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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Usti nad Labem — poboc¢ka v Liberci rozhodl samosoudkyni Mgr.
Lucii Trejbalovou v pravni véci zalobce V.Z., bytem V.N. xx, JnN, proti zalované Ceské
spravé socialniho zabezpeceni, se sidlem Kitizova 25, 225 08 Praha 5, o Zalob& proti
rozhodnuti zalované ze dne xx, €.j. XX,
takto:

I. Zaloba proti rozhodnuti Zalované ¢.j. xx zedne xxse zamita.

II. Zadny z Gcastniki n e m 4 pravo na nahradu nakladu Fizeni.

Odiavodnéni:

Zalobou podanou v zdkonné Ihité se Zalobce domahal piezkoumani zakonnosti
ve vyroku uvedeného rozhodnuti Zalované, kterym byly zamitnuty ndmitky Zzalobce
a potvrzeno rozhodnuti zalované ze dne xx, ¢.j. xx. Timto prvostupiiovym rozhodnutim
zalovana rozhodla, ze podle § 39 odst. 2 pism. b) zédkona ¢. 155/1995 Sb., o diichodovém
pojisténi (dale jen ,,zakon o dichodovém pojiSténi*) nélezi zalobci od 24. 6. 2011 namisto
invalidniho dtchodu pro invaliditu 3. stupné invalidni dichod pro invaliditu 2. stupné, kdyz
dle ¢l. 11 bodu 13 piechodnych ustanoveni cit. zakona ziistava vyse diichodu beze zmény.

V zalobé Zalobce namital, ze zalovany se nevypoiadal s tvrzenim nerovnosti ptistupu
v posuzovani dvou druhii poskozeni levé horni koncetiny, které maji ve svych disledcich
stejné nasledky pro jeho uplatnéni na trhu prace a v bézném zivoté. Zdaraznil, ze anatomicka
existence nehybné ruky mu zplsobuje bolesti patefe a dokonce mu byla nabidnuta moznost
amputace nehybné ruky. Zalobce namital, Ze zatimco pro jeho postizeni ruky
vyhl. Ministerstva prace a socialnich véci ¢. 359/2009 Sb., vyhlaSka o posuzovani invalidity,
stanovi miru poklesu pracovni schopnosti v rozmezi 40 — 60 %, anatomicka ztrata koncetiny
¢1 ztrata koncCetiny s kratkym pahylem bez moznosti kompenzace protézou je hodnocena
mirou poklesu pracovni schopnosti 70 %, coz je hranice pro pfiznani invalidniho dichodu pro
invaliditu 3. stupné. Dle Zalovaného se zalovany nevypotfadal s nerovnosti v piistupu
podzakonné predpisu ke dvéma dle zalobce shodnym piipadim a nevyuZzil navySeni miry
poklesu pracovni schopnosti o 10 % dle § 3 odst. 2 cit. vyhlasky. Zalobce zuvedenych



divodl navrhoval zruSeni napadeného rozhodnuti a vraceni véci Zalované k dal$imu fizeni, na
svém stanovisku setrval 1 pfi Gstnim jednanim natizeném soudem k projednéani Zaloby.

K podané zalob¢ Zalovana pii ustnim jednani uvedla, Ze s ohledem na zavéry posudku
vlastni 1ékaiské posudkové sluzby a zavéry piislusné Okresni spravy socialniho zabezpe€eni
Jablonec nad Nisou (déle jen ,,OSSZ*) o poklesu pracovni schopnosti Zalobce o 60 % trva na
spravnosti napadeného rozhodnuti.

Z ptedlozeného spravniho spisu soud zjistil nasledujici rozhodné skute¢nosti.

