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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Ostravé rozhodl samosoudkyni JUDr. Bohuslavou DrahoSovou
v pravni véci zalobce J. K., proti Zalované Ceské spravé socialniho zabezpeéeni
se sidlem Praha 5, Kfizova 25, k Zalobé o pfezkoumani rozhodnuti zalované ze dne
15.11.2010 , o invalidni dichod,

takto:

|. Zaloba se zamita.

|l. Z&adny z G&astnik( n e m & pravo na nahradu nakladu fizeni.

Oduvodnéni:
l.

Zalobce se domahal Zalobou ze dne 17.1.2011 zruSeni shora oznaéeného
rozhodnuti Zalované a jeho vraceni Zalované kdalSimu fFizeni. Uvedl, Ze
s rozhodnutim nesouhlasi, jelikoz |ékaF ucinil zavér, aniz by podrobnéji prozkoumal
jeho  zdravotni stav. Dle nazoru zalobce rozhodnuti bylo vydano na zakladé
nespravné a neuplné zjisténého skutkového stavu. Zalobce uved, Ze jeho zdravotni
stav se nadale zhorSuje. Jeho diagn6za je chronicky vertebroalgicky syndrom
patefového sloupce pfi revmatickém onemocnéni M. Bechtérev lIb., porucha mluvy-
zadrhavani, nelze vyloucit postkomocCni potize. Neni schopen dlouhodobé statické
zatéze ani zatéze svalového patefniho korzetu. Ma neustale recidivujici bolesti
patefe, pfed oCima miva ¢erné pruhy. Neustale jej boli pravé rameno. Miva Casté
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bolesti pravé dolni koncetiny. Z charakteru postizeni je ziejmé, Ze jde o vady trvalé,
neodstranitelné. Podavanim utiSujicich prostfedkd a rehabilitace se jeho zdravotni
postizeni v zadném pfipadé nezlepSi a nestabilizuje. Poukazal na vySetfeni, které
podstoupil dne 10.1.2011. Dovozoval, Zze rozhodnuti Zalované bylo vydano na
zakladé nedostateCné zjisténého skutkového stavu, bez pfihlédnuti k ustanoveni
§ 44 z.€. 155/1995 Sb.

Zalovana v pisemném vyjadfeni k Zalobé ze dne 3.3.2011 uvedla, Ze Zalobce
uplatnil dne 16.12.2009 zadost o pfiznani &asteéného invalidniho duchodu,
doruéenou Zalované dne 10.2.2010. Zadost byla dopln&na posudkem Okresni spravy
socialniho zabezpec€eni Karvina ze dne 4.2.2010, na zakladé kterého Zalobce nebyl
shledan plné invalidni a nebyl shledan ani ¢astec¢né invalidni dle z.¢. 155/1995 Sb. ve
znéni platném do 31.12.2009. Pokles schopnosti soustavné vydélecné cinnosti
nedosahoval ani 33%. Z uvedeného divodu CSSZ rozhodnutim ze dne 26.3.2010
zadost o pfiznani ¢aste¢ného invalidniho ddchodu zamitla. V souladu s ust. § 88 z.C.
582/1991 Sb., ve znéni u¢inném od 1.1.2010 Zzalobce podal proti uvedenému
rozhodnuti namitky, které byly pfezkoumany v plném rozsahu. Vzhledem k tomu, Ze
ucastnik fizeni namital nespravné posouzeni svého zdravotniho stavu, posoudila
Zalovana jeho invaliditu. Podkladovym posudkem vypracovanym Lékarskou
posudkovou sluzbou (dale jen LPS) dne 25.10.2010 byl posudek, kterym Zalobce
nebyl shledan piIné invalidni, ani ¢aste¢né invalidni ke dni 31.12.2009. Zaroven bylo
konstatovano, ze od 1.1.2010 neni invalidni dle § 39 zakona ¢&. 155/1995 Sb.
Z davodu dlouhodobé nepfizniveho zdravotniho stavu poklesla jeho pracovni
schopnost pouze o0 30%.

Zalovana navrhovala vyhotoveni nového posudku u pislusné PK MPSV CR.
.

