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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK

JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Ostravé - pobocka v Olomouci rozhodl samosoudkyni
JUDr. Martinou Radkovou v pravni véci zalobce M. €., bytem S. 226/13, O., proti
zalované Ceské spravé socialniho zabezpeéeni, se sidlem v Praze, K¥izova 25, o
zalobé proti rozhodnuti zalované ze dne 20. 6. 2013, €. j. X, ve véci odnéti

invalidniho dichodu,
takto:
|. Zaloba se zamita.

ll. Zadny z Ugastniki n e ma pravo na nahradu nakladii fizeni.

Oduvodnéni:

[1] Zalobce podal v zakonné Ihité Zalobu proti shora oznagenému rozhodnuti
Zalované, kterym byly zamitnuty namitky zalobce proti rozhodnuti Zalované ze dne
11. 4. 2013, €. j. X, o odnéti invalidniho dichodu.

[2] Zalobce v Zalob& namital, Ze posudek vydany v namitkovém Fizeni a na
ném zalozené rozhodnuti Zalované ze dne 30. 1. 2013 je skutkové nespravné a tim i
nezakonné. Zalobce nesouhlasil se zavéry posudku vypracovaného v namitkovém
fizeni a zejména rozporoval podfazeni jeho onemocnéni do kapitoly Xl oddil E

polozky 1 pism. b) pfilohy k vyhlasce €. 359/2009 Sb. Stanoveni procentni miry
poklesu pracovni schopnosti Zalobce povazoval za neobjektivni, silné podhodnocené



pokraCovani -2- 72Ad 21/2013

a neodpovidajici. Vzdyt i sam posudek konstatuje omezeni pohyblivosti kréni patefe,
svalovou dysbalanci, poruchu statiky a dynamiky kréni patefe, t€zké degenerativni
zmény a uporné bolesti. Zavéry posudku vyvraci predlozena odborna neurologicka
dokumentace, napfiklad nalez MUDr. S. ze dne 22. 3. 2013, ktery zcela svévolné
nebyl bran v potaz. U Zalobce nedoslo od roku 2011, kdy mu byl pfiznan invalidni
dichod pro invaliditu I. stupné tak zasadni zlepSeni zdravotniho stavu, které by
odlvodriovalo sniZzeni procentniho vyjadfeni poklesu jeho pracovni schopnosti.
Podle zalobce posudkové zhodnoceni jeho invalidity zroku 2011 bylo zcela
v pofadku a objektivni na rozdil od sou¢asného posouzeni, jehoz ucelem bylo pouze
odebrat invalidni ddchod. Podle posudku z 19. 5. 2011 bylo rozhodujici pFiinou
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu Zalobce postiZzeni podle kapitoly Xilll
oddil E polozky 1 pism. c) pfilohy k vyhlasce &. 359/2009 Sb. s poklesem pracovni
schopnosti 30 az 40 %. Timto posudkem byly u zalobce diagnostikovany tézke
degenerativni zmény kréni patefe bez moznosti operace a zavazné ocni
onemocnéni. Tento stav se nezménil dodnes a navic Zalobce zacal trpét hypertenzi a
nelze vjeho pfipadé také vylouCit diabetes mellitus. Vzhledem Kk dalSim
prokazatelnym zdravotnim obtizim je Zalobce pfesvédcen o tom, Ze je v jeho pfipadé
mozné aplikovat § 3 odst. 1 citované vyhlasky.

[3] Zalovana ve svém vyjadfeni uvedla, Ze se jedna o davku podminé&nou
nepfiznivym zdravotnim stavem a v takovém pfipadé je rozhodnuti Zalované zavislé
predev§im na odborném l|ékafském posouzeni. Ve véci navrhla dikaz posudkem
pfislusné posudkové komise MPSV ve smyslu § 4 odst. 2 zakona €. 582/1991 Sb.

[4] Krajsky soud si vyZadal k dikazu posudek Posudkové komise Ministerstva
prace a socialnich véci (dale i ,PK MPSV*) v Ostravé. Ten byl vyhotoven touto komisi
dne 31. 10. 2013. Na zakladé namitek Zalobce byl vyzadan soudem srovnavaci
posudek PK MPSV v Hradci Kralové, ten byl podan dne 21. 2. 2014.

[5] Krajsky soud pfezkoumal napadené rozhodnuti podle § 65 a nasl. zakona
€. 150/2002 Sb., soudni Fad spravni, ve znéni pozdéjSich predpisu (dale ,s. F. s.9),
v mezich zalobnich bodl a pfi pfezkoumani rozhodnuti vychazel ze skutkového
a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani spravniho organu (§ 75 odst. 1 a 2
s. F. s.), tedy ke dni 20. 6. 2013.

