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CESKA REPUBLIKA

~ ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvyssi spravai soud rozhodl v senité slozeném z predsedkyné JUDr. Milady
Tomkové a soudct JUDr. Jiftho Pally a JUDr. Bohuslava Hnizdila v pravni véci zalobce:
P. D., zastoupeného Mgr. Jaroslavem Kopeckym, advokatem, se sidlem 28. fijna 150/2663,
Ostrava - Moravskd Ostrava, proti 2alované: Ceskd sprava socidlniho zabezpefeni, se
sidlem Kfizova 25, Praha 5, o prezkoumani rozhodnuti zalované ze dne 20. 6. 2007,

v fizeni o kasacni stiznosti zalobce proti rozsudku Krajského soudu v Ostravé ze dne
27.10. 2008, ¢. . 43 Cad 132/2007 - 92,

takto:

L Rozsudek Krajského soudu v Ostravé ze dne 27. 10. 2008, ¢. j. 43 Cad 132/2007 - 92,
se zruSuje avéc se vraci tomuto soudu k dalsimu fizeni.

II. Ustanovenému zastupci zalobce Mgr. Jaroslavu Kopeckému se priznava

odmeéna za zastupovani a nahrada hotovych vydaja v ¢astce 1904 K¢, ktera mu bude
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vyplacena z uctu Nejvyssiho spravniho soudu do Sedesati dnt od pravni moci
tohoto rozsudku.

Oduvodnéni:

Rozhodnutim zalované ze dne 20. 6. 2007, ¢. X, byla zamitnuta zadost zalobce o
plny invalidni dichod pro nesplnéni podminek § 38 zakona ¢. 155/1995 Sb., o
dichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,zakon o duchodovém
pojiténi®). Zalovana v odivodnéni Zalobou napadeného rozhodnuti uvedla, e podle
posudku Okresni spravy socialniho zabezpeceni v Ostravé ze dne 11. 6. 2007 neni zalobce
plné invalidni, nebot z divodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla jeho
schopnost soustavné vydéle¢né Cinnosti pouze o 30 %, priemz podle § 39 zakona o
dichodovém pojisténi je pojisténec plné invalidni, jestlize zdavodu dlouhodobé
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nepriznivého zdravotniho stavu poklesla jeho schopnost soustavné vydéleéné cinnosti
nejméné o 66 %.

V zalobé proti uvedenému rozhodnuti zalobce uvedl, ze se domaha posudkove-
zdravotniho uznani chronicky se vyskytujictho stavu CFS (chronic fatigue syndrome).
Proto navrhl, aby jeho zdravotni stav a mira schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti byly
zjistény na zakladé nezavislého a odborného vysetteni. Hodnoceni zdravotniho postizent,
které je rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé neptriznivého zdravotniho stavu, mélo byt
provedeno podle § 6 odst. 6 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. a kapitoly I., polozky 1., pism. ¢)
pHlohy & 2 uvedené vyhlasky. Zalobce dle namitl, Ze posudkovy lékat okresni spravy
socialniho zabezpedeni nedostatecné zjistil a posoudil jeho zdravotni stav, nebot nebylo
zohlednéno, ze dlouhodobé trpi chronickym tnavovym syndromem CEFS. Trvalé projevy
Gnavovych stavi CFS byly zapridinény mj. nakazou infekcéni bakterii Chlamydia
pneumonie, coz bylo laboratornimi vysetfenimi prokazano.

