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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK

JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Hradci Kralové rozhodl samosoudkyni JUDr. Ivonou Subrtovou
ve véci zalobce M. H., zast. JUDr. LukaSem Havlem, advokatem se sidlem
LibuSinka 180, 541 01 Trutnov, proti Zzalované Ceské spravé socialniho
zabezpeceni, pracovisté Hradec Kralové, Slezska 839, 502 00 Hradec Kralové, o
invalidni ddchod, v fizeni o Zalobé proti rozhodnuti Zalované o namitkach ze dne
21.12. 2010, ¢€.j. 6212011399/46091-DI-824,ta k to :

I Zaloba se zamita.

Il. Zadny z uéastniki nema pravo na nahradu nakladu Fizeni.

Oduvodnéni :

V¢&as podanou Zalobou se Zalobce domaha pfezkoumani rozhodnuti zalované
ze dne 21.12. 2010, ¢.j. 6212011399/46091-DI-824 dne 21.12. 2010, jimz Zalovana
zamitla namitky Zalobce a potvrdila rozhodnuti Zzalované ze dne 3.9. 2010, &.j.
6212011399, kterym Zalobci odnala od 20.10. 2010 invalidni dichod podle § 56
odst. 1 pism. a) a § 39 odst. 1 zakona €. 155/1995 Sb., o dlichodovém poijisténi, ve
znéni pozdéjSich predpist (dale jen zdp), s oddvodnénim, Ze podle posudku
Okresni spravy socialniho zabezpeceni Trutnov ze 19.8.2010 (dale jen OSSZ) neni
zalobce invalidni. Dle wuvedeného posudku poklesla zduvodu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu pracovni schopnost Zalobce pouze o 30%.
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V oduvodnéni rozhodnuti ze dne 21.12. 2010 o zamitnuti namitek Zalobce
Zalovana uvedla, Ze pfezkoumala napadené rozhodnuti v celém rozsahu a odkazala
na vypracovany posudek o invalidité ze dne 20.12. 2010, 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 vy$i 30%. Zalovana od(vodnila, Ze rozhoduijici pfiginou dlouhodobé
nepfizniveho zdravotniho stavu Zzalobce s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles
pracovni schopnosti je zdravotni postizeni uvedené v kapitole X (postiZzeni dychaci
soustavy), odd. B (dolni cesty dychaci), polozce 1b (stfedné tézké postizeni, stadium
II) pfilohy k vyhlaSce Ministerstva prace a socialnich véci €. 359/2009 Sb., o
posuzovani invalidity, ve znéni pozdéjSich predpisu, pro které se stanovuje
procentni rozmezi miry poklesu pracovni schopnosti 15-30%. Oduvodnila, ze lékaf
Ceské spravy socialniho zabezpedeni (dale jen CSSZ) stanovil miru poklesu
pracovni schopnosti na horni hranici uvedeného rozmezi, tj. ve vy$i 30%. Zalovana
k vznesenym namitkam Zalobce ohledné neaktualni zdravotni dokumentace uvedla,
Ze rozhodujici pfi€inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu je viekly kuracky
zanét pradusek Ill. stupné dle GOLD s obstrukéni ventilaéni poruchou stfedniho az
téZzkého stupné. Konstatovala, Ze Zalobce nedodrZuje doporu€eny reZim a nadale
koufi, ¢imz prubéh onemocnéni zhorSuje. DalSi zdravotni postiZzeni, a to vlekly
bolestivy patefni syndrom pfi hyperkyféze a pocinajicich degenerativnich zménach
patefe bez neurologického deficitu ve smyslu kofenového drazdéni, paréz, poruch
Citi i sfinkterovych poruch, cephalea smiSené etiologie a sexualni deviace po lécbé
jsou mensi posudkové zavaznosti a bylo k nim pfihlédnuto v ramci celkového
zhodnoceni tim, Ze byla zvolena horni hranice daného rozpéti. Zalovana ocitovala
relevantni ustanoveni zdp a vySe cit. vyhlasky. Zavérem uvedla, ze posudkem o
invalidité ze dne 20.12. 2010 byl potvrzen zavér posudku OSSZ Trutnov ze dne
19.8. 2010 o nesplnéni podminek pro pfiznani nékterého ze stupnu invalidity.