[6] Provedenym dokazovanim soud zjistil, Ze posudkovy lékaF Okresni spravy
socialniho zabezpec€eni Olomouc dne 27. 3. 2013 miru poklesu pracovni schopnosti
Zalobce ohodnotil podle pfilohy vyhlasky €. 359/2009 Sb., ve znéni pozdéjsich
predpist, kapitoly Xl oddilu E polozky 1b o 20 %, tuto hodnotu navysSil podle § 3
odst. 1 citované vyhlasky o 10 % na celkovych 30 % a vyslovil, Ze Zalobce neni
invalidni. Jako rozhodujici pfiCinu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
s nejvyznamnéj§im dopadem na pokles pracovni schopnosti posudkovy IékaF
stanovil u Zalobce chronické cervikalgie, cervikobrachialgie bez jednoznacné
kofenové symptomatologie s dominujicimi axialnimi bolestmi se svalovou dysbalanci
pfi degenerativnich zménach etazi C3 — 7. Vzhledem k lehkému funkénimu postizeni
patefe s obCasnymi recidivami kofenového drazdéni, blokadami Cp a s poruchou
statodynamiky patefe stanovil posudkovy lékaf miru poklesu pracovni schopnosti
horni hranici daného procentniho rozmezi, kterou s pfihlédnutim k ostatnim
chorobam zvysil o 10 %, pracovni potencial zalobce je mirné snizen.
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[7] Z napadeného rozhodnuti soud zjistil, Ze Zalobce namital, Ze jeho zdravotni
stav se nezlepsil, ale naopak zhorsil. Zalobce doloZil lékafsky nalez MUDr. E.
z interni ambulance Vojenské nemocnice Olomouc ze dne 16. 4. 2003 a zadal znovu
0 posouzeni zdravotniho stavu. Posudkem vypracovanym vramci namitkového
fizeni dne 16. 5. 2013 bylo prokazano, zZe Zalobce neni invalidni a dnem zaniku
invalidity je 27. 3. 2013. Rozhodujici pficinou dlouhodobé pfiznivého zdravotniho
stavu Zalobce s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles jeho pracovni schopnosti je
zdravotni postizeni uvedené v kapitole XllI oddilu E polozce 1b pfilohy k vyhlasce
Cislo 359/2009 Sb., pro které stanovil Iékaf Zalované miru poklesu pracovni
schopnosti zrozmezi 10 az 20 % ve vySi 20 %. Vzhledem k dalSim postizenim
zdravotniho stavu tento IékaF zvySil hodnotu podle § 3 odst. 1 citované vyhlasky o 10
% na celkovych 30 %. Posudkovy lékaf Zalované v fizeni o namitkach konstatoval,
Ze nelze prokazat postizeni patefe se stfedné tézkym funkCnim postizenim, se
zavaznou poruchou statiky a dynamiky patefe, Casto recidivujicimi projevy
kofenového  drazdéni, s funkénim vyznamnym  neurologickym nalezem,
s poSkozenim nerv(.

[8] Pro pfezkumné soudni fizeni zdravotni stav Zalobce a jeho dochovanou
pracovni schopnost k datu vydani pfezkoumavaného rozhodnuti posoudila dne
31.10. 2013 Posudkova komise Ministerstva prace a socialnich véci (dale ,PK
MPSV®) v Ostravé. Z posudku soud zjistil, Ze posudkova komise vychazela pfi
posouzeni zdravotniho stavu Zalobce ze zdravotnické dokumentace praktického
lékafe, z kompletni spisové dokumentace, zndlezi a zprav vyjmenovanych
v posudku, z zaloby a dolozenych lékafskych zprav zZalobcem a také z vlastniho
vySetfeni.

[9] Ve svém posudkovém hodnoceni doSla Posudkova komise MPSV
v Ostravé k zavéru, Zze rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu s nejvyznamnéjSim dopadem na pracovni schopnost Zalobce bylo k datu
rozhodnuti zalované 20. 6. 2013 postizeni uvedené v kapitole Xlll oddilu E polozce
1b pfilohy k vyhlasce €. 359/2009 Sb., pro které se stanovuje mira poklesu pracovni
schopnosti 10 — 20 %. Podle § 3 odst. 1 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. zvySila komise tuto
hodnotu o dalSich 10 % na celkovych 30 % z divodu zohlednéni dalSich zdravotnich
postizeni.

