbach. Zalovany nesouhlasil s tim, Ze
se jen slabé vyporadal sjeho namitkami a postavil sva rozhodnuti pouze na
stanovisku PK MPSV, které je jednostranné a neobjektivni a Zze ignoroval zavéry
zalobcem predlozenych odbornych Iékafskych nalez( a vysledky socialniho Setfeni,
coz zpusobilo rozpor napadeného rozhodnuti s § 68 odst. 3 spravniho fadu. Namitky
Zalobce v odvolanich spocivaly v nesouhlasu s posouzenim zdravotniho stavu a ve
vyCtu aktivit, které neni schopen vramci zakladni zakladnich Zivotnich potfeb
Zalobce zvladat. K odvolani ve véci pfispévku na péci Zalobce dolozZil zaznam
o jednani ve véci invalidniho dichodu z bfezna 2000, rozhodnuti o pfiznani piného
invalidniho dudchodu z dubna 2000, rozhodnuti o pfiznani mimofadnych vyhod
II. stupné z ledna 2004 a rozhodnuti o poskytnuti pfispévku na provoz motorového
vozidla z unora 2004. Ztohoto pohledu Zalovany pozadal o nové posouzeni
zdravotniho stavu PK MPSV védomo si skute¢nosti, Ze posouzeni zdravotniho stavu
je véci odborné medicinskou a samotny nema potfebné odborné znalosti.
Ministerstvo posudky PK MPSV povazovalo za uplné, protoZe komise se vyporadala
se vSemi rozhodnymi skute€nostmi, a zaroven za presvédcive, nebot komise presné
formulovala posudkové zavéry a tyto posudkové zavéry fadné oduvodnila. Zavéry
posudkové komise nejsou v rozporu s obsahem I|ékafskych nalezl, které méla
k dispozici, v€etné téch, které dolozil zalobce v priubéhu fizeni, a rovnéz nejsou
v rozporu se zavéry socialniho Setfeni. Posouzeni zdravotniho stavu nezavisi na
volné uvaze OSSZ ¢i PK MPSV, nybrz musi odpovidat stanovenym posudkovym
kritériim uvedenym v pfiloze €. 1 k vyhlasce €. 505/2006 Sb. Ministerstvo vyhodnotilo
posudek posudkové komise jako uplny, objektivni a pfesvédcivy dikazni prostredek,
vychazejici ze zdravotni dokumentace, ktera je v rozhodnuti oznaCena, i namitek
uvedenych v odvolani. Ministerstvo se nasledné vrozhodnuti s namitkami
vyporadalo, a protoze sméfovaly pouze proti posouzeni zdravotniho stavu, také je
odavodnilo v souladu se zavéry posudkové komise a podle jednotlivych zakladnich
zivotnich potfeb. Ministerstvo se rovnéz vyjadfilo k dokladum doloZzenym k odvolani
ve VEci pfispévku na péci. Zplnomocnénému zastupci Zalobce byla dana moznost
vyjadfit se pfed vydanim rozhodnuti k jeho podkladim, zplnomocnény zastupce této
moznosti nevyuzil, nenavrhl provedeni dalSich dukazl, aniz by namitl neprovedeni
néjakého dikazu. Podle zalovaného rozhodnuti byla vydana v souladu s § 68 odst. 3
spravniho fadu. K namitce rozpornosti napadenych rozhodnuti zejména s ohledem
na to, Ze ministerstvo nezpochybriuje nepfiznivy zdravotni stav Zalobce, avSak
nepfiznava mu jednotlivé davky, zalovany uvedl, Ze ve véci pfispévku na mobilitu
Zalobce rozpor spatfuje ve zvladani jednotlivych aktivit v ramci zakladni Zivotni
potfeby v oblasti mobility, pfi svém odkazu na § 2 odst. 1 vyhlasky ¢. 505/2006 Sb.
v8ak zcela opominul vétu druhou tohoto ustanoveni, ktera upfesnuje, ze se pfrihlizi
k tomu, zda dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav trvale ovliviiuje funkéni schopnosti,
k vysledku rehabilitace a kadaptaci na zdravotni postizeni. Vtomto sméru
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v rozhodnuti bylo uvedeno, Ze Zalobce ma otuzovat pahyl pravé dolni koncetiny,
adaptovat se na protézu a udrZovat &i zlepSovat celkovou kondici. Zalobce rovnéz
zcela pominul § 1 odst. 4 uvedené vyhlasky, kdy za neschopnost zvladani zakladni
Zivotni potfeby se povaZuje stav, kdy porucha funkénich schopnosti dosahuje urovné
uplné poruchy nebo poruchy tézké, kdy i pfes vyuzivani zachovanych potenciall
a kompetenci fyzické osoby a vyuzivani bézné dostupnych pomlcek, prostrfedkd,
predmétd denni potfeby nebo vybaveni domacnosti, vefejnych prostor nebo
s vyuzitim zdravotnického prostifedku nelze zvladnout Zivotni potfebu v pfijatelném
standardu. UpIna nebo t&Zka porucha mobility zjist&na nebyla. Ministerstvo bylo také
nazoru, ze jeho rozhodnuti ve véci pfispévku na mobilitu netrpi rozporem. Ve véci
prispévku na péci spatfoval Zalobce rozpornost ve zvladani zakladnich zivotnich
potfeb, a to zejména v navaznosti na zavér ministerstva, Ze nezpochybriuje
skute€nost, Ze zdravotni stav je nepfiznivy a ze vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby.
Neni patrna navaznost zavérid PK MPSV na jednotlivé |ékafské nalezy a lékafské
nalezy povazuje Zalobce za rozporné se zavéry posudkové komise. Zalobce trpi
vyraznymi ortopedickymi a neurologickymi obtiZzemi, z nichZ plyne nezvladani dalSich
zakladnich Zivotnich potfeb. Ministerstvo vtomto ohledu dospélo k zavéru, ze
Zalobce nezvladal dvé ze zakladnich Zivotnich potfeb, a to osobni aktivity a péci
o domacnost. Na zakladé shromazdéné podkladové dokumentace ministerstvo
povazovalo za prokazané, Ze ostatni zakladni Zzivotni potfeby, které nebyly
vyhodnoceny jako nezvladané, by mél Zalobce byt schopen je samostatné vykonavat
(i kdyZ obtiznéji nebo v pomalejSim tempu), a to pravé vzhledem ke svému
dokumentovanému zdravotnimu stavu. Ani pfi posouzeni zdravotniho stavu pro ucely
prispévku na péci nebyly zjistény uplné nebo téZké poruchy funkénich schopnosti,
které by mély za nasledek zvladani zakladnich zivotnich potfeb s vyjimkou uznanych
osobnich aktivit a pé€i o domacnost. Ve svém rozhodnuti se ministerstvo vSemi
namitanymi zakladnimi zivotnimi potfebami zabyvalo, v€etné toho, ze uvedlo davody,
pro které by ta ktera zakladni Zivotni potfeba méla byt zvladana. Zalovany upozornil
na skutec¢nost, ze informace obsazené v lékarskych zpravach prokazuji skutkovy stav
véci, resp. aktualni celkovy zdravotni stav Zalobce. Posudek PK MPSV pak
prokazuje stav pravni, ktery hodnoti konkrétni zpUsob, kterym lze zjistény zdravotni
stav UCastnika Fizeni aplikovat na pfisluSsna ustanoveni pravnich predpisi v ramci
stanoveni stupné zavislosti uCastnika fizeni. Ministerstvo navrhlo zalobu zamitnout
jako neduvodnou.