Krajsky soud v Ostravé rozsudkem ze dne 27. 10. 2008, ¢. j. 43 Cad 132/2007 - 92,
zalobu proti zminénému rozhodnuti zalované zamitl. V odtvodnéni rozsudku soud uved],
zesipodle § 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho
zabezpeleni, ve znéni pozdéjsich predpisu (dale jen ,zakon ¢. 582/1991 Sb.“), vyzadal
posudek Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci v Ostravé (dale jen
»posudkova komise). Jeji posudek byl vydan dne 23. 10. 2007 s posudkovym zavérem, ze
rozhodujici zdravotni postizeni zalobce predstavuje somatoformni porucha, ktera byla
zhodnocena podle kapitoly V., polozky 4., pism. b) prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb.,
procez pokles schopnosti soustavné vydélecné cinnosti byl hodnocen na horni hranici
rozpéti ve vys$i 20 %. S ohledem na zalobcovy namitky si soud vyzadal posouzeni
zdravotniho stavu od Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci v Praze. Ta v
posudku ze dne 3. 4. 2008 uvedla, Ze rozhodujici ptidinou zalobcova dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu je somatoformni porucha, kterou posoudila podle kapitoly
V., polozky 4., pism. b) prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. a miru poklesu schopnosti
soustavné vydélecné ¢innosti zhodnotila na 20 %. Podle obou posudkt tedy zalobce nebyl
plné ani ¢astecné invalidni. Tato posudkova komise se rovnéz vyporadala s nalezy MUDr.
N. a namitkami zalobce ohledné jeho postizeni chronickym Gnavovym syndromem, které
uzaviela tvrzenim, ze sohledem na rozsah a systemati¢nost Zalobcem predlozeného
materialu je vyloudeno jeho postizenim tnavovym syndromem, nebot pacient jim trpicim
by byl sotva schopen takové pisemnosti vypracovat. Zalobctv zdravotni stav byl rovnéz
posouzen lékafem Okresni spravy socialnitho zabezpedeni v Ostravé dne 11. 6. 2007 se
zavérem, ze zalobce neni plné invalidni, nebof mira poklesu schopnosti soustavné
vydélecné ¢innosti s ohledem na zdravotni postizeni ¢inila 30 %. Podle nazoru soudu obé
posudkové komise dospély ke shodnému zavéru, ze rozhodujici pti¢inou dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu zalobce je somatoformni porucha. Mira poklesu
schopnosti soustavné vydéleéné cinnosti ke dni vydani zalobou napadeného rozhodnuti
byla zhodnocena rovnéz shodné s ohledem na dal$i zdravotni postizeni ve vysi 20 %, tedy
na horni hranici rozpéti. Zavéry posudkovych komisi jsou podle soudu jednoznacné,
prezkoumatelné a presvédcivé, procez soud neshledal divody, pro které by se od nich mél
odchylit. Proto nebylo divodu doplnit dokazovani vypracovanim znaleckého posudku.
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Ve vcasné kasacni stiznosti namitl zalobce (dale téz ,stézovatel®), ze soud prihléed]
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pouze k zavéraim posudkovych komisi, aniz by se vyporadal sjim predlozenymi
lékatskymi zpravami, které se vénuji jeho postizeni syndromem CFS. Pfitom zavéry
obsazené v téchto lekafskych zpravach jsou v rozporu se zavéry posudkového lékare
okresni spravy socialniho zabezpedeni a posudkovych komisi. Nadto stézovatel vyjadril
domnénku, ze posudkové komise zamérné vynechaly ve svych posudcich dast zavéra
z vySetteni PhDr. V. Posudkové komise a posléze soud pochybily, kdyz se nedostateéné
vyporadaly se zavéry MUDr. N., CSc., ze dne 11. 5. 2000 a 10. 11. 2004 a z posudkového
hlediska je oznalily za irelevantni. Zavéry posudku posudkové komise ze dne 3. 4. 2008
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jsou pritom v rozporu se zavérem tohoto lékare. Stézovatel dale zpochybnil fadné slozeni
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posudkovych komisi, nebot v pfipadé chronického tnavového syndromu neni urceno, ze
by mél zaklad v psychické poruse. Jejimi cleny proto méli byt imunologové a neurologove,
ptipadné internista a endokrinolog, coz stézovatel dovozuje z toho, ze jeho zdravotni stav
mél byt posouzen jako komplexni onemocnéni s mnoba projevy, které maji ziklad v souboru
abnormalit nervového, imunitnibo, kardiovaskularnibo a endokrinnibo systému“. Nebylo
7 Vv ’ / ’ .- . ;7 v . ,
proto na misté obsazeni mist posudkovych komisi psychiatry. V dané véci tedy posudkova
komise slozena s predsedy a psychiatra posuzovala problematiku CFS a vyjadfovala se
k vysledkim fady specializovanych vysetfeni, jejichz posouzeni nespada do oboru
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psychiatrie. Stézovatel uzavrel, ze posudkové zavéry Okresni spravy socialniho
zabezpecleni v Ostravé a posudkovych komisi Ministerstva prace a socialnich véci jsou
v rozporu s obsahem predlozenych lékarskych zprav. Proto navrhl, aby Nejvyssi spravni
soud rozsudek Krajského soudu v Ostravé ze dne 27. 10. 2008, ¢. j. 43 Cad 132/2007 - 92,
zrusil a véc vratil tomuto soudu k dalsimu fizeni.

