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CESKA REPUBLIKA

~ ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Usti nad Labem rozhodl samosoudcem Mgr. Vaclavem Trajerem,
v pravni véci Zalobkyné: M. K., ,, X*, zastoupené¢ obecnym zmocnéncem M. M., ,, X*, proti
7alované: Ceské spravé socialniho zabezpe&eni, se sidlem v Praze 5, ul. KiiZova
&.p. 25, PSC 225 08, v Fizeni o Zalobé& proti rozhodnuti Zalované ze dne 16.9.2011, &.j.
» X%, 0 namitkach proti rozhodnuti o stanoveni stupné invalidity,

takto:
1. Zaloba se zamita.

II. Zadny z ucastnikd n e m 4 pravo na ndhradu naklada fizeni.

Oduvodnéni:

Zalobkyné se Zalobou podanou v zdkonem stanovené lhité domahala piezkoumani
zakonnosti napadeného rozhodnuti Zalované Ceské spravy socialniho zabezpeeni o
namitkach ze dne 16.9.2011, ¢.j. ,,X*, kterym byly zamitnuty jeji namitky proti rozhodnuti
Ceské spravy socialniho zabezpedeni ze dne 16.6.2011, &.,,X“, kterym bylo rozhodnuto, Ze
zalobkyni nalezi od 6.8.2011 namisto invalidniho dichodu pro invaliditu tfetiho stupné
invalidni dichod pro invaliditu druhého stupné¢ ve vysi dosud pobiraného invalidniho
diachodu pro invaliditu tietiho stupné.

Zalobkyné v podané Zalob& uvedla, e se domnivé, Ze pii posuzovéni jejiho stupné
invalidity nebyl dostatecné bran v potaz § 3 vyhl. 359/2002 Sb. Dle jejiho nazoru spliiuje
podminky stanovené v ustanoveni § 3 odst. 1 citované vyhlasky, nebot’ na jejim dlouhodobé¢
nepfiznivém zdravotnim stavu se podili nékolik zavaznych postizeni — psychické onemocnéni,
onemocnéni vice usekl patefe, onemocnéni neurologického ptivodu, onemocnéni traviciho
traktu a endokrinologického systému. Je také po oboustranné operaci karpalnich tuneld.
Odkazuje v tomto sméru zejména na ortopedicky nalez ze dne 3.6.2011, neurologicky nalez
ze dne 11.6.2008, neurologicky ndlez ze dne 4.8.2010 a 31.10.2011, nalez z magnetické
rezonance patefe ze dne 19.1.2007 a 4.5.2006 a nalezy psychiatrické ze dne 26.5.2011 a
4.8.2011. Zalovand vSak pii posouzeni jeji invalidity posuzovala pouze onemocnéni
psychické. Zdlraznila, Zze jeji postizeni patefe se projevuje mimo jiné silnymi bolestmi a
palenim v oblasti patefe, migrénami, bolesti, brnénim a Spatnou pohyblivosti hornich a
dolnich koncetin. Postizeni patete ji velmi zt€Zuje provadéni i béznych ¢innosti jako je chiize,
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pii které zakopava. Musi ¢asto odpocivat a nosit hill. Nevydrzi dlouho v jedné pozici stat nebo
sedét. Dale poukazuje na skutenost, ze ma zhorSenou jemnou motoriku rukou, tudiz ji ¢asto
zpusobem, ktery trva delsi dobu nez je bézné — jedna se napf. o vstavani z postele, oblékani,
osobni hygienu, vytirani, psani, $krabani brambor apod. Nékteré dal§i obycejné prace napf.
veSeni Ci prani 1 drobného pradla, zametani apod. nemutze pro bolest a ztratu citlivosti rukou
délat viibec.

Déle zalobkyné¢ poukazala i na § 3 odst. 3 vySe citované vyhlasky, dle kterého se ma
posuzovat pii stanoveni stupné invalidity i vliv zdravotniho stavu na pokracovani v predchozi
vydéledné &innosti a schopnost rekvalifikace. Zalobkyné absolvovala stfedni zdravotnickou
Skolu s maturitou, obor détska sestra. Nejprve pracovala na détském oddéleni a pozdéji jako
salova sestra, kde si doplnila vzdélani atestaci instrumentéaiky. Jeji zdravotni stav se stal
natolik vaznym, ze jiz nemohla pokraCovat ve své piedchozi vydelecné Cinnosti, v niz by
mohla vyuzivat dosazené¢ vzdélani, zkuSenosti a znalosti. Rekvalifikace je pro uzkou
specializaci a miru vazného zdravotniho postizeni dle jejiho ndzoru nemozna. I lehky stres a
odpovédnost v jakémkoli zaméstnani zhorSuje jeji silné psychické potize. Tézka a chronicka
deprese spolu s projevy onemocnéni patefe zpusobuje to, ze jen s velkymi obtizemi zvlada
¢innosti, které jsou pro ¢lovéka bézné a Casto se nad nimi ani nezamysli.

