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CESKA REPUBLIKA

_ ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvyssi spravni soud rozhodl v senaté slozeném z predsedy JUDr. Petra Pruchy
a soudct JUDr. Jaroslava Vlasina a JUDr. Milana Kamlacha v pravni véci zalobkyné: M.
F., zast. JUDr. Milanem Ostfizkem, advokatem, se sidlem Stodolni 997/26, Ostrava-
Moravska Ostrava, proti zalované: Cesk4 sprava socidlniho zabezpedent, se sidlem KiiZova
25, Praha 5, proti rozhodnuti zalované ze dne 10. 9. 2008, ¢. x, v rizeni o kasaéni stiznosti
zalobkyné proti rozsudku Krajského soudu v Ostravé ze dne 18.5.2009, ¢.j.21 Cad
174/2008 - 25,

takto:

L Kasa¢ni stiznost se zamita.
II. Zadny z GCastniki nema pravo na nahradu nakladu fizeni o kasacni stiznosti.

IOI. Odména ustanoveného zastupce zalobkyné advokata JUDr. Milana Ostrizka
se urcuje castkou 1904 K¢, ktera mu bude vyplacena z Gc¢tu Nejvyssiho
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spravniho soudu do 60 dnti od pravni moci tohoto rozsudku na jim uvedeny ucet.

Oduvodnéni:

Vcas podanou kasalni stiznosti zalobkyné (dale jen ,stézovatelka®) brojila proti
rozsudku Krajského soudu v Ostravé ze dne 18. 5. 2009, ¢. j. 21 Cad 174/2008 - 25 (dale jen
»napadeny rozsudek®), jimz krajsky soud zamitl stézovatel¢inu zalobu proti rozhodnuti
zalované ze dne 10. 9. 2008, ¢&. x.

Napadenym rozhodnutim zalovana zamitla zadost stézovatelky o priznani plného
invalidniho duchodu pro nesplnéni podminek ustanoveni § 38 zakona ¢. 155/1995 Sb.,
o dichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpisa (dale jen ,zakon ¢. 155/1995 Sb.%).
V oduvodnéni uvedla, ze podle posudku Okresni spravy socialnitho zabezpeceni
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v Ostravé - mésto (dale jen ,OSSZ*) nebyla plné invalidni, nebof z divodu dlouhodobé
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nepriznivého zdravotniho stavu poklesla jeji schopnost soustavné vydélecné cinnosti
pouze 0 20 %. Dale zalovana uvedla, Ze stézovatelce nadale nalezi dichod sirotci.

V zalobé proti napadenému rozhodnuti stézovatelka mj. uvedla, ze spattuje
nezakonnost a nicotnost rozhodnuti v tom, Ze jeji zdravotni stav neodpovida snizeni o 20%
a neustale se zhorsujicimu zdravotnimu stavu, zhorseni bolesti a motoriky. Dale uvedla, ze
by chtéla pracovat, ale nemuze. Namitala, ze jeji zdravotni stav se zhorsil v dusledku
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provedeni lumbalni punkce a zadné dal$i odborné vysetfreni po vpichu ji nebylo
provedeno. Kvuli bolestem nemuze chodit, sedét a pti kratkodobé chtizi pres bolesti se ji
mota hlava. Kromé uvedeného stézovatelka poznamenala, Ze zménila neurologa i

. ’ v v . / 1o._.V
praktickou lékatku, protoze k nim nema davéru.

