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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Ostravé rozhodl samosoudkyni JUDr. Zorou Smolkovou ve véci
zalobkyné: D.K.,,
zastoupen Mgr. Ladislavem Bartou, advokatem
sidlem Purkytiova 787/6, 702 00 Ostrava
proti
zalovanému: Ministerstvo prace a socialnich véci

sidlem Na Pofi¢nim pravu 1, 128 01 Praha 2

o zalobé proti rozhodnuti Zalovaného ze dne 9. 6. 2020, ¢. j. MPSV-2020/117055-923, o
nepfiznani prispévku na pédi,

takto:

I.  Zaloba se zamita.

II. Zadny z Glastnik nema pravo na ndhradu naklada fizeni.

Shodu s prvopisem potvrzuje
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Odivodnéni:
Zalobni body.

Zalobce se Zalobou dorutenou Krajskému soudu v Ostravé dne 9. 7. 2020 doméahal
zruseni rozhodnuti zalovaného ze dne 9. 6. 2020, ¢. j. MPSV-2020/117055-923 (dale jen
»napadené rozhodnuti“), kterym bylo zamitnuto jeho odvolani a potvrzeno rozhodnuti
Utadu prace Ceské republiky ze dne 16. 10. 2017, nep¥iznavajici mu piispévek na pédi
podle ustanoveni § 7 zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach (dale jen ,zdkon o
socialnich sluzbach®).

Zalobce namitd nespravné zjiStény zdravotni stav. Jednani posudkové komise nebyl
ptizvan, lékafi si tak nemohli udélat odpovidajici predstavu o jeho zdravotnim stavu.
Lékati rovnéz nehodnotili jeho celkovou vykonnost. Jiz ze samotné diagnézy zalobce
(diabetes mellitus I. stupné, zavisly na inzulinu s mnohocCetnymi organovymi
komplikacemi, se syndromem poruchy rozpoznavani hypoglykémie, po opakovanych
hypoglykemickych kématech), vyplyva, ze zalobce neni schopen nastup hypoglykemie
rozpoznat, a pokud se hypoglykemie dostavi, tak bez varovani omdli a nevi, co se déje.
Tim je nebezpetny sobé i svému okoli a neobejde se bez pomoci jiné fyzické osoby.
Zalobce byl vZdy pti hypoglykemickém kématu prevezen rychlou zachrannou sluzbou
do nemocnice a hospitalizovan, neni tedy na misté stav zalobce bagatelizovat, jak {ini
posudkovi lékafi, a neni rovnéz pravdou, ze by byl po jedné, dvou hodinach plné
orientovany a funkéni. Proto zalobce podstoupil dvé transplantace Langerhansovych
ostruvkt. Posudkovi lékafi ze zprav pouzili vzdy jen to, co odpovida jejich
posudkovému zaveéru.

Zalobce podle svého presvédceni nezvlada zivotni potfeby mobilita, orientace, osobni
aktivity a péce o domacnost. Zalobce tvrdi, ze $patné zvlada vsechny aktivity, které
podmiriuji zvladani zivotni potreby mobility, a soporou francouzskych holi ujde
maximalné 100 metra. Z dtvodd hypoglykemie byva dezorientovan po dlouhou dobu,
zavér posudkového lékate, Ze po odeznéni priznakd je plné orientovany a funkéni,

vo- /& v . . /7 .V VoV / ’ /
povazuje za zcela neodborny. Spatné se orientuje v misté bydlisté, nedosahne cile své
cesty z duvodu zlé orientace, $patné rozliSuje zvuky mimo prirozené prostredi a Spatné

. . o v / 7 oV / v/ ’
se orientuje z duvodu zhorSeného zraku. Zalobce nemize planovat a usporadat osobni
aktivity, spolecensky styk a volnocasové aktivity, protoze se podrobuje dlouhodobé
imunosupresivni 1é¢bé a musi se vyhybat moznému riziku nakazy. Nemuze

. v v ’ v . / ’ v/ o . Ry
manipulovat predméty denni potreby, obstarat si denni nakup, neuvati si teplé jidlo,
nemuze vykonavat bézné prace., nakladat s pradlem, udrzovat poradek apod. Podle
\4 M 4 M / / .V v / v / /
zalobce je posudek posudkové komise netplny, vnitrné rozporny a zalobce nezvlada
minimalné tfi zivotni potreby.

