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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 J. P., bytem V. 60, D. n. M., proti
zalované Ceské spravé socialniho zabezpeéeni, se sidlem v Praze, Kfizova 25, o
zalobé proti rozhodnuti zalované ze dne 14. 9. 2012, ¢. j. XXX, ve véci zamitnuti

zadosti o zvySeni o invalidniho dichodu,
takto:
|. Zaloba se zamita.

ll. Zadny z G&astnik(l n e m & pravo na nahradu nakladd fizeni.

Oduvodnéni

[1] Zalobce podal v zakonné Ihité Zalobu proti shora oznagenému rozhodnuti
Zalované. Timto rozhodnutim byly zamitnuty namitky a potvrzeno rozhodnuti
Zalované ze dne 21. 5. 2012, €. j. XXX, jimz byla zamitnuta Zadost Zalobce o zvySeni
invalidniho duchodu, protoZe podle posudku Okresni spravy socialniho zabezpeceni
Olomouc ze dne 9. 5. 2012 byl Zalobce invalidni nadale v druhém stupni a jeho
pracovni schopnost poklesla pouze o 55 %.

[2] Zalobce ve své Zalob& namital, Ze nebyl objektivné zjistén skutkovy stav.
Dle Zalobce nevzal posudkovy lékaF v potaz veskerou jeho zdravotni dokumentaci,
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predevsim lékarské zpravy specializovanych lékait a nebyly tak hodnoceny veskeré
potize zalobce. Posudek nebyl uplny a presvédCivy, nebot’ se nevyporadal se vSemi
skuteénostmi a nebylo pfihlédnuto ke véem udavanym potizim. Zalobce byl uznan
pIné invalidnim 2. 11. 2004 a v dusledku nafizené kontroly zdravotniho stavu 26. 11.
2009 byl uznan pouze casteCné invalidnim stim, Zze od 1. 1. 2010 se jedna o
invaliditu druhého stupné. PfiCinou zmény invalidy vSak nebylo zlepSeni jeho
zdravotniho stavu, nybrz zpfisfujici se pravni uUprava v oblasti didchodového
pojisténi. Zalobci byla plnym invalidnim ddchodem kompenzovana velmi snizena
pracovni schopnost. PfestoZe se zalobci zdravotni stav jeSté vyrazné zhorsil, nalezi
mu duchod druhého stupné, pouze jakysi pfidavek Kk pfijmu Zalobce z vydéle¢né
¢innosti. To vSe bez zfetele k tomu, Ze Zalobce je osobou pfeddichodového véku,
ktera je na trhu prace znevyhodnéna jak zdravotnim postizenim, tak i svym
pokroCilym vékem. Zdravotni stav Zalobce je v souCasné dobé velmi Spatny a
podstatné mu ztéZuje a Casto zcela znemoziuje vykon vétSiny béznych dennich
aktivit, potazmo i soustavny vykon vydéleéné &innosti. Zalobce v Zalobé& popsal své
zdravotni potize a jejich projevy a dopad na pracovni schopnost.

[3] Zalovanad ve svém vyjadieni vzhledem k nesouhlasu s posouzenim
zdravotniho stavu navrhla jeho pfezkoumani Posudkovou komisi MPSV.

[4] Krajsky soud si vyZadal k dikazu posudek Posudkové komise Ministerstva
prace a socialnich véci (dale i ,PK MPSV*) v Hradci Kralové. Ten byl vyhotoven touto
komisi dne 9. 1. 2013. Jednani komise byl Zalobce pfitomen a byl zde vySetfen.

[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.%)
v mezich zalobnich bodd 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 14. 9. 2012.