Dne 23. 3. 20111 byla u Zalobce provedena lékafem pfislusné OSSZ mimotadna
kontrola invalidity ve smyslu § 8 zdkona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho
zabezpeceni, za piitomnosti Zalobce. Lékat OSSZ vySel z vlastniho vySetieni, zdravotnické
dokumentace oSetiujiciho 1ékare MUDr. M.R., déale zodbornych Iékatskych nalezii
dolozenych v posudkovém spisu, nalezu o rehabilitacnim vySetteni MUDr. N. ze dne xx.
Lékat OSSZ konstatoval, ze rozhodujici pfic¢inou dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho stavu
je stav po havarii v roce 1988 s t¢zkym poranénim brachidlniho plexu vlevo a vznikem uplné
plegie levé horni koncetiny na podkladé uplné denervace levé horni koncetiny prokazané
EMG s tim, Ze se jedna o nedominantni koncetinu, kterd je zcela nefunk¢ni, tedy postizeni
uvedené v kapitole VI., pol. 9 pism. c) pfilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb. s mirou poklesu
pracovni schopnosti na horni hranici o 60 % s tim, Ze procentni mira poklesu se ve smyslu § 3
a § 4 cit. vyhlasky nezvysuje.

Na zaklad€ tohoto posouzeni zdravotniho stavu zalobce vydala Zalovand dne
27.4.2011 prvostupiiové rozhodnuti, kterym vyslovila, Ze Zalobci od 24. 6. 2011 nalezi
invalidni dichod pro invaliditu 2. stupné namisto invalidniho dGchodu pro invaliditu
3. stupné, nebot’ podle posudku OSSZ ze dne 23. 3. 2011 je invalidni pro invaliditu 2. stupné
podle § 39 odst. 2 pism. b) zdkona o dichodovém pojisténi, kdyz jeho pracovni schopnost
poklesla jen o 60 %, nikoli nejméné o 70 %.

Proti tomuto rozhodnuti si Zalobce podal namitky, ve kterych vyjadfil nesouhlas
s posouzenim zdravotniho stavu s poukazem na to, Ze nebyl bran zietel na dominanci
koncetiny a jeho velké problémy s pravou rukou, které ma po letech jejiho zatéZovani.
Podle zalobce je jeho postizeni srovnatelné s anatomickou ztratou koncetiny, ktera je
hodnocena poklesem pracovni schopnosti o 70 %.

V fizeni o namitkdch byl zdravotni stav Zzalobce posouzen posudkovou lékatkou
zalované dne 27. 6. 2011. Ta v posudku o invalidité dle § 8 zadkona ¢. 582/1991 Sb. uvedla,
7e vychézela zdosavadni zdravotni dokumentace zalobce (zpravy oSetfujiciho Iékare
MUDr. M.R., nélezii odbornych 1ékaii minulych jednani a novych nalezti, odborného
vySetieni MUDr. N. ze dne xx, xx) s tim, Ze ndlezy byly srovnany s objektivnim nalezem
MUDr. S. ze dne xx co do mozné progrese onemocnéni. Podle 1ékarky Zalované se u zalobce
jedné o dlouhodobé nepiiznivy zdravotni stav, kde rozhodujici pfi¢inou s nejvyznamnéj$im
dopadem na pracovni schopnost je stav po poranéni brachidlniho plexu vlevo s naslednou
uplnou denervaci levé horni koncetiny do obrazu Gplné chabé plegie s tim, Ze se jedna o stav
plné stabilizovany, na ktery je s ohledem na dobu, kdy k tirazu doslo, zalobce adaptovan.
Onemocnéni bylo hodnoceno dle kapitoly VI., odd. B, pol. 8a ptilohy k vyhlaSce ¢. 359/2009
Sb. s mirou poklesu pracovni schopnosti 60 %. Horni hranice rozpéti miry poklesu pracovni
schopnosti byla zvolena pro periferni chabou monoplegii se svalovou silou 0, pfi ztraté
sensorické 1 motorické funkce ruky. Byla zdlraznéna adaptace organismu pii plné



stabilizovaném zdravotnim stavu a schopnost rekvalifikace. RovnéZ posudkovéa lékarka
zalované dospéla k zadveéru, Ze se u zalobce nejedna o invaliditu 3. stupné, ale o invaliditu 2.
stupné dle § 39 odst. 2 pism. b) zdkona o diichodovém pojisténi.