Stanovisko Zalovaného.

Zalovany s zalobou nesouhlasil a navrhl jeji zamitnuti. Posudek spliuje veskera kritéria
a odpovida na vSechny zalobcem vznesené namitky.

Posouzent krajskym soudem.

Krajsky soud poté co zjistil, ze zaloba byla podana vcas ve lhuté dvou meésicu po
dorudeni pisemného vyhotoveni napadeného rozhodnuti zalobci, tedy v souladu
s ustanovenim § 72 odst. 1 zakona ¢. 150/2002 Sb. soudniho fadu spravaniho (dale jen ,s.
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f. s.%), prezkoumal napadené rozhodnuti v souladu s ustanovenim § 75 odst. 2 s. f.s.
v mezich zalobnich bodt a dospél k zavéru, ze zaloba je divodna.

A.  Zjisténi ze spravniho spisu.

Ze spravniho spisu krajsky soud zjistil, ze zalobce pozadal o prispévek na péci dne 8. 8.
2017. Dne 22. 8. 2017 probéhlo u zalobce socialni setfent, ze kterého vyplyva, ze zalobce
’ v . 4 v ’ v 4 v . v
trpi zhorsenou motorikou celého téla, trnou a brni mu obé dolni koncetiny, tresou se
/7 I . ’ ’ . Vv 4 I o ’
mu ruce, ma potize se zrakem, hypoglykemické zachvaty i 2x denné, ma potize s chizi,
ohybani kolen, pouziva francouzské hole, bud jednu, se kterou ujde cca 300 metru i
/4 /4 Ve Vv 4 v/ / v . .
v nerovném terénu, pti zhorSeni stavu pouziva obé. Vyjde a sejde schody v rozsahu
. . \4 v 4 /7 v . v 4 *
jednoho patra, je to ale pro zalobce vycerpavajici. Uvedl, Ze jeho dusevni stav a orientace
se odviji od aktualniho zdravotniho stavu, v pfipadé, kdy je mu nevolno, byva zmateny
a dezorientovany. Nevyhledava spolecnost lidi a vyhyba se zvysené koncentraci lidi
zduvodu snizené imunity. Je schopen dodrzovat lécebny rezim, ale v ptipadé
hypoglykemickych stav, které prijdou bez predchozich pfiznaku, si nepfivola pomoc
ani nezavola; omdli a probere se az za dvé, tfi hodiny. Zavér socialni Setfeni spocival
v konstatovani, ze zalobce potfebuje pomoc pfi péci o svoji osobu a pomoc v péli o
domacnost, potfebnou péci zajistuje pani G. K., manzelka, ktera bydli na jiné adrese a
k zalobci dochazi minimalné co druhy den.

Dne 27. 9. 2017 zpracoval posudkovy lékar OSSZ posudek o zdravotnim stavu zalobce
se zavérem, ze nejde o osobu, ktera se podle § 8 odst. 2 zakona o socialnich sluzbach
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povazuje za zavislou na pomoci jiné fyzické osoby, nebot dlouhodobé neptiznivy
zdravotni stav nevede k neschopnosti zvladat alespon tfi a ¢étyri zakladni Zivotni
potfeby; zalobce potrebuje zdavodu dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu
pomoc pouze pfi zvladani zivotni potfeby péce o domacnost.