Krajsky soud provedl dikaz napadenym rozhodnutim Zzalované ze dne
15.11.2010 Ccislo X, posudkem posudkové komise MPSV CR s pracovistém
v Ostrave ze dne 13.5.2011, doplnujicim posudkem téze komise ze dne 16.9.2011 a
srovnavacim posudkem PK MPSV CR Brno ze dne 5.1.2012, jakoz iobsahem
posudkového spisu, pfipojenym spravnim spisem Zzalovaného a obsahem spisu
Krajského soudu v Ostravé sp.zn. 43Cad 44/2009. Pfi fizeni o Zalobé Zalobce pfitom
krajsky soud vychazel z ustanoveni § 65 a nasl. soudniho fadu spravniho, jakoz i ze
skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl dan v dobé rozhodovani Zalovaného
spravniho organu (ust. § 75 soudniho fadu spravniho).

Provedenym dokazovani soud zjistil, Ze:
1) Zalobce zadosti ze dne 16.12.2009, sepsanou Okresni spravou socialniho
zabezpeceni (dale jen OSSZ) Karvina, pozadal o pfiznani invalidniho dichodu od

vzniku naroku.

2) Dne 4.2.2010 posudkovy lékaf OSSZ Karvina posoudil zdravotni stav Zalobce ve
smyslu ustanoveni § 8 zak.¢. 582/1991 Sb. Uvedl, z jakych podkladl vychazel pfi
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posouzeni zdravotniho stavu pojisténce, diagnosticky souhrn. Ve vysledku
posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti uvedl, zZe:

1. Jedna se o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav ve smyslu ustanoveni § 26
zakona €. 155/1995 Sb.

2. Posuzovany neni pIné invalidni dle § 39 odst.1 zak.¢. 155/1995 Sb., neni ani
Castec€né invalidni dle § 44 odst.1) a 2) zak.¢. 155/1995 Sb.

Pokles schopnosti soustavné vydéle¢né Cinnosti z dlivodu dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu nedosahuje hodnoty ani 33%. Rovnéz se nejedna o zdravotni
postizeni odpovidajici pfiloze €. 3 vyhl.E. 284/1995 Sb. umoziujici soustavnou
vydéleénou Ccinnost jen za zcela mimofadnych podminek, ani se nejednalo
o zdravotni postizeni odpovidajici pfil.c. 4 vyhl.E. 284/1995 Sb. v pl. znéni znacné
ztéZujici obecné Zivotni podminky. Z divodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu poklesla jeho pracovni schopnost pouze o 30%.

V odUvodnéni vysledku posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni
schopnosti uved|, Ze rozhodujici pfi€¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
pojisténce s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles pracovni schopnosti je zdravotni
postiZzeni uvedené v kapitole VIII, odd. E, polozka 3, pism. c) pfil. k vyhl.¢. 359/2009
Sb., pro které se stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti 30%. Mira poklesu
pracovni schopnosti se ve smyslu § 3 a 4 citované vyhlasky neméni.

3) Dne 26.3.2010 CSSZ rozhodla o Zzadosti Zzalobce o invalidni dichod tak, Zze Zadost
pro nesplnéni podminek ustanoveni § 43 zakona €. 155/1995 Sb., o dichodovém
pojisténi, ve znéni pozdéjSich predpist zamitla. V odlvodnéni rozhodnuti mimo jiné
odkazala na posudek OSSZ Karvina ze dne 4.2.2010. Citovala ustanoveni § 43
zak.¢. 155/1995 Sb.a § 39 odst.1 zak.¢. 155/1995 Sb.

4) Zalobce podal namitky proti rozhodnuti CSSZ ze dne 26.3.2010, ve kterych uved],
Ze rozhodnuti bylo vydano na zakladé nespravné a neuplné zjisténého skutkového
stavu. Posudkovy lékar ucinil zavér, aniz by podrobnéji prozkoumal jeho zdravotni
stav. Odkazoval na odborné Iékafské nalezy.

5) Dne 25.10.2010 zdravotni stav zalobce a pokles jeho pracovni schopnosti
posoudila posudkem o invalidité¢ CSSZ- oddé&leni namitkové a odvolaci agendy LPS.
Ve vysledku posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti je
uvedeno, ze:

1. Jedna se o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav ve smyslu ustanoveni § 26
zakona ¢&. 155/1995 Sb.

2. Do 31.12.2009 posuzovany nebyl pIné invalidni dle § 39 odst.1 zak.C. 155/1995
Sb., nebyl ani Castec¢né invalidni dle § 44 odst.1) a 2) zak.¢. 155/1995 Sb. do
31.12.2009. Pokles schopnosti soustavné vydélecné &innosti z divodu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu nedosahoval hodnoty ani 33%, rovnéz se nejednalo
o zdravotni postiZzeni odpovidajici pfiloze €. 3 vyhl.¢. 284/1995 Sb. umoziujici
soustavnou vydéleCnou Cinnost jen za zcela mimofadnych podminek, ani se
nejednalo o zdravotni postizeni odpovidajici pfil.¢. 4 vyhl.C. 284/1995 Sb. ve znéni
pozdéjSich predpisu znacné ztézujici obecné zivotni podminky.
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Posuzovany neni invalidni dle § 39 odst.1 zak.C. 155/1995 Sb., ve znéni
pozdéjSich predpisu. Z dliivodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla
jeho pracovni schopnost pouze o 30%.

LékaF LPS CSSZ v odlvodnéni vysledku posouzeni zdravotniho stavu a miry
poklesu pracovni schopnosti uvedl, ze rozhoduijici pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu pojisténce je ankylozujici spondylitida (mordus Bechtérev)
s typickym postizenim kfizoky€elnich kloubl, dosud bez postizeni patefe dle RTG.
Nasledky polytraumatu v roce 2005 jsou t.€. minimalni az lehké. | omezeni hybnosti
patefe dle klinickych vySetfeni nekoreluje s rtg. nalezem, ktery je v mezich normy.
Posuzovany neni schopen prace fyzicky nadmérné naro¢né, se zvedanim
a pfenasenim tézsich bfemen, v trvale vynucenych polohach. Je schopen délnickych
povolani za vy$e uvedenych podminek, vzhledem k véku je schopen rekvalifikace.
Dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav odpovida postizeni uvedenému v kapitole XIllI,
odd. E, pol. 3, pism. c) pfilohy k vyhl.¢. 359/2009 Sb., pro které se stanovuje mira
poklesu pracovni schopnosti 30%. Procentni mira poklesu schopnosti se ve smyslu
§ 4 citované vyhlasky neméni.

6) CSSZ rozhodnutim ze dne 15.11.20101 &j. X, zamitla namitky Zalobce, které
sméfovaly proti rozhodnuti CSSZ ze dne 26.3.2010 a rozhodnuti Zalované ze dne
26.3.2010 potvrdila. V odlvodnéni rozhodnuti Zalovana uvedla, Zze prezkoumala
napadené rozhodnuti v plném rozsahu véetné uplatnénych namitek a vzhledem ke
skuteCnosti, Ze ucCastnik fizeni namital posouzeni svého zdravotniho stavu,
posoudila jeho invaliditu ve smyslu ust. § 5 pism. j) a ust. § 8 odst.9 zakona ¢.
582/1991 Sb.

Pfi novém posouzeni zdravotniho stavu posuzujici |ékaFf vychazel pfedevsim
ze zdravotnické dokumentace oSetfujiciho Iékafe a z dalSich odbornych vySetfeni.
Na str.2 rozhodnuti je uvedeno, Ze od 1.1.2010 se jedna o invaliditu prvniho, resp.
druhého stupné dle § 39 odst. 2 pism. a), resp. § 39 odst. 2 pism. b) zakona
¢. 155/1995 Sb.

7) Posudkova komise MPSV CR v Ostravé vypracovala dne 13.5.2011 posudek ke
dni 15.11.2010. Dle zavéru tohoto posudku zalobce nebyl invalidni podle § 39 odst.1
z.C. 155/1995 Sb., ve znéni zakona ¢&. 306/2008 Sb. NeSlo o pokles pracovni
schopnosti z duvodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu nejméné o 35%.
Komise pfi posouzeni vychazela ze spisu OSSZ v Karviné, ze spisové a zdravotni
dokumentace v ném dolozené, ze zdravotni dokumentace oSetfujiciho praktického
lékafe a dokumentace dolozené posuzovanym.

Za rozhodujici zdrav. postizeni komise urcila spondylitis ankylosans gr. Il.b
s chronickymi lumboischialgiemi, zatim bez rtg znamek postizeni bederni patere.
Zjistila i ostatni zdravotni postiZzeni, a to: stav po polytraumatu 17. 11. 2005 - stav po
zlomeniné mandibuly, komoci mozkové, ruptury manzety rotatord ramene vpravo,
laceraci menisku pravého kolene, stav po opakované ASK revizi kolenniho kloubu
vpravo - parcialni resekci vnitfniho menisku, shavingu a debridmentu pro
osteochondrézu chrupavky med. kondylu I. - Il. st., stp. po ASK pravého ramenniho
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kloubu v 6/2008 - reinzerce SLAP, neurogenni tetanie.