V podané zalobé Zalobce obdobné jako v namitkach brojil proti posudkovému
zaveéru o posouzeni svého zdravotniho stavu a odnéti invalidniho dichodu. Uvedl, ze
mu neni zfejmé, procC pfi posouzeni jeho zdravotniho stavu ke dni 20.12. 2010 nebyly
pouzity nové lékarské zpravy. Uvedl, Ze nezna MUDr. P. stim, Ze jeho odbornym
lékafem je prim. MUDr. E. S.. Pozadal o nové pfezkoumani svého zdravotniho stavu.
Navrhl, aby soud napadené rozhodnuti zrusil a véc vratil Zalované k dalSimu Fizeni.

Soud pfezkoumal napadené rozhodnuti podle § 75 odst. 2 zakona C.
150/2002 Sb., soudniho fadu spravniho (dale jen ,s. F. s.“) v mezich Zalobnich bodu,
pfiCemz vychazel ze skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani
spravniho organu (§ 75 odst. 1s.f.s.).

V pfezkumném fizeni provedl soud dukaz z lékafské dokumentace OSSZ
Trutnov posudkem ze dne 19.8. 2010, kdy byla u zalobce provedena planovana
kontrolni |ékafska prohlidka. Zalobce pobiral od 15.5. 2006 ¢astecny invalidni
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dichod (od 1.1. 2010 invalidni duchod pro invaliditu prvniho stupné). V
diagnostickém souhrnu je uvedeno, Ze u zalobce byla na zakladé vysledku
lekafskych vySetfeni zjiSténa tato onemocnéni: chronicka kufacka bronchitida-
stfedné tézka obstrukéni ventilaCni porucha dle spirometrie, chronicky vertebrogenni
algicky syndrom Th patefe pfi hyperkyfoze, cephalea smiSené etiologie, incip.
spondyléza bez kofenového drazdéni, sfinkterovych poruch a poruch Eiti, poliposa
nosu, sexualni deviace po lécbé. V posudkovém zhodnoceni a zavéru lékaf OSSZ
uvedl, ze rozhoduijici pfi€inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu zalobce
s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles pracovni schopnosti je zdravotni postizeni
uvedené v kapitole X, oddilu B, poloZce 1b pfilohy k vyhlasce €. 359/2009 Sb., pro
které stanovil miru poklesu pracovni schopnosti 30%, ktera se ve smyslu § 3 a 4
citované vyhlasky neméni (tj. zvySeni nebo snizeni horni hranice az o 10%).

V zaznamu o jednani CSSZ — Lékarské posudkové sluzby, pracovisté pro
namitkové fizeni Hradec Kraloveé ze dne 20.12. 2010 (posudek o invalidité) je uveden
vyCet rozhodujicich podkladl — lékafskych zprav o zdravotnim stavu Zalobce,
diagnosticky souhrn onemocnéni Zalobce (zjistén ve shodé s lékafem OSSZ) a
vysledek posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti. Dle
uCinéného zavéru neni Zzalobce invalidni dle ustanoveni § 39 odst. 1 zdp.
Rozhoduijici pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu s nejvyznamné;jSim
dopadem na pokles pracovni schopnosti je zdravotni postiZzeni uvedené v kapitole X,
oddilu B, polozce 1b prilohy k vyhladce & 359/2009 Sb., pro které lékar CSSZ
stanovil miru poklesu pracovni schopnosti ve shodé slékafem OSSZ na horni
hranici 30%, ktera se ve smyslu § 3 a 4 cit. vyhlaSky neméni. 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 didchodového pojisténi posuzuji
zdravotni stav a pracovni schopnost pojisténcl Posudkové komise Ministerstva
prace a socialnich véci (dale také jen PK MPSV nebo PK nebo komise), jak vyplyva z

§ 4 odst. 2 zdkona ¢&. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho
zabezpeceni, v platném znéni.