Krajsky soud zamitl zalobu napadenym rozsudkem. V jeho odtvodnéni shrnul
prubéh fizeni pred zalovanou a obsah zaloby a dale uvedl, Ze provedenym dokazovani
zjistil, ze posudkovy lékai OSSZ dne 26.8.2008 hodnotil miru poklesu schopnosti
soustavné vydeéleéné ¢innosti zalobkyné podle kapitoly V, polozky 5, pism. a) prilohy ¢. 2
vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. v mire 20 %. Dale si krajsky soud v fizeni o zalobé vyzadal
posudek posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci CR v Ostravé (dale jen ,PK
MPSV®), ktera posuzovala zdravotni stav stézovatelky dne 31.3.2009. Krajsky soud
hodnotil dplnost a presvédcivost tohoto posudku a konstatoval, ze PK MPSV zasedala
v fadném slozeni stanoveném vyhl ¢.182/1991 Sb., na zakladé duplné zdravotni
dokumentace stézovatelky a odbornym c{lenem komise byl odborny psychiatr, tedy
odbornik v oboru, do néhoz je zatazeno nejzavaznéjsi zdravotni postizeni zalobkyné. Pri
stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti vychazela PK MPSV
z ustanoveni § 6 vyhl. ¢. 284/1995 Sb. a urcila, jakymi zdravotnimi postizenimi zalobkyné
trpi a tato postizeni uvedla v diagnostickém souhrnu. Dospéla k zavéru, ze k datu vydani
prezkoumavaného rozhodnuti zalované byla rozhodujici pri¢inou dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu disociativni porucha. PK MPSV hodnotila pokles
schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti podle kapitoly V., polozky 4, pism. b) prilohy ¢. 2
k vyhl. ¢. 284/1995 Sb., tj. podle polozky, ktera se vztahuje na neurotické, stresové
a somatomorfni poruchy, Gzkostné a fobické poruchy, obsedantné kompulsivni poruchy,
reakcl na stres, poruchy ptizptisobeni a disociaéni poruchy. Zdravotni stav stézovatelky
byl hodnocen podle pism. b), tedy jako sttedné tézka porucha. OSSZ v Ostravé tentyz
zdravotni stav zhodnotila podle polozky 5, pism. a) stejné kapitoly citované vyhlasky, tedy
jako poruchu osobnosti a poruchu chovani s lehkym narusenim osobnosti se zachovanou
celkovou vykonnosti organismu. Hodnoceni provedené posudkovou komisi krajsky soud
shledal jako presvéd¢ivé, protoze bylo provedeno po konzultaci s odbornym psychiatrem,
llenem PK MPSV atento posudkovy zavér nebyl v pribéhu prezkumného fizeni
zpochybnén. Zjistény pokles schopnosti soustavné vydélecné cinnosti stézovatelky ve vysi
15 % je niz$i nez 66 % a stézovatelka tak k datu vydani napadeného rozhodnuti Zalované
nespliiovala zddnou z podminek plné invalidity, jak jsou tyto vymezeny ve vySe citovaném
ustanoveni § 39 odst. 1 zakona o diichodovém pojisténi.

V kasaéni stiznosti proti napadenému rozsudku a jejim doplnéni ustanovenym
zastupcem stézovatelka uvedla, ze nesouhlasi s posouzenim svého zdravotniho stavu, nebot

je horsi nez jak byl zhodnocen PK MPSV, a nékteré vyroky PK MPSV jsou nepravdivé.
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Stézovatelka spatfovala vadu napadeného rozhodnuti predev$im ve smyslu ustanoveni §
103 odst. 1 pism. b) zakona ¢. 150/2002 Sb., soudntho fadu spravniho, ve znéni pozdéjsich
predpisu (dale jen ,s. t. 5.“) a domnivala se, Ze pti zjistovani jejtho zdravotniho stavu byl
porusen zakon tak, ze to mohlo ovlivnit zakonnost a pro tuto vadu mél krajsky soud,
ktery ve véci rozhodoval, napadené rozhodnuti zalované zrusit. Posudkové hodnoceni PK
MPSV v sobé nese vnitfni rozpor mezi anamnestickym diagnostickym souhrnem
zdravotnich postizeni stézovatelky a stanovenim rozhodujici pri¢iny dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu. Stézovatelka tvrdila, Ze posudkové hodnoceni mélo
vychazet z jiné rozhodujici priciny dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu
vychazejici z prokazané diagnézy ,viceetazového bolestivého paterniho syndromu dle kapitoly
XV. priloby & 2 vybl. ¢ 284/1995 Sb. s priblédnutim k uvddéné svalové dysfunkci a dysbalanci
a pritomnosti neurogenni tetanie“. Psychické onemocnéni mélo byt hodnoceno
jako moznost pro zvysSeni procentniho navySeni miry poklesu schopnosti soustavné
vydélecné ¢innosti. Z uvedenych davodu stézovatelka zadala, aby byl napadeny rozsudek
krajského soudu zrusen.