Zalobce je sledovan a lééen pro dlouhodobé patefové potize. Od roku 2005
diagnostikovana Bechtérevova choroba. Je sledovan a IéCen neurologicky,
ortopedem, traumatologem, stomatochirurgem a revmatologem. Jedna se
o dlouhodobé& nepfiznivy zdravotni stav, ktery omezuje fyzické schopnosti
a ma vliv na pokles pracovni schopnosti. Rozhoduijici pfi¢inou dlouhodobé
nepfriznivého zdravotniho stavu je ankylozujici spondylitida (Bechtérevova
choroba) s typickym rtg postizenim kfizo-ky€elniho skloubeni oboustranné,
dosud bez typického rtg postizeni patefe. Klinicky popisovano omezeni
hybnosti bederni patere, které plné nekoreluje s rtg nalezem, laboratorné bez
vyznamnych  zanétlivych zmén. Extraskeletarni projevy zakladniho
onemocnéni nejsou zaznamenany. Rovnéz nejsou postizeny kofenové Ci
periferni klouby v ramci zakladniho onemocnéni. Jsou zjevné nastavbové
projevy. Funkéni postizeni hodnotila posudkova komise jako lehké. Nasledky
polytraumatu z r. 2005 jsou v sou€asné dobé jiz funkéné velmi malé. Pracovné
je Zalobce omezen pro prace fyzicky naro¢né, zatézovani patefe zvedanim
a noSenim bfemen, praci v predklonu. Posudkova komise dale uvedla, Ze
vzhledem k véku je nanejvyS Zzadouci vhodna rekvalifikace. Posudkové
odpovida hodnoceni kapitole Xlll, oddil F, poloZzka 3. b)., pfilohy k vyhl.
¢. 359/2009 Sb., pro které se stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti
20%. Procentni mira poklesu pracovni schopnosti se ve smyslu § 4 citované
vyhlasky neméni.