[6] Provedenym dokazovanim soud zjistil, Ze posudkovy Iékai Okresni spravy
socialniho zabezpeceni Olomouc dne 9. 5. 2012 miru poklesu pracovni schopnosti
Zalobce ohodnotil od 26. 11. 2009 do 31. 12. 2009 podle pfilohy €. 2 vyhlasky
€. 284/1995 Sb., kapitoly XV oddilu B polozky 1c s poklesem schopnosti soustavné
vydéle¢né Cinnosti 0 55 % a od 1. 1. 2010 podle pfilohy vyhlasky €. 359/2009 Sb.,
kapitoly Xl oddilu B polozky 2c s poklesem pracovni schopnosti o0 50 % a vyslovil,
Ze zalobce nebyl do 31. 12. 2009 pIné invalidni a od 1. 1. 2010 byl invalidni ve
druhém stupni dle § 39 odst. 1 zakona ¢&. 155/1995 Sb. Jako rozhoduijici pFiCinu
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu s nejvyznamnéjSim dopadem na
pracovni schopnost Zalobce posudkovy lékaf OSSZ stanovil od 1. 1. 2010
revmatoidni artritidu.

[7]1 Rozhodnutim ze dne 21. 5. 2012 zamitla Zalovana Zadost Zalobce
o zvyS$eni invalidniho dichodu s odkazem na citovany posudek OSSZ Olomouc.

[8] Na zakladé namitek vyhotovil |ékaF Iékarfské posudkové sluzby Zalované
dne 27. 7. 2012 posudek, ve kterém se ztotoznil s plné posudkem |ékafe OSSZ,
vCetné ur€eni rozhoduijici pfiiny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu a miry
procentniho poklesu pracovni schopnosti.
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[9] Podle Zalobou napadeného rozhodnuti bylo pfezkoumano namitkami
napadené rozhodnuti v plném rozsahu a v fizeni o namitkach podle posudku Iékare
CSSZ bylo zjisténo, Ze zalobce je nadale invalidni ve druhém stupni. Zalovana
vypsala podklady, ze kterych vychazela, diagnézy zalobce a ty vyhodnotila tak, ze
dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav Zalobce odpovida invalidité druhého stupné.
Lékar Zalované potvrdil, Ze Iékaf OSSZ vychazel ze spravnych posudkovych kritérii a
zdravotni stav byl posouzen v souladu se zakonem ¢&. 155/1995 Sb. o duchodovém

pojisténi ivyhlaskou & 359/2009 Sb. Zalovana dospéla ke zcela shodnému
posouzeni Zalobce jako Iékaf OSSZ.

[10] Pro pfezkumné soudni fizeni zdravotni stav Zalobce a jeho dochovanou
pracovni schopnost k datu vydani prezkoumavaného rozhodnuti posoudila dne
9. 1. 2013 Posudkova komise Ministerstva prace a socialnich véci v Hradci Kralové.
Z posudku soud zjistil, Ze posudkova komise vychazela pfi posouzeni zdravotniho
stavu Zalobce ze zdravotnické dokumentace praktického |ékafe, z kompletni spisové
dokumentace a z nalezl a zprav vyjmenovanych v posudku, a to v€etné Iékarskych
zprav zaslanych zalobcem s Zalobou. Zalobce byl internistou — &lenem komise
vySetien pfi jednani komise.

[11] Ve svém posudkovém hodnoceni dosSla Posudkova komise MPSV
v Hradci Kralové k zavéru, Ze rozhodujici pfi€inou dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu zalobce s nejvyznamnéjSim dopadem na pracovni schopnosti
Zalobce bylo k datu rozhodnuti Zzalované 14. 9. 2012 i od 1. 1. 2010 revmatoidni
artritidu Ill. az IV. stupné, tfidy C, séropozitivni, v soustavné revmatologické péci od
roku 1990, podle rozsahu a tize funkénich dasledktd dlouhodobé stabilizovanou na
biologickeé IéCbé. Toto postizeni zalobce odpovidalo kapitole Xl oddilu B polozce 2¢
pfilohy k vyhlasce ¢&.359/2009 Sb. a pokles pracovni schopnosti Zalobce byl
stanoven o 50 %. V posudku PK MPSV, stejné jako v pfedchozich posudcich, je
uvedena pracovni rekomandace Zalobce, tj. to, jakych praci je Zalobce schopen
a jaka ma pracovni omezeni.