Dne 16. 10. 2017 trad prace zalobci prispévek na péci nepfiznal s poukazem na shora
uvedeny posudkovy zavér. Proti tomuto rozhodnuti zalobce podal odvolani, ve kterém
namitl nezvladnuti zejména zivotnich potfeb mobilita a orientace; kazdodenni pomoc a
dohled podle néj potrebuje pti zvladani osmi zakladnich zivotnich potfeb. V ramci
odvolactho fizeni byl dne 6.12. 2018 zpracovan posudek posudkové komise
Ministerstva prace a socialnich véci (dale jen ,posudkova komise®) ve slozeni predsedy
komise, 1ékare s odbornosti interni lékarstvi a tajemnice, se zavérem, ze u zalobce nejde
o osobu, ktera se podle § 8 odst. 2 zakona o socialnich sluzbach povazuje za zavislou na
pomoci jiné fyzické osoby z duvodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu. Podle
posudkové komise zalobce trpi diabetem mellitus 1 typu s mnohocetnymi
komplikacemi (polyneuropatie dolnich kondetin, retinopatie, nefropatie), ktery je
rozhodujici pticinou jeho dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu, poruchou
rozpoznavani hypoglykemie, stavem po opakovanych hypoglykemickych kématech,
stavem po transplantaci Langerhansovych ostruvka (srpen 2018) a esencialni hypertenzi.
Zalobce nezvlada zékladni Zivotni potfebu péée o domécnost. Hypoglykemické stavy
nejsou stavem trvalym, trvaji 1 - 2 hodiny a po odeznéni je zalobce orientovany,
mobilni, komunikujici, schopnym zvlidnout pééi o svou osobu. Zalobce bydli sim a
pecujici osoba jej navstévuje co druhy den, nejedna se o pomoc kazdodenni. Po aspésné
transplantaci Langerhansovych ostruvku 1ze predpokladat zlepseni prubéhu diabetu.

Nasledné byl dne 14. 2. 2019 zpracovan doplnujici posudek sohledem na nove
predlozené lekarske zpravy z 5. 9. 2018 a 19. 12. 2018. Posudkova komise ve stejném

Shodu s prvopisem potvrzuje



10.

11.

12.

4 17 Ad 23/2020

slozeni dosla ke stejnému zavéru. Podle posudku ,mobilita neni tak vyznamné omezena,
aby mobla byt hodnocena jako nezvlddnutd zakladni Zivotni potreba, rounéz i orientace. Pri
adekvdtni terapii by mély krece a bolesti DKK odeznit. Je orientovany wve vsech smérech.
Popisovand retinopatie nezpiisobuje takovou poruchu vidéni, kterd by zpisobila ztratu
orientace. Vyrizovdani osobnich zaleZitosti neni kazdodennim isikonem, neni zdravotni
diivod, aby byl p¥i dodrZeni preventivnich opatreni omezen v navazovini kontaktii s jinymi
osobami. Je schopen naplanovat, stanovit a dodrZet denni program*.

Nasledné zalovany rozhodl rozhodnutim z 8. 3. 2019, kterym prvostupnové rozhodnuti
potvrdil s poukazem na zavéry posudkové komise.