[10] Posudkova komise MPSV v Ostravé v posudkovém zhodnoceni mj.
uvedla, ze pfihlizela k dalSim zdravotnim postizenim hypertenzi, postizeni zraku,
zazivacim potizim v profesi fidiCe dodavky a Ze Zalobce je schopen prace bez
nadmeérného pretéZzovani patefe zvedanim a pfenasenim tézkych bfemen, praci ve
vynucenych polohach a v nepfiznivych povétrnostnich podminkach, chladu a vihku.
Zalobce neni schopen prace s trvale zvy$enymi naroky na dobrou zrakovou ostrost.
Z preventivnich dlvodu prace fidi€e neni vhodna. Lehéi fyzické prace za vyse
uvedenych omezeni je Zalobce schopen. Zalobce je schopen zauéeni. Zdravotni stav
Zalobce je dle odbornych vysetifeni chronicky, stabilni s funk&nim postiZzenim, bez
progrese, s doporuc¢enou konzervativni lé€bou, bez nutnosti neurochirurgické IéCby.
Lehké funkéni postizeni patefe pfi neurochirurgickém vySetfeni dne 22. 3. 2011
nebylo indikovano k operacni IéCbé. Neurotopicky byl nalez bez patologie, proto
neuro-chirurgicka operace nebyla doporuCena. Stfedné tézké funkéni postizeni
patefe s Castymi recidivami kofenového drazdéni s poskozenim nerva nebylo
prokazano a nebylo prokazano ani v roce 2011. Posouzeni miry poklesu pracovni
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schopnosti zalobce stanoveného dne 19. 5. 2011 jako stav srovnatelny s postizenym
uvedenym v kapitole Xlll oddil E polozka 1c bylo nespravné. | vroce 2011 se pfi
prokazaném zdravotnim stavu (tézkych degenerativnhich zménach kréni patefre)
jednalo o lehké funk&ni postizeni patefe a tak mélo byt posuzovano. Mira poklesu
pracovni schopnosti pro dalSi zdravotni postizeni (dlouhodobé Spatny zrak pravého
oka, tupozrakost pravého oka od détstvi a dalSi) méla byt feSena ve smyslu § 3
vyhlasky €. 359/2009 Sb. zvySenim o 10 %. To bylo zalobci pfi jednani posudkove
komise sdéleno.

[11] Pfi jednani soudu Zalobce namitl, Ze vySetfeni CT nejsou v posudku
vubec uvedena, podstatné véci nebyly zohlednény. Z |ékarské zpravy MUDr. S. byl
vypustén odstavec o CT — 7,6 mm. Zalobce predlozZil |ékaiské zpravy se
zvyraznénymi pasazemi po konzultaci s lékarkou, na tomto zakladé byl Zalobci
pfiznan invalidni dudchod. V poslednim odstavci posudku komise je uvedeno, ze
v roce 2011 Slo o posudkovy omyl, tenkrat na zakladé pfiznani invalidniho dichodu
zaméstnavatel s Zalobcem rozvazal pracovni pomér. To by Zalobce musel podat na
Zalovanou trestni oznameni nebo zalobu, dnes je nezaméstnatelny. Pfiznani
invalidniho dichodu v roce 2011 a jeho odnéti vroce 2013 nedava smysl, jde
napfiklad o situaci, kdy byl odstranén Spatny zdravotni stav, napfiklad operaci.
S ohledem na argumentaci zalobce a uUvahu soudu o srovnavacim posudku
zastupkyné zalované pfipustila, Ze srovnavaci posudkem by bylo vhodné vyjasnit
nezohlednéni vysetfeni CT a vyjadfit se k argumentim Zalobce.