Zalovani ve vyjadieni ke kasalni sti¥nosti uvedla, Ze stéZovatelem tvrzena
nezakonnost ma spocivat v nespravném posouzeni jeho zdravotniho stavu. Krajsky soud
vSak v tomto sméru vychazel z posudkd posudkové komise, pricemz s timto postupem lze
souhlasit. K namitce nespravnosti téchto posudku se zalovana nevyjadrila z davodu, ze se
jedna o odborné zalezitosti.

Nejvyssi spravni soud prezkoumal napadeny rozsudek krajského soudu v souladu
s § 109 odst. 2 a 3 s. t. s., podle nichz byl vazan rozsahem a dtvody, jez byly stézovatelem
v kasaéni stiznosti uplatnény. Ptitom neshledal vady uvedené v ustanoveni § 109 odst. 3 s.
f. s., k nimz by musel ptihlédnout z Gtedni povinnosti.

Uvedené stiznostni namitky lze zahrnout pod divod kasaéni stiznosti uvedeny
v ustanoveni § 103 odst. 1 pism. d) s. . s., nebot stézovatel napada postup a objektivitu
zavért krajského soudu. Podle tohoto zakonného ustanoveni lze podat kasani stiznost
z divodu neptrezkoumatelnosti spocivajici v nesrozumitelnosti nebo nedostatku diavoda
rozhodnuti, poptipadé vjiné vadé fizeni pred soudem, mohlali mit takova vada za
nasledek nezakonné rozhodnuti o véci samé. Stézovatel divodnost této namitky spatiuje
v tom, ze se soud dostate¢né nevyporadal s jeho namitkami ohledné postizeni chronickym
Ginavovym syndromem.

Nejvyssi spravni soud shledava tuto namitku divodnou. Vlastnim Gvodem je tieba
zminit skute¢nost, ze predmétem fizeni pred spravnimi organy bylo posouzeni
4 VvV o **V_V 4 M V Ve V7/ v v o . 4
zdravotniho stavu stézovatele z divodu zjisténi, zda je plné ¢i Castecné invalidni, a to pro
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Ucely posouzeni naroku na plny invalidni dichod na zakladé jeho zadosti ze dne 20. 3.
2007. Stézovateluv zdravotni stav byl proto nejprve posouzen lékarem Okresni spravy
socialntho zabezpeceni v Ostravé. Jeho posudkem ze dne 11. 6. 2007 nebyl stézovatel
shledan plné invalidnim a ani Caste¢né invalidnim, priCemz dlouhodobé nepfiznivy
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zdravotni stav je zapridinén stfedné tézkym narusenim osobnosti slehkym sniZzenim
celkové vykonnosti. Pokles schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti stézovatele byl proto
hodnocen podle kapitoly V., polozky 5., pism. b) prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢&. 284/1995 Sb. ve
vysi 30 %, procez nedosahl potrebné 33 %, resp. 66 % miry poklesu schopnosti soustavné
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vydélecné linnosti, ktera predstavuje nezbytnou podminku vzniku castecné, resp. plné
invalidity. Podle posudkového lékate okresni spravy socialniho zabezpeleni se v pripadé
stézovatele nejedna o zdravotni postizeni odpovidajici priloze ¢. 3 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb.
umoznujici soustavnou vydéle¢nou Cinnosti jen za zcela mimoradnych podminek ani se
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nejedna o zdravotni postizeni odpovidajici priloze ¢. 4 uvedené vyhlasky, znacné ztézujici
obecné zivotni podminky.

