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CESKA REPUBLIKA

~ ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvyssi spravai soud rozhodl v senatu slozeném z predsedy JUDr. Petra Prachy
asoudcu JUDr. Jaroslava Vlasina a JUDr. Milana Kamlacha v pravni véci zalobkyné:
Mgr. D. K., zast. JUDr. Josefem Jurasem, advokatem se sidlem Jiraskovo nam. 8, Ostrava,
proti alované: Ceska sprava socidlntho zabezpeleni, se sidlem Kii¥ova 25, Praha 5, o
prezkoumani rozhodnuti zalované ze dne 23.5.2007, ¢. X, v tizeni o kasacni stiznosti
zalobkyné proti rozsudku Krajského soudu v Ostravé ze dne 29. 9. 2009, ¢. j. 19 Cad
147/2007 - 142,

takto:
L Kasacni stiznost se zamita.
II. Zadny z Glastniki nema pravo na nahradu nakladu fizeni o kasacni stiznosti.
IOI.  Ustanovenému zastupci stézovatelky JUDr. Josefu Jurasovi, advokatu, se priznava

odmeéna za zastupovani v fizeni o kasacni stiznosti ve vysi 2400 K¢, ktera mu bude
vyplacena z uctu Nejvyssiho spravniho soudu do 60 dnd od pravni moci tohoto
rozhodnuti.

Oduvodnéni:

Vcas podanou kasalni stiznosti zalobkyné (dale jen ,stézovatelka®) brojila proti
rozsudku Krajského soudu v Ostravé (dale jen ,krajsky soud) ze dne 29. 9. 2009, ¢. . 19
Cad 147/2007 - 142 (dale jen ,napadeny rozsudek®), kterym byla zamitnuta jeji zaloba
proti rozhodnuti zalované ze dne 23. 5. 2007, ¢. 495427 064 (dale jen ,napadené
rozhodnuti®). Timto rozhodnutim zalovana zamitla zadost o ptiznani plného invalidniho
dichodu, nebot nepfiznivy zdravotni stav stézovatelky zpusobil pokles schopnosti
soustavné vydélecné Cinnosti pouze o 35 %. Podle posudku Okresni spravy socialniho
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zabezpecleni v Karviné (dale jen ,OSSZ v Karvine®) ze dne 25. 4. 2007 byla stézovatelka
shledana castecné invalidni podle ustanoveni § 44 odst. 1 zakona ¢.155/1995 Sb., o
dichodovém pojisténi (dale jen ,zakon ¢. 155/1995 Sb.“), nebot jeji dlouhodobé nepriznivy
zdravotni stav odpovidal postizeni uvedenému v kapitole VI, oddilu A, polozce 10, pism. c)
ptilohy ¢. 2 k vyhlasce ¢. 284/1995 Sb. ve znéni Gcinném do 31. 12. 2009 a zpusoboval ji
pokles schopnosti soustavné vydéleéné ¢innosti o 35 %.

V zalobé proti napadenému rozhodnuti a jejim doplnéni stéZovatelka uvedla, Ze ji
byl v minulosti nespravné odnat invalidni dtichod, jehoz pfiznani se opakované dozadovala
v letech 1990 - 1997. Z duvodu podani zadosti o starobni duchod a délky doby pojisténi
a s tim souvisejici vysi dichodu se stézovatelka v lednu 2007 rozhodla podat novou zadost
o priznani plného invalidniho diachodu zpétné ke 11. 4. 1989, aby dosahla zvyseni doby
pojisténych let zapocitavanych do starobniho diachodu. Stézovatelka z davodu tvrzenych
vad v posudku posudkového lékate OSSZ v Karviné pozadala soud o ustanoveni
Posudkové komise MPSV v Brné, ktera by jeji zdravotni stav prehodnotila a konstatovala
plnou invaliditu stéZovatelky jiz od 11. 4. 1989. Navrhla proto zruseni napadeného
rozhodnuti zalovane.