[12] Ze srovnavaciho posudku PK MPSV v Hradci Kralové ze dne 21. 2. 2014
soud zjistil, ze zalobce k datu vydani napadeného rozhodnuti nebyl invalidni podle §
39 odst. 1 zakona &. 155/1995 Sb. Posudkova komise vychazela ze stejnych
podkladu jako PK MPSV v Ostravé, pficemz soud predlozil spolu s zadosti o
srovnavaci posudek komisi kopie |ékafskych zprav se zvyraznénim tak, jak je
Zalobce predlozil u jednani soudu. Zalobce byl posuzovan k délnické profesi. Pri
jednani posudkové komise byl Zalobce preSetfen odbornym |ékafem z oboru
neurologie. Toto vySetfeni bylo v posudku popsano. V posudku je uvedeno, ze
kterych Iékarskych nalez(i posudkova komise vychazela, z téchto lékarskych zprav
ocitovala podstatné skuteCnosti, v posudkovém hodnoceni komise uvedla, Zze za
rozhodujici pfi€inu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu povazuje viekly
bolestivy syndrom krcni patefe. Pfiznani invalidity |. stupné posudkem |ékafe
Iékarské posudkové sluzby OSSZ Olomouc dne 18. 5. 2011 povazovala PK MPSV
v Hradci Kralové za posudkovy omyl s nadhodnocenim zdravotniho stavu, protoze
neurologicky nalez MUDr. R. ze dne 25. 11. 2011 a nélez neurochirurga MUDr. S. ze
dne 15. 2. 2011 a 22. 3. 2011 uvadély pouze lehké funk&ni postizeni. O zavazné
postizeni patefe s projevy kofenového drazdéni nebo postizeni nervll se zavaznym
vychudnutim svalstva nebo CasteCnym, resp. uplnym ochrnutim se nejednalo. Tézké
postizeni michy a nervovych kofenu funkéni RTG a CT - nélez kréni patefe
neprokazovaly. Nalezy utlak michy nebo nervovych kofenl neprokazaly. Jednalo se
o vyrazné degenerativni zmény kréni patefe, ale bez projevi kofenového misniho
drazdéni. Postizeni zraku — vrozenou tupozrakost a pourazové postizeni pravého
oka podle aktualniho ocniho vySetfeni s vloZzenou korekci odpovida stfedni
slabozrakosti a vlevo s korekci je nalez v normé. Gastroezofagealni reflux a zanét
Zaludecni sliznice se neprojevuje vyznamnégjsi funkéni poruchou pasaze, ani
gastroenterologicky nalez neuvadi podstatnéjSi poruchu vyzivy se zazivacimi
obtizemi. Pretlakova nemoc je upravena IéCbou a interni a kardiologicky nalez uvadi
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normalni funkci srdec¢niho svalu. VySe uvedena zdravotni postiZzeni jsou rovnéz
lehkého stupné a odborné nalezy neprokazovaly zadné posudkové vyznamné
postizeni, které by podstatné omezovalo Zzalobcovy pracovni schopnosti. Pfi
samostatném hodnoceni jednotlivych postizeni by procentni mira poklesu
dosahovala max. 20 %. K namitce Zalobce, Ze v jeho zdravotnim stavu nedos$lo od
roku 2011 ke zlepSeni, posudkova komise uvedla, ze zdravotni stav je dlouhodobé
stabilizovany a od doby pfiznani invalidity |. stupné pfetrvava lehké funkéni omezeni,
bez projevl kofenového drazdéni s funkénim vyznamnym neurologickym nalezem.
Odborné nalezy neuvadéji podstatnéjsi funkéni postizeni, které by se podilelo na
snizeni jeho pohybovych, smyslovych, duSevnich schopnosti s nepfiznivym
dopadem na pokles jeho pracovni schopnosti. DoloZeny zdravotni stav neodpovidal
zadnému stupni invalidity a odpovida postizeni podle kapitoly XlII oddil E poloZce 1b)
vyhlasky €. 359/2009 Sb. s poklesem pracovni schopnosti o 20 %. Posudkova
komise zvolila horni hranici procentniho rozpéti a podle § 3 odst. 1 citované vyhlasky
zvysila tuto hodnotu o0 10 % pro ostatni vySe uvedena zdravotni postizeni.

[13] Po pouceni soudem o dokazovani a po dotazech soudu na uplnost,
rozpornost a spravnost posudku Zalobce nenavrhoval zadné dal$i dokazovani s tim,
Ze poda proti zalované Zalobu o nahradu Skody za pfiznani invalidniho dichodu
v roce 2011.

[14] Skutkova zjisténi ve véci tedy ucinil soud z rozhodnuti Zalované ze dne
20. 6. 2013, z obsahu posudkového spisu Zalobkyné ulozeného u Okresni spravy
socialniho zabezpeceni Olomouc, z obsahu davkového spisu Zalované, z posudki
Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci v Ostravé ze dne
31. 10. 2013 a Posudkové komise MPSV v Hradci Kralové ze dne 21. 2. 2014.

[15] Podle § 38 zakona ¢&. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, ve znéni
ucinném ke dni vydani napadeného rozhodnuti, pojisténec ma narok na invalidni
duchod, jestlize nedosahl véku 65 let a stal se

a) invalidnim a ziskal potfebnou dobu pojisténi, pokud nesplnil ke dni vzniku
invalidity podminky naroku na starobni duchod podle § 29, popfipadé, byl-li pfiznan
starobni dichod podle § 31, pokud nedosahl diichodového véku, nebo

b) invalidnim nasledkem pracovniho urazu.

[16] Podle § 39 odst. 1 zakona o duchodovém poijisténi pojisténec je invalidni,
jestlize z davodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu nastal pokles jeho
pracovni schopnosti nejméné o 35 %.