Ze zavéru tohoto lékaiského posudku potom zalovand vysSla pii vydani Zalobou
napadeného rozhodnuti, kterym namitky Zalobce podle § 90 odst. 5 zdkona ¢. 500/2004 Sb.,
spravniho fadu, zamitla a rozhodnuti vydané v prvnim stupni fizeni potvrdila. V odivodnéni
tohoto rozhodnuti zalovana uvedla, ze po piezkoumani zdravotniho stavu zalobce zjistila, Zze u
zalobce se nejednd o invaliditu 3. stupné, nebot’ byl u n€ho zjistén pokles pracovni schopnosti
jen o 60 %. Zdravotni stav a stupenl invalidity byl podle Zzalované posouzen v souladu se
zakonem o dichodovém pojisténi a provadéci vyhlaskou. Posudek OSSZ o invalidité,
ze kterého Zalovand vychazela pifi vydani ptfedchoziho rozhodnuti, byl vypracovanym
posudkem lékaiky Zalované potvrzen. K namitkdm Zalobce Zzalovand uvedla, Ze se u né&j jedna
o stav stabilizovany pii adaptaci organismu na ztratu funk&nosti levé horni kongetiny. Udaj
o dominanci levé horni koncetiny neni doloZen, je mozné konstatovat, Ze po 23 letech od
urazu prava horni koncetina plné ptevzala funkci dominantni ruky. Dale zdiraznila, Ze se
nejednd o anatomickou ztratu koncetiny, ale o neurologické pourazové postizeni.

Krajsky soud prezkoumal napadené rozhodnuti a ftizeni, které jeho vydani
pfedchazelo, vfizeni dle casti tfeti, hlavy druhé, dilu prvniho zdkona &. 150/2002 Sb.,
soudniho tadu spravniho (déle jen ,,s. T. s.“), v rozsahu a z hlediska ndmitek Zalobce, které se
tykaly ptredevSim nespravného posouzeni zdravotniho stavu a neposouzeni zdravotniho
postizeni levé horni koncetiny shodné jako amputace koncetiny; pfitom byl soud vazan
skutkovym i pravnim vztahem v dobé rozhodovani spravniho organu dle § 75 odst. 1, odst. 2
s. f. s. Po provedeném fizeni soud dospél k zavéru, ze Zaloba neni diivodna.

V soudnim ptfezkumném ftizeni bylo doplnéno posouzeni zdravotniho stavu Zalobce
posudkem PK MPSV, pracovisté Usti nad Labem, a to vsouladu s § 4 odst. 2 zikona
¢. 582/1991 Sb., dle kterého PK MPSV posuzuji zdravotni stav a pracovni schopnost ob¢ant
pro ucely pfezkumného fizeni soudniho ve vécech diichodového zabezpeceni.

Podle protokolu o jednani PK MPSV ze dne 26. 1. 2012 jednala PK MPSV
v pfislusném sloZzeni za ti¢asti odborného 1ékafe z oboru neurologie. Zalobce byl pfi jednani
pfitomen a odbornym lékafem vySetfen, vyjadrtil se k pfedchozim zaméstnanim, popsal své
subjektivni potize. Pii vypracovani posudku PK MPSV vychézela z l¢kaiského nalezu
oSetfujictho lékate MUDr. M.R. ze dne xx a jeho zdravotni dokumentace, veSkerych
Iékatskych zprav dolozenych v posudkové dokumentaci zalobce, dale byly hodnoceny
I1ékaiské zpravy rehabilita¢ni 1ékarky MUDr. N. ze dne xx. a xx a rehabilitacni nalezy MUDr.
M., které¢ zalobce PK MPSV piedlozil.

PK MPSV konstatovala, Zze kdatu vydani napadeného rozhodnuti zalované
se u zalobce jednalo o dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav, kdy doslo k poklesu pracovni
schopnosti 0o 50 %, neSlo tak o invaliditu 3. stupné dle § 39 odst. 2 pism. c) zdkona
o dichodovém pojisténi, nebot’ nedoslo k poklesu pracovni schopnosti o vice nez 69 %,
jednalo se tak o invaliditu 2. stupné¢ dle § 39 odst. 2 pism. b) zdkona o diichodovém pojisténi.
Jako dominujici pfi€inu s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles pracovni schopnosti
PK MPSV oznacila periferni monoplegii levé horni koncetiny klasického traumatického typu
nedominantni ruky. Onemocnéni bylo posouzeno podle kap. VI, polozka 8a pfilohy
k vyhléasce ¢. 359/2009 Sb. Procentni miru poklesu pracovni schopnosti PK MPSV hodnotila



