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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK

JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Hradci Kralové rozhodl samosoudkyni JUDr. Ivonou Subrtovou
ve vé&ci zalobce: J. M ., proti Zalované: Ceska sprava socialniho zabezpeéeni, se
sidlem Krizova 25, 225 08 Praha 5, pracovisté Hradec Kralové, Slezska 839, 502
00 Hradec Kralové, v fizeni o zalobé proti rozhodnuti Zalované o namitkach, ze dne
20. 11. 2012, €. j. 7302222499/46091-KRM, o invalidni dlichod,takto :

l. Zalobasezamita.

Il. Zadny z Géastnikii n e m & pravo na nahradu nakladu Fizeni.
OdlGvodnéni :

V¢€asnou Zalobou se zalobce domaha prfezkoumani vySe uvedeného rozhodnuti
Zalované, jimz zalovana zamitla namitky Zalobce a potvrdila rozhodnuti Zalované ze
dne 26. 9. 2012 ¢&. j. 730 222 2499, kterym zamitla zadost Zalobce o invalidni didchod
pro nesplnéni podminek § 38 zakona €. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, ve
znéni pozdéjSich predpisi (dale jen zdp), s oddvodnénim, Zze podle posudku
Okresni spravy socialniho zabezpeceni JiCin ze 28. 8. 2012 (dale jen OSSZ) neni
zalobce invalidni. Dle wuvedeného posudku poklesla zduvodu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu pracovni schopnost Zalobce pouze o 30%.