Z téchto divodl pozadal krajsky soud PK MPSV s pracovistém v Hradci
Kralové o vypracovani posudku, ktery byl vyhotoven po jednani konaném dne 17.5.
2011 za pfitomnosti Zalobce. Komise zasedala vFfadném slozeni za ucasti
odborného Iékafe internisty, zdravotni stav Zalobce hodnotila na podkladé spisové
dokumentace OSSZ, spisové dokumentace CSSZ - Lékarské posudkové sluzby,
pracovisté pro namitkové fizeni Hradec Kralové, na podkladé zdravotnické
dokumentace od oSetfujici praktické lékarky a nalezi dolozenych Zzalobcem pfi
jednani komise (nalezy plicnich vySetfeni z 20.1. 2010, 16.9. 2010, 14.12. 2010,
propoustéci zprava z 15.2. 2011 a posledni méfeni spirometrie z9.5. 2011) a
preSetfeni Zalobce odbornym internistou pfi jednani komise. Po vyhodnoceni
lékaFskych nalezl stanovila PK za rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé nepfiznivého z
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dravotniho stavu k datu vydani napadeného rozhodnuti chronickou obstrukeni plicni
nemoc (CHOPN) se stfedné tézkym funkénim postizenim. Procentni miru poklesu
pracovni schopnosti stanovila ve shodé s pfedchozimi posudkovymi organy podle
kapitoly X, oddilu B, polozky 1b pfilohy k vyhlasce €. 359/2009 Sb. na horni hranici
daného rozpéti, tj. 30% stim, ze se ve smyslu § 3 a § 4 cit. vyhlaSky neméni.
V posudkovém zavéru PK odavodnila, Ze 2z doloZenych plicnich nalez a
spirometrickych vysSetfeni se jedna o stfedné tézké postizeni s pfevahou obstrukce
v perifernich dychacich cestach. Pfi zavedené 1é¢bé je zdravotni stav stabilizovan.
Z dostupnych nalezl i vlastniho preSetfeni Zalobce dle PK nevyplyva, Ze by se
jednalo o tézké funk&ni postizeni. Dale uvedla, ze Zalobce se I&Ci i pro vertebrogenni
algicky syndrom u kterého nebylo zjisténo tézké funkéni postizeni patefe s Castymi
recidivujicimi projevy kofenového drazdéni. PK zrekapitulovala, ze Zalobci byl od
15.5. 2006 pfiznan &aste€ny invalidni dichod dle tehdy platné pravni upravy pro
chronickou  bronchitidu u kufdka s pravdépodobnou stfedné tézkou ventilacni
poruchou v perifernich dychacich cestach. Pfi kontrolni Iékafské prohlidce dne 23.5.
2007 byl zalobci ¢aste€ny invalidni ponechan pro stejné onemocnéni s doporu¢enim
nekoufit. PK uvedla, ze v odbornych nalezech vtomto obdobi nebyly shledany
zavaznéjSi stavy duSnosti a dle jejiho nazoru se jednalo o nadhodnoceni
zdravotniho stavu. Zavérem PK uvedla, Ze k datu vydani napadeného rozhodnuti
Zalobce nebyl invalidni dle § 39 odst. 1 zdp, neSlo o pokles pracovni schopnosti
z duvodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu nejméné o 35%.

Pfi jednani soudu dne 20.10. 2011 vznesl zastupce Zalobce vyhrady
k dosavadnimu posouzeni zdravotniho stavu Zalobce, a to nespravnému zarazeni
rozhodujiciho zdravotniho postizeni, kdyz dle Iékaiské zpravy ze dne 16.9. 2010-
MUDr. E. S., plicni ambulance Oblastni nemocnice Trutnov a provedeného
spirometrického vysetieni Zalobce trpi a trpél v dobé vydani napadeného rozhodnuti
CHOPN stadium Ill, a proto mél byt jeho zdravotni stav posouzen dle kapitoly X,
oddilu B, polozky 1c pfilohy k vyhlasce €. 359/2009 Sb. a nikoli podle polozky 1b.
Navrhl doplnit dikazni fizeni o nové posouzeni zdravotniho stavu Zalobce.