50 %, tj. sttedni hodnotou rozmezi 40 — 60 %, nebot’ se nejednalo o monoplegii dominantni
ruky, s pfihlédnutim k sekundarnimu vertebrogennimu syndromu se svalovou dysbalanci.
PK MPSV se dale vyjadtila k chybnému posouzeni onemocnéni ze strany OSSZ dle kap. VI,
polozky 9 cit. vyhlaSky a zabyvala se posudkovym pochybenim pii opétovném piiznani
plného invalidniho diichodu v roce 2006, kdy posouzeni zdravotniho stavu zalobce ze strany
OSSZ oznacila za funkéni nadhodnoceni zdravotniho stavu.

Tomuto posudku Zalobce vytykal, ze se opét nevyporadal s tim, Ze jeho fakticky stav
je shodny se zdravotnim stavem osoby s amputovanou koncetinou bez moznosti protézy.
Koncetina je bez rozliSeni na dominanci zcela bez funkce, naopak mé neblahy vliv na okolni
svalstvo. Neni tak zcela zfejmé, v ¢em je jeho zdravotni stav lep$i na rozdil od piipadu
amputované koncetiny, kde je invalidita jasné¢ dana. VySetieni pted PK MPSV zalobce
vytykal, Ze trvalo jen 3 minuty, posudek je postaven na dominanci koncetiny na zakladé
propoustéci zpravy z rehabilitace v Kladrubech, kterd ovSem nebrala v potaz jeho celkovy
zdravotni stav. Dle Zalobce byla cel4 zaleZitost jasna s ohledem na to, Ze jeho zdravotni stav
posuzovala PK MPSV, jednani bylo dle néj zaujaté, 1ékarka nevéftila, Ze k jednani neptijel
sdm, ale v doprovodu otce. V zalobé dominanci ruky nezpochybiioval, bude ted tézké
dokazovat, ze byl pravak, vSe se naucil pravou rukou d¢lat. To dle zalobce dokazuje také
zprava z OSSZ, kde se uvadi, Ze je schopen naucit se sebeobsluhy pouze pravou rukou, z toho
1ze dovodit, ze pfed irazem toho zalobce nebyl schopen.

Provedeny ditkaz byl soudem zhodnocen podle § 77 odst. 2 s. f. s. Pfi posouzeni
zdravotniho stavu a pracovni schopnosti Zalobce soud vychazel zposudku PK MPSV.
Pti hodnoceni posudku PK MPSV soud zjistuje, zda byla béhem posudkového ftizeni
dodrZena pfislusna zdkonna ustanoveni upravujici ¢innost PK MPSV a naleZitosti posudku.
Pokud soud neshleda zadné skutecnosti posudkovy zavér zpochybiiujici, respektuje jeho zaveér
o hodnoté¢ poklesu pracovni schopnosti, nebot’ sdm nedisponuje pravomoci hodnotit zdravotni
stav.