[17] Podle § 39 odst. 3 zakona o dlchodovém pojisténi pracovni schopnosti
se rozumi schopnost pojisténce vykonavat vydélecnou cinnost odpovidajici jeho
teélesnym, smyslovym a duSevnim schopnostem, s prihlédnutim k dosazenému
vzdélani, zkusenostem a znalostem a predchozim vydélecnym ¢innostem. Poklesem
pracovni schopnosti se rozumi pokles schopnosti vykonavat vydélecnou c¢innost
v disledku omezeni télesnych, smyslovych a duSevnich schopnosti ve srovnani se
stavem, ktery byl u pojistence pred vznikem dlouhodobé nepriznivého zdravotniho
stavu.
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[18] Podle § 39 odst. 4 zakona o duchodovém pojisténi prfi ur¢ovani poklesu
pracovni schopnosti se vychazi ze zdravotniho stavu pojisténce dolozeného vysledky
funkénich vySetieni; pritom se bere v tvahu,

a) zda jde o zdravotni postiZeni trvale ovlivriujici pracovni schopnost,
b) zda se jedna o stabilizovany zdravotni stav,
c) zda a jak je pojisténec na své zdravotni postiZzeni adaptovan,

d) schopnost rekvalifikace pojiSténce na jiny druh vydélecné c¢innosti, nez
dosud vykonaval,

e) schopnost vyuZiti zachované pracovni schopnosti v pfipadé poklesu
pracovni schopnosti nejméné o 35 % a nejvice o 69 %,

f) v pripadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70 % téz to, zda je
pojisténec schopen vydélecné cinnosti za zcela mimoradnych podminek.

[19] Podle § 39 odst. 5 zakona o dichodovém pojisténi za zdravotni postizeni
se pro ucely posouzeni poklesu pracovni schopnosti povazZuje soubor vSech
funkénich poruch, které s nim souviseji.

[20] Podle § 39 odst. 6 zakona o dlichodovém pojisténi za stabilizovany
zdravotni _stav [odstavec 4 pism. b)] se povazuje takovy zdravotni stav, ktery se
ustalil_na uarovni, ktera umoZzriuje pojisténci vykonavat vydéle¢nou ¢&innost bez
zhorseni zdravotniho stavu viivem takové cinnosti; udrZzeni stabilizace zdravotniho
stavu _muze byt pfitom podminéno dodrzovanim urcité lécby nebo pracovnich
omezeni.

[21] Podle § 39 odst. 7 zakona o duchodovém pojisténi pojisténec je
adaptovan na své zdravotni postizeni [odstavec 4 pism. c)], jestlize nabyl, popfipadé
znovu nabyl schopnosti a dovednosti, které mu spolu se zachovanymi télesnymi,
smyslovymi a duSevnimi schopnostmi umoZznuji vykonavat vydelecnou cinnost bez
zhorseni zdravotniho stavu vlivem takové ¢innosti.

[22] Podle § 2 odst. 1 vyhlasky €. 359/2009 Sb., kterou se stanovi procentni
miry poklesu pracovni schopnosti a nalezitosti posudku o invalidité a upravuje
posuzovani pracovni schopnosti pro uc€ely invalidity (vyhlaSka o posuzovani
invalidity), pro stanoveni procentni miry poklesu pracovni schopnosti je nutné urcit
zdravotni postizeni, ktera jsou pric¢inou dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu
pojisténce, a jejich vliv na pokles pracovni schopnosti pojisténce.

[23] Podle § 2 odst. 2 téZe vyhlasky u zdravotnich postizeni, u nichZz dochazi
pribézné ke zhorSovani a zlepSovani zdravotniho stavu, se stanovi procentni mira
poklesu pracovni schopnosti tak, aby odpovidala prumérnému rozsahu funkéniho
postiZzeni a tomu odpovidajicimu poklesu pracovni schopnosti.

[24] Podle § 2 odst. 3 téze vyhlasky je-li pri¢inou dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu pojisténce vice zdravotnich postizeni, jednotlivé hodnoty procentni
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miry poklesu pracovni schopnosti stanovené pro jednotliva zdravotni postiZzeni se
nescitaji; v tomto pripadé se urci, které zdravotni postizeni je rozhodujici pri¢inou
dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu, a 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 nepriznivého zdravotniho stavu se povazuje takoveé
zdravotni postizeni, které ma nejvyznamnéjsi dopad na pokles pracovni schopnosti
pojisténce.

[25] Podle § 3 odst. 1 vyhlasky o posuzovani invalidity v pfipadé, Ze pri¢inou
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu pojisténce je vice zdravotnich postizeni
a v dasledku pusobeni téchto zdravotnich postizeni je pokles pracovni schopnosti
pojisténce vétsi, neZ odpovida horni hranici miry poklesu pracovni schopnosti uréené
podle rozhodujici pri¢iny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, Ize tuto horni
hranici zvySit aZ o 10 procentnich bod(.