Zalobkyn& se domniva, e trpi dlouhodobé t&Zkou depresi a pii hodnoceni miry
poklesu pracovni schopnosti méla byt zvolena polozka 4 pism. e) dané kapitoly namisto
polozky 4 pism. d). Zalobkyn& zdiraznila, ze byla hospitalizovana v psychiatrické 1é¢ebné
pied n€kolika lety, ale pobyt tam byl pro ni velmi stresujici, psychicky ji nepomohl. Depresi ji
v 1é¢ebné prohluboval i pobyt v kolektivu, obklopeni lidmi s psychickymi problémy, strohost
prostiedi, neustaly intenzivni dohled personalu. Zalobkyné se dal§i Gstavni 1é¢by boji a nevidi
na tomto zpiisobu 16¢by Zzadna pozitiva. Zalobkyné se proto snazi zvladat své deprese viemi
moznymi jinymi zpusoby, pravidelné¢ bere medikamenty, dochazi pravidelné¢ na ambulantni
lé¢eni, vyuziva i metody alternativni mediciny, pobyty v pfirod¢. Lécba je pro ni velmi
vycerpavajici a ma pouze maly efekt. Dlouhodobé deprese ji zpusobuji velké potize. Rovnéz
trpi sebeobviniovanim, nemuze se zbavit pocitll viny za svoji depresi, vini se z toho, Ze se z ni
nedokaze vymanit, vini se, Ze kvilli onemocnéni musela opustit zaméstnani. Citi vinu za
soucasny nedostatek financi. Mivd nutkdni nebyt. Konzervativni 1éba potizi s pateti
nepomaha a Iékati nedoporucuji operaci.

Soucasny stav snizeni stupné invalidity Zalobkyn¢ snasi velice Spatn¢, obava se o svoji
budouci existenci.

Zalovana ve svém pisemném vyjadieni k Zalobé uvedla, Ze v dané véci se jedna o
davku podminénou nepfiznivym zdravotnim stavem a v takovém piipadé je jeji rozhodnuti
zavislé predevsim na odborném lékarském posouzeni. Navrhla provedeni dikazu posudkem
posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci.

Zastupce zalobce pfi jednani soudu odkazal pln€ na pisemné vyhotoveni Zaloby.
K provedenym dikaziim uvedl, Ze oSetfujici 1ékat z oboru psychiatrie MUDr. M. ve své
zpravé ze dne 4.8.2011, kterd byla ptilozena k podané Zalobé, konstatoval, zZe vzhledem
k sou¢asnému stavu neni Zalobkyné schopna jakékoliv psychické zatéze a nelze ji tedy
doporucit ucast na projednani invalidniho diichodu. Déle uvedl, Ze vzhledem ke skute¢nosti,
ze zalobkyné s ohledem na jeji zdravotni stav nebyla schopna zcastnit se vySetfeni pied
posudkovymi komisemi, trvd na tom, ze k posouzeni zdravotniho stavu Zalobkyné je nutny
vyslech oSetfujicich 1ékait MUDr. P. M. a doc. MUDr. P. S., Ph.D. Zastupce zalobce
zdiraznil, Ze povazuje posudek posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci ze dne

(K.f.¢. 1 - rozsudek)
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25.9.2012 za neobjektivni pravé z toho divodu, Ze zalobkyné nebyla osobné ucastna jednani
komise a ani s ohledem na pfetrvavajici zdravotni problémy ucastna byt nemohla. Rovnéz
spatfuje neobjektivnost uvedeného posudku ve skuteCnosti, ze posudkové komise jsou
vytvatreny Ministerstvem prace a socidlnich véci jako organem moci vykonné. Argumentoval
skutecnosti, ze celd pravni Gprava, dle které¢ doslo ke zméné invalidnich dichodt z ¢astecnych
invalidnich dichodt a plnych invalidnich dichodi na invalidni dichody 1., II. a III. stupné,
jednoznacné smeétovala k uspoie prostiedkii statniho rozpoctu. Cilem pravni upravy bylo
piesunout ¢ast pozivateli plného invalidniho dichodu do II. stupné invalidity. Objektivitu
posudkovych 1ékait posudkovych komisi zastupce zalobkyné zpochybiiuje pravé s odkazem
na skutecnost, ze jsou placeni Ministerstvem prace a socidlnich véci. Dale zastupce zalobkyné
uvedl, Zze nema konkrétni namitky tykajici se objektivnosti konkrétnich jednotlivych I1ékatt
posudkové komise, ale zpochybiiuje cely systém posuzovani miry invalidity u zdravotné
postizenych. Konstatoval, ze rovnéz sama posudkova komise zpochybnila objektivnost
posudkovych hodnoceni, kdyz uvedla, Ze pifiznani plné invalidity u Zalobkyné v minulosti
bylo nadhodnocené. Dale zastupce zalobce odkazal na posudek doc. MUDr. S., Ph.D. ze dne
3.4.2012, ve kterém tento l€¢katr uvedl, Ze stav zalobkyné se zhorSuje a povazuje za vhodné
ponechani III. stupné invalidity.

Povéfena pracovnice zalované uvedla pfi tomtéZ jedndni, ze povazuje piedmétny
posudek posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci za plny a objektivni. Déle
zdlraznila, Ze nezbytnost ucasti posuzované osoby pted posudkovou komisi neni zdkonem
vyslovné pozadovadna, a proto pouha neucast zalobkyné pii jednani komise nemuiize vést
k neobjektivité posudku.