PK MPSV CR v Ostravé vypracovala na Zadost soudu doplfiujici posudek dne
16.9.2011. Uvedla, Ze lékarskymi &leny PK MPSV CR byla prostudovana nové
doloZena |ékafska dokumentace, ktera potvrzuje spravnost stanovené diagnozy.
Toho Casu popisovana vyrazna klinicka aktivita, mala laboratorni aktivita, upravena
medikace. Od vydani napadeného rozhodnuti uplynulo 8 mésicl, pfesto ani
v souCasné dobé popsany nalez by nebyl divodem ke zméné posouzeni, je ale jisté
divodem k intenzivnéjsi lécbé. U posuzovaného se nejedna t. €. o vyznamny vypad
pracovni schopnosti a také se nejedna o neschopnost rekvalifikace. Naopak je
Zzadouci, aby se posuzovany co nejdfive pfiméfené rekvalifikoval a to zaskolenim,
zaucenim ¢&i studiem. Pracovné je a bude omezen pro fyzicky naro¢né prace, nejsou
doporuCovana sedava zaméstnani, naopak jsou doporuCovana zaméstnani se
stfidanim poloh a pohybl. NejvhodnéjSi jsou proto zaméstnani obsluzného
charakteru s pochidzkami. Do budoucna lze totiz ofekavat, Ze dojde k progresi
onemocnéni ankylozujici spondylarthritidou - Bechtérevovou chorobou a lze tedy
predpokladat, Zze dojde postupné k vyraznému pohybovému omezeni patefniho
sloupce. Stupen onemocnéni t. ¢. hodnocen Il. b (obecné&-maximum postizeni
hodnoceno v V. st. - pfesto pacienti i s takto pokrocilou formou onemocnéni mnohdy
pracuji a to i manualné, pfi vhodném pracovnim zafazeni). Je nezbytné, aby se
posuzovany lécil a dodrZoval Ié¢bu i doporuované pohybové aktivity. PK MPSV CR
po zhodnoceni zdravotniho stavu a nové doloZzené dokumentace nezjistila k datu
vydani napadeného rozhodnuti CSSZ nové skutecnosti, které by mély vliv na
posouzeni a posudkovy zavér. Setrvala na posouzeni a posudkovém zavéru
uvedeném v protokolu o jednani ze dne 13. 5. 2011.
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8) Posudkova komise MPSV CR v Brné vypracovala dne 5.1.2012 srovnavaci
posudek, dle kterého ke dni 15.11.2010 Zalobce nebyl invalidni podle § 39 odst.1
z.6. 155/1995 Sb., ve znéni zakona €. 306/2008 Sb. K 31.12.2009 nebyl pIné
invalidni podle § 39 zakona &. 155/1995 Sb., ve znéni zakona &. 134/1997 Sb.,
nebyl ani ¢astecné invalidni podle § 44 odst. 1 nebo 2 zakona €. 15 5/1995 Sb., ve
znéni zakona &. 134/1997 Sb. NeSlo o pokles pracovni schopnosti z divodu
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu nejméné o 35%. K 31.12.2009 neSlo
o pokles schopnosti soustavné vydélecné ¢&innosti z ddvodu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu nejméné o 33%, neSlo o schopnost soustavné
vydélecné Ccinnosti pro zdravotni postizeni za zcela mimoradnych podminek
a dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav mu znacné neztéZoval obecné Zivotni
podminky. Rozhodujici pfiinou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
pojisténce s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles pracovni schopnosti je
zdravotni postizeni uvedené v kapitole XllI, oddilu E, polozce 3, pismeno c/.
Z rozmezi 30-40% volila PK dolni hranici polozky 30% a uvedla, Ze neshledala
objektivni ddvody k navySeni hodnoceni v ramci uvedené polozky, ani pro
hodnoceni dle pism. d/. Jednalo se o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, ktery
omezoval fyzické schopnosti a mél vliv na pokles pracovni schopnosti. Rozhodujici
pfi€¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu byla ankylozujici spondylitida
(Bechtérevova choroba) s typickym rtg postizenim kfizo-kyCelniho skloubeni
oboustranné, dosud bez typického rtg postizeni patefe. Klinicky popisovano
omezeni hybnosti bederni patefe, laboratorné bez vyznamnych zanétlivych zmén.
Extraskeletarni projevy zakladniho onemocnéni nebyly zaznamenany. Rovnéz
nebyly postizeny kofenové ¢&i periferni klouby v ramci zakladniho onemocnéni. Byly
patrny zjevné nastavbové projevy. Funkcéni postizeni posudkova komise hodnotila
jako lehké a uvedla, ze nasledky polytraumatu z r. 2005 byly jiz funkéné velmi
malé. PK MPSV CR po zhodnoceni zdravotniho stavu a doloZené dokumentace
nezjistila k datu vydani napadeného rozhodnuti CSSZ ze dne 15.11.2010 zasadni
nové skuteCnosti, které by mély vliv na posouzeni a posudkovy zavér.
U posuzovaného se nejednalo o vyznamny vypad pracovni schopnosti a také se
nejednalo o neschopnost rekvalifikace. Zalobce byl pracovné omezen pro fyzicky
naroCné prace, zatézovani patefe zvedanim a noSenim, s trvalym pobytem
v klimaticky nevhodném zatézujicim prostfedi. Nejsou doporuCovana sedava
zaméstnani, naopak jsou doporu€ovana zameéstnani se stfidanim poloh a pohybu.
NejvhodnéjSi jsou proto zaméstnani obsluzného charakteru s pochlzkami. Do
budoucna Ize totiz oCekavat, Ze dojde k progresi onemocnéni ankylozujici
spondylarthritidou - Bechtérevovou chorobou a Ize tedy predpokladat, Ze muaze
dojit postupné k vyraznému pohybovému omezeni patefniho sloupce. Stupen
onemocnéni t.€. hodnocen II. b.

Posudkova komise MPSV CR Brno ve svém srovnavacim posudku
nesouhlasila plné se zavéry posudku PK MPSV Ostrava ze dne 13.5.2011
a doplfujiciho posudku ze dne 16.9.2011 s odlvodnénim, ze z prostudované
zdrav. dokumentace vyplyva pro obdobi po 1.1.2010 klinické postizeni jiz 2 useku
patefe, avSak pfi minim. aktivité laboratorni a proto bylo nutno hodnotit, jak uvedla.

9) Zalobce adresoval Krajskému soudu v Ostravé Zalobu ze dne 6.3.2009, kterou
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se domahal zruseni rozhodnuti CSSZ &.I-X ze dne 7.1.2009. Timto rozhodnutim
zalovana zamitla zadost zalobce o plny invalidni dichod. Po provedeném fizeni
rozsudkem ze dne 2.11.2009 ¢.j. 43Cad 44/209-26 soud Zalobu zamitl a rozhodl o
nakladech fizeni tak, ze zadny z u€astnikl nema pravo na jejich nahradu.