[26] Podle § 3 odst. 2 téze vyhlasky v pripadé, Ze dlouhodobé nepfriznivy
zdravotni stav pojistence ma takovy viliv na jeho schopnost vyuZzivat dosazené
vzdélani, zkuSenosti a znalosti, na schopnost pokracovat v predchozi vydéle¢né
¢innosti nebo na schopnost rekvalifikace, Ze pokles pracovni schopnosti pojisténce je
vétsi, nez odpovida horni hranici miry poklesu pracovni schopnosti u priciny,
popripadé rozhodujici pfi¢iny dlouhodobée nepfiznivého zdravotniho stavu, lze tuto
horni hranici zvySit aZ o 10 procentnich bodd.

[27] Podle § 3 odst. 3 téze vyhlasky zvySeni horni hranice miry poklesu
pracovni schopnosti podle odstavct 1 a 2 nesmi v uhrnu prevysit 10 procentnich
bodd.

Podle § 4 odst. 1 téze vyhlasky v pfipadé, Ze dlouhodobé nepriznivy zdravotni
stav pojistence nema Vvliv, popripadé ma jen nepodstatny vliv na schopnost
pojisSténce vyuzivat dosazené vzdélani, zkuSenosti a znalosti a na schopnost
pokracovat v pfedchozi vydéle¢né ¢innosti a v dusledku toho je pokles pracovni
schopnosti pojisténce mensi, neZ odpovida dolni hranici miry poklesu pracovni
schopnosti u pfic¢iny, popripadé rozhodujici priciny dlouhodobé nepriznivého
zdravotniho stavu, Ize tuto dolni hranici snizit az o 10 procentnich bod.

[28] Podle § 4 odst. 2 téze vyhlasky v pripade, Ze dlouhodobé nepriznivy
zdravotni stav pojisténce je stabilizovany nebo pojiSténec je adaptovan na své
zdravotni postizeni a v disledku toho je pokles pracovni schopnosti pojisténce
mens$i, nez odpovida dolni hranici miry poklesu pracovni schopnosti u pficiny,
popripadé rozhodujici pfi¢iny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, Ize tuto
dolni hranici snizit az o 10 procentnich bodd.

[29] Po zhodnoceni provedeného dokazovani dospél soud k zavéru, Zze Zaloba
neni divodna.

[30] V projednavané véci jde o odnéti invalidniho dichodu, jehoz pfiznani je
podminéno dlouhodobé nepfiznivym zdravotnim stavem a rozhodnuti soudu proto
zavisi predevSim na odborném lékaifském posouzeni zdravotniho stavu Zalobkyné.
V pfezkumném soudnim Fizeni ve vécech dichodového pojisténi posuzuje zdravotni
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stav a pracovni schopnost pojisténce podle § 4 odst. 2 zakona €. 582/1991 Sb.
posudkova komise Ministerstva prace a socialnich véci, ktera je opravnéna nejen
k celkovému posouzeni zdravotniho stavu a dochované pracovni schopnosti
Zalobkyné, ale téz k posouzeni schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti a k zaujeti
posudkového zavéru o invalidité, jejim stupni, vzniku, trvani a zaniku. Komisi
vypracovany posudek pak soud hodnoti jako kazdy jiny dukaz podle zasad
uvedenych v § 77 odst. 2 s. F. s., avSak s ohledem na jeho mimofadny vyznam byva
tento posudek rozhodujicim v prfipadech, kdy =z hlediska své celistvosti
a pfesvédcCivosti nevzbuzuje zadnych pochyb, a nejsou-li tu ani zadné jiné
skute€nosti nebo dikazy, kterymi by spravnost posudku mohla byt zpochybnéna.

[31] Soud proto pfi posouzeni dochované pracovni schopnosti Zalobkyné
k datu vydani pfezkoumavaného rozhodnuti vychazel predevSim z posudku
Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci v Ostravé ze dne 31. 10.
2013 a Posudkové komise v Hradci Kralové ze dne 21.2.2014, které se zcela
shodovaly a vlbec se neliSily od zavéru posudkovych Iékafll Zalované v namitkovém
fizeni a lékafe OSSZ Olomouc. Oba komisionalni posudky podaly posudkové komise
v fadném sloZeni a na zakladé upiné zdravotni dokumentace Zalobce - odbornymi
Cleny posudkovych komisi byli téZ neurologové — tedy odbornici v oboru, do néhoz je
poklesu schopnosti soustavné vydélecné Ccinnosti vychazely posudkové komise
z ustanoveni § 2 az § 4 vyhlasky €. 359/2009 Sb. a urcily, jakymi zdravotnimi
postizenimi Zalobce trpi a tato postizeni uvedly v posudku. Dospély k zavéru, ze
k datu vydani prezkoumavaného rozhodnuti rozhodujici pfiinou dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu s nejvyznamnéjSim dopadem na pracovni schopnost
bylo lehké postizeni patefe podle kapitoly Xl oddilu E polozky 1b pfilohy vyhlasky
€. 359/2009 Sb. Mira poklesu pracovni schopnosti byla stanovena o 20 %. Tuto
hodnotu navysily vdechny posudkové organy podle § 3 odst. 1 citované vyhlasky
0 10 % na celkovych 30 % a vyslovily, Ze Zalobce neni invalidni. VSechny posudkové
organy se rovnéz shodly na datu zaniku (oduznani) invalidity dnem 27. 3. 2013.