[3] Pfi jednani soudu dne 15. 1. 2014 Zalobce uvedl, Ze byl soukromym
autodopravcem, mé Uraz a prerazil si levou nohu pod kolenem. OdeSlo mu koleno
a kycCel. Rok lezel. Mél dvakrat embolii, téZky zapal plic, Ctyficitky, |ékafi fekli, Ze se
to bude jenom zhorSovat. Mél piny invalidni dichod, ZTP, i prikaz OZP, pravou nohu
mu pak ufezali a tim byl ,vylé€en a samostatny“. Manzelka ho koupe, ma Spatny
dech, jakakoliv mensi namaha mu déla problémy, stfika si sprej. Do schodl a ze
schodu je to utrpeni, bydli ve tfetim patfe v domé bez vytahu. To spravni organy
vSechno pomiji. Protéza mu nepomuze, na levou nestoupne, ujde maximalné 30
metrd, venku pada. Posudkovi Iékafi ho ani nevidéli. Jeho prakticka lIékarka ma pres
80 let, na Ufadu prace zalobce upozornili, aby ji vyménil, ale bylo mu to trapné.
Po pfijezdu z LDN pfiSla za zalobcem socialni pracovnice a vidéla, Ze si ani sam
nesedne na WC, pomahala mu manzelka, ted mu pfibyly bércové viedy na levé
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noze. Jde o to, Ze zranéna noha (cela noha, nikoliv pahyl na pravé noze) je nemocna
a nefunguje (zalobce ukazuje bércovymi viedy téZce postizenou nohu a téZce
dycha).

[4] V soudnim Fizeni spravnim byl vyhotoven v souladu s § 64 s. . s. a § 127
0. s. f. posudek znalce MUDr. Vitézslava Lorence ze dne 1. 4. 2014. Soud proved|
dikaz timto posudkem pfi jednani dne 14. 4. 2014.

[5] Znalec ve svém posudku po vlastnim vySetfeni zZalobce v misté jeho
bydlisté dospél k zavéru, Ze Zalobce byl osobou zavislou na pomoci jiné fyzické
osoby od 23.11. 2012 do 30. 6. 2013 ve stupni Il (stfedné tézka zavislost), od
1.7.2013 do 13. 8. 2013 ve stupni Il (t82zké zavislost). Zalobce nezvladal zakladni
Zivotni potfebu mobilitu a jeho stav se v uvedeném Casovém obdobi pozvolna
zhorSoval. K posudkové vyznamné zméné doSlo v Cervenci 2013. Znalec vychazel
z dokumentace dolozené soudem, Zalobcem a z vlastniho zjisténi pfi vySetfeni
Zalobce. Ke stanoveni zavéru byla téz pouzita zdravotnicka dokumentace datovana
po vydani napadeného rozhodnuti, jelikoz ma vyznamny vliv na dokresleni
charakteru onemocnéni a jasnéjSi ozfejméni z pfFi¢in prabéhu onemocnéni
i v posuzovaném obdobi. Ve zhodnoceni zavislosti podle zakona ¢. 108/2006 Sb.
a pfilohy €. 1 vyhlasky €. 505/2006 Sb. ve znéni u¢inném od 1. 1. 2012 znalec uved|
u spornych ukonu, ze v pfipadé mobility zalobce jednotlivé ukony zcela nezvlada,
v obdobi pfechodného zlepSeni tyto zvladal jen Caste¢né pod uroven pfijatelného
standardu anebo nezvladal. Ohledné stravovani zalobce byl schopen stravu a napoj
si vybrat, sam se najist, neni schopen stravu a napoj pfipravit a servirovat. Co se
tyCe oblékani a obouvani, Zalobce neni schopen obléknout a sviéknout spodni
polovinu téla, neni schopen se obout, zout (pozn. na nohou v poslednich mésicich
pro otok a mokvani neni mozné nasadit b&Znou obuv). Zalobce nezvlada zejména
celkovou hygienu. Zalobce nezvlada z osobnich aktivit fyzické aktivity a zcela
nezvlada péci o domacnost. Celkem zalobce nezvlada 6 zakladnich zivotnich potreb.
To v8e pro obdobi od 23. 11. 2012 do 30. 6. 2013. Od 1. 7. 2013 do 13. 8. 2013
Zalobce nezvlada shora uvedené zakladni zivotni potfeby a navic také vykon
fyziologické potfeby — nedojde sam na WC, sam se neposadi, nezvedne) a péci o
zdravi — nezvlada oSetfovatelskou péci o levou dolni konCetinu a rezim nafizeny
odbornym |ékafem. V tomto obdobi Zalobce nezvladal osm zakladnich Zivotnich
potreb.