pokracovani 32Ad 1/2013
-2

V oduvodnéni rozhodnuti ze dne 20. 11. 2012 o zamitnuti namitek Zalobce
Zalovana uvedla, Ze pfrezkoumala napadené rozhodnuti v celém rozsahu a odkazala
na vypracovany posudek o invalidité ze dne 7. 11. 2012, dle néhoz zalobce neni
invalidni dle § 39 odst. 1 zdp. Kone¢na mira poklesu pracovni schopnosti z divodu
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu byla timto posudkem o invalidité
stanovena ve vys$i 30%. Zalovana oddvodnila, Ze rozhoduijici pfiginou dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu zalobce s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles
pracovni schopnosti je zdravotni postizeni uvedené v kapitole V (duSevni poruchy a
poruchy chovani), polozce 7b (poruchy osobnosti — stfedné tézké postizeni) pfilohy
k vyhlasce Ministerstva prace a socialnich véci €. 359/2009 Sb., o posuzovani
invalidity, ve znéni pozdéjSich predpisl, pro které se stanovuje procentni rozmezi
miry poklesu pracovni schopnosti 30-45%. DalSi zjisténa zdravotni postizeni jsou:
pourazova epilepsie (od Urazu vroce 1988) typu grand mal sepi a
pseudoepileptickymi paroxysmy se sklonem k simulaci a samovolnému vysazovani
Iékd, chronicka virova Zloutenka typu B a C mirného stupné s lehkym zvySenim
jaternich testd, bez nutnosti dodrZovani diety, chronicky vertebrogenni algicky
syndrom s blokadou LS pfechodu a lehkym kofenovym postizenim L5 vpravo bez
indikace k neurochirurgickému vykonu, lupénka s projevy na celém téle, nejvice na
loktech bez psoriatickych komplikaci (zalobce nikdy nepozadal o kozni vySetfeni a
IéCeni), syndrom pFedni stény hrudniku u kufaka (lehka porucha srde¢niho rytmu),
stav po prustfelu levé dolni konéetiny v roce 1991, po sené rané pravého bérce.
Zalovana na stran& 2 napadeného rozhodnuti vypsala rozhodujici odborné lékarské
nalezy, z nichZ v rdmci namitkového fizeni vychazela a oddvodnila, Ze lékaf Ceské
spravy socialniho zabezpeéeni (dale jen CSSZ) stanovil miru poklesu pracovni
schopnosti pro kompenzaci zdravotnich postizeni na pfislusné medikaci, obCasné
samovolné nedodrzovani doporucenych léCebnych opatfeni a medikace, simulaci,
sebeposkozovani a dale s pfihlédnutim k tomu, Ze |éCebné zakroky obCas odmita a
pfi 1éEbé hufe spolupracuje, nékdy i nespolupracuje, na dolni hranici uvedeného
rozmezi, tj. 30% stim, Ze procentni mira poklesu se ve smyslu § 4 cit. vyhlasky
nesnizuje. Zalovana se v oddvodnéni napadeného rozhodnuti vyporadala se
vSemi namitkami Zalobce odkazem na jednotlivé Iékafské nalezy a ucinéné
vyhodnoceni provedené |ékafem CSSZ. Za  rozhodujici pFiginu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu oznacila smiSenou poruchu osobnosti, vanamnéze
s abususem pervitinu. Doplnila, Ze Zalobce provadi opakovana sebeposkozovani, a
to pofezanim hornich koncetin a polykdnim cizich téles — je po opakovanych
laparotomiich s extrakci cizich téles v letech 2007-2011. Byl opakované psychiatricky
vySetfen ve Valdicich a pfi hospitalizaci na psychiatrickém oddéleni vézernské
nemocnice Brno. Knamitkam zalobce Zalovana dale uvedla, Ze podrobné
prostudovala veSkerou zdravotni dokumentaci Zalobce vc&etné lékarskych nalezl
z minulosti, a to od roku 2001 (kdy byl poprvé posouzen na OSSZ Plzefi-mésto), kdy
byla psychiatrem konstatovana smiSena porucha osobnosti — plné kompenzovana,
stejné jako epilepsie — pfi CT mozku s normalnim nalezem. V popfedi zdravotnich
problémd v roce 2008 (zalobce si podal novou zadost o invalidni dichod) bylo
polykani cizich téles, ktera musela byt opakované odstranéna - pfi hospitalizacich ve
vézenskych nemocnicich byl Zalobce vzdy vySetfen i psychiatricky se zavérem
smiSené poruchy osobnosti, ktera je pfi rezimovych opatfenich ve véznici a na
medikaci kompenzovana. Interni vySetfeni udavala tachykardii a bolesti na hrudi
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s fyziologickym internim nalezem. K dal$i namitce Zalobce Iékai CSSZ uvedl, Ze
nebylo prokazano, Ze by zalobce vletech 2007-2009 byl uznan invalidnim
s poklesem pracovni schopnosti 42% a Ze by v minulosti dvakrat prodélal infarkt
myokardu. Udavané obtize byly hodnoceny jako syndrom predni stény hrudniku
s obCasnymi tachykardiemi a malo zavazna porucha rytmu, ktera je pfi pravidelné a
spravné aplikaci 1€kl plné kompenzovana stim, ze nikde v dokumentaci neni
popsano zavazneé zhorSeni ani, ze by mélo probéhnout Holterovo 24 hodinové
monitorovani. Psychiatrické onemocnéni je stabilizované. Zavérem zalovana uvedia,
Zze posudkem o invalidité ze dne 7. 11. 2012 byl potvrzen zavér posudku OSSZ Ji€in
ze dne 28. 8. 2012 o nesplnéni podminek pro pfiznani nékterého ze stupril invalidity.