Ve spise je zalozen posudek PK MPSV ze dne 31.3.2009, z néhoz vyplyva,
ze stézovatelka se jednani komise zGcastnila a komise zasedala v Gplném slozeni za Gdasti
odborného psychiatra MUDr. M. T. Pfi vypracovani posudku PK MPSV vychazela jak ze
zdravotnické dokumentace praktické lékarky, tak ze zdravotnické dokumentace psychiatra
MUDr. S. M. a z nésledujicich nalezt: propoustéci zpravy neurologie Méstské nemocnice
Ostrava, dalSich neurologickych funkénich vysetteni, z psychologického vysetfeni MUDr.
S. ze dne 16. 4.2008 a z uplné spisové dokumentace OSSZ. PK MPSV v diagnostickém
souhrnu postizeni stézovatelky uvedla, ze stézovatelka trpi tfemi postizenimi: smisenou
disociativni poruchou, viceetazovym bolestivym paternim syndromem a neurogenni
tetanii. Ke smisené disociativni poruse PK MPSV uvedla, ze stézovatelka byla komplexné
vySetfena na neurologickém oddéleni MéN Ostrava v dobé hospitalizace v lednu 2008.
Stézovatelka v té dobé udavala, ze nerozezna teplo a chlad, nerozezna bolest na rukou a
ztratu citlivosti v koncetinach. Neurologickym vySetrenim patologie nebyla prokazana,
byla uvedena diferencialné diagnosticky funikularni myel6za s moznym podilem cervikalni
spondylopatie, pficemz na magnetické rezonanci mozku bylo popsano drobné nespecifické
lozisko gliézy oboustranné centralné v bilé hmoté. Daile je v posudku hodnocen i
viceetazovy bolestivy paterni syndrom pfi dysfunkci a svalové dysbalanci a neurogenni
tetanii. Nebyla vSak pfitomna radikularni ani polyneuropaticka porucha ¢iti, svalova sila a
jemna motorika na hornich kondetinach bez poruch. Z vysledk psychologickych
vysetfeni (ze dne 16. 4. 2008) PK MPSV zjistila, Ze stézovatelku charakterizuje simplexni a
nezrald osobnost zvlasté v oblasti emocionality s jednoduchym hodnotovym systémem
zahrnujicim pouze konkrétni vitalni zajmy. StéZovatelka sama se ovSem dusevné nemocna
neciti, psychiatra nenavstévuje od prosince 2008. PK MPSV dale poukazala na skute¢nost,
Ye oproti tvrzeni stéZovatelky zpriva z hospitalizace na infekénim oddéleni KUNZ
Ostrava ze dne 29. 6. - 8. 7. 1988 prokazuje, ze stézovatelka netrpéla zanétem mozkovych
blan, nybrz virovym onemocnénim s meningismem. Jiz vtéto dobé byla popsana
psychicka labilita u simplexni osobnosti. PK MPSV uzavtela, ze stézovatelka k datu
rozhodnuti Zalované nebyla schopna vykonavat prace fyzicky a psychicky nadmérné
naroéné ¢i v nocnich sménach. Psychotické pfiznaky prokazany nebyly, stézovatel¢ina
porucha ma osobnostni charakter, nebot se snazi sekundarni zisky motivovat k formé
jednani. PK MPSV wuzavrela, zerozhodujici pri¢inou dlouhodobé nepfiznivého
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zdravotniho stavu stézovatelky byla disociativni porucha, pricemz jeji stav odpovidal
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postizeni uvedenému v priloze ¢. 2 k vyhl. ¢. 284/1995 Sb. kapitole V., polozce 4, pism. b).
Mira poklesu schopnosti soustavné vydéle¢né ¢innosti byla stanovena na 15 %. Posudkové
hodnoceni rozhodujictho zdravotniho postizeni bylo stanoveno po konzultaci s prisedicim
psychiatrem.