[6] Znalec ve svém posudku velmi podrobné popsal veSkera zdravotni
postizeni a onemocnéni zalobce, jejich vyvoj, vlastni vySetfeni, obsah Iékarskych
zprav adokumentl v dosavadnim spravnim a soudnim fizeni, a v samotném
posudku pracovni anamnézu a podrobny popis vyvoje zdravotniho stavu a jeho
hodnoceni v souvislosti se souzenou véci. Jako dominujici obtize u zalobce znalec
uved! progredujici ischemickou chorobu dolnich koncetin od roku 1997, na potiZich
se podili chronicka obstrukéni plicni nemoc, kozni defekt vnitfniho kotniku levé dolni
koncCetiny, rozvijejici se od roku 2003, otok lytka, artréza levého kolene, ischemie
pravé dolni konc&etiny - FeSena chirurgicky. Z duvodu cévnich obtizi mél Zalobce
pfiznanou plnou invaliditu, od 1. 1. 2010 invalidni ddchod pro invaliditu tfetiho stupné.
Vunoru 2010 byl Zzalobce hospitalizovany ve Fakultni nemocnici Olomouc



pokraCovani -6- 73Ad 38/2013

pro flebotrombdzu (zanét hlubokych Zzil) levé dolni kon&etiny s oboustrannou plicni
embolii a pneumonii. Dle sonografického vySetfeni bficha byla zjisténa difuzni
hepatopatie (poskozeni jater) a sludge zluniku (patologicky obsah Zlu€niku, porucha
jeho vyprazdriovani). V prosinci 2010 byl Zalobce hospitalizovany ve Fakultni
nemocnici Olomouc, je popisovany stav po trombektomii poplitei a trifurkace
(odstranéni krevni srazeniny v tepné dolni koncetiny) z intraoperacni angioplastikou
odstupu a TA vpravo pfed rokem. Aktualné podle zpravy koagulacni parametry
sleduje, na kontroly nechodi, koufi, pije maximalné litr denné. Nyni nahle bolesti
pravé dolni konCetiny, ta je chladnéjsi. Pro zjiStény cévni uzavér byla 14. 12. 2010
provedena revize, trombektomie (odstranéni krevni srazeniny vpravo) PTA ATA |. dx.
s pozitivnim efektem. Nasledné se v ffisle vytvofil vypotek, ktery musel byt
opakované punktovan. V listopadu 2011 byl Zalobce na chirurgii hospitalizovan pro
progresi obtizi, klaudikacni interval 50 m, po prokainové kapaci kufe s Trantalem
vedené za ucelem zlepSeni prokrveni dolnich koncetin udaval zlepSeni. Od 29. 7. do
4. 8. 2012 zalobce hospitalizovan na Il. chirurgické klinice Olomouc, byla provedena
revaskularizace pravé dolni koncetiny (cévni zakrok) pro kritickou ischemii, oSetfeny