V podané zalobé Zalobce obdobné jako v namitkach brojil proti posudkovému
zavéru o posouzeni svého zdravotniho stavu. Zalobni namitky se shoduiji
s namitkami proti rozhodnuti Zalované ze dne 26. 9. 2012, kdy Zalobce opakuje, ze
posouzeni jeho zdravotniho stavu vychazelo z neuplné zdravotni dokumentace.
Uvadi, ze tvrzeni Zzalované, ze vletech 2007-2009 nebyl uznan invalidnim
s poklesem pracovni schopnosti 42% neni pravdivé. Tehdy c&asteCny invalidni
dichod mu pfiznala OSSZ Ji¢in a Zalobce pobiral dichodové davky. Za nepravdivé
oznacil i dalSi tvrzeni Zalované, Zze nemélo probéhnout Holterovo 24 hodinové
monitorovani, pozadal o vyslech MUDr. H., ktera toto monitorovani objednala.
V dokumentaci rovnéz chybi, Ze v roce 2005 prodélal srde¢ni zachvat ve véznici
Mirov a byla nafizena jeho hospitalizace ve vézenské nemocnici Praha Pankrac. V
roce 2008-2009 prodélal ve véznici Valdice dalSi srde¢ni zachvat a opét byla
narizena jeho hospitalizace ve vézeriské nemocnici Praha Pankrac. V dokumentaci
chybi i to, Ze ve vézeriské nemocnici Praha Pankrac podstoupil angioplastiku a Ze 4x
podstoupil operaci rukou pro CiSténi ucpanych cév, naposledy v roce 2008. Dale
uvedl, Ze v roce 2003 a 2007 byl hospitalizovan pro vysoké jaterni testy ve vézeriské
nemocnici Brno-Bohunice, kdy vroce 2007 u ného doSlo k jaternimu komatu.
Posledni testy byly vroce 2013 s vysledkem dlouhodobé nepfiznivého stavu. Pro
lupénku byl naposledy vySetfen ve véznici Valdice, v nemocnici JiCin a ve vézeriské
nemocnici Praha Pankrac, naposledy v roce 2011 a byla mu indikovana mast. Trpi
vaznou poruchou srdecniho rytmu a denné uziva nitroglycerin, anopyrin a
vasokardin. Zalovana neuvadi, ?e Zalobce kvuli vertebrogennimu algickému
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu Zalovana neuvadi, jaké jsou u zalobce
projevy smiSené poruchy osobnosti, a to i vzatézi na srde¢ni rytmus a epilepsii.
K ddkazu navrhl vypis VZP o léebnach ukonech a lécich. Konec¢né uvedl, Ze ve
zdravotni dokumentaci chybi znalecké posudky zoboru psychiatrie, Kklinické
psychologie a sexuologie, a€ na Zalobce jich bylo vyhotoveno nékolik. Navrhl
vySetieni svého dusSevniho stavu. Zavérem navrhl vypracovani nového posudku o
svém zdravotnim stavu a zruSeni zalobou napadeného rozhodnuti véetné rozhodnuti
Zalované ze dne 26. 9. 2011 a pfiznani invalidity prvniho stupné.

Soud prfezkoumal napadené rozhodnuti podle § 75 odst. 2 zakona €. 150/2002
Sb., soudniho fadu spravniho (dale jen ,s. f. s.“) v mezich zalobnich bodd, pficemz
vychazel ze skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani
spravniho organu (§ 75 odst. 1 s.F. s.). Zalobce souhlasil s tim, aby jednani
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probéhlo v jeho nepfitomnosti. Soud tak v souladu s ust. § 49 odst. 3 s. F. s. jednal
v nepfitomnosti zalobce.

V pfezkumném Fizeni provedl soud dikaz z |ékafské dokumentace OSSZ Ji€in
posudkem ze dne 28. 8. 2012, v némz je uveden diagnosticky souhrn onemocnéni
Zalobce (jako vyse), podkladova zdravotni dokumentace a odborné |ékafské nalezy.
Lékaf OSSZ dospél k zavéru, Ze rozhodujici pFiinou dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu Zalobce s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles pracovni
schopnosti je zdravotni postizeni uvedené v kapitole V, polozce 7b pfilohy k vyhlasce
Ministerstva prace a socialnich véci ¢. 359/2009 Sb., pro které stanovil miru poklesu
pracovni schopnosti 30%, tj. na dolni hranici, kterd se ve smyslu § 3 a § 4 cit.
vyhlasky neméni (tj. zvySeni horni hranice nebo snizeni dolni hranice o maximalné
10%). Stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti na dolni hranici odivodnil tim, ze
ve zdravotni dokumentaci Zzalobce jsou zaznamy o simulaci epileptickych paroxysmu,
sebeposkozovani intoxikaci léky-antiepileptiky, které bral nepravidelné a polykanim
cizich téles. Dale i pro skuteCnost, Ze Zalobce |éCebné zakroky vesmés odmita a pfi
IéCbé nespolupracuje. Zavérem zhodnotil, Ze Zalobce neni invalidni podle § 39 odst.
1 zdp.

V zéznamu o jednani CSSZ — Lékaiské posudkové sluzby, pracovisté pro
namitkové fizeni, Slezska 839, Hradec Kralové ze dne 7. 11. 2012 (posudek o
invalidité) je uveden vycCet rozhodujicich podkladd — Iékafskych zprav o zdravotnim
stavu Zalobce, diagnosticky souhrn onemocnéni Zalobce a vysledek posouzeni
zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti. Dle u€inéného zavéru neni
Zalobce invalidni dle ustanoveni § 39 odst. 1 zdp. Rozhoduijici pfi¢inou dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles pracovni
schopnosti je zdravotni postiZzeni uvedené v kapitole V, poloZce 7b pfilohy k vyhlasce
&. 359/2009 Sb., pro které Iékai CSSZ stanovil kone&nou miru poklesu pracovni
schopnosti ve shodé s Iékafem OSSZ na dolni hranici 30%. Posudkové zhodnoceni
je popsano vyse.