V souzeném piipadé PK MPSV vypracovala posudek v tadném slozeni, za ucasti
odborného 1ékafe z oboru neurologie, takZe zdravotni postizeni Zalobce mohlo byt fadné
zhodnoceno dle posudkovych hledisek. Zalobce byl pii jednani PK MPSV piitomen
a vySetfen odbornym lékafem, bylo mu umoznéno vyjadiit se ke svym dosavadnim
zaméstnanim a subjektivnim potizim, mél moznost doplnit podklady pro vypracovani
posudku o dalsi 1ékarské nalezy, jednalo se o Iékatské zpravy MUDr. M., které se rovnéz staly
podkladem pro vypracovani posudku. Posudek PK MPSV obsahuje podrobné odivodnéni
hodnoceni rozhodujici pficiny dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu Zalobce ve smyslu
§ 2 vyhlasky €. 359/2009 Sb. Soud ma za to, ze PK MPSV méla pro posouzeni zdravotniho
stavu dostatek podkladli — nejen zdravotni dokumentaci oSetfujiciho lékafe a posudkovou
dokumentaci OSSZ, ale predevsim odborné 1ékaiské zpravy, ze kterych vychazela, véetné
1¢katské propoustéci zpravy z rehabilitace Kladruby, kterda PK MPSV poslouzila ke zjisténi
dominance pravé horni koncetiny, kdyz dominance koncetiny je jednim z posudkovych
hledisek pro zdravotni postizeni michy, misSnich kotfenii a pleteni a syndromy ochrnuti dle
kap. VI, polozka 8. Posouzeni dominance pravé horni koncetiny nebylo zaloZeno pouze na
zminéné zprave, ale také na dokumentaci z doby po urazu a také na ndlezu na pravé horni
koncetiné v soucasnosti. PK MPSV se pak vénovala rozdilnému hodnoceni a zafazeni
rozhodujici pticiny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu Zalobce dle pfilohy
k vyhl. €. 359/2009 Sb., kdy odivodnila pochybeni ze strany posudkového l1ékafe OSSZ a tim
objasnila, jak doSlo k rozporu v zavérech mezi posudky lékate OSSZ ze dne 23. 3. 2011
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dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu zalobce pak odpovidaji zaveérim obou posudkd,
hodnoceni onemocnéni zalobce dle kap. VI, pol. 8a ptilohy vyhl. €. 359/2009 Sb. je shodné
jako v posudku Zalované vypracovaném pro tcely namitkového fizeni. PK MPSV v posudku
také neopominula Zadnou lé€kaiskou zpravu piedlozenou Zalobcem, k zavéru o dominanci
nepostizené pravé horni koncetiny méla nalezit¢ podklady, a podle ptesvédceni soudu je ve
svém zavéru respektovala. V piipadé Zzalobce je hodnota poklesu pracovni schopnosti méné
nez o070 % ovéfena skuteCnosti, Ze zdravotni stav Zalobce byl posuzovan opakované
odbornymi 1€kati; posudkovi lékafi diagnozu periferni monoplegie levé horni koncetiny
traumatického typu nezpochybnili a v souladu s vyhlaskou ¢. 359/5009 Sb. urcili zékladni
pri¢inu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu, ktera by odpovidala hodnocenym
odbornym naleziim a lékafskym zpravdm. Potom urcili procentni miru poklesu pracovni
schopnosti podle zafazeni zdravotniho postizeni dle pfisluSné polozky cit. vyhlasky. Podle
nazoru soudu PK MPSV v posudku vycerpavajicim zpisobem zhodnotila, z jakych divoda
posoudila zdravotni stav Zalobce jako periferni monoplegii levé nedominantni koncetiny,
rovnéZ byly hodnoceny dal§i zdravotni potiZze Zalobce, a to vertebrogenni syndrom se
svalovou dysbalanci, pro ktery byla volena stfedni hodnota procentni miry poklesu pracovni
schopnosti zalobce o 50 %, bylo odiivodnéno, pro¢ nebyla zvolena norni hodnota procentni
miry poklesu pracovni schopnosti. PK se také vyjadfila vtom sméru, ze jiz hodnoceni
zdravotniho postizeni zalobce vroce 2006 ze strany OSSZ bylo chybné, kdyz doslo
k funkénimu nadhodnoceni zdravotniho stavu Zalobce. Byl zdlraznén Zalobciv stabilizovany
zdravotni stav a dobra adaptace na télesny handicap, i pro casovy odstup od urazu
a nedominanci postizené koncetiny. Pfes niz$i procentni miru poklesu pracovni schopnosti
zalobce 0 50 % PK MPSV tedy dospéla ke shodnému zévéru o tom, ze u zalobce se nejedné
0 pokles pracovni schopnosti zalobce neyméné o 70 %, a tedy schodnému zavéru o tom,
ze k datu vydani napadeného rozhodnuti Zalované Zalobce nebyl invalidni pro invaliditu
3. stupné ve smyslu § 39 odst. 2 pism. c) zédkona o dichodovém pojisténi, ale jen pro
invaliditu 2. stupné ve smyslu § 39 odst. 2 pism. b) zdkona o diichodovém pojisténi.