vvvvv

stupné. Od 19. 8.2012 byl Zalobce opakované hospitalizovan na Il. chirurgické
klinice Fakultni nemocnice Olomouc pro recidivu embolizace pravé dolni konc&etiny
poplit. a bércové tepny, recidivujici ischemie a trofické zmény hlezna a paty. Pokus
o radiointervenci asi pred tfemi tydny byl bez efektu. Stav progredoval, Slo
o nezhojitelné defekty, proto byla 20. 8. 2012 provedena amputace prave dolni
konCetiny ve stehné. Po pfijeti do odborné IéCebny Paseka, hospitalizace od
28.8.2012 do 20. 11. 2012, pahyl postupné zcela zhojen a byla zahajena
rehabilitace. Zalobce byl schopen samostatnych presund na invalidnim voziku, chodil
o dvou podpaznich berlich s doprovodem a postupné dochazelo k otuZzovani pahylu.
Po dodani protézy a uplném zhojeni pahylu byl zahajen nacvik chlize s protézou,
kterou dle zpravy na kratké vzdalenost zvlada dobfe. V unoru 2003 byla zjisténa
artréza Il. stupné kycCle a kolene, v hleznu patrné omezeni pohybu a artréza I. — Il.
stupné. Celkové zjisténa hypotrofie svalstva levé dolni koncetiny. Podle socialniho
Setfeni ze dne 17. 1. 2013 chuzi o protéze nezvlada, invalidni vozik bude pfidélen,
jelikoz ma protézu, nema stabilitu, neudrzi rovnovahu, pada na stranu, k pohybu
pouziva 2 berle, pfi vstavani znatelny tfes celého téla, manzelka mu musi do rukou
podat berle a pfidrzet, aby neupadl, na posteli se oto€i sam, do stoje se dostal jen
s velkymi obtizemi, musi se rozhoupat, odrazit, pomoci si rukama, nékdy nutna
pomoc manzelky. Vrchni polovinu téla oblecCe, se spodni potfebuje pomoc, potfebuje
dopomoc pfi koupani, orientaci, komunikace dobra, stravu chysta manzelka,
neprenese, naji se sam, na WC dojde, u postele nadoba na moceni, hygienu po
toaleté zvladne, se vstavanim z WC pomaha manzelka, léky si chysta sam, chod
domacnosti piné zabezpeduje manzelka. Zalobce nikam nechodi, dfive rad cestoval,
sleduje televizi, auto Fidit nemaze, ma doporuceno se informovat na moznost Upravy
auta a rucni fizeni. Schody do tfetiho patra nezdola, proto u lékafe byl jen 1%, ze
schodl Sel s protézou, berlemi, v mezipatfe dala manzelka Zzidlicku k odpocinku.
Z bytu se bez pomoci nedostane. Podle nalezli z cévni ambulance FN Olomouc
z Cervna 2013 je zalobce po urazu levé dolni konCetiny a po Ié€eni kozniho defektu
(z nedokrveni), v horku miva otoky, jsou i pigmentové zmény bérce LDK. V Cervenci
2013 dle dopplerometického vysSetieni hluboky venosni (Zilni) systém volné
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pruchodny, klinicky je patrna drobna povrchni ulcerace pod medialnim kotnikem.
Rovnéz jsou popisované rhagady (praskliny klize) mezi prsty. Ma doporucenu lehkou
bandaz koncetiny pfes den, koncetinu sprchovat, lokalné aplikovat Hemagel na kozni
defekt a aplikovat Framykoin mezi prsty. V tomto obdobi (v 6/13) byl téz vySetfovan
na Plicni klinice FN Olomouc pro dusSnost (ambulantné je sledovan na TRN
Hodolany). Od amputace koncetiny pfi namaze hufe dycha — pfi pohybu do schodu
apod. Dle RTG je pfitomen obraz emfysému, srdeéni stin neni rozSifen.
Spirometrické vySetfeni vykazuje patologii. Stav je uzaviran jako CHOPN |l
(chronicka obstrukéni plicni choroba). Byla doporucena |éCba a kontrola za ffi
mésice. Naslednymi kontrolami bylo konstatovano (18. 9. 2013 a dalSimi), Ze se
jedna o tézkou CHOPN s vyznamnym postizenim plicnich funkci, ktera pacienta
nepochybné limituje jednak po respiraCni strance. Progn6éza neni dobra, nelze
oCekavat vyznamnéjSi zlepSeni plicnich funkci. Cilem terapie je pFedevSim
zpomalovani progrese, zhorSovani plicnich funkci. Z vysledku spirometrickych
vySetieni lze dovozovat, Ze stav dale pozvolna progreduje. Béhem znalcova
vySetfeni se dusnost projevovala jiz na rozhrani klidové a namahové dusnosti.
Pozvolnou progresi Ize prokazat z plicniho nalezu z 19. 12. 2013, ktery mj. popisuje
1 - 2 tydny otok a zarudnuti bérce, uziva ATB, dle RTG obraz emfyzému plic, febrilie
v souvislosti otokem LDK. Dle koznich, cévnich a chirurgickych kontrol od 9/13 do
3/14 dochazi k progresi defektl nohy LDK, je mokvajici defekt na hibetni ¢asti nohy
s trhlinami mezi prsty a rovnéz mokvajici defekt v oblasti vnitfniho kotniku. Doppler
tepen LDK nachazi velmi vyrazné stenotizujici AS zmény (zuzeni) na tepnach LDK,
v celém rozsahu s uzavérem proximalni tietiny AFS. Je konstatovana téz chronicka
Zilni nedostate¢nost a je dovozovano, ze kozni defekty jsou smiSeného plvodu
(tepny, zily). Od 26. 9. do 14. 10. 2013 byl hospitalizovany ve FN Olomouc na
koznim oddéleni, kde doslo k ¢astecnému zlepSeni defektd, ale ne k jejich zhojeni.
Od 12/13 je pfitomen vyznamny otok nohy a bérce, pfechodné infikovany, v 1/14
zjisténa trombdza bércovych Zil, se kterou byl hospitalizovan na interni klinice.
0d 20. 2. do 23. 2. 2014 byl opét hospitalizovan na chirurgii, byla provedena
technicky uspésna revaskularizace tepny AFS I. sin. s implantaci stentu (chirurgicky
cévni zakrok). Poté doSlo k ¢asteCnému zlepSeni hybnosti konc&etiny, byl i pokles
sekrece, ale od 11.3.2014 byl stav komplikovan erysipelovou infekci LDK
s masivnim otokem levého bérce az pod koleno &ervenofialového zbarveni, jehoz
nasledky jsou patrné k soucasnosti. V sou€asnosti na noze pfetrvava tuhy otok,
trofické kozni zmény celého bérce, nafialovélé zbarveni nohy a bérce a pretrvavaji
oteviené defekty - pod vnitinim kotnikem, na vnitini strané nohy a rozsahly defekt na
nartu zasahujici prsty a meziprstni prostory.