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

Z téchto dlivodu pozadal krajsky soud PK MPSV s pracovi§tém v Hradci Kralové o
vypracovani posudku o zdravotnim stavu Zalobce k datu vydani napadeného
rozhodnuti, ktery byl vyhotoven po jednani konaném dne 17. 4. 2013 v nepfitomnosti
Zalobce. Komise zasedala vfadném sloZeni za ucasti odborné lékarky z oboru
psychiatrie, zdravotni stav Zalobce hodnotila na podkladé spisové dokumentace
0SSZ, spisové dokumentace CSSZ - Lékarské posudkové sluzby, pracovisté pro
namitkové fizeni Hradec Kralové, odbornych Iékafskych nalezl v nich obsazenych a
na podkladé zdravotni dokumentace zdravotniho stfediska véznice Valdice. Po jejich
vyhodnoceni, a to ve smyslu vSech diagnéz, stanovila PK za rozhoduijici pfi€inu
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dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu zalobce smiSenou poruchu osobnosti u
osoby s anamnézou uzivani pervitinu s opakovanym sebeposkozovanim pofezanim
na hornich koncetinach-jizvy klidné a polykanim cizich téles s nutnosti opakovanych
bfiSnich operaci k odstranéni cizich téles ze zazivaciho traktu (2007-2011) bez
nasledku, jizvy klidné s nutnosti ob&asné psychiatrické medikace. Procentni miru
poklesu pracovni schopnosti PK stanovila ve shodé s predchozimi posudkovymi
organy podle kapitoly V, poloZky 7b pfilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb. na 30%, tj. na
dolni hranici daného procentniho rozpéti 30-45%, a to vzhledem k malé nutnosti
psychiatrické medikamentdzni intervence se zohlednénim i dalSich onemocnéni. Pro
uziti § 3 a § 4 cit. vyhlasky nezjistila dalSi posudkové vyznamné skutecnosti.
V posudkovém zhodnoceni PK uvedla, Ze podle psychiatrickych nalezi MUDr. Rejlka
z véznice Valdice od unora 2009 do kvétna 2012 se u Zalobce jedna o smiSenou
poruchu osobnosti s anamnesticky uvadénym uzivanim pervitinu pfi 1é&ené epilepsii,
kdy neurologicka |éCba sedativné pokryva i psychickou poruchu, proto specialni
psychiatricka 1é¢ba jiz neni potfebna. Tento stav odpovida dolni hranici polozky 7b
kapitoly V pfilohy k vyhlaSce €. 359/2009 Sb. Dale uvedla, ze epilepsie je sice
dlouhodobé |é€end, ale charakter zachvatu nikdy nebyl plné srovnatelny s velkymi
zachvaty typu grand mal — nikdy nedoslo k pokousani jazyka, pomoceni, pokaleni.
Ani EEG vySetieni a CT mozku neprokazaly presvédcivé znamky epileptogenni
aktivity ani strukturalnich zm&n mozku. Zalobce navic nemél dobrou complianci
(dodrzovani) IéCby — podezfeni na to, Zze Iéky nékdy nebral a podezfeni na prodej
lékd. PK odlvodnila, Ze z uvedenych davodl proto nemuze epilepsii hodnotit jako
posudkové vyznamnou. PK dale uvedla, Zze ve vSech nalezech oSetfujicich Iékaru je
uvadéna lupénka, ale v dokumentaci je pouze jedno kozni vySetfeni z vézeriské
nemocnice Praha-Pankrac z 14. 12. 2011 s doporu€enou lé€bou mastmi a dehtovym
Samponem. Predtim je 8. 3. 2010 zminka o |éCbé masti Belosatic. PK hodnoti
lupénku podle kap. XIllI, polozky 4a (5-10%) pfilohy k vyhlaSce €. 359/2009 Sb.
Zloutenka typu B a C je dlouhodobé& bez klinickych pfiznaki, je pfitomno pouze
laboratorné mirné zvyseni jaternich testu, kdy tento stav Ize hodnotit podle kap. I,
polozky 1a (10-15%) pfilohy k vyhlasce €. 359/2009 Sb. DalSi diagn6ézy a stavy
(bolesti v zadech, srdec¢ni potize, stavy po prustfelu, seéné rané a po operaci
slepého stfeva v 12 letech véku) jsou posudkové nevyznamné. PK dale
zrekapitulovala predchozi zadosti zalobce o invalidni dichod a jejich vysledek-
Zalobce poprvé pozadal o ¢astecny invalidni dichod 17. 5. 2001, posudkem |ékafe
SSZ Plzen-mésto ze dne 18. 7. 2001 nebyl uznan ani plné ani ¢astecné invalidni.
Dalsi zadost o invalidni duchod podal dne 14. 2. 2008, jednani bylo dne 11. 11. 2008
preruseno, protoze se ho zalobce odmitl ziu¢astnit. DalSi zadost o invalidni dichod
zalobce uplatnil dne 24. 3. 2010, posudkem lékafe OSSZ Ji¢in ze dne 27. 4. 2010
mu nebyl pfiznan zadny stupen invalidity pro epilepsii. DalSi Zadost, ktera je
pfedmétem tohoto pfezkumného fizeni, uplatnil Zalobce dne 10. 5. 2012, posudkem
lékafe OSSZ Ji€in ze dne 28. 8. 2012 mu nebyl pfiznan zadny stupen invalidity pro
poruchu osobnosti, Iékaf namitkového fizeni svym posudkem ze dne 7. 11. 2012
tento zavér potvrdil a posudkova komise s vySe uvedenymi posudKky souhlasi.
V posudkovém vyroku PK uvedla, ze k datu vydani napadeného rozhodnuti zalobce
nebyl invalidni podle § 39 odst. 1 zdp, neslo o pokles pracovni schopnosti z divodu
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu nejméné o 35%.
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Soud v souladu s ust. § 52 odst. 1 s. f. s. rozhodl tak, ze Zalobcem navrzené
dikazy (vyslechem MUDr. H., vypisem od VSeobecné zdravotni pojistovny o
IéCebnych ukonech a vySetfenim duSevniho stavu Zalobce) provadét nebude. Svuj
postup oduvodnil zasadou ekonomiky Fizeni a nadbyte¢nosti. V projednavané véci
byl po podané Zalobé zdravotni stav Zalobce nové posouzen PK MPSV v Hradci
Kralové, pfiCemz soud neshledal Zadny duvod nad ramec tohoto posouzeni provadét
dalSi dokazovani.