[12] Komise podrobné popsala vyvoj onemocnéni a IéCby Zalobce a jeho
pracovni anamnézu. Komise dale velmi podrobné a presvédCivé zduvodnila své
posudkové zhodnoceni a zaver, v€etné posudkového zhodnoceni ostatnich postizeni
Zalobce. Komise v odkazala na posudky od roku 2004 a vyhodnotila je jako
nadhodnocené, protoZze z podkladové dokumentace z obdobi od roku 2004 do roku
2008 nebyla zjiSténa =z posudkové medicinského hlediska tézka, l|écebné
neovlivnitelnd forma tohoto onemocnéni. Jednalo se stfedné tézkou formu
onemocnénl’ dobfe reagujl'ci na biologickou Iéébu Zalobce byl Iimitovén pro vykon
fyzicky méné narocCnych, vzhledem k absolvovani stfedni Skoly byl schopen praci
administrativniho charakteru, eventualné rekvalifikace k témto pracim. Dle odbornych
nalezt v podkladové dokumentaci Zalobce nepozbyl zcela schopnost soustavné
vydéle¢né cinnosti. Komise se ztotoznila s posudkovymi zavéry lékafll OSSZ a
Zalované v namitkovém fizeni a od téchto posudku se ve svém hodnoceni neliSila.
Komise se fadné vyporadala se vSemi zalobnimi namitkami a uvedla, Ze se vyjadrila
k dotazniku kvality Zivota v posudku i ke vlivu pfitomnosti vypotku na pracovni
schopnost. Z dolozenych odbornych nalezu ani vySetfenim pfi jednani nebyla klinicky
popsana vysoka aktivita onemocnéni. Ta byla hodnocena dle danych posudkovych
kritérii, kdy pfi komplexnim hodnoceni jednotlivych projevl se jedna o stfedné tézkou
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formu, onemocnéni nesplriuje kritéria formy tézké. K Zalobni namitce o zhorSeni
zdravotniho stavu komise uvedla, ze dfive byl zdravotni stav zalobce nadhodnocen.
O predduchodovy vék se u zalobce jesté nejedna a do Cervna 2012 se na pracovnim
trhu i uplathoval. Posudkové vyrazné zhorSeni zdravotniho stavu dolozeno nebylo,
naopak na biologické Ié¢bé je zdravotni stav dlouhodobé stabilizovan s ob&asnym
kolisanim, které odpovida typu zakladniho onemocnéni. Dle dokumentace zalobce
nepotfeboval pomoc pfi bézné cinnosti. Psychické problémy a deprese nebyly
podlozeny odbornymi nalezy, neni dolozena jejich IéCba. DalSi zdravotni obtize
posuzovaného nezhorsuji celkovy dopad na pracovni schopnost takovym zplsobem,
aby byla oduvodnéna volba horni hranice procentniho rozpéti. S ohledem na
stfedoSkolské vzdélani a moznost uplatnit se ve fyzicky nenaro¢nych profesich neni
odUvodnéno dalSi navySovani miry poklesu pracovni schopnosti.

[13] Skutkova zjisténi ve véci tedy ucinil soud z rozhodnuti Zalované ze dne
14. 9. 2012, z obsahu posudkového spisu Zalobce uloZzeného u Okresni spravy
socialniho zabezpeceni Olomouc a z posudku Posudkové komise Ministerstva prace
a socialnich véci v Hradci Kralové ze dne 9. 1. 2013.

[14] Podle § 38 zakona €. 155/1995 Sb., ve znéni u€inném 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 ddchod podle § 29, popripadé, byl-li pfiznan
starobni duchod podle § 31, pokud nedosahl diichodového véku, nebo

b) invalidnim nasledkem pracovniho urazu.