Z posudku lékate OSSZ ze dne 26. 8. 2008 vyplyva, ze OSSZ vychazela ze zdravotni
dokumentace. Vychazela z diagnézy stanovené praktickou lékatkou MUDr. P. ze dne
30. 6. 2008, podle niz stézovatelka trpéla smisenou disociativni konverzni poruchou,
poruchou citlivosti a motoriky, mirnou nedoslychavosti. Dale byl diagnostikovan uterus
myomatosus parvus, alergie na TTC, obesita a levostranny cervikobrachialni syndrom.
Zhodnocenim lékarskych sprav OSSZ shledala, ze stézovatelka byla v pracovni
neschopnosti od zafi 2007 pro slabost, unavu a poruchy citi dolnich kondetin, avsak
z lekatskych vysetfeni nevyplyva pficina téchto potizi. Z rentgenoveho vysetfeni LS patere
OSSZ zjistila, ze vyska tél i plotének obratla byla v normé bez posunu v dynamice.
Z propoustéci zpravy z hospitalizace v psychiatrické lécebny v Opavé od 19.3.do
21.3.2008 plyne, ze stézovatelka trpéla netypickymi poruchami citlivosti a poruchou
motoriky, avSak bez zjistitelného somatického korelatu s predpokladem psychogennich
faktora. Rozvoj poruchy navazuje na nezvladnuti zaméstnani a objevovala se i neuroticka
nadstavba. V posudkovém hodnoceni OSSZ uvedla, ze stézovatelka je ve sledovani pro
smiSenou disociativni konverzni poruchu, dale také pro levostranny cervikobrachialni
syndrom, avsak nejednalo se o zadny stupen invalidity. Dlouhodobé nepfiznivy zdravotni
stav odpovidal postizeni uvedenému v kapitole V. polozce 5 pism. a) prilohy ¢. 2 vyhl. ¢.
284/1995 Sb., tj. 10 %. Vzhledem k dalsimu postizeni zdravotniho stavu se podle § 6 odst. 4
této vyhlasky zvysila tato hodnota o 10%, takze celkova hodnota ¢inila 20%.

V soudnim spisu je zalozen protokol o jednani ze dne 18. 5. 2009, z néhoz je patrné,
ze stézovatelka se Gclastnila jednani a uvedla, ze se zavéry PK MPSV nesouhlasi, nebot ji
nikdy nebylo ze strany 1ékart receno, ze by méla byt psychicky labilni. Stézovatelka vsak
k dotazu soudu sdélila, ze zadné dikazni navrhy nema a uvedla, ze vSechny lékarské
zpravy jiz drive dolozila do spisu.

Nejvyssi spravni soud prezkoumal napadeny rozsudek krajského soudu i fizeni,
jez jeho vydani predchazelo, v souladu s § 109 odst. 2 a 3 zakona ¢. 150/2002 Sb., soudniho
radu spravniho (dale jen ,s. 1. s.“), neshledal pfitom vady, k nimz by musel podle § 109
odst. 3 s. f. s. prihlédnout z Gfedni povinnosti; vazan rozsahem a dtvody, které stézovatel
uplatnil ve své kasacéni stiznosti, dospél k zavéru, ze kasaéni stiznost neni divodna.