Soud vramci co neobjektivnéjSiho posouzeni zdravotniho stavu Zalobce
pozadal PK MPSV s pracovistém v Praze o vypracovani srovnavaciho posudku. Tato
komise (déale také jen PK) vyhotovila svij posudek dne 7. 12. 2011 za ucasti odborné
lékarky internistky. Zalobce byl jednani komise pfitomen a byl seznamen
s posudkovym zavérem. Posudek zahrnuje vypis ze zdravotni dokumentace a
jednotlivych odbornych lékafskych nalezti v€etné novych nalez( (po datu vydani
napadeného rozhodnuti), které Zalobce pfinesl k jednani komise (ze dne 12.2. 2011-
15.2. 2011, z hospitalizace na plicnim oddéleni- MUDr. P., plicni nalezy ze dne 9.5.
2011 a 23.5. 2011 - MUDr. S.), diagnosticky souhrn, vlastni posudkové hodnoceni a
posudkovy zaveér. PK uvedla, Ze k datu vydani napadeného rozhodnuti (tj. k 21.12.
2010) se zalobce Iécil pro chronickou obstrukéni nemoc. Nepravidelné se u ného
objevovaly akutni exacerbace (zhorSeni, vzplanuti nemoci), pfi kterych dochazelo ke
zhor$eni plicnich funkci. Zalobce byl v posuzované dobé aktivni kufak, koufil 10-15
cigaret denné. V zafi 2010 bylo spirometrickym vySetfenim popsano leh&i zhorseni
plicnich funkci, které v8ak dle zavéru plicniho Iékafe odpovidalo s
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miSené ventilaCni poruse stfedné tézké. Toto zhorSeni nesplfiovalo kriteria
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, bylo zvladnuto ambulantné bez nutnosti
hospitalizace. Po ukoncCeni |éCby byl popsan subjektivné i objektivné zlepSeny
klinicky stav, po ukonceni lIéCby nebylo provedeno kontrolni spirometrické vySetieni.
PK uvedla, Ze celkové se v klidovém obdobi (dle opakovanych spirometrickych
vySetfeni v delSim Casovém useku) jednalo o postizeni maximalné stfedné tézkého
stupné s prfevahou obstrukce. V této souvislosti PK poukazala na posudkova kriteria
k polozce 1, oddilu B a kapitoly X pfilohy k vySe cit. vyhlaSce (viz nize). Dale uvedla,
Ze v unoru 2011 (po datu vydani napadeného rozhodnuti) byl Zalobce kratkodobé
hospitalizovan pro akutni exacerbaci CHOPN, stav byl zvladnut infuzni terapii. Tato
nova skute¢nost neméla vliv na posouzeni k datu vydani napadeného rozhodnuti.
K ostatnim zdravotnim postizenim PK uvedla, Ze chronicky bolestivy syndrom krcni a
hrudni patefe byl stabilizovany, bez progrese a bez znamek silnéjSiho kofenového
drazdéni, anamnesticky uvadéné bolesti hlavy nebyly spojeny s tézkymi
vegetativnimi projevy. PK stanovila za rozhoduijici pfi€inu dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu CHOPN se stfedné tézkym funkénim postizenim u aktivniho
kufaka, procentni miru poklesu pracovni schopnosti ur€ila ve shodé s predchozimi
posudkovymi organy podle kapitoly X, oddilu B, polozky 1b pfilohy k vyhlasSce C.
359/2009 Sb. ve vysi 30%. Horni hranici daného rozpéti zvolila s ohledem na ostatni
zdravotni postiZzeni a pracovni zafazeni zalobce. Dale uvedla, Zze neshledala zadny
dal$i posudkovy duvod pro hodnoceni dle § 3 odst. 1 ¢i 2 cit. vyhlasky. PK
odlivodnila, Ze hodnoceni neprovedla dle polozky 1a, i presto, Ze Zalobce
v posuzované dobé byl aktivnim kufakem, nehodnotila ani podle polozky 1c, nebot u
Zalobce se nejednalo o tézké funkCni postizeni plic. Zavérem konstatovala, ze
zdravotni stav Zalobce neodpovidal Zadnému stupni invalidity.