Pii jednani soudu zastupce zalobkyné navrhl odroceni jednani ve véci za tGcelem
seznameni se s podklady z jeho strany. Tomuto névrhu soud nevyhovél. Jeden pracovni den
pred kondnim jednani ve véci (dne 14.12.2012) byla soudu dorucena plna moc pro obecného
zmocnénce Zalobkyné. Tato plna moc byla datovana dnem 20.10.2012. Jednani ve véci bylo
na den 17.12.2012 nafizeno dne 14.11.2012. Zalobkyni bylo piedvolani k jednani doruceno
dne 16.11.2012. V dob¢ nafizeni jednani jiz uplynula ¢asové omezend plnd moc, kterou
zalobkyn¢ zmocnila Bc. N. K. a soudu nebylo zndmo zmocnéni zastupce Zzalobkyné.
Zalobkyni bylo tedy predvolani fadné dorudeno s mésiénim piedstihem pied konanim jednani
ve véci. Zmocnénec zalobkyné mél dostatecny Casovy prostor k sezndmeni se s podklady
k natizenému jedndni. Zastupce netvrdil, ze by existovaly néjaké zdvazné skutecnosti, které
mu branily v moznosti seznamit se s podklady k pfedmétnému fizeni, ani Zadné takové
skutecnosti nedolozil. Dle nazoru soudu bylo tedy pouze disledkem liknavého piistupu
zalobkyné piipadné samotného zastupce, pokud ten se neseznamil fadné s podklady k jednani
ve véci, které bylo nafizeno soudem s mési¢nim ptredstihem. Soud tedy dospél k zavéru, ze
neni dan zadny divod k odroceni fadné nafizeného jednani ve véci.

Napadené rozhodnuti soud pfezkoumal podle ¢asti tfeti dilu prvniho hlavy druhé zak.
¢. 150/2002 Sb. soudniho tadu spravniho (déle jen ,,s.t.s.%), kterd vychazi z dispozi¢ni zdsady
vyjadiené v ustanovenich § 71 odst. 1 pism. c), pism. d), odst. 2 véty druhé a tfeti a § 75 odst.
2 véty prvni tohoto zakona. Z této zasady vyplyvd, Ze soud piezkouméavad zakonnost
napadeného rozhodnuti, a to pouze v rozsahu, ktery zalobkyné uplatnila v Zalobé nebo béhem
dvoumésiéni lhlity po oznameni rozhodnuti dle § 72 odst. 1 véty prvni s.t.s. Povinnosti
zalobkyné je proto tvrdit, Ze spravni rozhodnuti nebo jeho ¢ast odporuje konkrétnimu
zédkonnému ustanoveni a toto tvrzeni zdlvodnit. Nad rdmec Zalobnich ndmitek musi soud z
ufedni povinnosti podle § 76 odst. 2 s.t.s. pfihlédnout toliko k takovym vaddm napadeného

(K.f.¢. 1 - rozsudek)
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rozhodnuti, které vyvoldvaji jeho nicotnost. Takové nedostatky v projednavané véci ovSem
zjistény nebyly.

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

Z obsahu piedlozené¢ho spravniho spisu soud zjistil, Ze prvoinstan¢ni rozhodnuti bylo
vydéano na zéklad¢ posudku lékarky MUDr. 1. H. povéfené vypracovanim posudku pro
Okresni spravu socialniho zabezpe¢eni Usti nad Labem, ktera pii lékatfské prohlidce dne
6.6.2011 posoudila zdravotni stav zalobkyné a dospéla k zaveru, Ze ta je invalidni a jde o
invaliditu druhého stupné. Dle zavéru dotycné lékarky pokles pracovni schopnosti z diivodu
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu u Zalobkyné odpovidd 60 %, tj. postizeni
uvedenému v kapitole V, polozce 4, pism. d) ptilohy k vyhl. ¢. 359/2009 Sb. s tim, ze mira
poklesu pracovni schopnosti se ve smyslu § 3 a § 4 citované vyhlasky neméni. Na zaklad¢
tohoto posudku Zalovand vydala dne 16.6.2011 rozhodnuti ¢. 585 130 0213, kterym bylo
rozhodnuto, ze Zalobkyni nalezi od 6.8.2011 namisto invalidniho diichodu pro invaliditu
trettho stupné invalidni dichod pro invaliditu druhého stupné stim, Ze vySe tohoto
invalidniho diichodu pro invaliditu druhého stupné zlstdva beze zmény, takze invalidni
diichod pro invaliditu druhého stupné nadale nalezi ve vysi invalidniho diichodu pro invaliditu
ttetiho stupné.

Proti tomuto rozhodnuti podala zalobkyné vcasné namitky, kde uvedla, Ze v posudku
posudkové l€karky ze dne 6.6.2011 nejsou zohlednéna vSechna jeji zdravotni postizeni a
jejich nasledky. Poukazala na skutecnost, ze predkladala i nalez z ortopedie, kde je také
diagnostikovano onemocnéni v oblasti bederni patefe, je zde uveden stav po fraktufe L2 a
nasledné postizeni obratlovych plotének, véetné nékterych vyhiezi. Poukazala na skutec¢nost,
ze trpi velkymi bolestmi v oblasti kréni a bederni ¢asti zad. Postizeni patete se dale projevuje
migrénami, bolesti a inavou rukou. Bolesti ji vystieluji i ze zapésti do dlani a palcti, pocituje
bolest a brnéni celych hornich koncetin. Bolest a paleni v oblasti bederni patete vystieluje do
podbiisku a dolnich koncetin. Pfi chiizi zakopava obéma nohama, které ji podklesavaji, a ma
pocit tézkych nohou. Nevydrzi delsi dobu stat ¢i sedét. Poukdzala rovnéz na zhorSujici se
psychické problémy.