Spravni rozhodnuti o naroku na invalidni dichod je zavislé predev§im na
odborném lékatském posouzeni. Pti prezkumu takového rozhodnuti neposuzuje soud
vécnou spravnost posudku, nebot k tomu nema pottrebné odborné znalosti. Zdravotni stav
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a pracovni schopnost obcant pro ucely prezkumného fizeni soudniho ve vécech
dtchodového pojisténi posuzuje podle ustanoveni § 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb., o
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organizaci a provadéni socialniho zabezpecent, ve znéni pozdéjsich predpist. Ministerstvo
prace a socialnich véci, které za tim Glelem zfizuje jako své organy posudkové komise.
Slozeni posudkové komise je pak upraveno podzakonnym predpisem, konkrétné vyhl. ¢.
182/1991 Sb., o provedeni zakona o socialnim zabezpeceni a zakona o plsobnosti organt



3 Ads 130/2009 - 57

Ceské republiky v socidlnim zabezpeleni. Posudek uvedené posudkové komise soud
hodnoti jako kazdy jiny dikaz podle zasad upravenych v § 77 odst. 2 s.f.s., avsak s
ohledem na mimotadny vyznam v tomto ftizeni byva tento posudek dikazem
rozhodujicim v pripadech, kdy z hlediska své celistvosti a presvédcivosti nevzbuzuje
zadnych pochyb, a nejsou-li tu ani zadné jiné skuteénosti nebo dikazy, kterymi by
spravnost posudku mohla byt zpochybnéna (viz blize napt. rozsudek Nejvyssiho
spravniho soudu ze dne 25.6.2003, ¢.j. 2 Ads 9/2003 - 50, dale rozsudek Nejvyssiho
spravniho soudu ze dne 28. 8. 2003, ¢. j. 5 Ads 22/2003 - 48, pristupné na www.nssoud.cz).
Pozadavek Uplnosti a presvédcivosti kladeny na tyto posudky spociva pak v tom, aby se
komise vyporadala se vSemi rozhodujicimi skuteCnostmi, predev$im s témi, které
posuzovany namita, a aby své posudkové zavéry nalezité odavodnila. Z posudku must byt
ztejmé, ze zdravotni stav posuzovaného byl komplexné posouzen na zakladé uplné
zdravotnické dokumentace i s prihlédnutim ke vSem jim tvrzenym obtizim, aby nevznikly
pochybnosti o Gplnosti a spravnosti klinicke diagnozy. V posudku musi byt dale uvedeno,
zda zjistény zdravotni stav zaklada dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav a pokud ano,
které zdravotni postizeni bylo vzato za jeho rozhodujici pfi¢inu. Procentni miru poklesu
schopnosti soustavné vydéle¢né Cinnosti komise vyhodnoti podle charakteru zdravotniho
postizeni na zakladé prilohy ¢ 2 vyhlasky ¢ 284/1995 Sb. (ve znéni uéinném do
31.12.2009), pricemz zdravotni postizeni podradi podle jeho druhu a intenzity
pod pfislusnou kapitolu, oddil a polozku této prilohy a soucasné odtvodni stanovenou
miru poklesu schopnosti soustavné vydéle¢né ¢innosti v ramci zde stanoveného rozpéti.
Dale uvazi irozsah a zavaznost dalsich zdravotnich postizeni posuzovaného z hlediska
mozného zvyseni ¢i snizeni zakladniho bodového hodnoceni.