Pfi dalSim jednani soudu dne 19.1. 2012 zastupce Zalobce zopakoval své
vyhrady k dosavadnimu posouzeni zdravotniho stavu Zalobce. Odkazal na
spirometrické vySetfeni ze dne 16.9. 2010, v porovnani se spirometrickym méfenim
ze dne 20.1. 2010 s tim, Ze naméfené hodnoty ze dne 16.9. 2010 dle jeho nazoru
odpovidaji hodnoceni dle polozky 1c pfislusné kapitoly a oddilu pfilohy k vySe cit.
vyhlasce, kde je mira poklesu pracovni schopnosti stanovena v rozmezi 40-60%.
Navrhl doplnéni dokazovani o znalecky posudek z oboru zdravotnictvi. Souhlasil
s navrhem soudu na vyzadani si dopliujiciho posudku od PK MPSV s pracovistém
v Praze.

PK v Praze ve svém doplhujicim posudku ze dne 7.3. 2012 uvedla, Ze
klasifikace (GOLD z roku 2006) chronické obstrukéni nemoci (CHOPN) je uvedena
ve vyhlasce &. 359/2009 Sb., v platném znéni v kapitole X, oddilu B, polozce 1.
Jednotlivé stupné klasifikace jsou charakterizovany hodnotami funkéniho vySetfeni
plic (spirometrie), sleduji se hodnoty FVC, FEV1 a FEV1/FVC (PK slovné popsala
vyznam téchto hodnot). S odkazem na obecna posudkova kriteria uvedena v polozce
1 pro stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti PK uvedla, Ze u nemocnych
s CHOPN je nezbytné nékolikaleté sledovani (optimalné dvouleté) ventilace ve

stabilnim obdobi, nikoliv pfi akutni exacerbaci. Sleduje se rovnéz frekvence
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exacerbaci, nutnost ustavni pécCe, respektovani doporuceni nekoufit apod. Dale
uvedla, ze spirometrické vySetfeni se provadi po bronchodilatacnim testu, je zavislé
na spolupraci vySetfovaného. Konkrétni hodnoty je tfeba vazit i jinymi vySetrenimi,
napf. celotélovou bodypletysmografii, vySetfenim krevnich plynd, plicni difuzi a
klinickym vySetfenim. Zavérem PK uvedla, Ze znovu vyhodnotila vSechny posudkové
podklady a konstatuje, Ze spirometrické vySetfeni ze dne 16.9. 2010 bylo provedeno
v obdobi klinicky zhorSeného stavu (zhorSené dychani), po absolvovani infuzni
terapie bylo dne 17.9. 2010 popsano zlepSeni klinického stavu, spirometrické
vySetifeni provedeno nebylo. DalSi zhorSeni zdravotniho stavu bylo konstatovano
v nalezu z 1.10. 2010, pfi kontrole dne 12.10. 2010 bylo popsano zlepSeni klinického
stavu, spirometrické vySetfeni nebylo provedeno. PK uvedla, ze pfechodné zhorseni
zdravotniho stavu na podzim roku 2010 ( s provedenim spirometrického vysSetfeni),
které bylo zvladnuto ambulantné infuzni terapii, tj. bez nutnosti hospitalizace, nebylo
mozné povazovat za stav dlouhodobé nepfiznivy. PK poznamenala, Ze Zalobce byl
v tomto obdobi aktivnim kufakem. PK posudkové zhodnotila i IékaFfské néalezy po
datu vydani napadeného rozhodnuti a uvedla, Ze v dobé od 12.2. 2011 do 15.2. 2011
probéhla pro akutni exacerbaci prvni hospitalizace na plicnim oddéleni Nemocnice
Trutnov, pfi které byla Zalobci nasazena infuzni terapie a bylo mu doporuceno
nekoufit. Dne 9.5. 2011 probéhla dalSi kontrola Zalobce na plicnim oddéleni v¢etné
provedeného spirometrického vysSetfeni. Hodnoty tohoto vySetfeni byly nizSi (horsi)
oproti minulému obdobi, ale jednalo se o skute¢nost cca pét mésicu po dobé
rozhodné pro posouzeni, ktera neméla vliv na zménu posudkového zavéru. PK
setrvala na svém posudkovém zavéru, Ze k datu vydani napadeného rozhodnuti
Zalobce nebyl invalidni podle § 39 odst. 1 zdp.