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

[16] Podle § 39 odst. 3 zakona o dlichodovém pojisténi pracovni schopnosti
se rozumi schopnost pojisténce vykonavat vydélecnou cinnost odpovidajici jeho
telesnym, smyslovym a dusevnim schopnostem, s prihlédnutim k dosazenému
vzdeélani, zkusenostem a znalostem a predchozim vydélecnym ¢innostem. Poklesem
pracovni schopnosti se rozumi pokles schopnosti vykonavat vydéle¢nou c¢innost
v disledku omezeni télesnych, smyslovych a duSevnich schopnosti ve srovnani se
stavem, ktery byl u pojisténce pred vznikem dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu.

[17] Podle § 39 odst. 4 zakona o dichodovém pojisténi pri uréovani poklesu
pracovni schopnosti se vychazi ze zdravotniho stavu pojisténce doloZzeného vysledky
funkénich vyS$etieni; 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 postizeni adaptovan,

d) schopnost rekvalifikace pojisténce na jiny druh vydéle¢né cinnosti, nez
dosud vykonaval,
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e) schopnost vyuZiti zachované pracovni schopnosti v pfipadé poklesu
pracovni schopnosti nejméné o 35 % a nejvice o 69 %,

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

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

[19] Podle § 39 odst. 6 zakona o duchodovém pojisténi za stabilizovany
zdravotni stav [odstavec 4 pism. b)] se povaZuje takovy zdravotni stav, ktery se
ustalil na drovni, ktera umozriuje pojiSténci vykonavat vydelecnou c¢innost bez
zhor$eni zdravotniho stavu vlivem takové C&innosti; udrZeni stabilizace zdravotniho
stavu muze byt pritom podminéno dodrzovanim urcité lécby nebo pracovnich
omezeni.

[20] 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 vydeélecnou cinnost bez
zhor$eni zdravotniho stavu vlivem takoveé ¢innosti.

[21] 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 ucely invalidity (vyhlaSka o posuzovani
invalidity), pro stanoveni procentni miry poklesu pracovni schopnosti je nutné urcit
zdravotni postizeni, ktera jsou pri¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
pojisténce, a jejich vliv na pokles pracovni schopnosti pojisténce.

[22] 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.

[23] Podle § 2 odst. 3 téze vyhlasky je-li pri¢inou dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu pojisténce vice zdravotnich postizeni, jednotliveé hodnoty procentni
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.

[24] Podle § 3 odst. 1 vyhlasky o posuzovani invalidity v pfipadé, Ze pri¢inou
dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu pojisténce je vice zdravotnich postizeni
a v dusledku pusobeni téchto zdravotnich postizeni je pokles pracovni schopnosti
pojisténce vétsi, nez odpovida horni hranici miry poklesu pracovni schopnosti uréené
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podle rozhodujici pri¢iny dlouhodobé nepfizniveho zdravotniho stavu, Ize tuto horni
hranici zvy$it az o 10 procentnich bodu.

[25] Podle § 3 odst. 2 téze vyhlasky v pripadé, Ze dlouhodobé nepfiznivy
zdravotni stav pojiSténce ma takovy viliv na jeho schopnost vyuZivat dosaZené
vzdeélani, zkuSenosti a znalosti, na schopnost pokracovat v predchozi vydeélecné
¢innosti nebo na schopnost rekvalifikace, Ze pokles pracovni schopnosti pojiSténce je
vétsi, nez odpovida horni hranici miry poklesu pracovni schopnosti u priciny,
popfipadé rozhodujici priciny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, Ize tuto
horni hranici zvy$it az o 10 procentnich bodd.