Zalovana si v ramci fizeni o namitkach vyhotovila novy posudek o invalidité ze dne
8.8.2011. Tento posudek vyhotovovala MUDr. E. V.. Tato lékatka opétovné posoudila
zdravotni stav Zalobkyné na zakladé predlozené I¢kaiské dokumentace a dospéla k zavéru, ze
jde o dlouhodobé nepiiznivy zdravotni stav. Rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé nepiiznivého
zdravotniho stavu dle posuzujici 1ékaiky je zdravotni postizeni uvedené v kapitole V., polozce
4, pism. d) ptilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., tedy depresivni porucha rekurentni, pro kterou
je dlouhodob¢ ambulantné 1éCena. Dale 1€katka konstatovala dalsi zdravotni potize zalobkyné:

V Cervenci 2010 bylo gastroskopicky konstatovano zhojeni presorické ulcerace,
provedena eradikace HP. Dle endokrinologického vySetieni je uzlova struma indikovana
k totalni strumektomii, ale operaci zalobkyné doposud nepodstoupila, je medikovana.
Ortopedicky nélez hodnotici polyaltragie z cervna 2011 neindikuje dalsi operacni feSeni pro
parestezie prstl a dlani obou hornich koncetin po operaci obou karpalnich tunelt. Z ORL
vySetieni vyplyva, Zze u zalobkyné je persistujici ryma a atopicky ekzém s obCasnymi
exacerbacemi rizné intenzity, které jsou ale nedoloZené. K namitkovému fizeni dolozené
psychiatrické vySetteni, které neuvadi zadné nové skutecnosti, doklada, Ze se jednd o tézkou
depresivni poruchu bez psychotickych pfiznakli. Stav je dobfe zvladnutelny ambulantni
1é¢bou, nevyZzaduje poskytovani tstavni péce v nemocnici nebo odborném lé€ebném ustavu.

Na zéklad€¢ uvedeného souhrnu zdravotnich postiZzeni zalobkyné& posudkova lékarka
v ramci namitkového ftizeni dospéla k zdvéru, Ze Zadna z komorbidit nedosahuje takové

(K.f.¢. 1 - rozsudek)
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intenzity, ktera by opraviiovala k pouziti § 3 pfislusné vyhlasky. Tyto komorbidity jsou
obsazeny jiz v hodnoceni dle kapitoly V., polozky 4, pism. d) pfilohy citované vyhlasky.

K ndmitce zalobkyné posudkovéa lékaika uvedla, Zze vSechna v namitkdch uvedena
onemocnéni byla pii posouzeni zdravotniho stavu zalobkyné zhodnocena. Samostatné se tyto
choroby neposuzuji. Jsou pouze doplnénim rozhodujici pficiny dlouhodobé nepiiznivého
zdravotniho stavu, tj. toho onemocnéni, které zplsobuje zalobkyni nejvetsi potize. Pii
hodnoceni miry poklesu pracovni schopnosti bylo zvoleno polozka 4, pism. d), i kdyz
zdravotni stav Zalobkyné nevyzadoval a nevyzaduje hospitalizaci na psychiatrickém odd¢leni
nebo v odborném lé¢ebném vstavu.

Na zéklad¢ tohoto nového posudku bylo vydano napadené rozhodnuti, kterym bylo
rozhodnuto, ze ndmitky zalobce se zamitaji.

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

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

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

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

Procentni miry poklesu pracovni schopnosti podle druhii zdravotniho postiZeni jsou
uvedeny v piiloze k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., kterou se stanovi procentni miry poklesu

(K.f.¢. 1 - rozsudek)
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pracovni schopnosti a nalezitosti posudku o invalidit¢ a upravuje posuzovani pracovni
schopnosti pro tcely invalidity.

V projednavané véci bylo rozhodnuto prvostupfiovym rozhodnutim, ze Zalobkyni néalezi
invalidni diichod pro invaliditu druhého stupn€, nebot” dle posudku posudkové Iékarky
Okresni spravy socialniho zabezpe¢eni Usti nad Labem ze dne 6.6.2011 pokles pracovni
schopnosti u zalobce dosahuje miry 60%, v ramci namitkového fizeni posudkova lékaika
dospéla ke stejnému zavéru.

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

Mezi ucastniky je nesporné, ze této miry zalobkyné dosahuje, tedy Ze je invalidni.
Spornym zlstavd ovSem v jakém stupni invalidity. V souladu s § 39 odst. 2 zdkona o
dichodovém pojisténi jestlize pracovni schopnost pojisténce poklesla nejméné o 35 %, avSak
nejvice 0 49 %, jednd se o invaliditu prvniho stupné, nejméné o 50 %, avsak nejvice o 69 %,
jedna se o invaliditu druhého stupné a nejméné o 70 %, jedna se o invaliditu tfetiho stupné.

Jiz vySe bylo zminéno, ze napadené rozhodnuti bylo odiivodnéno zavérem lékarky
MUDr. V., ktera ucinila zavér o poklesu pracovni schopnosti zalobkyné. Soud se s timto
zavérem lékarky nespokojil, a protoZze nema odborné lékarské znalosti, na nichZz posouzeni
invalidity pfedevs§im zavisi, vyzadal si proto v rdmci pfedmétného soudniho fizeni v intencich
ust. § 52 odst. 1 vnavaznosti na ust. § 77 s.f.s. odborny posudek od Posudkové komise
Ministerstva prace a socialnich véci (dale jen ,.komise®), kterd je v téchto vécech dle § 4 odst.
2 zak. ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socidlniho zabezpeceni, povolana
k posouzeni zdravotniho stavu Zalobkyné.