vr  wviwvos

vyhrady k hodnoceni zdravotniho stavu Zalobce, na néz odkazal. Nesouhlasil
s nazorem PK, Ze spirometricka vySetfeni byla u Zzalobce provadéna v dobé klinicky
zhoreného zdravotniho stavu. Zalobce dochazel na pravidelné lékafské prohlidky a
pfi prohlidce bylo jeho onemocnéni popsano jako tézké funkeni postizeni — stadium
[ll. Namital, Ze spirometrické vySetfeni bylo nespravné popsano posudkovymi lékafi,
ktefi si zachovali loajalitu k Zalované. Domniva se, Ze zdravotni stav zalobce by méla
posoudit nezavisla osoba, a proto navrhl diukaz znaleckym posudkem soudem
ustanovenym znalcem z oboru zdravotnictvi.

Soud rozhodl navrzeny dikaz znaleckym posudkem z oboru zdravotnictvi
neprovést (§ 52 odst. 1 s. . s.). Své rozhodnuti odivodnil zasadou ekonomiky fizeni
a nadbyteCnosti, kdyz ve véci byly vramci pfezkumného soudniho fizeni
vypracovany dva posudky posudkovych komisi MPSV a jeden doplfujici posudek.
Jejich zavéry nebyly vrozporu navzajem ani vrozporu s objektivné zjisténymi
skute€nostmi. PK vysvétlily, Ze z jediného vySetfeni spirometrie v rozhodném obdobi
(16.9. 2010) i s odkazem na obecna posudkova kritéria nelze dospét k jinému nez ve
shora citovanych posudcich uvedenému zavéru. DalSi dokazovani v tomto sméru
proto soud povazoval za nadbytecné.
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Zastupce zalobce ve svém zavéreCném navrhu odkazal na sva predchozi
vyjadieni a navrhl, aby soud napadené rozhodnuti zruSil a véc vratil zalované
k dalSimu Fizeni. Zalobce se vzdal prava na nahradu nakladu fizeni.

Povéfena pracovnice Zzalované s ohledem na shodné zavéry vSech
posudkovych organd navrhla, aby soud Zalobu jako nedlvodnou zamitl. Naklady
fizeni nezadala.

Soud hodnotil provedené dukazy jednotlivé i v jejich souhrnu i s dikazy
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 § 39 odst. 1 zdp je pojisténec invalidni, jestlize z divodu
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 0 49 %, jedna se o invaliditu prvniho stupné,
b) nejméné o 50 %, avSak 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 invalidit¢ a upravuje posuzovani pracovni

schopnosti pro ucely invalidity (vyhlaska 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
pri€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 urci,
které zdravotni postizeni je rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu, a procentni mira poklesu pracovni schopnosti se stanovi podle
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, Zze pfi¢inou dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu pojisténce je vice zdravotnich postizeni a v disledku
pusobeni téchto zdravotnich postizeni je pokles pracovni schopnosti pojisténce vétsi,
nez odpovida horni hranici miry poklesu pracovni schopnosti ur€ené podle
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rozhodujici priciny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, Ize tuto horni hranici
zvySit az o 10 procentnich bodu. (2) V pfipadé, Zze dlouhodobé nepfiznivy zdravotni
stav pojisténce ma takovy vliv na jeho schopnost vyuzivat dosazené vzdélani,
zkuSenosti a znalosti, na schopnost pokracovat v pfedchozi vydéleéné Cinnosti nebo
na schopnost rekvalifikace, Ze pokles pracovni schopnosti pojisténce je vétsi, nez
odpovida horni hranici miry poklesu pracovni schopnosti u pfiiny, popfipadé
rozhodujici pficiny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, Ize tuto horni hranici
zvySit az o 10 procentnich bodl. (3) ZvySeni horni hranice miry poklesu pracovni
schopnosti podle odstavci 1 a 2 nesmi v uhrnu prevysit 10 procentnich bodu.