[7] Z posudkového hlediska znalec konstatoval, ze po amputacnim zakroku
na PDK doSlo ke zhojeni pahylu, byt po ponékud delsi dobé nez je obvyklé.
Po pfechodném zlepSeni, kdy dochazelo i k nacvikim chuze s protézou, doslo
ke zvyraznéni problémi sLDK atento stav vykazuje trvalé zhorSovani.
Na zhorSeném stavu a zhorSené funk&nosti se podili vice faktorl. Progredujici
ischemické zmény samy o sobé& pro namahovou bolest sniZuji schopnost zatéze.
Ktémto bolestem se pfidruZily i artrotické bolesti nosnych kloubu LDK, zfejmé
z duvodu vétsiho zatizeni. Nasledné druhotné trofické zmény (bércové ulcerace, otok
apod.) na koncetiné kromé nutnosti pravidelného oSetfovani samy o sobé vedly
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k bolestem, jeZz se zvySuji zatizenim. V poslednich mésicich stav vyzaduje klidovy
rezim. LDK vykazuje rovnéz ubytek svalové hmoty, tedy sniZzeni svalové sily, coz je
duisledek zakladniho onemocnéni ajeho dalSich komplikaci, zejména postiZzeni
perifernich _nervl (polyneuropatie), posléze iz inaktivity. Nepfiznivy stav dale
prohloubila prodélana zavazna infekce koncetiny (erysipel) v roce 2014. Progndza
uvedeného onemocnéni je vysoce nepfizniva. V dusledku realné hrozici kritické
ischemie ¢i_rozvoje zanétu (gangrény) je ve stavajici _dobé i leva dolni
kon€etina_ohrozena amputaci. Rovnéz plicni onemocnéni vykazuje pozvolnou
progresi. Toto onemocnéni samo o sobé by minimalné v poslednich mésicich
vyznamnym zpusobem omezovalo mobilitu a vykon nékterych dalSich zakladnich
Zivotnich potreb.

[8] Zavér posudkovych komisi ve smyslu neuznani zakladni zivotni potfeby
»,mobilita“ a nepfiznani pfispévku na péci povazoval znalec za chybny ve smyslu
posudkového podhodnoceni. PFiCinu spatfoval v nedostateCné objektivizaci stavu
a nedocenéni zavazného postizeni ledvé dolni koncetiny, ktera jiZ v dobé amputace
pravé dolni konCetiny byla zavazné postiZzena a jejiz funkce nemohla byt srovnatelna
se zdravou koncetinou. Posudky se opiraji zejména o relativné optimisticky
popisovany stav po amputaci pravé dolni koncetiny na chirurgii (hojeni bez
komplikaci) a zejména o zpravu z odborné léCebny (postupné se zlepSuijici celkova
mobilita), pfi€emz v unoru 2013 a o to vice v Cervenci 2013 bylo divodné se
domnivat, Ze nastupujici komplikace tuto pfiznivou prognézu nenaplni a to
i z hlediska zakonnych kriterii pro naplnéni podminky ,dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu®. V této souvislosti znalec poznamenal, Ze v sou¢asné dobé pfi
znalosti dalSiho pribéhu onemocnéni je posudkové jednodu$si vytvofit relevantni

vr waiwvos

[9] Od 23. 11. 2012 do 30. 6. 2013 pro osobu starsi 18 let byl dle znalce stav
dlouhodobé nepfiznivy z ddvodu amputaéni ztraty pravé dolni koncetiny a rovnéz
po rozvoji dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu pro problémy s levou dolni
koncetinou, coz odpovida druhému stupni zavislosti na pomoci jiné fyzické osoby
v uvedeném obdobi. Od 1. 7. 2013 do data napadeného rozhodnuti 13. 8. 2013 Ize
prokazat dalSi omezeni sobéstacnosti z ddvodu progrese postizeni levé dolni
koncetiny. Pfechodné obdobi jisté schopnosti chize po amputaci pavé dolni
konCetiny vyluéné v ramci rehabilitace, €i schopnosti ucinit nékolik kroki doma
s oporou, nema posudkové vyznamny vliv na zvladani zakladni zivotni potfeby
»,mobilita® ani na zvladani ostatnich nize oznaCenych zakladnich Zivotnich potfeb
(dale jen ,ZZP*).

[10] Znalec uzaviel hodnoceni zavislosti dle zakona ¢. 108/2006 Sb.,
v platném znéni, dle pfilohy €. 1 vyhlasky &. 505/2006 ve znéni platném od
1. 1. 2012, pro obdobi od 23. 11. 2012 do 30. 6. 2013 takto:

a) mobilita — jednotlivé ukony zcela nezvlada, v obdobi pfechodného zlepSeni
tyto nezvladal Ci zvladal jen ¢asteCné pod uroven pfijatelného standardu,
b) orientace - je pIné orientovany jak po strance dusevni, tak smyslové,
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¢) komunikace — je schopen komunikace Ustni, pisemné, je schopen pracovat
na PC, je schopen telefonovat, symbolim a signalim rozumi,

d) stravovani — stravu a napoj je schopen si vybrat, sam se naji, neni schopen
stravu a napoj pripravit, naservirovat,

e) oblékani, obouvani — neni schopen obléknout a svléknout spodni polovinu
téla, neni schopen se obout, zout (pozn.: na nohu v poslednich mésicich pro
otok a mokvani neni mozné nasadit béZznou obuv),

f) télesna hygiena — nezvlada zejména celkovou hygienu,

g) vykon fysiologické potieby — s pomoci facilitatorti je schopen zvladnout,

h) péce o zdravi — je schopen zvladnout, je schopen dodrzovat 1éCebny rezim,
provadét IéCebna a oSetifovatelska opatieni, pouzivat Iéky, pomucky,

i) osobni aktivity — nezvlada fyzické aktivity.

j) péce o domacnost — zcela nezvlada.