Povérena pracovnice zalované s ohledem na shodné zavéry vSech posudkovych
organu navrhla, aby soud Zalobu jako nedivodnou zamitl. Naklady fizeni nezadala.

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

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

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

V odstavci (2) cit. ustanoveni je uvedeno, Ze jestlize pracovni schopnost pojiSténce
poklesla
a) nejméné o 35 %, avsak nejvice o0 49 %, jedna se o invaliditu prvniho stupné,

b) nejméné o 50 %, av8ak nejvice o 69 %, jedna se o invaliditu druhého stupné,
c) nejméné o 70 %, jedna se o invaliditu tfetiho stupné.

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

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

Je-li pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu pojisténce vice
zdravotnich postizeni, jednotlivé hodnoty procentni miry poklesu pracovni schopnosti
stanovené pro jednotliva zdravotni postizeni se nescitaji; v tomto pfipadé se urdi,
které zdravotni postizeni je rozhodujici pfi€inou dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu, a procentni mira poklesu pracovni schopnosti se stanovi podle
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tohoto zdravotniho postizeni se zfetelem k zavaznosti vlivu ostatnich zdravotnich
postizeni na pokles pracovni schopnosti pojisténce. Za rozhodujici pficinu
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu se povazuje takové zdravotni postizeni,
které ma nejvyznamnéjSi dopad na pokles pracovni schopnosti pojisténce (odst. 3 cit.
ustanoveni).