Posudkovéa komise, detaSované pracovisté v Usti nad Labem zaslala soudu sdéleni ze
dne 11.4.2012. V tomto sdé€leni bylo uvedeno, ze komise zalobkyni piedvolala k jednéni.
Zastupkyné Zalobkyné Zalobkyni omluvila pisemné zjednani stim, Ze odborny Ilékar
psychiatr nedoporucil Zzalobkyni ucast pii jednani pro z funkéniho hlediska zhorSeni
zdravotniho stavu. Posudkové komise dospéla k zavéru, pro objektivizaci funkénich dopada
zdravotniho stavu zalobkyné a s ohledem na rozdilné diagnostické zavéry je nutné proveést
diagnostickou hospitalizaci na psychiatrickém oddéleni Masarykovy nemocnice v Usti nad
Labem. Zalobkyné byla pisemné pozvana knastupu hospitalizace na den 3.4.2012.
K hospitalizaci vSak nenastoupila s tim, ze ji nebylo vysvétleno, pro¢ by tuto hospitalizaci
m¢éla podstoupit. Komise uvedla, ze zdtivodnéni hospitalizace bylo zaslano v pisemné podobé
zastupkyni Zalobkyné, kterd si je vSak nevyzvedla. Komise uvedla, Ze vyzvala nasledné
pisemné zastupkyni zalobkyné, aby se dostavila k osobnimu jednani dne 11.4.2012 s tim, ze
je tieba dohodnout se na dalSim postupu v dané véci. Dle sdé€leni komise se zastupkyné
zalobkyné k jednani nedostavila a ani se neomluvila. Proto nemohla komise pro nesouc¢innost
zalobkyné vyhotovit pozadovany posudek.

Nasledné zastupkyné zalobkyn& nahlédla do spisu a na dopis posudkové komise
reagovala pfipisem, ve kterém uvedla, zZe dopis se zdivodnénim hospitalizace ji byl dorucen
az dne 25.4.2012. Na tuto skutecnost pisemné upozornila posudkovou komisi. Vyjadiila
jednoznaény nesouhlas s nazorem, Ze by s posudkovou komisi nespolupracovala. Naopak
poukézala na pratahy ze strany posudkové komise, ktera byla o vyhotoveni posudku pozadana
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28.11.2011 a zacala ve véci Cinit tkony az 17.3.2012. Mimo jiné zadstupkyné zalobkyné
navrhla soudu vyhotoveni posudku jinou posudkovou komisi.

Soud tomuto navrhu vyhovél a vyzadal si posudek od posudkové komise, detaSovaného
pracovisté v Praze s tim, aby si vyzadala zprdvy od MUDr. P. M. a MUDr. P. S., Ph.D. a aby
pii vypracovani posudku bylo k témto zpravam ptihlédnuto.

Z obsahu posudkové dokumentace vypracované dotycnou komisi soud zjistil, ze komise
jednala v fadném slozeni, posudek byl vypracovan po studiu a zhodnoceni zdravotniho stavu
zalobkyn¢ na zéklad¢ ptredlozené lékaiské dokumentace a odbornych I€karskych nalezi dne
25.9.2012. Zalobkyné nebyla jednini komise pfitomna. Z jednini se prostfednictvim se
zastupkyné¢ omluvila a souhlasila s projednanim v jeji nepfitomnosti. Posudkova komise
prostudovala podkladovou dokumentaci a shledala ji dostate¢nou k posouzeni zdravotniho
stavu Ulastnice Fizeni a k piijeti posudkového zavéru bez jeji osobni udasti. Clenem
posudkové komise byl jak odborny lékai z oboru neurologie, tak odborny lékai z oboru
psychiatrie. Z posudkové dokumentace je patrno, jaké Iékaiské nalezy méla komise
k dispozici. Komise si rovnéz vyzadala kompletni dokumentaci od psychiatra MUDr. M.. Na
zéklad€ posouzeni vSech zdravotnich nalezli, obvodni zdravotni dokumentace a dokumentace
predlozené MUDr. M. pak komise dospéla k zavéru, ze k datu napadeného rozhodnuti
7alobkyné byla invalidni podle § 39 odst. 1 zékona o diichodovém pojisténi. Slo o invaliditu
druhého stupné podle § 39 odst. 2 pism. b) zdkona o diichodovém pojisténi, neslo o invaliditu
tietiho stupné podle § 39 odst. 2 pism. c¢) zdkona o diichodovém pojisténi. Slo o pokles
pracovni schopnosti z divodu dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho stavu nejméné o 50%,
nedosahoval vSak vice nez 69%.