Proti rozhodnuti podal Zalobce zalobu ke Krajskému soudu v Ostravé, na zakladé které
krajsky soud rozhodnuti zalovaného z8. 23. 2019 zrusil, nebof neshledal posudek
posudkové komise Gplny a presvédlivy pro posouzeni otazky zvladani zakladni zivotni
potreby mobility, kdyz z posudku neni zfejmé, na zikladé leho posudkovi 1ékari
dospéli k zavéru o schopnosti zalobce ujit krok za krokem 200 m, a Gvaha komise, ze
mobilita neni tak vyznamné omezena, aby byla hodnocena jako nezvladnuta, neni nijak
oduvodnéna. Totéz platilo o posudkovém zavéru zvladnuti zivotni potfeby orientace,
ktery nesplnoval pozadavek Uplnosti a presvédéivosti. Pokud by odpovidala cetnost
hypoglykemickych zichvata a délka jejich nasledkd, jak tvrdi zalobce a vyplyva i ze
socialniho Setfenti, byl by zalobce dezorientovany i 8 hodin denné, coz stézi lze hodnotit
jako docasnou dezorientaci, ktera nebrani schopnosti orientovat se v prirozeném
socidlnim prostieni v obvyklych situacich a primérené na né reagovat, jak vyzaduje prilohy
¢. 1 pism. b) bod 4. a 5. vyhlasky, a jakykoliv odborny zavér v tomto sméru v posudku
krajsky soud nenasel. Posudek nebyl pfesvéd¢ivy a Gplny ani v otazce zvladani osobnich
aktivit, kdyz posudkova komise nevysvétlila, jaké jsou preventivni opatfeni pri
imunosupresivni 1é¢bé, a zda, pro¢ a jak omezuji pacienta vjeho spoleCenskych
kontaktech, ani proc se zalobce myli, ma - li za to, ze v dusledku této lécby nesmi prijit
do kontaktu s lidmi a pro¢ neni ohrozen, jak se domniva. Konecné, v posudku krajsky
soud postradal jakoukoliv odpovéd’ na zalobcovu namitku, ze neni schopen rozpoznat
hypoglykemicky zachvat a ptivolat si pomoc, kdyz v diagnostickém souhrnu je
onemocnéni poruchou rozpoznani hypoglykemii uvedeno.

S ohledem na zavéry vyjadrené v rozsudku zalovany pozadal posudkovou komisi o
vypracovani nového posudku, k ¢emuz doslo 21. 5. 2020. Posudkova komise ve slozeni
predseda komise, posudkovy lékai zoboru interntho lékarstvi a tajemnice, dosla
k zavéru, ze zalobce na zakladé dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu vyzadoval
kazdodenni pomoc, dohled nebo pé¢i jiné fyzické osoby a nezvladal zakladni zivotni
potfebu péle o domacnost, ostatni zivotni potreby komise posoudila jako zvladnuté.
Komise vysla ze zjisténi, ze zalobce je schopen fidit osobni motorové vozidlo, zije sam,
aniz by se obaval hypoglykemickych poruch védomi, kdyz tato byla zaznamenana zcela
ojedinéle v roce 2014, a dale 1. 10. 2016, 3. 7. 2018 a 22. 6. 2019, nebyla objektivné
pozorovana nékolikahodinova porucha orientace po hypoglykemickém zachvatu,
kognitivni schopnosti jsou zachovany, zalobce Cte, pise slyst, vidi, telefonuje, je obéhové
kompenzovany, nejsou parézy koncetin, jemna motorika rukou zachovana, tres
nepozorovan, hybnost kloubl dolnich kondletin v normé, polohy zvlada, podle
propousténi zpravy Institutu klinické a experimentalni mediciny, kliniky diabetologie
(dale jen ,KD IKEM®) od 16. 5. do 20. 5. 2017 pred transplantaci toleroval zatéz 175W a
test byl ukoncen pro dosazeni ciloveé frekvence, podle propousténi zpravy Nemocnice
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Opava od 6. 8. do 9. 8. 2018 bylo orientacni vysetfeni neurologické bez patologie, a
zalobce muze pouzivat trvale senzor glykemie, ktery upozorni na nastupujici glykemii.
Neni proto medicinsky davod nezvladnout chtzi po schodech, dopravu v dopravnich
prostredcich, chuzi do 200m vzdalenosti, zménu poloh, orientovat se zrakem, sluchem
v obvyklych situacich v misté bydlisté a na Gradech, vytizovat osobni zalezitosti,
stanovovat si denni program a vykonavat volnocCasové aktivity, kdyz vyhybani se
cestovani dopravnimi prostfedky hromadné dopravy a kontaktu s vétSim mnozstvim
lidi lze uznat jen jako preventivni opatreni pfi zvySeni rizika prenosnych onemocnéni.
V dobé epidemie muze pouzivat rousku nebo respirator. Tento zdravotni stav byl
rovnéz ke dni 8. 8. 2017.