Pfezkoumava-li se zakonnost rozhodnuti o naroku na dichodovou davku
podminénou zdravotnim stavem, je rozhodnuti soudu pfedevSim zavislé na
odborném lékarském posudku.

V soudnim Fizeni ve vécech duchodového pojisténi posuzuje zdravotni stav
a pracovni schopnost ob&and Ministerstvo prace a socidlnich véci CR svymi
posudkovymi komisemi /§ 4 odst. 2 zak.C. 582/91 Sb./. Proto v tomto Fizeni byl
vypracovan posudek posudkovou komisi MPSV CR v Ostravé dne 13.5.2011
a posléze dopliujici posudek 16.9.2011. Vzhledem k namitkam zalobce soud
pristoupil i k provedeni srovnavaciho posudku, ktery byl vyhotoven dne 5.1.2012
posudkovou komisi MPSV CR v Brné. Tento dilkaz povazuje soud za stézejni.
Krajsky soud nezpochybnil zavéry odbornych posudkl pro jejich presvéddivost
a uplnost. Zdravotni stav Zalobce byl hodnocen posudkovou komisi PK MPSV CR
v Ostravé, ktera jednala vfadném slozeni, za ucasti odborného |ékafe z oboru
neurologie a posudkovou komisi v Brné, ktera rovnéz jednala v fradném slozZeni, za
ucasti odborného Iékafe z oboru neurologie. Posudkové komise posoudily zdravotni
stav zalobce komplexné, na zakladé zdravotni dokumentace Zalobce, vyporadaly se
se vSemi |ékafskymi nalezy a namitkami Zalobce. Pokud posudkova komise MPSV
CR v Brné hodnotila miru poklesu pracovni schopnosti Zalobce a rozhoduijici zdrav.
postiZzeni Zalobce odlisn& oproti posouzeni posudkovou komisi MPSV CR, pak soud
jiz neprovadél dalSi dokazovani ohledné odstranéni tohoto rozporu, kdyz jednak
posudek PK MPSV CR v Brné se jevi ve svém zavéru pfesvéddivéjsim a jednak
rozdil v posouzeni nema vliv na spravnost rozhodnuti Zalované.

V.

Podle § 43 zak.¢. 155/95 Sb. ve znéni do 31.12.2009 pojisténec ma narok na
¢astecny invalidni duchod, jestlize se stal astecné invalidnim
a) a ziskal potfebnou dobu pojisténi, nebo
b) nasledkem pracovniho urazu.

Podle § 44 odst. 1, véta prva zak.C. 155/95 Sb.ve znéni do 31.12.2009
pojisténec je Castecné invalidni, jestlize z divodu dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu poklesla jeho schopnost soustavné vydéle¢né Cinnosti nejméné
033 %. Podle § 44 odst. 2, véta prva z.€. 155/1995 Sb. pojisténec je Castecné
invalidni téz tehdy, jestlize mu dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav zna¢né ztézuje
obecné zivotné podminky.
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Podle § 38 zak.¢. 155/95 Sb. ve znéni do 31.12.2009 pojisténec ma narok na
plny invalidni duchod, jestlize se stal
a/ plné invalidnim a ziskal potfebnou dobu pojisténi, pokud nesplnil ke dni vzniku
plné invalidity podminky naroku na starobni dichod podle § 29, popfipadé, byl-li
pfiznan starobni dichod podle § 31, pokud nedosahl diichodového véku, nebo
b/ plné invalidnim nasledkem pracovniho urazu.

Podle § 39 odst. 1 zak.C. 155/95 Sb. ve znéni do 31.12.2009 pojisténec je
plné invalidni, jestlize z divodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
a/ poklesla jeho schopnost soustavné vydélecné €innosti nejméné o 66 %, nebo
b/ je schopen pro zdravotni postiZzeni soustavné vydéleCné Cinnosti jen za zcela
mimoradnych podminek.

Podle § 38 z.¢. 155/1995 Sb. ve znéni od 1.1.2010 pojisténec ma narok na
invalidni dichod, 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 dichod podle § 29, popfipadé, byl-li pfiznan
starobni ddchod podle § 31, pokud nedosahl dichodového véku, nebo
b) invalidnim nasledkem pracovniho urazu.