V § 4 citované vyhlasky se uvadi: (1) V pfipadé, Zze 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 pfi¢iny 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 prfevysit 10 procentnich bodu.

Rozhodnuti o naroku na invalidni dichod je zavislé pfedevSim na Iékafském
odborném posouzeni. Soud, ktery sam nema odborné medicinské znalosti, vychazel
pfi hodnoceni dikazl z provedenych odbornych lékafskych 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. V projednavaném pfipadé v ramci
pfezkumného soudniho fizeni zdravotni stav Zalobce pfezkoumaly a zhodnotily dvé
nezavislé posudkova komise MPSV vzdy za ucasti odborného Iékafe internisty.
Posudkové komise mély k dispozici kompletni zdravotni dokumentaci Zalobce,
provedly vlastni preSetfeni Zalobce, posudkové zhodnotily i nové nalezy, které
zalobce postupné dolozil. Soud nema zadny davod zpochybriovat u¢inéné odborné
medicinské zavéry (popsané vySe), které nebyly vrozporu a jez byly nalezité
oddvodnény. | ztohoto dlvodu soud odmitl navrh zastupce Zzalobce doplnit
dokazovani o znalecky posudek z oboru zdravotnictvi. Své kone¢né rozhodnuti soud
opira o shodné zavéry vSech posudkovych organli a zejména pak o zavéry posudku
PK MPSV v Hradci Kralové a PK MPSV v Praze ve znéni doplfiujiciho posudku,
které potvrdily, Ze v rozhodném obdobi Zalobce nebyl invalidni dle § 39 odst. 1 zdp a
odlvodnily tak spravnost zalobou napadeného rozhodnuti.
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K Zalobni namitce ohledné nespravného zarazeni rozhodujiciho zdravotniho
postiZzeni si soud dovoluje odkazat na shora uvedené zavéry, z nichz je zfejmé, ze
rozhodujici zdravotni postizeni — CHOPN je tfeba hodnotit podle obecnych
posudkovych kritérii uvedenych pro polozku 1, oddil B, kap. X pfilohy k vyhl. €.
359/2009 Sb., pficemz pro dalSi Clenéni na polozky 1a az 1d se vychazi
z naméfenych hodnot ze spirometrického vySetfeni. Pokud zastupce zalobce
opakované poukazoval na vysledky jediného spirometrického vySetfeni ze dne 16.9.
2010 a dovolava se tak zafazeni rozhodujiciho zdravotniho postizeni do polozky 1c,
tedy jako tézké funkéni postizeni, stadium Ill, kde je stanovena mira poklesu
pracovni schopnosti 41-60%, je soud nucen odkazat na odborné zavéry obou PK,
které zdUraznily, Ze spirometrické vysSetieni ze dne 16.9. 2010 bylo provedeno
v obdobi klinicky zhorSeného stavu. Nelze proto izolované vychazet toliko
z naméfenych hodnot, které by v tomto jediném pfipadé skuteCné mohly vést k uvaze
o0 zafazeni pod polozku 1c, ale je tfeba vzit v uvahu delSi sledované obdobi,
zpravidla tfileté, minimalné vSak dvouleté (viz obecna posudkova kriteria) a dalSi
posudkové vyznamna hlediska. PK v Praze oduvodnila, Ze celkové se v klidovém
obdobi (dle opakovanych spirometrickych vySetfeni v del§im &asovém useku) u
Zalobce jednalo o postizeni maximalné stfedné tézkého stupné.