V § 3 citované vyhlasky se uvadi: (1) V pfipadé, Ze pfiCinou dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu pojisténce je vice zdravotnich postiZzeni a v dusledku
pusobeni téchto zdravotnich postiZzeni je pokles pracovni schopnosti pojisténce vétsi,
nez odpovida horni hranici miry poklesu pracovni schopnosti urCené podle
rozhoduijici pficiny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, Ize tuto horni hranici
zvysit az o 10 procentnich bodu. (2) V pfipadé, ze dlouhodobé nepfiznivy zdravotni
stav pojisténce ma takovy vliv na jeho schopnost vyuzivat dosazené vzdélani,
zkuSenosti a znalosti, na schopnost pokracovat v pfedchozi vydéle¢né Cinnosti nebo
na schopnost rekvalifikace, Zze pokles pracovni schopnosti pojisténce je vétsi, nez
odpovida horni hranici miry poklesu pracovni schopnosti u pfiiny, popfipadé
rozhoduijici pfi€iny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, Ize tuto horni hranici
zvy8it az o 10 procentnich bodl. (3) ZvySeni horni hranice miry poklesu pracovni
schopnosti podle odstavcu 1 a 2 nesmi v uhrnu prevysit 10 procentnich bodu.

V § 4 citované vyhlasky se uvadi: (1) V pfipadé, Ze dlouhodobé nepfiznivy
zdravotni stav pojiSténce nema vliv, popfipadé ma jen nepodstatny vliv na schopnost
pojisténce vyuzivat dosazené vzdélani, zkuSenosti a znalosti a na schopnost
pokraCovat v pfedchozi vydélec¢né Cinnosti a v dusledku toho je pokles pracovni
schopnosti pojisténce mensi, nez odpovida dolni hranici miry poklesu pracovni
schopnosti u pfiiny, popfipadé rozhodujici pfiiny dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu, lze tuto dolni hranici snizit az o 10 procentnich bodu. (2) V
pfipadé, ze dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav pojiSténce je stabilizovany nebo
pojisténec je adaptovan na své zdravotni postizeni a v dusledku toho je pokles
pracovni schopnosti pojiSténce mensi, nez odpovida dolni hranici miry poklesu
pracovni schopnosti u pfiCiny, popfipadé rozhodujici pfi€iny dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu, lze tuto dolni hranici snizit az o 10 procentnich
bodu. (3) Snizeni dolni hranice miry poklesu pracovni schopnosti podle odstavcu 1 a
2 nesmi v uhrnu prevysit 10 procentnich bodu.

Rozhodnuti o naroku na invalidni dichod je zavislé pfedevS§im na IékaFském
odborném posouzeni. Soud, ktery sam nema odborné medicinské znalosti, vychazel
pfi hodnoceni dukazu z provedenych odbornych Iékafskych posouzeni zdravotniho
stavu Zalobce k datu vydani napadeného rozhodnuti. VSechny posudkové organy se
shodly v posudkovém hodnoceni a zavéru, Ze k datu vydani napadeného rozhodnuti
nebyl Zalobce invalidni dle § 39 odst. 1 zdp.