[32] VSichni posudkovi lékafi konstatovali, Ze k vy§8§imu ohodnoceni nebyla
naplnéna objektivni kritéria, coZz popsali podrobné v posudkovych zhodnocenich.
V posudcich jsou uvedena i pracovni omezeni pro Zalobce a jakych praci je Zzalobce
schopen (tzv. pracovni rekomandace).

[33] Soud povazuje za priléhavé hodnoceni Posudkové komise MPSV
v Ostravé i PK MPSV v Hradci Kralové a stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti
0 30 % i vzhledem k ostatnim postizenim a chorobam zalobce, prokazanym v dobé
vydani napadeného rozhodnuti, zejména vzhledem k odivodnéni posudkl obou PK
MPSV a vzhledem k tomu, jak se obé komise vyporadaly s namitkami Zalobce.

[34] Kapitola XllIl oddil E polozka 1b pfilohy vyhlasky ¢&. 359/2009 Sb.,
0 posuzovani invalidity, uvadi jako zdravotni postiZzeni bolestivy syndrom patefe
vCetné stavu po operaci patefe nebo po urazech patefe, degenerativni zmény patere,
vyhfezy meziobratlovych plotének s lehkym funkénim postizenim, postizeni zpravidla
vice Useku patere, polytopni blokady s omezenim pohyblivosti, svalové dysbalance,
porucha statiky a dynamiky patefe s obCasnymi projevy kofenového drazdéni,
s recidivujicim lehkym neurologickym nalezem, bez znamek poskozeni nervu,
nékteré denni aktivity vykonavany s obtizemi.
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[35] Podle posudkového hlediska se pfi stanoveni miry poklesu pracovni
schopnosti hodnoti funkéni postizeni patefe a z toho vyplyvajici omezeni celkove
vykonnosti a pohyblivosti a dopad na schopnost vykonavat denni aktivity. Pfitom se
vychazi z rozsahu a lokalizace postizeni (monosegmentalni, plurisegmentalni
poruchy), ¢asového prubéhu funkéné vyznamnych strukturalnich zmén (komprese,
dislokace a nestabilita, osteopor6za, degenerativni zmény), funkéné vyznamné
neurologické symptomatologie (zpravidla hypo az areflexie, poruchy C¢iti, iritacni
projevy, parézy, snizeny tonus, poruchy trofiky v segmentu, svalové atrofie,
dlouhodoba bolest v pfislusném segmentu s reflexnimi zménami), nalezu EMG,
svalové dysbalance apod. Tizi periferni parézy je nutno stanovit svalovym testem.
Stejné tak je nutno objektivizovat pfipadné poruchy funkce svéracu.

[36] Soud po zhodnoceni provedeného dokazovani povazuje posudek
Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci v Ostravé ze dne 31. 10.
2013a posudek Posudkové komise v Hradci Kralové ze dne 21. 2. 2014, které byly
stéZejnimi ddkazy pro rozhodnuti soudu, za uplné, odborné a pfesvédcivé, nebot
posudkové komise v posudcich podrobné uvedly, zjakych l|ékafskych nalez(i o
zdravotnim stavu zalobce vychazely, jaka zjisténi z nich ucCinily a pfedevsim jak je
hodnotily. Pfitom aplikovaly i shora citované § 2 - § 4 vyhlasky €. 359/2009 Sb. Se
vSemi namitkami Zalobce ohledné jejiho zdravotniho stavu se obé posudkové komise
ve svych posudcich vypofradaly, v€etné komplexniho posouzeni zdravotniho stavu,
rozhodujici pfi€iny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu i zafazeni postizeni
Zalobce pod vySe citované ustanoveni pfilohy vyhlasky €. 359/2009 Sb.