Krajsky soud postupoval v souladu s pozadavky § 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb.,
kdyz si pro posouzeni zdravotniho stavu stézovatele v zalobnim fizeni opatril posudek
Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci v Ostravé ze dne 23. 10. 2007. K
tomu shodné srov. rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 30. 1. 2004, ¢.j. 5 Ads
34/2003 - 82, publikovany pod ¢. 526/2005 Sb. NSS, podle kterého ,,za sdcelem zjisténi
skutkového stavu, ktery tu byl v dobé rozhodnuti Ceské spravy socidlniho zabezpeceni ...(§ 75
odst. 1s. 7% s.), muize soud uloZit posudkové komisi Ministerstva prdce a socidlnich véct, aby - na
podkladé [ékarskych zprav o zdravotnim stavu pochdzejicich previzné z obdobi primérené
predchazejiciho dni rozhodnuti spravnibo organu - vypracovala posudek o zdravotnim stavu a
schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti ke dni vyddni rozhodnuti spravniho orgdnu®. Zminény
posudek se zabyval zhodnocenim stézovatelova zdravotniho stavu nikoli k okamziku
vyhotoveni posudku, nybrz k okamziku vydani zalobou napadeného rozhodnuti zalované.
Jeho cilem bylo zhodnotit, jaky byl zdravotni stav stézovatele, resp. zda doslo k naplnéni
podminek stanovenych § 39 odst. 1 pism. a) nebo b) zakona o dichodovém pojistént,
tedy prezkoumat, zda u stézovatele k datu vydani zalobou napadeného rozhodnuti poklesla
z davodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu jeho schopnost soustavné vydeélecné
dinnosti nejméné o 66 % nebo zda byl pro zdravotni postizeni schopen soustavné
vydéle¢né dinnosti jen za zcela mimoradnych podminek. Pravni zaklad pro tento postup je
obsazen v § 75 odst. 1 s. f. s., podle néhoz soud pti prezkoumani rozhodnuti vychazi ze
skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani spravniho organu
(zalované). Ke skute¢nostem, které nastaly pozdéji, se neprihlizi, ¢emuz soud dostal.