Soud své konecné rozhodnuti opira o shodné zavéry vSech posudkovych organt a
zejména pak o posudek PK MPSV v Hradci Kralové ze dne 17. 4. 2013, ktery
potvrdil a odlvodnil spravnost Zalobou napadeného rozhodnuti. V napadeném
rozhodnuti i posudku PK jsou podrobné vypsany rozhodujici odborné lékarské
nalezy, z nichz posudkové organy pfi posouzeni zdravotniho stavu Zalobce
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vychazely, pficemz pfi sledovani az do roku 2001, kdy zalobce poprvé pozadal o
invalidni dichod, se neprokazalo tvrzeni Zalobce o tom, Ze v letech 2007-2009 byl
uznan invalidnim s poklesem pracovni schopnosti 42%. K jednotlivym diagnézam a
vysledku jejich posouzeni a stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti se PK
vyjadfila. Zalobce nadhodnocuje své zdravotni potiZze, v Zalob& popisovana mira
téchto zdravotnich potizi nebyla posudkovymi organy na podkladé odbornych
Iékarskych nalez( z riznych oborl shledana. Pokud jde o Holterovo monitorovani,
tak v internim nalezu z véznice Valdice ze dne 7. 3. 2006 MUDr. H. v doporuceni
uvadi jako vhodné doplnéni Holterova monitorovani. Nikde v dokumentaci se vSak
nenachazi zaznam o tom, zda toto doporucené vysetieni bylo provedeno a s jakym
vysledkem. | pfipadné neprovedeni doporuCeného vysetieni neni divodem pro
zruSeni rozhodnuti Zalované. Ostatné pokud jde o zalobcem popisované srdecni
potize, PK je ve svétle rozhodujiciho zdravotniho postizeni zhodnotila jako
posudkové nevyznamné. Pozadoval-li zalobce aktualni vySetfeni svého duSevniho
stavu, nezbyva soudu nez odkazat na ustanoveni § 75 odst. 1 s. f. s., podle kterého
soud pfi pfezkoumani rozhodnuti vychazi ze skutkového a pravniho stavu, ktery tu
byl v dobé rozhodovani spravniho organu, tj. nejpozdéji k datu 20. 11. 2012.
Z tohoto divodu soud ani nemuUze vyhovét poZzadavku Zalobce. Jeho dikazni navrhy
proto pro nadbyte¢nost odmitl. PK stejné jako pfedchozi posudkové organy, s jejichz
zavéry se ztotoznila, stanovila za rozhodujici pfiinu dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu Zalobce smiSenou poruchu osobnosti, pficemz PK i nalezité
zduvodnila, pro€¢ kone¢nou miru poklesu pracovni schopnosti hodnotila pfi dolni
hranici zakonem daného rozmezi 30-45% pro danou poloZzku a dale nevyuZila
ustanoveni § 3 a 4 vyse cit. vyhlasky.

Po provedeném pfezkumném fizeni soud konstatuje, ze Zalobou napadené
rozhodnuti bylo vydano v souladu se zakonem, nebot’ Zalobce nesplfioval podminky
pro pfiznani invalidniho dichodu podle § 38 zdp. V Fizeni bylo prokazano, Ze zalobce
neni invalidni dle 39 odst. 1 zdp, nebot nebyl prokazan pokles jeho pracovni
schopnosti nejméné o 35%. Dale soud dodava, ze subjektivni potize a stesky
Zalobce, pokud nebudou dolozeny odpovidajicimi objektivnimi Iékafskymi nalezy (ve
smyslu zhorSeni zdravotniho stavu), nemohou byt samy o sobé& podkladem pro
pfiznani invalidniho dichodu. Je namisté zdlraznit, Ze otazka invalidity Zalobce byla
feSena v souladu s ust. § 75 odst. | s. . s. kdatu vydani napadeného rozhodnuti
Zalované (20. 11. 2012), a proto pfipadné zhorSeni zdravotniho stavu a ztoho
vyplyvajici skute¢nosti rozhodné pro posouzeni ddvodnosti naroku na tuto davku, ke
kterym by doSlo po tomto datu, je mozné feSit pouze na zakladé nové Zadosti
podané u pfislusné OSSZ.

S ohledem ke shora uvedenému soudu nezbylo, nez v souladu s ustanovenim § 78
odst. 7 s. f. s. Zalobu jako nedlivodnou zamitnout.

Vyrok o nahradé nakladd fizeni soud odlvodnuje ustanovenim § 60 odst. 1 s. .
S., kdyZz zalobce nebyl v fizeni Uspésny a spravnimu organu, ktery mél ve véci
uspéch, toto pravo nenalezi dle odst. 2 citovaného zakonného ustanoveni.
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Pouceni:

Proti tomuto rozhodnuti Ize podat kasacni stiznost ve Ihaté dvou tydnd ode
dne jeho doru€eni. Kasacni stiznost se podava ve dvou (vice) vyhotovenich u
Nejvy8Siho spravniho soudu, se sidlem Moravské nameésti 6, Brno. O kasacni
stiznosti rozhoduje NejvysSi spravni soud.

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

Kasacni stiznost Ize podat pouze z divodl uvedenych v § 103 odst. 1 s.f. s. a
kromé& obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznaceni rozhodnuti, proti
némuz sméfuje, v jakém rozsahu a z jakych davodu jej stéZovatel napada, a udaj 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 vzdeélani, které je podle zvlastnich zakonu
vyZadovano pro vykon advokacie.

V Hradci Kralové dne 16. zafi 2013 .
JUDr. Ivona Subrtova, v. r.
samosoudkyné