Namitky Zalobce k vypracovanému posudku PK MPSV soud neshledal divodnymi.
Posudek nelze povazovat za neobjektivni jen proto, ze byl vypracovan PK MPSV. Naopak
PK MPSV je vyslovné povolana k jeho vypracovani pro tcely soudniho pfezkumného fizeni,
soud postupoval v souladu s § 4 odst. 2 zdkona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci socidlniho
zabezpeceni, pokud si pro posouzeni invalidity Zalobce posudek od ptisluSného pracoviste
PK MPSV vyzadal. Zalobce pak konkrétni namitky k osobam lékaiim nevznesl, neuvadél
konkrétni divody pro jejich vylouceni z posouzeni zdravotniho stavu. Pokud se zalobce
vyjadioval ke kratkosti vlastniho vysetieni PK MPSV, nezbyva nez uvést, ze vlastni vysetieni
PK MPYV je jen jednim z podkladd pro vypracovani posudku a kratka doba vlastniho vySetieni
nemusi nutné¢ znamenat, ze Zzalobclv zdravotni stav nebyl fadné¢ posouzen. Soud za
rozhodujici povazoval, Ze PK MPSV méla dostatek odbornych 1ékatskych nalezili, na zakladé
kterych mohla zdravotni postizeni zalobce hodnotit dle posudkovych hledisek dle kap. VI.,
pol. 8 pfilohy k vyhl. ¢. 359/2009 Sb. PK MPSV méla k dispozici také ndlez zalobcova
osetfujiciho l1ékate MUDr. M.R. ze dne xx, ve kterém bylo uvedeno, Ze se u zalobce nastésti
jednd o trvalé postizeni nedominantni koncetiny, PK MPSV dohledala také propoustéci
zpravu z rehabilitace Kladruby z doby po trazu zalobce, a méla tak podklady pro posouzeni
dominance koncetiny. K dispozici méla vysledky funkénich vySetfeni, podle nichz Zzalobcovo
zdravotni postizeni hodnotila. Jestlize se Zalobce odvolaval na hodnoceni OSSZ v tom sméru,
7e je schopen naucit se sebeobluhu jen pravou rukou, nelze z tohoto dovodit, Ze jeho prava
ruka nebyla dominantni, ale jen to, ze levou rukou vzhledem ke svému zdravotnimu postizeni
sebeobsluhu vykondvat nemiize.



K z4sadni namitce Zalobce, aby bylo jeho zdravotni postizeni levé horni koncetiny
hodnoceno 70 % poklesu pracovni schopnosti shodné jako v pfipadé amputace horni
koncetiny bez moznosti protézy dle kap. XV, odd. B pol. 1a ptilohy cit. vyhlasky, soud uvadi,
ze dle vypracované¢ho posudku PK PMSV a také dle predchozich posudki posudkovych
1ékait nelze zalobcovo zdravotni postizeni takto hodnotit a zaradit, nebot’ se jednd o periferni
monoplegii levé horni koncetiny, nikoli jeji anatomickou ztratu. Shodné uvedla Zalovana
v odlivodnéni napadeného rozhodnuti, neni tak pravdou, Ze by se uplatnénou namitkou
zalobce nezabyvala. Zatazeni jednotlivych zdravotnich postizeni do kapitol a ptislusnych
oddilii a polozek a jejich ohodnoceni ur¢itou procentni mirou poklesu pracovni schopnosti
posuzovaného je véci zdkonodarce a jen stézi lze jednotliva zdravotni postizeni mezi sebou
porovnavat a hodnotit, zda jsou shodnd ve svém dopadu na pokles ¢i zachovani pracovni
schopnosti. Jak jiz soud uvedl, sdm neméd medicinské znalosti a pokud shledda posudek
PK MPSV 1plny a presvédCivy jako v souzeném piipad€, neni opravnén jakkoli ménit
zafazeni zdravotniho postiZzeni pod jiny druh zdravotniho postiZeni dle vyhl. €. 359/2009 Sb.
a hodnotit je jinou procentni mirou poklesu pracovni schopnosti.