Na zakladé tohoto posudku rozhodl Zalovany napadenym rozhodnutim.

U jednani krajsky soud provedl zalobcem navrzené dukazy, ze kterych vsak
nevyplynuly zadna zjisténi vyznamna pro rozhodnuti ve véci, nebot lékaiské zpravy
zalobcem predlozené, tykajici se jeho zdravotniho stavu ke dni vydani napadeného
rozhodnuti (tedy k9. 6. 2020) byly posudkovou komisi zohlednény. Zalobce dale
predlozil vystupy ze svého senzoru DEXCOM, ze kterého opakované vysoké ani nizke
hadiny glykemie nevyplynuly, kdyz za sledované obdobi se vyskytl pouze jeden pfipad
nizke glykemie ve dne.

Zalobce predlozil té2 znalecky posudek MUDr. I B. z 10. 11. 20107, ze kterého vsak
soud rovnéz zadné skutkové zjisténi ohledné zdravotniho stavu zalobce neucinil, nebot
jeho predmétem je pouze obecné vysvétleni terminu hypoglykémie.

B.  Posouzent Zalobnich bod.

V prvé fadé krajsky soud povazuje za vhodné shrnout relevantni pravni Gpravu

4 4 v/ v I Ve 4 */ 4 \4 4 M
podminek poskytnuti pfispévku na péci ve smyslu zakona o socialnich sluzbach a jeho

4 v /7 v * o v 4 4 / Ve 4 /4 4 4 4
provadécich predpist, a to ve znéni platném a Gc¢inném k datu rozhodovani spravaiho
organu. Podle ustanoveni § 7 odst. 1 zakona o socialnich sluzbach plati, ze prispévek na
PECi (dale jen prispévek) se poskytuje osobam zavislym na pomoci jiné fyzické osoby. Zalobce
je osobou starsi 18 let véku, a proto podléha definici zavislé osoby podle § 8 odst. 2
zakona o socialnich sluzbach, ktera v pismenu a) pro minimalni, tedy lehkou zavislost
(stupen 1.) povazuje stav, jestliZe z diivodu dloubodobé nepriznivého zdravotnibo stavu neni
osoba schopna zvlddat t7i nebo Cty?i zdkladni Zivotni potreby. Zakladni zivotni potreby
jsou upraveny v § 9 odst. 1 zakona o socialnich sluzbach a jsou jimi a) mobilita, b)
orientace, ¢) komunikace, d) stravovani, e) oblékani a obouvani, f) télesna hygiena, g)
vykon fyziologické potfeby, h) péle o zdravi, i) osobni aktivity, j) péce o domacnost.
Schopnost zvladat zakladni zivotni pottreby vymezuje priloha 1 k vyhlasce ¢. 505/2006
Sb. (dale jen ,,vyhlaska®).

Z judikatury Nejvyssiho spravniho soudu i spravnich soudd vyplyva konstantné
zastavany nazor, ze posouzeni stupné zavislosti pro ucely rozhodovani o prispévku na
pééi musi vychazet z hodnoceni vsech podkladt uvedenych v § 25 odst. 3 zakona o
socialnich sluzbach. Na vysledny 1ékarsky posudek, ktery je v tomto fizeni stézejnim
dikazem, je treba klast pozadavek uplnosti a presvédéivosti (viz blize rozsudek
Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 23. 9. 2009 ¢. j. 4 Ads 57/2009-53). Nejvyssi spravni
/ M i v 4 i v v/ 4 /4 v/ v /N

soud ve své judikature dale dovodil, ze v tizeni o naroku na prispévek na péci je