Komise konstatovala, Ze Zalobkyné je od roku 1998 sledovana a lé¢ena psychiatrem pro
depresivni poruchu s obsedantné¢ kompulsivnimi potizemi, které ale v dalSim priab&hu nemoci
jiz nebyly popsany. Jako souvislost s obtizemi se nabizely i1 dalsi zdravotni potize, zejména
s pohybovym apardtem, a také exogenni vlivy, jako neuspéSny partnersky vztah, vztah
sdcerou a fada dalSich pro ni stresujicich stavii, které se vyskytuji v bézném Zzivoté
(sousedské vztahy, upravy bytu, nemocny pes, matka v domoveé duchodci, reklamace
nakupt). Dle psychiatrického objektivniho nélezu se jednalo o stav stiedné tézky, za posledni
3 roky pouze se 4 epizodami dosahujicimi tézké deprese. Dlouhodobé, resp. trvale byl
popisovan z psychiatrického hlediska setrvaly stav v ramci zékladni diagnozy, bez indikace
k hospitalizaci, bez psychotické symptomatologie, se snizenim pracovnich a adaptacnich
schopnosti. Nevyskytovaly se psychotické ptiznaky, rychlé cyklovani s kratkymi remisemi
(za posledni 3 roky jen 4x zhorSeni), nebyla nutna tstavni 1écba. Dlouhodobé¢ si zalobkyné
st¢Zovala na bolesti kréni patefe s propagaci do obou rukou, s téméf trvalymi paresteziemi.
Byla vySetfena na revmatologii, kde bylo vylouceno syst¢émové onemocnéni. Magneticka
rezonance prokazala stendzu patetniho kanalu s kontaktem s kotfeny a vyhiez v oblasti bederni
patefe, bez myelopatie, bez indikace k operativnimu feSeni. Elektrofyziologickym vySetfenim
z fijna 2011 bylo zjisténo jen lehké postizeni motorické drahy pfi stendze patetniho kanalu C
patefe, na dolnich koncetinach a na levé horni koncetin€ nalez v normé&. V objektivnim nalezu
bez paréz, bez postizeni tchopu, svalové sily ¢i jemné motoriky na hornich koncetinach, bez
paréz na dolnich koncetindch, bez svalovych atrofii, bez sfinkterovych potizi. Chlze
normdlni. Funkéni nédlez na patefi byl lehkého stupné. V roce 1992 prodélala Zalobkyné
operaci Uzinového syndromu vpravo a vroce 1993 vlevo. Pfetrvavaji parestézie, stav vSak
nebyl indikovan k dal§imu operacnimu feSeni. Hybnost rukou vcetné svalové sily nebyla
postizena. Ostatni choroby jsou dle komise bez vlivu na pracovni potencial.
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K datu vydani Zzalobou napadeného rozhodnuti se dle komise u zalobkyné jednalo o
dlouhodob¢ neptiznivy zdravotni stav, jehoz rozhodujici pfi¢inou byla depresivni porucha
sttedn¢ tézka bez psychotickych pfiznakd. Stav lze hodnotit jako trvaly, stabilizovany
s minimalnimi epizodami zhorSeni (za posledni 3 roky 4x), se snizenim pracovnich a
adaptacnich schopnosti. Stabilizace byla dolozena odbornymi nalezy. Procentni miru poklesu
pracovni schopnosti posudkova komise hodnotila dle vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. dle kapitoly
V, polozky 4, pism. c) ptilohy k citované vyhladsce. VysSe miry poklesu Cinila 45%. Horni
hranici procentniho rozmezi miry poklesu pracovni schopnosti z rozmezi 30 — 45 % navysila
komise dle § 3 odst. 1 predmétné vyhlasky o 10 % vzhledem k dal§im zdravotnim postizenim,
které samy o sobé nemély zdvazny vliv na pracovni potencial, zejména pohybového aparatu,
na celkovych 55%. Dle komise se tedy jednalo o invaliditu II. stupné.

Komise uvedla, ze nehodnotila stav Zalobkyné dle pismen d) a e) pfedmétné polozky
jako tézké a zvlasté tézké postizeni, protoze neSlo o epizody s psychotickymi piiznaky,
s rychlym cyklovanim a kratkymi remisemi, s nutnosti poskytovani opakované ustavni péce,
se zavaznym naruSenim téméf vSech dennich aktivit. Pro takovéto hodnoceni nebylo
medicinské opodstatnéni a nesveédcily proto ani 1€karské nalezy.

Dale komise uvedla, ze pokud by teoreticky za rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu zvolila postizeni patefe a hodnotila jej dle prislusné prilohy
k vyhléasce, zdravotni postizeni by neodpovidalo ani invalidité 1. stupné (kapitola XIII, oddil
E, polozka 1, pism. b) — max. 20%).

Dale komise rovnéz uvedla, ze pfiznani plné invalidity, resp. invalidity III. stupné,
v minulosti bylo nadhodnocené. Vzdy se dle komise jednalo o postizeni stfedné tézké, nikoli
trvale tézké ¢i zvlast tezké.

Komise rovnéz uvedla, ze zalobkyné byla schopna vykonavat vydéleCnou cinnost
v podstatné menSim rozsahu a intenzit¢ v dasledku snizeni pracovni schopnosti cca o
polovinu. Byla schopna rekvalifikace s vyuzitim dosazeného vzdélani a pokracCovat
v predchozi vydélecné Cinnosti napt. v administrativni ¢innosti ve zdravotnictvi.

Pii jednani soudu byl proveden rovnéz diikaz lékatrskou zpravou MUDr. P. M. ze dne
31.10.2012, ve které je shrnut pribéh 1écby a zdravotni stav zalobkyné od roku 2001 s tim, Ze
k epizodam té€zkého stupné deprese dochdzelo opakované a byly zaznamenany 2 az 3
v prub¢hu roku a v obdobi mezi t€Zkymi epizodami nebylo nikdy dosazeno uzdravy, a tedy
ani stabilni remise. Pacientka se citila stigmatizovana pfedchozim pobytem na psychiatrickém
odd¢€leni a z toho diivodu opakované odmita 1écbu na lazkovém oddéleni. Lékar konstatoval,
ze od doby, kdy byla pacientka uznana plné invalidni, nedoslo dle jeho nazoru ke zlepSeni
jejiho zdravotniho stavu, ale naopak ke zhorSeni, a to predevSim vlivem chronizace
onemocnéni a hlubSich propadi nalady. Dle ndzoru lékafe neni pacientka schopnd vykonu
svého plvodniho povoldni a neni ani schopna setrvalé pracovni Cinnosti s psychickou
naroc¢nosti na urovni stfedoskolského vzdélani.