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

[27] Podle § 4 odst. 1 téze vyhlasky v pripadé, Ze dlouhodobé nepfiznivy
zdravotni stav pojisténce nema vliv, popripadé ma jen nepodstatny vliv na schopnost
pojisténce vyuzivat dosazené vzdélani, zkusenosti a znalosti a na schopnost
pokraCovat v predchozi vydélec¢né C&innosti a v ddsledku toho je pokles pracovni
schopnosti pojistence mensi, nez odpovida dolni hranici miry poklesu pracovni
schopnosti u pri¢iny, popfipadé rozhodujici pfic¢iny dlouhodobé nepriznivého
zdravotniho stavu, Ize tuto dolini hranici snizit aZz o 10 procentnich bod.

[28] Podle § 4 odst. 2 téze vyhlasky v pripadé, Ze dlouhodobé nepfiznivy
zdravotni stav pojisténce je stabilizovany nebo pojisténec je adaptovan na sve
zdravotni postizeni a v disledku toho je pokles pracovni schopnosti pojisténce
menSi, nez odpovida dolni hranici miry poklesu pracovni schopnosti u pfiCiny,
popripadé rozhodujici pfi¢iny dlouhodobe nepfiznivého zdravotniho stavu, lze tuto
dolni hranici snizit az o 10 procentnich bodl.

[29] Po zhodnoceni provedeného dokazovani dospél soud k zavéru, ze Zaloba
neni duavodna.

[30] V projednavané véci jde o zamitnuti Zadosti o invalidni dudchod, jehoz
pfiznani je podminéno dlouhodobé nepfiznivym zdravotnim stavem a rozhodnuti
soudu proto zavisi pfedevs§im na odborném |ékafském posouzeni zdravotniho stavu
Zalobce. V pfezkumném soudnim Ffizeni ve vécech dichodového pojisténi posuzuje
zdravotni 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
Zalobce, ale téz k zaujeti posudkového zavéru o invalidité, jejim vzniku, zméné,
trvani a zaniku. Pokud posudek této posudkové komise spliiuje poZzadavek uplnosti
a presvédcivosti, je zpravidla v pfezkumném soudnim fizeni rozhodujicim dlikazem.

[31] Soud proto pfi posouzeni dochované pracovni schopnosti Zalobce k datu
vydani pfezkoumavaného rozhodnuti vychazel z napadeného rozhodnuti, z posudku
OSSZ Olomouc ze dne 9. 5. 2012, z posudku zalované vypracovaném v namitkovém
fizeni dne 27. 7. 2012 a z posudku Posudkové komise Ministerstva prace a
socialnich véci v Hradci Kralové ze dne 9. 1. 2013. VSechny jmenované posudky se
zcela jednoznacné shodly na tom, Zze Zalobce ke dni vydani napadeného rozhodnuti
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vrwvse

stavu zalobce a i na procentnim hodnoceni poklesu jeho pracovni schopnosti.
Posudek posudkové komise obsahoval nalezitosti podle vyhlasky €. 359/2009 Sb.
VSechny posudky, zejména posudek PK MPSV v Hradci Kralové, byly vydany na
zakladé uplné zdravotni dokumentace Zalobce a odbornym ¢lenem posudkové
komise MPSV byl téZz odborny internista — tedy odbornik v oboru, do néhoz je
schopnosti soustavné vydéle¢né cinnosti vychazeli posudkovi lékafi z ustanoveni
vyhlasky €. 359/2009 Sb. a urcili, jakymi zdravotnimi postizenimi zalobce trpi a tato
postiZzeni uvedli v posudcich. VSichni lékafi dospéli k zavéru, Ze kdatu vydani
pfezkoumavaného rozhodnuti rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu Zalobce byla revmatoidni artritidu Ill. az IV. stupné, tfidy C,
séropozitivni, v soustavné revmatologické péci od roku 1990, podle rozsahu a tize
funkCnich dusledkd dlouhodobé stabilizovanou na biologické |éCbé. Toto postizeni
Zalobce odpovidalo kapitole Xl oddilu B poloZce 2c pfilohy k vyhlasce €. 359/2009
Sb. a pokles pracovni schopnosti Zalobce byl stanoven o 50 %. Posudky uvedly
i pracovni omezeni pro zalobce a to, jakych praci je Zalobce schopen.