M 4 4 4 4 4 A4 p v 4
povinnosti odvolactho spravniho organu pozadat posudkovou komisi o doplnéni
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posudku, ,pokud by posudkovi komise postavila své hodnoceni na rozpornych podkladech,
aniz by rozpory sama odstranila nebo vysvétlila. Tak tomu miize byt v p¥ipadeé, Ze se objevi
rozpor mezi vysledkem setveni socidlniho pracovnika a nazorem posudkové komise, aniz by
posudkovd komise sama provedla vlastni presetreni zdravotnibo stavu Zadatele o prispévek™
(viz rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 25. 4. 2013, ¢. j. 6 Ads 17/2013 - 25).
Posouzeni zdravotniho stavu je pritom vzdy véci odborné medicinskou, k niz nemaji
soudy potfebné odborné znalosti, a proto vychazi z vyjadreni subjektl, které tyto
znalosti maji. Z tohoto diuvodu soudy kladou pfi hodnoceni posudku zvyseny diraz na
jejich jednoznacnost, Gplnost a presvédéivost (viz rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu
ze dne 4. 12. 2013 ¢. j. 3 Ads 24/2013-34). Pokud by z podkladd 1ékatského posudku
vyplyvalo, Ze posuzovany nékterou z aktivit nutnych pro celkové zvladnuti urdité
potfeby sam a bez pomoci jiné osoby nezvlada, a organy 1ékarské posudkové sluzby by
presto takovou zakladni zivotni potfebu povazovaly za zvladanou, bylo by jejich
povinnosti tento svij zavér dostateCné a presvedcivé oduvodnit (rozsudek Nejvyssiho
spravniho soudu ze dne 2. 4. 2014 ¢. j. 3 Ads 50/2013-32).

Zalobce namita netiplnost a vnitfni rozpornost posudku posudkové komise.

Co se tyle zalobcem namitané nezvladnuti zZivotni potfeby mobility, podle posudku
wneni medicinsky divod pro nezvlidini 200m chize po roviné, kdyZ toleroval p7i
ergometrickém wvysetteni zaréZ 175W, orientacni neurologie, vysetreni z infekcniho odd.
Nemocnice Opava od 6. 8. 9. 8. 2018 bylo bez patologie™. Posudkovi 1ékari tak sice kuse a
na samé hranici prezkoumatelnosti, presto vsak oproti posudku z 6.12. 2018,
doplnéného 14. 2. 2019, vysvétlili, ze bolesti dolnich konéetin a neschopnost ujit vice
nez 100m, udavané zalobcem, jsou subjektivniho charakteru, bez objektivni pficiny,
kdyz  pfi¢ina  neurologicka  je  vylouCena a  udavana  neschopnost
odporuje ergometrického vySetfeni, neprokazujici zadné omezeni. Byt je posudkovy
zavér vysvétlen jen sporadicky, 1ze jej v tomto pripadé akceptovat jako prezkoumatelny
a uplny, kdyz ani z odbornych vysetteni zadné omezeni chuze explicitné nevyplyva a
Gdaj praktického lékate Yalobce MUDr. Z. 31. 7. 2018, podle n&jZ Zalobce ujde 100m,
neni blize odivodnén a ani z néj neni zfejmé, zda jde o daj uvedeny zalobcem, nebo
zda jde o zavér vysetfeni lékafem; posudkova komise k nému zduraznuje absenci
medicinského dtvodu pro toto omezeni. Zavér posudkové komise tedy neni v rozporu
se zjisténimi odbornych lékart. Krajsky soudu tak uzavira, ze v posudku je dostateény
podklad pro posouzeni otazky zvladani zakladni zivotni potteby mobilita podle § 9
odst. 1 pism. a) zakona o socialnich sluzbach a prilohy ¢. 1 pism. a) vyhlasky, a to
v rozsahu aktivity 4. pobybovat se krok za krokem, popripadé i s prerusovinim zastavkami,
v byté a bézném terénu v dosabu alespori 200metrii, a to i po nerovném terénu. Namitka
proto neni divodna.