Podle § 39 odst.1 z.€. 155/1995 Sb. v pl. znéni, pojisténec je invalidni, jestlize
z ddvodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu nastal pokles jeho pracovni
schopnosti nejméné o 35 %.

Podle odst. druhého téhoz ustanoveni, jestlize pracovni schopnost pojisténce
poklesla
a) nejméné o 35 %, avSak nejvice 0 49 %, jedna se o invaliditu prvniho stupné,
b) nejméné o 50 %, av8ak nejvice 0 69 %, jedna se o invaliditu druhého stupné,
c) nejméné o 70 %, jedna se o invaliditu tfetiho stupné.

Pracovni schopnosti se rozumi podle odst. tfetiho téhoz ustanoveni schopnost
pojisténce vykonavat vydéleCnou Cinnost odpovidajici jeho télesnym, smyslovym
a duSevnim schopnostem, s pfihlédnutim k dosazenému vzdélani, zkuSenostem
a znalostem a predchozim vydéleCnym Cinnostem. Poklesem pracovni schopnosti se
rozumi pokles schopnosti vykonavat vydéle¢nou d&innost v dusledku omezeni
télesnych, smyslovych a dusSevnich schopnosti ve srovnani se stavem, ktery byl
u pojisténce pred vznikem dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu.

Podle odst.4 citovaného ustanoveni pfi urovani poklesu pracovni schopnosti
se vychazi ze zdravotniho stavu pojisténce dolozeného vysledky funk&énich vysetieni;
pfitom se bere v uvahu,

a) zda jde o zdravotni postizeni trvale ovliviiujici 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 cCinnosti, nez dosud
vykonaval,
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e) schopnost vyuZiti zachované pracovni schopnosti v pfipadé poklesu pracovni
schopnosti nejméné o 35 % a nejvice 0 69 %,

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

V.

Od 1. 1. 2010 doSlo ke zmé&nam pravni Upravy posuzovani zdravotniho stavu
v socialni oblasti. Konkrétné Slo zejména o zmény v pravni upravé posudkovych
kritérii, podle nichz je hodnocen zdravotni stav a nékteré jeho dusledky (invalidita)
v systému duchodového pojisténi a o nékteré dalSi souvisejici zmény.

K zasadni zméné doSlo opusténim dosavadniho déleni na plnou invaliditu
a Caste€nou invaliditu, a jeho nahrazeni invaliditou ve tfech stupnich. S uvedenou
zménou Vv posuzovani souvisela i zména davkova - instituty plného invalidniho
dichodu a Castecného invalidniho dichodu byly nahrazeny invalidnim ddchodem,
jehoz vySe je odliSna podle stupné uznané invalidity.

Stupné invalidity byly nové stanoveny tak, jak uvedeno vySe v ustanoveni § 39
odst.1 z.¢. 155/1995 Sb.

VI.

Soud prezkoumava zakonnosti rozhodnuti spravniho organu, jak jiz vySe
uvedeno, ke dni vydani rozhodnuti. V daném pfipadé ke dni 15.11.2010. ProtozZe
zalobce se domahal pfiznani invalidniho dlchodu zadosti sepsanou dne 16.12.2009,
zabyvali se posudkovi lékafi i soud otazkou, zda ke dni 31.12.2009 Zalobce splfoval
podminky pIné &i Castecné invalidity. Ze vSech ddkaz( vyplynulo, ze ke dni
31.12.2009 Zalobce nesplfioval podminky Caste¢né ani plné invalidity a proto mu
Castecny ani plny invalidni dichod do 31.12.2009 nenalezel.

Pro uznani invalidity Zalobce ke dni 15.11.2010 by muselo dojit k poklesu
pracovni schopnosti zalobce z divodu jeho dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu nejméné o 35 %. ProtoZze ke dni 15.11.2010 pracovni schopnost Zalobce
poklesla toliko o 30 %, nejednd se o invaliditu. Zalobce nebyl invalidni ani
nasledkem pracovniho urazu. Jestlize Zalobce nebyl invalidni, pak nesplioval
podminky naroku na invalidni dichod.