[32] Kapitola XIII oddil B polozka 2c pfilohy vyhlasky ¢. 359/2009 Sb., kterou
se provadi zakon €. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, ve znéni ucinném ke dni
vydani napadeného rozhodnuti, uvadi jako zdravotni postiZzeni revmatoidni artritidu
(RA) stfedné tézké formu, HAQ > 1,0 a < 1,5, stfedni aZ vyraznéjSi porucha funkce
hornich a/nebo dolnich koncetin, podstatné snizeni celkové vykonnosti, nékteré
denni aktivity omezeny, pfitomny deformity a kloubni deformace, svalové atrofie,
Slachové problémy, aktivita zpravidla stfedni az vysoka, DAS 28 > 3,2, trvala
rentgenova progrese, s procentnim rozpétim miry poklesu pracovni schopnosti
s nejvyznamnéjSim dopadem na pracovni schopnost 40 — 60.

[33] Podle posudkového hlediska se pfi stanoveni miry poklesu pracovni
schopnosti hodnoti celkové pfiznaky a aktivita postizeni stanovena klinicky
a laboratorné, morfologické stadium, vyvoj postizeni, rychlost progrese, vyvojova
faze, strukturalni poSkozeni doprovazené kontrakturami, deformitami, atrofiemi svalu.
Hodnoti se téz délka trvani, u asnych forem (méné nez 2 roky trvani) je nutno vzit
v uvahu, Ze je vétsi Sance na remisi a funkéni zmény jsou pfi ucinné lécbé
reverzibilni. Zaroven je nutno pfihlédnout i k odpovédi na IéCbu, pfitomnosti
mimokloubnich projeva (napf. plicni fibréza, vaskulitida), pfitomnosti kloubnich
komplikaci (nekréza, ankyléza, nestabilita) a systémovych komplikaci (osteoporéza,
amyloiddéza, anemie, deprese) a komplikaci léCby (Zaludeéni vfedy, organova
toxicita). Ze zobrazovacich metod se hodnoti RTG jako zakladni zobrazovaci metoda
a v urcitych indikacich Ize pouzit i magnetickou rezonanci - MRI nebo sonografii. Ke
zhodnoceni zakladnich ukazatell u RA je vhodné pouzivat valorizované numerické
ukazatele, tzn. Pro aktivitu DAS 28 (Disease aktivity score) a pro hodnoceni funkce
dotaznik HAQ (Health Assessment Questionnare).

[34] Soud proto povazuje za pfiléhavé hodnoceni Posudkové komise MPSV
v Hradci Kralové a stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydéle¢né Cinnosti
0 50 % i vzhledem k ostatnim postiZenim a chorobam Zalobce, prokazanym v dobé
vydani napadeného rozhodnuti, zejména vzhledem k odlvodnéni vSech odbornych
posudkl. Z uvedeného vyplyva, Ze pracovni schopnosti Zalobce je zachovana
v 50 %. Se vSemi Zalobnimi namitkami se posudkova komise vyporadala.
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[35] Zalobce rozhodujici pfiginu svého dlouhodobé& nepfiznivého zdravotniho
stavu nerozporoval a jak jiz bylo uvedeno v citaci § 2 odst. 3 vyhlasky o posuzovani
invalidity, je-li pri¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu pojiSténce vice
zdravotnich postiZeni, jednotlivé hodnoty procentni miry poklesu pracovni schopnosti
stanovené pro jednotliva zdravotni postizeni se nescitaji.