Po zhodnoceni vyse pfedestienych dikazi, které byly provedeny pfi soudnim jednani,
soud konstatuje, ze Posudkova komise Ministerstva prace a socidlnich véci jednala v fadném
slozeni, Ze posudek ze dne 25.9.2012, jenz soud hodnoti jako stézejni ditkkaz v tomto
pfezkumném soudnim fizeni, byl vypracovan po nalezitém zhodnoceni zdravotniho stavu
zalobkyné na zaklad€¢ predlozené lékarské dokumentace a odbornych lékatskych nalezi.
Zejména soud zdlraziuje, ze posudkova komise si ke svému posudku vyzadala kompletni
dokumentaci od MUDr. M., ktery je oSetfujicim psychiatrem Zalobkyné. Pii hodnoceni
zdravotni stavu Zalobkyné tedy posudkova komise vychazela mimo jiné pravé z obsahu této
zdravotni dokumentace. Lékati Posudkové komise Ministerstva prace a socidlnich véci
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ohledn¢ miry poklesu pracovni schopnosti zalobce dospéli k zavéru, ze dosahuje 55 % a ze
zalobkyné¢ je nadéle invalidni ve stupni II. Samotnd Zzalobkyné ani jeji zastupce pak
nezpochybnili zddnym zpisobem objektivnost 1ékaiti zasedajicich v komisi a neméli zadné
piipominky k hodnoceni zdravotniho stavu ze strany komise obsazenému v samotném
posudku.

K namitce neobjektivnosti posudku v dasledku neptitomnosti zalobkyné pii jednani
komise soud uvadi, ze zalobkyné¢ byla k jednani fadné pozvana a zjednani komise se
omluvila stim, ze souhlasi sprojedndnim bez jeji pfitomnosti. Pravé s ohledem na
nepfitomnost zalobkyné si komise vyzadala jeji kompletni zdravotni dokumentaci od
osetfujiciho psychiatra MUDr. M.. Komise dosp€la k zavéru, ze ptredlozené doklady o
zdravotnim stavu jsou dostacujici pro piijeti posudkového zavéru. S timto zédvérem se
ztotoznil i soud. Zalobkyné mé&la moznost se jednani komise zucastnit, ale této moznosti
nevyuzila a vyslovné souhlasila s projednanim véci bez jeji piitomnosti. Zalobkyné rovnéz
nijak blize nespecifikovala, jak by jeji pfitomnost pii jednani komise mohla ovlivnit
posudkové hodnoceni.

Soud k této namitce rovnéz podotyka, Ze zalobkyné na jiném misté¢ poukazuje na
skutecnost, ze ji oSetiujici 1ékat nedoporucil s ohledem na jeji zdravotni stav ucastnit se
pfezkumu zdravotniho stavu vramci dichodového fizeni. Zalobkyné tedy zpochybiuje
posouzeni jejiho zdravotniho stavu bez jeji pritomnosti, ovSem zéaroven uvadi, ze se zadného
nezkumného jednani nemtize z€astnit a nastoupit k hospitalizaci za ucelem pozorovani, jak
vyplyva z obsahu soudniho spisu, rovnéz odmita.

S ohledem na vySe uvedené vyhodnotil soud tuto namitku zalobkyné jako ucelovou a
zcela nediivodnou.

Déle soud konstatuje, ze dle jeho ndzoru ani z Iékaiské zpravy MUDr. M. ze dne
31.10.2012 nijak nevyplyva, Ze byly naplnény podminky pro pfiznani hodnoceni dle kapitoly
V, polozky 4, pism. d) Ci e) ptislusné polozky. Z I¢kaiské zpravy ani z hodnoceni komise
nevyplyva, Ze by se u zalobkyné jednalo o stavy s psychotickymi pifiznaky, o stavy s rychlym
cyklovanim s kratkymi remisemi, ultrarychlé zmény ¢i o opakovany vyskyt depresivnich
epizod s obCasnymi hypomanickymi ¢i manickymi epizodami vedouci k poskytovani Gstavni
péCe v nemocnici nebo odborném lécebném ustavu. Vzhledem k tomu, ze nebyly naplnény
uvedené znaky, nemohlo byt dle soudu pfiznano hodnoceni dle pismen d) a e) uvedené
polozky.

Posudkovi lékati v rdmci spravniho fizeni sice pfizndvali hodnoceni dle pismene d)
uvedené polozky, ovSem jednoznacné uvadéli, ze k tomuto hodnoceni piistoupili proto, aby
mohli zhodnotit i dal$i choroby Zzalobkyné, ackoli samotné psychiatrické onemocnéni
nenaplituje znaky uvedené pod timto pismenem.

Posudkovd komise ke zhodnoceni dalSich zdravotnich postizeni Zalobkyné vyuzila
navySeni procentniho hodnoceni dle § 3 odst. 1 pfedmétné vyhlasky.

Soud uvadi, Ze v ramci spravniho fizeni nedo$lo s ohledem na posouzeni zdravotniho
stavu Zalobkyné€ k pochybeni pfi stanoveni stupné jeji invalidity a proto jeji ndmitky shledal
jako nediivodné. V rdmci spravniho fizeni 1 nezkumného fizeni u soudu byly zohlednény
veskeré zdravotni problémy, kterymi zalobkyné trpi.