Celkem nezvladal v uvedeném obdobi 6 zakladnich zivotnich potreb.

[11] V obdobi od 1. 7. 2013 do 13. 8. 2013 zalobce nezvladal vySe uvedené
zakladni zivotni potieby a navic téz ZZP ,,vykon fysiologické potreby“ (nedojde
sam na WC, sam se neposadi, nezvedne) a ,péci o zdravi“ (nezvlada
oSetfovatelskou péci o levou dolni koncCetinu, rezim nafizeny odbornym lékafem).
Uvedeny stav zavislosti trva k souCasnosti. Celkem nezvladal v uvedeném obdobi
8 zakladnich zivotnich potreb.

[12] Znalec k otdazkam soudu zrekapituloval, Ze Zalobce je podle zakona
€. 108/2006 Sb. v pfislusném znéni pro osobu strasi 18 let osobou zavislou na
pomoci jiné fyzické osoby. Od 23. 11. 2012 do 30. 6. 2013 ve stupni |l (stfedné tézka
zavislost) a od 1. 7. 2013 do 13. 8. 2013 ve stupni lll (tézka zavislost). Podle znalce
uvedeny stav (t€zka zavislost) trva k datu vypracovani posudku a protoze je divodny
predpoklad dlouhodobosti tohoto stavu, Ize uvedeny stupen zavislosti ponechat do
31. 12. 2015. Posuzovany nezvladal zakladni zivotni potfebu ,mobilita“, tudiz dle
znéni pfislusnych pravnich pfedpisi ma narok na pfispévek na mobilitu, a to od
23.11. 2012 do 13. 8. 2013. Jelikoz uvedeny stav (neschopnost zvladat ZZP
»,mobilita“) trval ke dni vypracovani posudku a je divodny predpoklad dalSi
dlouhodobosti tohoto stavu, Ize uvedeny stupen zavislosti ponechat do 31. 12. 2015.
Zdravotni stav zalobce se v uvedeném casovém obdobi pozvolna zhorSoval.
K posudkové vyznamné zméné doslo v Cervenci 2013. Zmény zdravotniho stavu
i divod téchto zmén je popsan na str. 11 — 14 posudku. K vypracovani posudku byla
pouzita dokumentace dolozena soudem, dokumentace doloZzena posuzovanym
a viastni zjisténi pfi vySetfeni posuzovaného v misté jeho trvalého bydlisté.
Ke stanoveni zavéru byla pouzita téz zdravotni dokumentace datovana po datu
vydani napadeného rozhodnuti, jelikoz ma vyznamny vliv na dokresleni charakteru
onemocnéni a jasngjSi ozfejméni pfiCin prub&éhu onemocnéni i v posuzovaném
obdobi.

[13] S posudkem byli seznameni oba ucastnici fizeni, zalobce s posudkem
vyslovil souhlas u jednani soudu a Zalovany nevznesl| proti posudku Zadné namitky.



pokraCovani -10 - 73Ad 38/2013

Z4dné dalsi dokazovani zadny z uéastnikG fizeni jiz nenavrhoval a ani soud
neshledal potfebu ho provadét.

[14] Podle § 75 odst. 1 zadkona €. 150/2002 Sb., soudni fad spravni, ve znéni
pozdéjSich predpisu (dale ,s. F. s.“), pfi pfezkoumani rozhodnuti vychazi soud
ze skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani spravniho organu,
s pfihlédnutim k rozhodné dobé od podani zadosti do data vydani napadeného
rozhodnuti.

[15] Po provedeném fFizeni Krajsky soud dospél k zavéru, Ze zaloba je
ddvodna.

[16] Podle § 8 odst. 2 zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ve znéni
uc¢inném v roce 2013, osoba star§i 18 let véku se povaZuje za zavislou na pomoci
jiné fyzické osoby ve

a) stupni | (lehka zavislost), jestlize z duvodu dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu neni schopna zvladat tfi nebo Ctyfi zakladni Zivotni potreby,

b) stupni Il _(stfedné téZka zavislost), jestlize z duvodu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu neni schopna zvladat pét nebo Sest zakladnich
Zivotnich potreb,

c) stupni Ill (téZka zavislost), jestlize z duvodu dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu neni schopna zvliadat sedm nebo osm zakladnich zivotnich potreb,

d) stupni IV (Gplna zavislost), jestlize z duvodu dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu neni schopna zvladat devét nebo deset zakladnich Zivotnich
potreb,

a vyZaduje kazdodenni pomoc, dohled nebo péci jiné fyzické osoby.

[17] Krajsky soud provedenym fizenim a dokazovanim vzal za prokazane, ze
Zalovany napadenym rozhodnutim zamitl odvolani Zalobce a potvrdil rozhodnuti
Uradu prace Ceské republiky — Krajské poboéky v Olomouci ze dne 17. 4. 2013,
¢j. MPSV-UP/613479/13/AIS-SSL, kterym byla Zalobci zamitnuta Zadost
o prispévek na péci. Vyrok svého rozhodnuti Zalovany oddvodnil vysledkem
posouzeni stupné zavislosti posudkovou komisi Ministerstva prace socialnich véci,
podle kterého Zalobce neni osobou zavislou na pomoci jiné fyzické osoby. Z divodu
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu Zalobce vzhledem ke svému zdravotni
stav nebyl schopen zvladnout dvé ze zakladnich Zivotnich potfeb: osobni aktivity
apéCe o domacnost. U zbyvajicich zakladnich zivotnich potfeb povazovalo
ministerstvo za prokazané, Ze by je mél Zalobce schopen samostatné vykonat, i kdyz
obtiznéji nebo v pomalejsim tempu. Zbyly obsah odivodnéni napadeného rozhodnuti
je obdobny s jiz podrobné popsanym vyjadfenim zalovaného.