Ve shora uvedeném posudku posudkova komise uvedla, ze k datu vydani zalobou

napadeného rozhodnuti nebyl stéZovatel plné a ani caste¢né invalidni. Rozhodujici
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pric¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu je somatoformni porucha na
premorbidné psychopaticky strukturovaném osobnostnim terénu. Stav odpovida kapitole
V., polozce 4., pism. b) pfilohy ¢. 2 vyhlasky ¢&. 284/1995 Sb. Pokles schopnosti soustavné
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vydélecné Cinnosti byl stanoven na 20 %, tedy na horni hranici s prihlédnutim k ostatnim
zdravotnim postizenim. Odchylné hodnoceni v porovnani s posudkovymi zavéry lékate
Okresni spravy socialniho zabezpeceni v Ostravé ze dne 11. 6. 2007 odtvodnila posudkova
komise tim, ze povazuje prokazanou somatoformni poruchu za ptrevazujici.
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S ohledem na namitky stézovatele, ktery posudku posudkové komise ze dne 23. 10.
2007 vytykal absenci posudkového hodnoceni chronického inavového syndromu (CFES), si
krajsky soud vyzadal posudek Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci
v Praze ze dne 3. 4. 2008. Podle jeho zavért spisova dokumentace doklada promysleneé Gsili
sttedoskolsky vzdélaného byvalého ufednika, nepracujictho od roku 1999, smérujici
k oficialnimu uznani tzv. Gnavového syndromu za zdvaznou nemoc, jez by poté
odtvodnila uznani jeho plné invalidity. Unavovy syndrom bylo moZno diagnostikovat
podle Holmesovych kritérii jen vyluCovacim zpusobem, tedy patranim, nema-li udavana
vlekla tinava néjakou télesnou ¢i psychiatrickou pricinu. Pokud se takova pficina nenasla a
stiznosti na Unavu pretrvavaly, tak se diagnéza CFS ptipoustéla. Objektivni dukaz
chronického tnavového syndromu vsak nebyl nikdy mozny. Za pficinu chronického
Gnavového syndromu se podle posudkové komise oproti minulosti jiz nepovazuji
prokazané poruchy imunity. Mezinarodni klasifikace nemoci nema samostatnou polozku
pro chronicky tnavovy syndrom. Lze ji vSak zaradit pod kéd F 48 - jiné neurastenické
poruchy. Jeho varianta F 48.0 znali neurastenii a syndrom unavy. Zpravy MUDr. N,
CSc., ze dne 11. 5. 2000 a 10. 11. 2004 oznacila posudkova komise pro posudkové tcely za
irelevantni. Ani v jedné totiz neni uveden zadny konkrétni laboratorni vysledek nebo
vysledek jiného pomocného vysetfeni. Navic uvedeny lékaf existenci tnavového
syndromu diagnostikuje Casto, a to na zakladé ojedinélych navstév svych klienta, pti nichz
lze tézko vyloulit jiné priciny Unavy. Proto jini lékafi radi posilaji své pacienty
presvédéené o postizeni CFS pravé k MUDr. N., CSc., ktery je potvrzenim této diagnozy
uspokoji a zpravidla jim doporuci léCeni drahymi preparaty. Timto postupem jsou pak
uspokojeny vsechny zainteresované osoby, pricemz jedina obtiz nastava, kdyz pacienti
MUDr. N., CSc., netspésné uplatnuji naroky na davky duchodového pojisténi s poukazem
na chronicky unavovy syndrom. Kromé toho s ohledem na rozsah a systemati¢nost
zalobcem predlozeného materialu je podle posudkové komise vylouceno jeho postizeni
Unavovym syndromem, nebot pacient jim trpicim by byl sotva schopen takové pisemnosti
vypracovat. Posudkova komise uzavrela, ze v pfipadé stézovatele je rozhodujici pri¢inou
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu somatoformni porucha, kterou posoudila
podle kapitoly V., polozky 4., pism. b) prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. Pokles
schopnosti soustavné vydeélecné ¢innosti byl zhodnocen v horni hranici rozpéti na 20 %
s ohledem na dalsi zdravotni postizeni.

Krajsky soud postupoval spravné potud, pokud si sohledem na stéZovatelem
vznesené namitky opatfil dal$i posudek posudkové komise za tcelem vyporadani
s tvrzenym onemocnénim CFS. Nicméné krajsky soud pochybil, kdyz se spokojil a ptijal
za své neuplné zavéry této komise obsazené v jejim posudku ze dne 3. 4. 2008.