Soud podotyka, Ze nepftistoupil k provedeni zastupcem Zalobkyné navrhovaného dikazu

vyslechem doc. MUDr. P. S., Ph.D. a MUDr. P. M.. V pfipad¢ vyslechu doc. MUDr. P. S.,
Ph.D. se jednd o oSetiujictho neurologa zalobkyné. Z obsahu posudku posudkové komise
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jednoznacéné vyplyva, Ze neurologické zdravotni postizeni zalobkyn¢ nemiize byt vzhledem ke
svoji zavaznosti tim rozhodujicim zdravotnim postizenim, na zakladé kterého by méla byt
stanovena mira poklesu pracovni schopnosti zalobkyné. Tento vyslech by tedy byl zcela
nadbytecny ve vztahu k posouzeni stupn¢ invalidity Zalobkyné.

V ptipadé¢ MUDr. P. M. se jedna o oSetfujiciho psychiatra zalobkyné. V tomto piipadé
soud shledal provedeni vyslechu tohoto 1ékate jako zcela nadbyte¢né, nebot’ v ramci vyslechu
pii jednani soudu by nemohl tento 1ékat uvést jiné skutec¢nosti, nez jaké jsou obsazeny ve
zdravotni dokumentaci, kterou si tento Iékai vede o zalobkyni, a kterou si vyzadal posudkova
komise k posouzeni zdravotniho stavu zalobkyné. Tento svédek by tedy mohl pouze opakovat
skutecnosti uvedené v této zdravotni dokumentaci. Tento vyslech tedy soud pravé s ohledem
na skutecnost, ze posudkové komise si vyzadala kompletni dokumentaci od tohoto 1é¢kate ke
svému jednani, posoudil soud jako nadbytecny.

K namitce zéastupce zalobkyné, ze posudek posudkové komise povazuje za neobjektivni
v dtsledku toho, Ze komise jsou zfizeny Ministerstvem prace a socialnich véci jako organem
moci vykonné, kterou zastupce zalobkyné vznesl pii jednéni soudu, soud uvadi, Zze v dané
véci postupoval zcela v intencich platné pravni Gpravy obsazené v § 4 odst. 2 zak. ¢. 582/1991
Sb., o organizaci a provadéni socialniho zabezpeCeni. V tomto ustanoveni je uvedeno, ze
ministerstvo posuzuje zdravotni stav a pracovni schopnost obcanii pro tcely pirezkumného
fizeni soudniho ve vécech dichodového pojisténi a pro ucely odvolaciho fizeni spravniho,
pokud napadené rozhodnuti bylo vydano na zakladé¢ posudku okresni spravy socialniho
zabezpeceni; za tim ucelem zfizuje jako své organy posudkové komise.

K namitce, Ze celd novela tykajici se invalidnich diichodi ma sméfovat k tomu, aby byla
¢ast pozivateli pIného invalidniho diichodu ptfesunuta do II. stupné invalidity, soud uvadi, ze
je zcela v rukou zékonodarce, jakym zptisobem a v jakém rozsahu bude poskytovat davky
v ramci dichodového pojisténi v pripad€, Zze predmétnd Uprava respektuje ustavni ramec.
Soud neshledal, ze by pravni tiprava, na kterou Zalobce poukazoval, byla v rozporu s Ustavou
Ceské republiky ¢i Listinou zakladnich prav a svobod.

Rovnéz uvedené namitky tedy soud vyhodnotil jako nedtivodné.

S ohledem na vSe, co bylo uvedeno shora, dospél k zavéru, ze namitky Zalobkyné jsou
nedivodné, a proto zalobu podle ust. § 78 odst. 7 s.f.s. zamitl.

Soucasné soud podle ust. § 60 odst. 1 a 2 s.t.s. neptfiznal zddnému z ucastnikli pravo na
nahradu nékladt fizeni, kdyZ Zzalobkyné nebyla ve véci uspésnd a zalované ndhrada nakladt
fizeni neptislusi.

Pouceni: Proti tomuto rozhodnuti Ize podat kasacni stiznost ve 1hiit¢ dvou tydnii ode dne
jeho doruceni. Kasacni stiznost se podavd ve dvou (vice) vyhotovenich u
Nejvyssiho spravniho soudu, se sidlem Moravské namésti 6, Brno. O kasacni
stiznosti rozhoduje Nejvyssi spravni soud.

Lhita pro podani kasacni stiznosti kon¢i uplynutim dne, ktery se svym
oznaCenim shoduje se dnem, ktery urcil pocatek lhity (den doruceni
rozhodnuti). Pfipadne-li posledni den lhlity na sobotu, nedé€li nebo svatek, je
poslednim dnem lhlty nejbliZze nasledujici pracovni den. Zmeskani lhaty k
podani kasa¢ni stiznosti nelze prominout.

(K.f.¢. 1 - rozsudek)



Pokracovani
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Kasacni stiznost 1ze podat pouze z diivodi uvedenych v § 103 odst. 1 s.i.s. a
kromé& obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznaceni rozhodnuti, proti
némuz sméfuje, v jakém rozsahu a z jakych divodi 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 st€Zzovatel, jeho zaméstnanec nebo ¢len, ktery za néj jedna nebo
jej zastupuje, vysokoskolské pravnické vzdé€lani, které je podle zvlastnich
zékontl vyzadovano pro vykon advokacie.

V Usti nad Labem dne 17. prosince 2012

Mgr. Vaclav Trajer, v.r.
samosoudce

Za spravnost vyhotoveni:
Markéta Kubova

(K.f.¢. 1 - rozsudek)