V projednavaném pripadé PK MPSV zasedajici v radném slozeni jednoznacné
vymezila rozhodujici pricinu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu stézovatelky
jako smiSenou disociativni poruchu. Pokles schopnosti soustavné vydéleéné cinnosti
stanovila podle kapitoly V., polozce 4, pism. b) prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. ve
vysi 15%, tedy na dolni hranici vymezeného rozpéti. Ackoliv je posudkové hodnoceni
stézovatelcina zdravotniho stavu co do kvalifikace odlisné od posudkového hodnoceni
OSSZ, presto se nejedna o zasadné odlisné posudkové zavéry, nybrz pouze o Castecné
odlisné hodnoceni téhoz rozhodujiciho zdravotniho postizeni. OSSZ vychazela z toho, ze
pti¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu stézovatelky byla disociativni
porucha, pfi¢emz PK MPSV dospéla ke stejnému zavéru. OSSZ vsak podradila toto
postizeni pod kapitolu V., polozku 4, pism. b) pfilohy ¢ 2 kvyhl & 284/1995 Sb.
(poruchy osobnosti a poruchy chovani slehkym naruSenim osobnosti se zachovanou
celkovou vykonnosti organismu) a vyuzila moznosti zvysit miru zjisténého poklesu
schopnosti soustavné vydéleéné ¢innosti o 10 % vzhledem k ostatnim postizenim (§ 6 odst.
4 citované vyhlasky). PK MPSV vsak po konzultaci s pfisedicim psychiatrem zménila
tuto kvalifikaci na kapitolu V., polozku 4, pism. b) prilohy ¢. 2) citované vyhlasky (gj.
stfedné tézkou disociaéni poruchu osobnosti). Nejvyssi spravni soud proto neshledava
v posudkovém hodnoceni PK MPSV zadné nedostatky stran vysvétleni, pro¢ PK MPSV
zménila posudkové hodnoceni OSSZ, a neshledal tedy stran posouzeni stézovatelciny
invalidity v posudkovém hodnoceni zadné rozpory.

K tomu Nejvyssi spravni soud dale uvadi, ze vsechny stéZovateléiny argumenty
uvedené v kasacni stiznosti sméfuji k tomu, zZe jejim rozhodujicim zdravotnim postizenim
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mél byt vyhodnoceny potize s pateti a mobilitou, a nikoliv obtize psychické. Stézovatelka
konkrétné pozadovala, aby tyto zdravotni obtize byly kvalifikovany jako ,viceetazovy
bolestivy patefni syndrom dle kapitoly XV. prilohy ¢ 2 vyhl. ¢ 284/1995 Sb.
s prihlédnutim k uvadéné svalové dysfunkci a dysbalanci a pfitomnosti neurogenni
tetanie“. Toto tvrzeni vsak stézovatelka nedolozila zadnymi konkrétnimi namitkami a ani
neoznacila zadné lekarské zpravy, které by nebyly zohlednény OSSZ a PK MPSV pri
posouzeni jejtho zdravotniho stavu a které prokazovaly dominanci tohoto zdravotniho
postizeni ve stézovatelCiné anamnéze. Samotny posudek PK MPSV sice toto postizeni
uvadi v ramci posudkového hodnoceni, ovsem pouze stim, ze ,nebyla vsak pritomna
radikuldrni ani polyneuropatickd porucha citi, svalovd sila ajemnd motorika na hornich
koncetindch bez poruch®. 1 kdyby tedy teoreticky PK MPSV hodnotila toto zdravotni
postizeni jako rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
stézovatelky, bylo by mozno takto vymezené zdravotni postizeni stézovatelky podradit
pod kapitolu XV. oddil F, polozku 2 pism. b) prilohy ¢. 2 citované vyhlasky, tedy s
lehkym funkcénim postizenim zpravidla vice Gseku patefe, s obdas vystupujicimi projevy
nervoveho asvalového drazdéni (napt. cervikokranialni syndrom, cervikobrachialni
syndrom, lumbalni syndrom, ischialgie, syndrom sakroiliakalniho skloubeni, obcasné
blokady), slabosti svalového korzetu, omezenim pohybu v postizeném tseku, omezeni pro
vynucené polohy a fyzicky narocné aktivity. Pro tuto polozku je stanoveno rozpéti miry
poklesu schopnosti soustavné vydélecné c¢innosti od 15 do 25 %. Ani hodnoceni pti horni
hranici této polozky by tak nemohlo stézovatelce zajistit hodnoceni miry poklesu
schopnosti vyssi nez 66% nutnou pro ziskani plné invalidity, ani miru poklesu schopnosti
vys$i nez 33 % nutnou pro ziskani caste¢né invalidity. PK MPSV vsak toto zdravotni
postizeni nevyhodnotila jako rozhodujici a neucinila tak predtim ani OSSZ, a soud - jak jiz
bylo feceno vyse - sam o sobé nemuze z povahy véci nahrazovat Cinnost téchto organa
1ékarské posudkoveé sluzby svou vlastni tvahou.