Zalobce namital neptesvédéivost posudku, co se tyka zvladani Zivotni potfeby orientace.
Posudkova komise vyluCuje opakovanou castou dezorientaci, zalobcem udavanou,
poukazem na ojedinélé hypoglykemické poruchy védomi, kdyz byly objektivné
zaznamenany pouze pétkrat za dobu od r. 2014 do r. 2019, véetné automobilové nehody
dne 25. 8. 2019, pravdépodobné zapricinéné pravé hypoglykemii. Podle posudkové
komise je opakovana mnohahodinova dezorientace (az 2x denné) dale vyloucena tim, ze
nikdy nebyla pozorovana pfi hospitalizaci zalobce, zalobce wvidi, slysi, Cte, pise,
telefonuje, netrpi tresem rukou. Krajsky soud k tomu dodava, ze po obou operacich
Langerhansovych ostruvku je z lékarskych zprav patrné zlepSeni stavu (zprava z KD
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IKEM od 17. 8. do 21. 8. 2018, zprava MUDr. G. z24. 8. 2018 a z 11. 12. 2019,
propoustéci zprava z KD IKEM od 7. 1. do 13. 1. 2020). Posudek je tak ohledné
zvladnuti orientace rovnéz Uplny a presvédcivy, byt i v tomto pripadé jde o Gplnost a
presvédcivost na samé hranici nutnych pozadavkd pro naplnéni téchto atributt, a nent
v rozporu se zjisténimi odbornych lékart, a v posudku je dostateCny podklad pro
posouzeni otazky zvladani zakladni Zivotni potteby orientace podle § 9 odst. 1 pism. c)
zakona o socialnich sluzbach a prilohy ¢. 1 pism. a) vyhlasky, a to v rozsahu namitanych
aktivit 1. pozndvat a rozezndvat zrakem a sluchem, 3. orientovat se osobou, Casem a
mistem, 4. orientovat se v prirozeném socidlnim prostredi a 5. orientovat se v obvyklych
situacich a primérené v nich reagovat. Ani tato namitku tak neni nedivodna.

Zalobce namitl nedplnost a nepresvédtivost posudku, co se tyka zvladani Zivotni
v , . o . . 7 17V ’
potfeby osobni aktivity, kdy z divodu imunosupresivni 1é¢by neni schopen styku se
v / v 4 4 e 4 v v 4 v 4
spoleCenskym prostfedi a vykonavat aktivity obvyklé véku a prostiedi (volnocasové
. . Ve /71 V- . /) 7 NV . v ’
aktivity a vyfizovat své zalezitosti). Z posudku vyplyva, ze zalobce je schopen veskeré
aktivity vykonavat za pouziti rousek popr. respiratoru jakozto vhodnych facilitatort,
kdyz ani zalobce jiny nez preventivni divod vylouceni spolecenskych kontakta neudava
/ /4 i / v / 4 4 e v/ v 4
a tento nevyplyva ani z lékatskych zprav. Za neschopnost zvladat aktivity prislusné
zivotni potreby se nepovazuje, pokud ji lze zvladnout pouze za pouziti béznych
facilitatort (§1 odst. 4 vyhlasky). Je - li mozné, aby se zalobce pti pouziti rousky ¢i
/7 v / o / Ve v Ve \4 /4 \2 .
respiratoru spoleCenskym kontaktam nevyhybal, lze prisvédcit zalovanému, Ze i tato
zivotni potreba podle § 9 odst. 1 pism. i) zakona o socialnich sluzbach a prilohy ¢. 1
, . IV . . ’ .. /7 v v 7
pism. 1) vyhlasky, a to v rozsahu aktivity 5. vykondvat aktivity obvyklé véku a prostreds,
napriklad vzdélivani, zaméstnini, wvolnocasové aktivity, wvyrizovat své zdleZitosti je
zalobcem zvladnuta. Ani tato namitka tak neni divodna.