[18] Soud konstatuje, Ze napadené rozhodnuti napliiuje formalné (vyrok,
odlvodnéni, jejich rozliSeni, zakonné nalezitosti) i obsahové (bez ohledu na
spravnost argumentace) zakonné pozadavky a proto soud neshledal jeho
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nepfezkoumatelnost, nebot’ se vyporadalo se vSemi namitkami zalobce v navaznosti
na posudek o stanoveni stupné zavislosti - otazka spravnosti odpovédi byla pak véci
pfezkumu zakonnosti napadeného rozhodnuti a jemu predchazejiciho Fizeni
a dalSiho dokazovani u soudu v ramci pIné jurisdikce.

[19] S ohledem na podrobnost Zaloby, prfesvédCivé a relevantni namitky
zalobce a procesni stav véci (poukaz na rozpor posudki OSSZ a PK MPSV
se zjisténimi zejména odbornych osetfujicich Iékafl, zdravotni stav zalobce, ktery byl
zjevny pfi jednani soudu a osobni ucasti zalobce na ném) soud v souladu
s principem efektivity jak spravniho fizeni, tak soudniho Fizeni spravniho poucil
zalobce a provedl nasledné dikaz znaleckym posudkem MUDr. Vitézslava Lorence,
znalce z oboru zdravotnictvi se specializaci posudkové |ékafstvi, ze dne 1. 4. 2014.
Soud vzal za prokazané vzhledem k velmi podrobnému, o konkrétni |ékafské zpravy
opfenému a presvédcivému oduvodnéni a argumentaci znalce v jeho posudku
(citovaném podrobné vyse v reprodukéni €asti rozsudku), ze zalobce nebyl schopen
zvladnout v obdobi od 23. 11. 2012 (ij. od podani Zadosti) do 30. 6. 2013 Sest
zakladnich Zivotnich potfeb a v obdobi od 1. 7. 2013 do 13. 8. 2013 celkem osm
zakladnich zivotnich potreb.

[20] Prezkoumava-li krajsky soud spravni rozhodnuti Zalované o naroku
na davku podminénou zdravotnim stavem, je rozhodnuti soudu prfedevsim zavislé na
odborném lékarfském posudku. V soudnim Fizeni spravnim ve vécech pfispévkl na
péci neni dana kompetence posudkovych komisi MPSV (§ 4 odst. 2 zakona
€. 582/1991 Sb.). Proto dale s ohledem na namitky Zalobce, charakter souzené véci
a zjistény skutkovy stav v tomto Fizeni byl vypracovan znalecky posudek a proveden
jako dukaz.

[21] Protoze se soud spokojil s pisemnym vyjadienim znalce, nemél o ném
pochybnosti pro jeho presvédCivost a uplnost podkladu, jiz jej nevyslychal ani
nezadal o vysvétleni.

[22] Podle § 64 s. F. s. a § 125 0. s. F. (zakon €. 99/1963 Sb., ob&ansky soudni
fad, ve znéni pozdéjSich predpisu) za dukaz mohou slouZit v§echny prostfedky, jimiz
Ize zjistit stav véci, zejména vyslech svédku, znalecky posudek, zpravy a vyjadfeni
organu, fyzickych a pravnickych osob, notafské nebo exekutorské zapisy a jiné
listiny, ohledani a vyslech ucastnik. Pokud neni zpusob provedeni dikazu
predepsan, urci jej soud.

[23] Podle § 64 s. f. s. a § 127 odst. o. s. I. zavisi-li rozhodnuti na posouzeni
skuteCnosti, k nimz je tfeba odbornych znalosti, vyZzada soud u organu vefejné moci
odborné vyjadreni. Jestlize pro slozitost posuzované otazky takovy postup neni
postacujici nebo je-li pochybnost o spravnosti podaného odborného vyjadreni,
ustanovi soud znalce. Soud znalce vyslechne; znalci muze také ulozit, aby posudek
vypracoval pisemné. Je-li ustanoveno nékolik znalci, mohou podat spolecny
posudek. Misto vyslechu znalce mize se soud v oduvodnénych pripadech spokojit
s pisemnym posudkem znalce.
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[24] Podle § 77 odst. 2 s. . s. soud jim provedené dikazy hodnoti jednotlivé
i v jejich souhrnu i s dukazy provedenymi v fizeni pfed spravnim organem a ve svém
rozhodnuti vyjde ze skutkoveho a pravniho stavu takto zjisténého.