[37] Posudkova komise MPSV v Ostravé poukazovala na |ékafské zpravy,
podle kterych nebyla zjiSténa kofenova symptomatika, Ze stav Zalobce po
rehabilitacich v&. Nalezu a infuzni |éCbé vykazoval zlepSeni, vyhodnotila
zdravotnickou dokumentaci neurochirurga MUDr. S. z doby od 15. 2. 2011 do 22. 3.
2011, podle kterého byl Zalobce bez nutnosti 1éEby, a neurochirurgicka IéCba nebyla
indikovana, u zalobce bylo 16. 4. 2013 zjiSténo podezieni na diabetes mellitus, ktery
nelze po provedenych vysSetfenich jednoznacné vyloucit, avSak laboratorni vysledky
spiSe svédcCi pro poruchu glukoézové tolerance. Podle ergometrického vySetfeni na
oddéleni funk&ni diagnostiky nebyla prokazana koronarni insuficience, poruchy rytmu
nebo vedeni, pracovni kapacita a tolerance zatéze je na dolni hranici normy
vzhledem k véku Zalobce.

[38] K namitkam Zzalobce soud konstatuje, Ze v prubéhu soudniho fizeni
spravniho byly podrobné vyhodnoceny vSechny l|ékaiské zpravy vCetné nalezu
neurologa MUDr. S. ze dne 22. 3. 2013, posudky vysvétlily, ze pfiznani invalidity
Zalobce vroce 2011 byl posudkovy omyl, protoZze tehdejSi stav zalobce
neoduvodnoval pfiznani invalidity, coz podrobné popsaly, zdravotni stav Zalobce je
dlouhodobé stabilizovan a diabetes mellitus nebyl prokazan, k hypertenzi vSichni
posudkovi lékafi pfihlédli a s ohledem na vSechna ostatni zdravotni postizeni zalobce
aplikovaly i § 3 odst. 1 vyhlasky €. 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity, a zjiStény
pokles pracovni schopnosti zalobce zvySily o 10 procentnich bodd na celkovych 30
%. Namitky zalobce uvedené v zalobé proto byly shledany s ohledem na vSe shora
uvedené jako nedlvodné.
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[39] Zjistény pokles schopnosti soustavné vydéleCné cinnosti Zalobkyné ve
vySi 30 %, jak je uvedeno vyse, je niZ8i nez 35 % potfebnych pro pfiznani naroku na
invalidni dichod.

[40] Zalobce tak k datu vydani prezkoumavaného rozhodnuti v souhrnu
nesplnovala podminky invalidity, jak jsou vymezeny ve vySe citovaném ustanoveni

§ 39 odst. 1 zakona &. 155/1995 Sb. Soud proto Zalobu zamitl jako neduvodnou
podle § 78 odst. 7 s. f. s.

[41] Pravo na nahradu nakladu Fizeni Zalobci nevzniklo, nebot’ v tomto Fizeni
nebyl Uspésny a Zalovana v tomto fizeni nema pravo na nahradu naklada fizeni
ze zakona (§ 60 odst. 1 a2 s. f. s., § 118d odst. 1 zakona ¢&. 582/1991 Sb. ve znéni
pozdéjSich predpis).

Pouceni:

Proti tomuto rozhodnuti Ize podat kasacni stiznost ve Ihuté dvou tydnu ode
dne jeho doruceni. Kasacni stiznost se podava ve dvou vyhotovenich u NejvysSiho
spravniho soudu, se sidlem Moravské namésti 6, Brno. O kasacCni stiznosti
rozhoduje NejvysSi spravni soud.

Lhata pro podani kasacéni stiznosti kon&i uplynutim dne, ktery se svym
oznaCenim shoduje se dnem, ktery urcil po¢atek lhaty (den doruceni rozhodnuti).
Pfipadne-li posledni den Ihity na sobotu, nedéli nebo svatek, je poslednim dnem
IhGty nejblize nasledujici pracovni den. Zmeskani lhaty k podani kasacni stiznosti
nelze prominout.

Kasacni stiznost Ize podat z dldvodl uvedenych v § 103 odst. 1 s. f. s.
a kromé obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznaceni rozhodnuti, proti
némuz smérfuje, v jakém rozsahu a z jakych duvodu jej stéZzovatel napada, a udaj
o tom, kdy mu bylo rozhodnuti doru¢eno.

V fizeni o kasacCni stiznosti musi byt stéZovatel zastoupen advokatem;
to neplati, ma-li stéZzovatel, jeho zaméstnanec nebo &len, ktery za né&j jedna nebo jej
zastupuje, vysokoskolské pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich zakonu
vyzadovano pro vykon advokacie.

V Olomouci 25. 3. 2014

Za spravnost vyhotoveni: JUDr. Martina Radkova v. r.
Markéta Chrudinova samosoudkyné