Konecné zalobce namita, ze neni schopen rozpoznat hypoglykemicky zachvat a privolat
si pomoc, kdyz v diagnostickém souhrnu je onemocnéni poruchou rozpoznani
hypoglykemii uvedeno. Rozpoznat zdravotni problém v pripadé potfeby vyhledat ¢i
ptivolat pomoc je pritom podle pfilohy ¢. 1 pism. h) bod 3. vyhlasky aktivitou, jejiz
zvladnuti je podminkou pro zvladnuti Zivotni potreby péce o zdravi ve smyslu § 9 odst. 1
pism. h) zakona o socialnich sluzbach. Posudkova komise se k této zivotni aktivité
vyjadrila tak, ze zalobce je schopen hypoglykemicky zachvat rozpoznat na zakladé
upozornéni glykemického senzoru, ktery muze pouzivat trvale. Soucasné poukazala na
objektivné zjisténou schopnost zalobce hypoglykemie pravidelné monitorovat a sam
korigovat inzulinovou pumpu, a na to, ze hypoglykemické poruchy védomi se u
zalobce vyskytly jen ojedinéle (viz vyse). Ohledné této zivotni potfeby tak povazuje
soud posudek za prezkoumatelny, splnujici atributy uplnosti a presvédcivosti, byt opét
na sameé hranici akceptovatelného. Soud proto shledal i tuto namitku nedtvodnou.

Co se tyka posledni namitané neschopnosti zvladnout pé¢i o domacnost, tato byla 1
posudkovou komisi a zalovanym hodnocena jako nezvladnuta. Zalobni namitka je tedy
rovnéz neduvodna.

Zalobce konetné namital, Ze pfedmétny posudek neni pYesvéd¢ivy mimo jiné proto, e
nebyl vySetten. Pfimé osobni vysetfeni posuzované osoby lékarem posudkové sluzby je
podle § 25 odst. 3 zakona o socialnich sluzbach jeden ze zikonem predvidanych
podkladt pro zavér socialniho organu o stupni zavislosti osoby. Jak dovodila judikatura,
SPrimé osobni vysetteni posuzované osoby lékarem okresni spravy socidlnibo zabezpeceni a
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posudkovon komisi Ministerstva prdce a socialnich véci by v ¥izeni o prispévku na péci podle
zdkona o socidlnich sluzbach mélo byt pravidlem. Takové pravidlo vsak nemiZe platit
bezvyjimecné a vidy musi byt naleZité zoblednény konkrétni okolnosti projedndvaného
pripadu” (viz rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ¢. j. 4 Ads 82/2011-44 ze dne 14. 9.
2011). Za situace, kdy mezi zavéry odbornych 1ékara a zavéry posudkové komise nent
rozpor, lze podle nazoru krajského soudu v tomto pripadé absenci osobniho vysetfeni
vyjimecné akceptovat. Ani tato namitka tak neni davodna.

Za situace, kdy krajsky soud neshledal zadnou ze zalobnich namitek dtvodnou, zalobu
zamitl podle § 78 odst. 7 s. I. s.

C. Naklady 7izent.

V rizeni byl plné procesné uspésny zalovany, ktery v souladu s ustanovenim § 60 odst. 2
v 4 4 /4 4 o V/ 4 v / vV /4 \4 M 4

s. f. s. nema pravo na nahradu nakladt fizeni; procesné neispésnému zalobci pravo na

nahradu nakladu fizeni nevzniklo. Soud proto rozhodl tak, ze zadny z Géastniku fizeni

nema pravo na nahradu naklada fizeni.

O odméné ustanoveného zastupce zalobce krajsky soud rozhodne samostatnym
usnesenim.

Pouleni:

Proti tomuto rozsudku je mozno podat kasalni stiznost ve lhité dvou tydna od jeho
doruceni k Nejvyssimu spravnimu soudu v Brné.

Ostrava 6. ledna 2021

JUDr. Zora Smolkové

samosoudkyné
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