Je tfeba také pfipomenout, Ze v dobé, kdy byl Zzalobci dle tehdy platné pravni
Upravy pfiznan ¢aste€ny invalidni didchod, byl jeho zdravotni stav posouzen podle
prilohy €. 2 k vyhl. €. 284/1995 Sb. Pf¥i kontrolni Iékarské prohlidce na OSSZ Trutnov
dne 19.8. 2010 byl jeho zdravotni stav hodnocen jiZ podle nového pravniho pfedpisu,
a to pfilohy k vyhlasce &. 359/2009 Sb., uginné od 1.1. 2010. Zalobce namital, Ze
v dobé, kdy mu byl ¢astecny invalidni dichod pfiznan, byl aktivnim kufakem. Pfipustil
rovnéz, ze dne 16.9. 2010, kdy u ného bylo provedeno spirometrické vysSetfeni, byl
stale aktivnim kufakem, koufil 7 cigaret denné. Nedokazal pfestat koufit najednou,
postupné vsak denni davky snizoval. UpIné prestal koufit v inoru 2011, kdy byl
hospitalizovan. Soud konstatuje, Ze z doloZzenych I|ékafskych zprav v rozhodném
obdobi je patrné, ze Zalobce nerespektoval doporuceni nekoufit. Zcela jisté se jedna
o pfitézujici skute¢nost, ktera muze ovlivnit vysledky vySetfeni a nasledné posouzeni.
Na tuto skuteCnost pak jiz citovana nova vyhlaska pamatuje ve svém ustanoveni
v kapitole X, oddilu B, polozce 1a.

Pokud zalobce v zalobé uvadél, ze nezna MUDr. P., s tim, Ze jeho odbornym
lékafem je MUDr. S., soud odkazuje na lékafské zpravy z plicniho oddéleni Oblastni
nemocnice Trutnov, konkrétné na vySe zminovanou zpravu ze dne 16.9. 2010, pod
niz je podepsana MUDr. P. P., na razitku je uvedena primarka MUDr. E. S.. Tuto
lékarskou zpravu Zalobce sam pfiloZil k Zalobé.

Soud dale dodava, Ze subjektivni potize a stesky zalobce, byt nezpochybriuje
jejich existenci, pokud nebudou dolozeny odpovidajicimi objektivnimi Iékafskymi
nalezy (ve smyslu zhorSeni zdravotniho stavu), nemohou byt samy o sobé
podkladem pro pfiznani resp. ponechani davky. Je namisté zdlraznit, Ze otazka

invalidity zalobce byla FfeSena v souladu sust. § 75 odst. | s. . s. kdatu vydani
Zalobou napadeného rozhodnuti, tudiz pfipadné zhorseni zdravotniho stavu a z toho
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vyplyvajici skute€nosti rozhodné pro posouzeni divodnosti naroku na tuto davku, ke
kterym by doSlo po tomto datu, je mozné feSit pouze na zakladé nové Zadosti
podané u pfislusné OSSZ.

Soud uzavira, Zze zalobou napadené rozhodnuti bylo vydano v souladu se
zakonem, nebot’ Zalobce nesplfoval podminky pro ponechani invalidniho dichodu
podle § 38, § 39 zdp. V fizeni bylo prokazano, Ze Zalobce neni invalidni dle 39 odst.
1 zdp, nebot' nedoslo k poklesu jeho pracovni schopnosti nejméné o 35%. Odnéti
invalidniho diichodu bylo opravnéné.

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

Vyrok o nahradé nakladul fizeni soud oduvodriuje ustanovenim § 60 odst. 1 s.
f. s. , kdyZz Zalobce nebyl ve véci uspésSny a spravnimu organu, ktery mél ve véci
uspéch , toto pravo nenalezi dle odst. 2 citovaného zakonného ustanoveni.

Pouceni:

Proti tomuto rozhodnuti Ize podat kasa¢ni stiznost ve Ihuté dvou tydnu ode
dne jeho doru€eni. Kasaéni stiznost se podava ve dvou (vice) vyhotovenich u
Nejvy8Siho spravniho soudu, se sidlem Moravské namésti 6, Brno. O kasacéni
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 Ihiaty 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 pouze z divodu uvedenych v § 103 odst. 1 s.F. s. a
kromé obecnych naleZitosti podani musi obsahovat oznaleni rozhodnuti, proti
némuz smérfuje, v jakém rozsahu a z jakych diavodu 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 vzdélani, které je podle zvlastnich zakonu
vyzadovano pro vykon advokacie.

V Hradci Kralové dne 10. kvétna 2012 §
JUDr. lvona Subrtova, v.r.
samosoudkyné