Nejvyssi spravni soud proto zavérem konstatuje, ze krajsky soud posoudil véc
spravné, pokud vyhodnotil posudek PK MPSV jako presvédcivy a Gplny. Stézovateléin
zdravotni stav zjistény na zakladé posudkového hodnoceni OSSZ a PK MPSV tak k datu
vydani napadeného rozhodnuti zalované nenaplnoval status plné invalidity, jak je vymezen
v ustanoveni § 39 odst. 1 zikona o dichodovém pojisténi. Pokud bude mit stézovatelka
v budoucnu  k dispozici 1ékatské zpravy prokazujici vertebrogenni pavod jejich
zdravotnich obtizi ¢i celkové zhorSeni jejiho zdravotniho stavu, nic ji nebrani v podani
nové zadosti o invalidni dichod. Z uvedenych diavodt Nejvyssi spravni soud kasacni
stiznost stézovatelky zamitl (§ 110 odst. 1s. I. s.).

O nahradé naklada tizeni rozhodl Nejvyssi spravni soud v souladu s ustanovenim

§ 60 odst. 1, 2 ve spojenti s § 120 s. t. s. Stézovatelka neméla ve véci Gspéch, a proto nema
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pravo na nahradu nakladt ftizeni, které ji vznikly. Zalovanému spravnimu organu, ktery

by jinak mél pravo na nahradu nakladtd fizeni, nelze nahradu nakladd ftizeni v souladu
s ustanovenim § 60 odst. 2 s. f. s. pfiznat.

Odmeéna zastupci stézovatele, advokatu JUDr. Milanu Osttizkovi, byla stanovena
za dva Gkony pravni sluzby po 500 K¢, a to jednak za prevzeti a ptipravu zastoupeni a
podani kasa¢ni stiznosti ze dne 9. 9. 2009, a to podle ustanoveni § 11 odst. 1 pism. b) a d)
vyhl &.177/1996 Sb. v jejim platném a (¢inném znéni ve spojeni s ustanovenim § 9 odst. 2
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téze vyhlasky, celkem tedy 1000 K¢. V souladu s ustalenou judikaturou Nejvyssi spravni
soud nezapolital jako samostatny tkon pravni sluzby nahlizeni do spisu pfi prevzeti
zastoupeni (viz k tomu usneseni zdejstho soudu ze dne 29. 4. 2008, ¢. j. 5 Azs 33/2008 - 40,
ptistupné na www.nssoud.cz). Dale ustanovenému zastupci nalezi za kazdy tkon nahrada
hotovych vydaji podle § 13 odst. 3 téze vyhlasky po 300 K¢, celkem tedy 600 K.
Vzhledem k tomu, ze ustanoveny zastupce dolozil osvédéeni o registraci k placeni DPH,
ptiznal Nejvyssi spravni soud zvySeni odmény o castku této dané, tj. 19 % (304 K¢).
Odmeéna stanovena zastupci stézovatele v celkové vysi 1904 K¢ mu bude vyplacena do 60
dnd od pravni moci tohoto rozsudku.

Poudeni: Proti tomuto rozsudku nejsou opravné prostiedky ptipustné.

V Brné dne 4. brezna 2010

JUDr. Petr Prucha
predseda senatu