Nejvyssi spravni soud si je plné védom skutednosti, ze chronicky tnavovy syndrom
(CFS) neni za soucasné pravni Gpravy uveden mezi zdravotnimi postizenimi v priloze ¢. 2
vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. Nemuze proto byt hodnocen jako zdravotni postizeni, které je
pticinou dlouhodobé neptfiznivého zdravotniho stavu vedouciho k poklesu schopnosti
soustavné vydéle¢né Cinnosti. To vSak jeSté samo o sobé neznamena, ze by takové
onemocnéni bylo obecné vyloudeno, resp. ze by ho nebylo mozné diagnostikovat. Tomu
koneéné odpovidaji zavéry odborné lékarky - neurolozky MUDr. R. ze dne 27. 5. 2002, 14.
2. 2005, 12. 12. 2005, 20. 2. 2006, 6. 11. 2006, 8. 1. 2007, 12. 3. 2007, 26. 3. 2007, 15. 5. 2007
a 2.7.2007, neurologa MUDr. H. ze dne 13. 4. 2007 a MUDr. N., CSc., ze dne 11. 5. 2000
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a 10. 11. 2004, které jsou soudasti spravniho spisu. Vsechny posudky posudkovych organa
se vSak shodly natom, ze rozhodujici pricinou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu stézovatele neni chronicky tnavovy syndrom (CFS), ale zdravotni postizeni jineé.
Podle okresni spravy socialniho zabezpeceni jim je stfedné tézké naruseni osobnosti
s lehkym snizenim celkové vykonnosti, procez pokles schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti byl zhodnocen podle kapitoly V., polozky 5., pism. b) prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢.
284/1995 Sb. ve vysi 30 %. Podle obou vySe zminénych posudkt posudkové komise je
rozhodujici  pri¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu  stézovatele
somatoformni porucha, ktera byla posouzena podle kapitoly V., polozky 4., pism. b)
prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢&. 284/1995 Sb. Pokles schopnosti soustavné vydéleéné Cinnosti byl
zhodnocen v horni hranici rozpéti na 20 %. Stézovatel vsak po celou dobu fizeni o zalobé
namital a domahal se posudkového uznani chronického dnavového syndromu (CFS).
SkutecCnost, ze toto onemocnéni bylo u stézovatele diagnostikovano, potvrdily vyse
uvedené zavéry, zejména odborné lékarky neurolozky MUDr. R. a MUDr. N., CSc. Bylo
proto véci vsech posudkovych organu se stémito namitkami nalezité a, coz Nejvyssi
spravni soud predevsim zduraznuje, presvédCivé vyporadat a prfipadné odlisné zavéry
nalezité odtvodnit. Témto pozadavkum vsak uvedené posudky zastaly dluzny.

Pokud jde o chronicky unavovy syndrom (CFS), jeho mozné zarazeni do prilohy ¢.
2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb., odborné nazory a vystupy jednani s organy verejné spravy,
Nejvyssi spravai soud v podrobnostech odkazuje na rozsudek ¢. j. 6 Ads 142/2007 - 192 ze
dne 20. 11. 2008 dostupny na www.nssoud.cz. Za stavu, kdy neni dosazeno vSeobecné
shody, jak postupovat v pripadé osob s diagnostikovanym chronickym Gnavovym
syndromem (CFS), je na misté obzvlasté dukladny postup vsech posudkovych organt.
Soudy ve spravnim soudnictvi nemaji potfebné medicinské znalosti, procez jsou
v prezkumném fizeni plné odkazany na jejich zavéry. Proto je nezbytné, aby prislusné
zavéry posudkovych organt byly jednoznac¢né, urcité, srozumitelné, Gplné a presveédcive.
Posudkovi lékafi a posudkové komise se maji vyporadat se vSemi rozhodnymi
skutecnostmi, predevsim pak s témi, které namita Gcastnik fizeni. Podle judikatury totiz
neuplné a nepresvédcivé posouzeni zdravotniho postizeni, jimz stézovatel trpél ke dni
vydani prezkoumavaného rozhodnuti, k némuz mohlo dojit napf. v dusledku toho,
ze nebyly vzaty v Givahu vSechny odborné nalezy 1ékat, je vadou fizeni, kterd mohla mit
za nasledek nespravné stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydéleéné dinnosti
stézovatele a tedy i nespravné posouzeni zakonnych podminek invalidity (srov. rozsudky
Nejvyssitho spravniho soudu ze dne 25. 9. 2003, ¢. j. 4 Ads 13/2003 - 54, dostupny
na www.nssoud.cz, ze dne 25. 11. 2003, ¢ j. 5 Ads 42/2003 - 61, publikovany
pod ¢. 511/2005 Sb. NSS, nebo ze dne 9. 2. 2006, ¢. j. 6 Ads 25/2004 - 58, dostupny

na www.nssoud.cz).