Pro uplnost soud uvadi, Zze k posouzeni podraditelnosti zdravotniho stavu
Zalobce pod korespondujici ustanoveni vyhlasky neni krajsky soud opravnén, ale
pouze organy posudkové sluzby MPSV. Je tomu tak proto, Ze takova uvaha je
soucasti odborného posudkového hodnoceni zdravotniho stavu zalobce, o némz si
soud nemuze ucinit vlastni uUsudek, nebot k tomu nedisponuje potfebnymi
medicinskymi znalostmi. MUze vSak posoudit, zda se posudkova komise vyporadala
se vSemi okolnostmi pro spravné zarazeni zdravotniho postizeni zalobce pod
pfislusnou polozku vyhlasky ¢&. 359/2009 Sb., kterou se provadi zakon
o dichodovém pojisténi (ke dni vydani napadeného rozhodnuti), €i nikoliv a nasledné
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téz zda v logické navaznosti na to odpovidajicim zpusobem oduvodnila svij zavér
o poklesu pracovni schopnosti Zzalobce. Subjektivni pfesvédceni Zalobce o tom, ze
splnoval ke dni vydani pfezkoumavaného rozhodnuti podminky invalidity, musi byt
jesté podporeno objektivnimi zjisténimi. Pfi urovani poklesu pracovni schopnosti se
vychazi ze zdravotniho stavu dolozeného vysledky funkCnich vySetfeni, nikoliv ze
subjektivnich pociti Zzalobce. Pfiznani davky musi byt podlozeno objektivné zjisténym
dlouhodobé nepfiznivym zdravotnim stavem a jim podminénou omezenou pracovni
schopnosti, coz posuzuje pfislusna posudkova komise.

Dle nazoru krajského soudu bylo provedenym dokazovanim pfesvédcivé
objasnéno, Ze se u Zalobce ke dni vydani pfezkoumavaného rozhodnuti, tj. ke dni
15.11.2010 nejednalo o invaliditu. Pokud Zalovana na str. 2 velmi stru¢ného
odlvodnéni svého rozhodnuti uvedla, Zze od 1.1.2010 se jedna o invaliditu prvniho,
resp. druhého stupné dle § 39 odst. 2 pism. a), resp. § 39 odst. 2 pism. b) zakona
€. 155/1995 Sb., z obsahu celého soudniho spisu, jakoz i davkového a posudkového
spisu je ziejmé, zZe tento udaj je v rozporu s provedenymi zjisténimi, a ze se jedna
o zfejmy omyl - pisafskou chybu. Tato chyba nema, s ohledem na provedené
dokazovani, vliv na spravnost vyroku rozhodnuti. Je na Zalované, aby dalSi sva
rozhodnuti fadné oduvodnila, bez zifejmych chyb.

Po provedeném Fizeni a hodnoceni dikazu /§ 77 s.f.s./ soud Zalobu zamitl,
nebot neni divodna /§ 78 odst. 7 s.F.s./.

Ugastnikim Fizeni nebyla nahrada nakladd fizeni pfiznana, nebot Zalobce
nebyl v Fizeni Uspésny a uspésna Zalovana nema pravo na nahradu naklada Fizeni
ze zakona (§ 60 odst.1, 2 s.f.s.).

Poucdeni:

Proti tomuto rozhodnuti Ize podat kasacni stiznost ve Ihuté dvou tydnd ode dne
jeho doruc€eni. Kasacni stiznost se podava ve dvou vyhotovenich u NejvysSiho
spravniho soudu, se sidlem Moravské namésti 6, Brno. O kasacni stiznosti
rozhoduje NejvySSi spravni soud.

Lhdta pro podani kasacCni stiznosti kon&i uplynutim dne, ktery se svym
oznacenim shoduje se dnem, ktery urcil pocatek Ihiaty (den doru€eni rozhodnuti).
Pfipadne-li posledni den lhity na sobotu, nedéli nebo svatek, je poslednim dnem
Ihaty nejblize nasledujici pracovni den. ZmesSkani lhaty k podani kasacni
stiznosti nelze prominout.

Kasacni stiznost |ze podat pouze z divodu uvedenych v § 103 odst. 1 s. . s.
a kromé obecnych nalezZitosti podani musi obsahovat oznaceni rozhodnuti, proti
némuz sméfuje, v jakém rozsahu a z jakych ddvodu jej stéZovatel napada, a uda;j
o tom, kdy mu bylo rozhodnuti doru¢eno.
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V fizeni o kasacni stiznosti musi byt stéZovatel zastoupen advokatem; to neplati,
ma-li stéZzovatel, jeho zaméstnanec nebo Clen, ktery za né&j jedna nebo jej
zastupuje, vysokoskolské pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich zakon(
vyzadovano pro vykon advokacie.

V Ostravé dne 24. ledna 2012

JUDr. Bohuslava DrahoSova
samosoudkyné