[36] Zalobce ve vyjadieni k posudku PK MPSV uved|, Ze mu nebyla vydana
plna verze protokolu o jednani, Ing. o ni pozadala i pisemné. Jako dukaz zaslal
v pfiloze zalobce kopii tohoto protokolu. Dale zalobce namital, Ze je nespravné
posuzovan jako pracovnik s ukonenym stfedoSkolskym vzdélanim profesi
operatora. Dale Zalobce brojil proti tomu, Ze ani ustné nebyl seznamen
s posouzenim. Pfed vznikem invalidity vroce 2004 pracoval jako soukromé
hospodafici rolnik a odkazal na pracovni anamnézu na strané 2 posudky, jehoz kopii
zaslal. Zalobce navrhl, aby mu byl uznam piny invalidni dichod od 26. 11. 2009 a
pfefazeni do invalidity tfetiho stupné. Pfi jednanich soudu Zzalobce jiz niceho
neuvadél a Zadné dalSi dokazovani nenavrhoval.

[37] K uvedenym namitkam Zalobce soud konstatuje, ze protokolu o jednani
komise bylo zalobci vydan, o cemz svédcCi to, zZe jej sam k vyjadfeni pfilozil. Podle
posudku PK MPSV byl Zalobce s posudkovym zavérem ustné seznamen a podle
pfipisu komise k zaslanému posudku soudu byl Zalobci posudek zaslan, coz zalobce
u soudu potvrdil, s posudkem byl seznamen. Podle pracovni anamnézy na strané
2 posudku Zalobce pracoval od roku 2006 do roku 2009 jako operator na PC, od
unora 2012 do Cervna 2012 vykonaval domaci prace na PC. Tyto skute€nosti
Zalobce v prubéhu celého fizeni nerozporoval, stejné jako své stfedoSkolské
vzdélani. Proto soud povazuje za spravném, Ze byl Zalobce posuzovan k této profesi
s ohledem na vykazanou praxi, faktickou rekvalifikaci i stfedoSkolské vzdélani.

[38] Zjistény pokles pracovni schopnosti zalobce v prfezkoumavaném
spravnim fizeni ve vysi 50 %, jak je uvedeno vyse, je nizSi nez 70 % potfebnych pro
pfiznani invalidniho dlichodu pro invaliditu tfetiho stupné.

[39] Zalobce tak kdatu vydani pfezkoumavaného rozhodnuti v souhrnu
nesplnoval podminky invalidity tfetiho stupné, jak jsou vymezeny ve vySe citovaném
ustanoveni § 39 odst. 1 zakona &. 155/1995 Sb. Soud proto Zalobu zamitl jako
neddvodnou podle § 78 odst. 7 s. . s.

[40] Pravo na nahradu nakladu fizeni zalobci nevzniklo, nebot v tomto fizeni
nebyl UspéSny a Zalovana v tomto fizeni nema pravo na nahradu nakladd fizeni
ze zakona (§ 60 odst. 1 a2 s. f. s., § 118d odst. 1 zakona €. 582/1991 Sb., ve znéni
pozdéjSich predpis).

Pouceni:

Proti tomuto rozsudku Ize podat kasacni stiznost ve Ihuté dvou tydnd 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.
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Lhdta pro podani kasaéni stiznosti kon&i uplynutim dne, ktery se svym
oznaCenim shoduje se dnem, ktery urCil pocatek Ihity (den doru€eni rozhodnuti).
Pfipadne-li posledni den lhaty na sobotu, nedéli nebo svatek, je poslednim dnem
Ihaty nejblize nasledujici pracovni den. Zmeskani Ihuty k podani kasacni stiznosti
nelze prominout.

Kasacéni stiznost Ize podat z ddvodu 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 davodu jej stéZovatel napada, a udaj
o tom, kdy mu bylo rozhodnuti doru¢eno.

V fizeni o kasacéni stiznosti musi byt stéZovatel zastoupen advokatem; to
neplati, ma-li stézovatel, jeho zaméstnanec nebo Clen, ktery za néj jedna nebo jej
zastupuje, vysokoskolské pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich zakonu
vyZzadovano pro vykon advokacie.

V Olomouci 19. 3. 2013

JUDr. Martina Radkova
samosoudkyné