Pokud Nejvyssi spravni soud pomine, ze posudkové komise mohly jesté

v v Ve Vev/y Vev/y o o . v M

presvédCivéjsim a podrobnéjsim zpusobem oduvodnit, pro¢ se rozhodly posoudit

rozhodujici zdravotni postizeni stézovatele odliSné, nez bylo ucinéno v posudku lékate

Okresni spravy socialniho zabezpeceni v Ostravé ze dne 11. 6. 2007, pak musi vytknout

obéma posudkim posudkové komise skuteCnost, ze se nevyporadaly zplisobem shora

uvedenym se vznesenymi namitkami stézovatele, podle nichz trpi chronickym {navovym

/ . ’ . . v

syndromem (CFS). To bylo tkolem zejména posudkové komise v Praze, jejiz posudek byl

prevazné za timto tcelem krajskym soudem vyzadan.


http://www.nssoud.cz/
http://www.nssoud.cz/
http://www.nssoud.cz/
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Tato posudkova komise se zabyvala nilezy MUDr. N., Csc., ze dne 11. 5. 2000
a 10. 11. 2004, které odmitla s tim, ze nejsou podepreny zadnym laboratornim vysledkem
M / .. / / v v 4 4 4 v 4 i
ani vysledkem jiného pomocného vySetteni. S timto zavérem posudkové komise se lze
v i bl i M 4 4 v \4 / / v / 4 /4
ztotoznit, nebot diagnostické zavéry obsazené v lékatskych zpravach MUDr. N., CSc.,
4 ./ M / i 4 4 v v 4 Vv 4 Ve v
vychazeji toliko z anamnézy a fyzikalniho vysetfeni stézovatele a navic byly ucinény po
M M V1.7 /_V_ V 4 M Vv v . 4 vV Vv v / v /
ojedinélych navstévach klienta, jez se uskutecnily s vice nez ¢tyfletym ¢asovym odstupem.
Uvedeny lékar tedy nesledoval — zdravotni stav stézovatele natolik soustavné a
kvalifikované, aby mohl spolehlivé uréit, ze pricinou jeho potizi je Gnavovy syndrom, a
nikoliv jiné organické nebo psychické onemocnéni. Za této situace neni mozné tvrzeni
posudkové komise o Castém diagnostikovani chronického tinavového syndromu klienta po
jejich ojedinélych navstévach MUDr. N., CSc., chapat tak, ze posudek ze dne 3. 4. 2008
poprel nalezy tohoto lékate jen s odkazem na jeho nedostate¢nou odbornost.

Nicméné posudkova komise v Praze pti vypracovani svého posudku zcela pominula
1ékarské zpravy odborné lekarky - neurolozky MUDr. R. ze dne 27. 5. 2002, 14. 2. 2005,
12. 12. 2005, 20. 2. 2006, 6. 11. 2006, 8. 1. 2007, 12. 3. 2007, 26. 3. 2007, 15. 5. 2007 a 2. 7.
2007, jak vyplyva z vy¢tu v ném citovanych naleza. Tato 1ékarka sledovala zdravotni stav
stézovatele soustavné a pravidelné vice nez péti let, provedla jeho neurologické vysetfent,
zaznamenala vysledky plicntho, interniho, imunologického a psychiatrického vySetreni a
vysSetteni mozku, obstarala jaterni testy a Castokrat bezuspésné ménila medikaci. Pfitom u
stézovatele opakované diagnostikovala chronicky tnavovy syndrom. Tuto diagnézu pak
po provedeném laboratornim biochemickém a endokrinologickém nalezu stanovil i
MUDr. H. v lékaiské zpravé ze dne 13. 4. 2007, jejiz obsah sice posudkova komise v Praze
zminila, av$ak nikterak ho nehodnotila. Takto v$ak nemohla postupovat, nebot pokud
dospéla k zavéru, ze lékarské zpravy MUDr. R. a MUDr. H. neobstoji, méla ve svém
posudku konkrétné vymezit, v ¢em diagnosticky omyl spociva, popripadé méla provest
doplnyjici vySetteni k potvrzeni ¢ivyvraceni diagndzy. Této povinnosti se pritom
posudkova komise v Praze nemohla zbavit odkazem na desetistrankovy material zalozeny
v soudnim spisu a dalsi prilohy, nebot 1 kdyby je stézovatel skutecné sepsal, nebylo by
mozné bez zhodnoceni dalsich relevantnich skutecnosti uinit zcela jednoznaény zavér, ze
onemocnénim CFS netrpi.