Podminky pro ziskéni a trvani naroku na invalidni dichod jsou stanoveny zdkonem
o diichodovém pojisténi. Podle § 38 tohoto zdkona mé pojisténec narok na invalidni diichod,
jestlize nedosahl v€ku 65 let a stal se a) invalidnim a ziskal potfebnou dobu pojisténi, pokud
nesplnil ke dni vzniku invalidity podminky naroku na starobni diichod podle § 29, popf. byl-li
pfiznén starobni diichod podle § 31, pokud nedoséhl diichodového véku, nebo b) invalidnim
nasledkem pracovniho urazu.

Podle § 39 odst. 1 cit. zdkona je pojisténec invalidni, jestlize z divodu dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu nastal pokles jeho pracovni ¢innosti nejméné o 35 %. Podle
§ 39 odst. 2 cit. zékona jestlize pracovni schopnost pojisténce poklesla a) nejméné o 35 %,
avSak nejvice o 49 %, jedna se o invaliditu 1. stupné, b) nejméné o 50 %, avSak nejvice
0 69 %, jedna se o invaliditu 2. stupng, a ¢) nejméné o 70 %, jedna se o invaliditu 3. stupné.
Zpusob posouzeni pracovni schopnosti obsahuje ust. § 39 odst. 3 aZ odst. 8 zikona
o dichodovém pojisténi a provadeci vyhlaska ¢. 359/2009 Sb.

Soudu nezbyva nez uvést, ze v piipadé zalobce byl zdkonnym zplisobem zjistén pokles
pracovni schopnosti o méné nez 70 %, Zalobce tedy v dobé vydani napadeného rozhodnuti
nebyl ve smyslu § 39 odst. 2 pism. ¢) zdkona o diichodovém pojisténi invalidni pro invaliditu
3. stupnd. Zalovand vychazela ze spravné zji§téného skutkového stavu, kdyz uvedla,
ze Zalobce neni invalidni pro invaliditu 3. stupné, ale jen pro invaliditu 2. stupn¢ ve smyslu
§ 39 odst. 2 pism. b) cit. zdkona, a proto mu nalezi invalidni dichod pro invaliditu 2. stupné.
Zalovana tedy v souladu s § 90 odst. 5 spravniho adu ve spojeni s § 88 odst. 8 zakona
¢. 582/1992 Sb. rozhodla, Ze nebyl ditvod pro vyhovéni namitkam Zalobce, namitky Zalobce
zamitla a napadené prvostupnové rozhodnuti potvrdila.

Ze vsech uvedenych diivodu nebyla zaloba soudem shledéna diivodnou a soud ji proto
zamitl v souladu s § 78 odst. 7 s. T. s.

O nakladech fizeni rozhodl soud podle ust. § 60 odst. 1 véta prvni s. f. s.,
nebot’ netispésnému zalobci nahrada nakladt fizeni nepfislusi a zalovand na néj podle
§ 60 odst. 2 s. f. s ve spojeni s § 118d odst. 1 zdkona €. 582/1991 Sb. nema nérok.



Pouceni: Proti tomuto rozhodnuti 1ze podat kasacni stiznost ve lhité dvou tydni ode
dne jeho doruceni. Kasacni stiznost se podava ve dvou (vice) vyhotovenich
u NejvysSiho spravniho soudu, se sidlem Moravské namésti 6, Brno.

A4

O kasa¢ni stiznosti rozhoduje Nejvyssi spravni soud.

Lhita pro podani kasacni stiznosti konéi uplynutim dne, ktery se svym
oznacenim shoduje se dnem, ktery urcil pocatek lhity (den doruceni
rozhodnuti). Pfipadne-li posledni den lhiity na sobotu, nedéli nebo svatek,
je poslednim dnem lhtty nejblize nasledujici pracovni den. Zmeskani lhity
k podani kasacni stiznosti nelze prominout.

Kasaéni stiznost lze podat pouze z dévodid uvedenych v § 103 odst. 1
s.f.s. akrom¢ obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznaceni
rozhodnuti, proti némuz sméfuje, v jakém rozsahu a z jakych divodu jej
stéZovatel napada, a idaj o tom, kdy mu bylo rozhodnuti doruceno.

V fizeni o kasani stiZznosti musi byt sté¢Zovatel 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 zakonl vyZadovano pro vykon advokacie.

V Liberci dne 8. bfezna 2012.

Mgr. Lucie Trejbalova, v.r.
samosoudkyné