[25] Rozdil v hodnoceni podle znaleckého posudku oproti hodnoceni
v posudku PK MPSV spociva v hodnoceni ¢tyf zakladnich Zivotnich potfeb pro
obdobi od 23. 11. 2012 do 30. 6. 2013, a to zakladnich zivotnich potfeby mobility,
stravovani, oblékani s obouvanim a télesné hygieny. Pro obdobi od 1. 7. 2013 do
13. 8. 2013 rozdil v hodnoceni podle znaleckého posudku oproti hodnoceni
v posudku PK MPSV spociva v hodnoceni Sesti zakladnich Zivotnich potfeb, a to
zakladnich Zivotnich potfeby mobility, stravovani, oblékani s obouvanim, télesné
hygieny, vykon fyziologické potfeby a péce o zdravi (pfibyly posledni dvé
jmenované). Vzhledem k amputaci pravé dolni koncCetiny ve stehné a nemoznosti
pouzivat levou dolni koncetinu pro vicenasobna postiZzeni, pro ktera je Zalobce
opakované hospitalizovan (vyznamné trofické zmény, otoky nohou, opakované
operace, artrézy, chirurgické cévni zakroky, ischemické zmény, infekce, zanéty,
neobvykle dlouhé hojeni pahylu po amputaci, k tomu chronicka obstrukCni plicni
nemoc), s prokazanym zhorSovanim zdravotniho stavu v prubéhu uvedené doby,
rozhodnuti soudu nemuze i pfi samotném laickém pohledu na Zalobce vést k jinému
zavéru, Ze dosSlo k posudkovému podhodnoceni Zalobcova stavu Iékafskou
posudkovou sluzbou (ij. Iékafi OSSZ a PK MPSV). Vysvétlenim tohoto stavu jsou az
pfi jednani soudu Zalobcem sdélené skutecnosti, tykajici se zdravotniho stavu (podle
spravniho spisu ve spravnim fizeni zalobce nebyl vibec vyslechnut ani opravnénymi
ufednimi osobami, ani vyslechnut a vySetfen posudkovymi lékafi). Co je podstatné,
Zalobce az pfi jednani soudu sdélil, Ze jeho praktické Iékafce je 80 let a na Ufadu
prace jej upozornili, aby ,ji vymeénil“, avSak Zalobci to bylo dle jeho slov ,trapné®. Lze
usuzovat na to, ze lékarfska dokumentace praktické Iékarky, i z divodu nedostatecné
soucinnosti zZalobce s praktickou Iékarfkou ¢&i poté ve spravnim fFizeni, jak to
opakované zjistil soud ve vécech tykajicich se Iékafskych posouzeni, nebyl uplna
a tak do$lo k posudkovému podhodnoceni.

[26] K tomu soud konstatuje (pfi védomi zpétnosti posuzovani stavu Zalobce
nejpozdéji do data 13. 8. 2013), ze zalobce se dostavil na obé soudni jednani na
invalidnim voziku v doprovodu manzelky (jeho mobilitu zajiStovala vzdy manzelka),
oCividné trpél dusnosti v klidovém stavu, ukazal soudu mokvajici Cervenofialovou
kondetinu. Zalobce se narodil v roce 1947. Déle soud poukazuje na to, Zze posudkova
komise nevyhodnotila fadné vsechny Iékafské zpravy tak, jak bylo shora citovano
z uvedeného znaleckého posudku, a jeji posudek je neuplny a rozporny, zejména
se skuteénym stavem a lékafskymi zpravami. Zalobce zadny posudkovy lékaF
ve spravnim Fizeni vabec nevidél, vidél ho az znalec v soudnim fizeni spravnim.

[27] Krajsky soud nezpochybnil zavér znaleckého posudku pro jeho
presvédCivé odlvodnéni a pro své rozhodnuti prevzal zavér posudku o poctu
nezvladanych zakladnich Zivotnich potfeb.
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[28] Krajsky soud proto zruSil rozhodnuti zalovaného pro vady fizeni, nebot
Zalovany si ve spravnim fFizeni neopatfil dikazy v takovém rozsahu, aby byl
prokazan skutecny stav véci. Souasné krajsky soud vratil véc zalovanému k dalSimu
fizeni. Zalovany znovu ve véci rozhodne, pfiéemz bude vychazet z pravniho nazoru
krajského soudu, Ze zalobce byl v obdobi od 23. 11. 2012 do 30. 6. 2013 osobou
zavislou na pomoci jiné fyzické osobé ve stupni Il (stfedné tézka zavislost) a od 1. 7.
2013 do 13. 8. 2013 osobou zavislou na pomoci jiné fyzické osobé ve stupni llI
(téZka zavislost).

[29] Soud nepfiznal uspéSnému zalobci nahradu nakladu fizeni, nebot’ se jich
vyslovné vzdal a Zalovany nema pravo na nahradu nakladu fizeni (§ 60 odst. 1 a 2
s. . s.). O znale¢ném bylo rozhodnuto ve spojeném spise zn. 73 Ad 33/2013, ktery
se tykal pfispévku na péci.

Pouceni:

Proti tomuto rozsudku lze podat kasacni stiznost k NejvySSimu spravnimu
soudu v Brné ve |haté do dvou tydnu po doruceni usneseni. Kasacni stiznost se
podava ve dvou vyhotovenich u NejvysSiho spravniho soudu, se sidlem Moravskeé
nam. 6, Brno. O kasacni stiznosti rozhoduje NejvysSi spravni soud.

Lhita pro podani kasacni stiznosti konéi uplynutim dne, ktery se svym
oznacenim shoduje se dnem, ktery urcil poCatek lhaty (den doru€eni rozhodnuti).
Pfipadne-li posledni den Ihaty na sobotu, nedéli nebo svatek, je poslednim dnem
Ihity nejblize nasledujici pracovni den. Zmeskani Ihaty k podani kasacni stiznosti
nelze prominout.

Kasacni stiznost Ize podat pouze z divodu uvedenych v § 103 odst. 1 s. F. s.
a kromé obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznaceni rozhodnuti proti
némuz smeéfuje, v jakém rozsahu a z jakych dlvodu jej stéZzovatel napada, a udaje
o tom, kdy mu bylo rozhodnuti doru¢eno.

V Fizeni 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 zakonu
vyZadovano pro vykon advokacie.

V Olomouci dne 14. 4. 2014

JUDr. Martina Radkova
samosoudkyné