Posudkova komise v Praze se tedy s namitkami stéZzovatele o jeho postizeni
chronickym dnavovym syndromem dostate¢né nevyporadala, takze vtomto ohledu
nedostatky pfedchoziho posudku vyhotoveného posudkovou komisi v Ostravé
neodstranila. Za této situace krajsky soud pochybil, pokud zavéry posudki obou

/ .-/ Ve M v 4 v 4 Vv v Ve /4 .
posudkovych komisi oznadil za jednoznalné, prezkoumatelné a presvédéive a z jejich
zjisténi v projednavané véci vychazel.

S ohledem na vSechny shora uvedené skutelnosti dospél Nejvys$si spravni soud
k zavéru, ze kasa¢ni stiznost je divodna. Proto rozsudek Krajského soudu v Ostravé ze dne
27.10. 2008, ¢. j. 43 Cad 132/2007 - 92, zrusil a véc vratil tomuto soudu podle § 110 odst. 1
véty prvni s. t. s. k dalsimu fizeni. V ném bude krajsky soud podle § 110 odst. 3 s. 1. s.
vazan vySe vyslovenym pravnim nazorem Nejvyssiho spravniho soudu, takze si vyzada
takovy posudek, ktery dostoji vyse uvedenym pozadavkim.
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O nahradé nakladu fizeni o kasaéni stiznosti rozhodne podle § 110 odst. 2 s. t. s.
Krajsky soudu v Ostravé v novém rozhodnuti.

V fizeni o kasaéni stiznosti proti napadenému rozsudku krajského soudu byl
stézovateli zastupcem ustanoven soudem advokat Mgr. Jaroslav Kopecky, pticemz jeho
hotové vydaje a odménu za zastupovani plati stat, jak vyplyva z ustanoveni § 120 a § 35
odst. 8 véty prvni s. t. s. Z tohoto divodu soud pfiznal ustanovenému zastupci stézovatele
odménu za zastupovani a nahradu hotovych vydaji v celkové vysi 1904 K¢, ktera se sklada
z Castky 1000 K¢ za dva Gkony pravni sluzby po 500 K¢ (prvni porada s klientem vcetné
prevzeti a pripravy zastoupeni a doplnéni kasa¢ni stiznosti podle § 7, § 9 odst. 2 a § 11 odst.
1 pism. b/ a d/ vyhlasky Ministerstva spravedlnosti ¢. 177/1996 Sb., o odménach advokatu
a nahradach advokatd za poskytovani pravnich sluzeb, ve znéni vyhlasky ¢&. 276/2006 Sb.),
z Castky 600 K¢ za dva s tim souvisejici rezijni pausaly po 300 K¢ (§ 13 odst. 1 a 3 vyhlasky
¢ 177/1996 Sb., ve znéni vyhlasky ¢. 276/2006 Sb.) a z ¢astky 304 K¢ odpovidajici 19%
dani z pridané hodnoty, jiz byl advokat povinen podle zvlastniho pravaiho predpisu odvést
z odmény za zastupovani a nahrad, jez byly vyjmenovany. Odmeéna za zastupovani a
nahrada hotovych vydaji pak bude ustanovenému zastupci proplacena z Gctu Nejvyssiho
spravniho soudu v obvyklé lhuté.

Poudeni: Proti tomuto rozsudku nejsou opravné prostiedky pfipustné.

V Brné dne 29. dubna 2009

JUDr. Milada Tomkova
predsedkyné

senatu