Krajsky soud zamitl Zalobu napadenym rozsudkem, v némz zaroven nepfiznal
Ucastnikim pravo na nahradu nakladu fizeni. V odivodnéni velmi obsahle shrnul dukazy
provedené zalovanou i v fizeni o zalobé. Vzal za prokazané, ze posudkovy lékar OSSZ
v Karviné shledal za rozhodnou pri¢inu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu
posuzované demyelinizacni onemocnéni s poklesem schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti o 35 %. Ktomu posudkovy lékai uvedl, Ze neni rozhodnuto, zdali jde o
onemocnéni RES nebo postinfekéni encefalopathii s lehkym snizenim celkové vykonnosti
organismu, ktery odpovida postizeni uvedenému v kapitole VI, oddilu A, polozky 10
pism. c) prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. Kromé lékatskych zprav MUDr. K.
z Fakultni nemocnice Kralovské Vinohrady, MUDr. J. R., a spisu sp. zn. 15 C 80/90 si
krajsky soud hodnotil zejména vyzadany posudek Posudkové komise MPSV v Ostrave,
vzesly z jejiho jednani ze dne 23. 10. 2008 a ze dne 19. 3. 2009. Dale krajsky soud nechal
vypracovat i srovnavaci posudek Posudkové komise MPSV v Brné ze dne 27. 8. 2009,
pricemz pozadoval, aby PK MPSV hodnotila zdravotni stav stézovatelky jak k datu vydani
napadeného rozhodnuti, tak i k datu 11. 4. 1989. Z uvedenych posudk PK MPSV krajsky
soud zjistil nasledujici skute¢nosti.

Poté, co si krajsky soud vyzadal posudek od PK MPVS v Ostravé, stézovatelka
vznesla namitky podjatosti proti slozeni komise, které byly shledany rozhodnutim MPSV
ze dne 4. 6. 2008 jako nedtivodné a byly zamitnuty. Posudek PK MPSV v Ostravé vzesel
nasledné z jejiho jednani ze dne 23. 10. 2008 a 19. 3. 2009, byl vypracovan v fadném slozeni
PK MPSV, pricemz jeden z lékaiti byl odborny neurolog. StéZzovatelka byla jednani dne 23.
10. 2008 pritomna a posudkova komise vySettila jeji zdravotni stav odbornou neurolozkou.
Jednani PK MPSV dne 23. 10. 2008 bylo odroceno zdtGvodu provedeni dalSich
ambulantnich vysetfeni (urogynekologické, o¢ni a pneumologické), jelikoz vysetfeni za
hospitalizace (zejména bronchologické vysetfeni) stézovatelka odmitla. Podle nazoru PK
MPSV v Ostravé byl nepfiznivy zdravotni stav stézovatelky ke dni vydani napadeného
rozhodnuti zalované stabilizovan a jeho rozhodujici pticinou byla chronicka bronchitis
s lehkou poruchou ventilace smiseného charakteru s relativné vyraznéjsi obstrukei v oblasti
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malych dechovych cest. PK MPSV vyhodnotila zdravotni stav stézovatelky v souladu
s prilohou ¢. 2 vyhlasky ¢&. 284/1995 Sb., a to podle kapitoly VIIL, oddilu B, pol. 5, pism.
a), které vedlo k poklesu schopnosti soustavné vydéle¢né ¢innosti na horni hranici rozmezi
(10 - 20 %), tj. 20 %, a to i sohledem na dal$i chorobné stavy. Zaroven PK MPSV
v Ostravé neprovedla navyseni dle § 6 odst. 4 citované vyhlasky. V hodnocent se lisila od
OSSZ v Karviné v tom, ze povazovala za zavaznéjsi chronicky zanét pradusek slehkou
ventilani poruchou nez udajné demyelinizatni onemocnéni s kvadrupyramidovym
centralnim syndromem akcentovanym na dolnich kondetinach, ktery nebyl
objektivizovan. Dale se PK MPSV v Ostravé obsahle zabyvala vyvojem dosavadniho
lékarského posuzovani zdravotniho stavu stézovatelky v letech 1989 - 2002. PK MPSV na
zakladé hodnoceni predchozich posudku uvedla, ze u posuzované neslo nikdy (o ji
uvadénou) systémovou mykozu. Systémové mykoézy jsou mykozy disseminované (pokud
je postizeno vice organu, cely organismus nebo je-li mykotické agens zachyceno v krvi),
nebo invasivni (pronikajici do jednotlivych organt). Tyto pfiznaky u posuzované
prokazany nebyly, pfi¢emz opakované prokazani pritomnosti kandid ve sputu je pro
bézny nalez kandid v Gstech bez vyznamu. Rozhodujici je kultiva¢ni a histopatologicky
prukaz kandid v tkanich a materialech, které jsou bézné sterilni (krev, mozkomis$ni mok
atd.). U stézovatelky nebyla prokazana ani invasivni aspergilosa, ani aspergilom a ani
alergicka bronchopulmonalni aspergilosa s priznaky pruduskového astmatu, 1 kdyz byla
hospitalizovana na specializovanych pracovistich TRN. Samotna pozitivita protilatek
v séru proti kandidam, aspergilum ¢i jinym mykotickym agens nedostacuje pro diagnézu
systémové kandidosy. K této pozitivité muze dojit u oslabené imunity z jakéhokoliv
divodu, napt. po lécbé antibiotiky smnaslednym premnozenim houbovych agens
v dychacich cestach v stech ¢i jinde a kudrzovani ¢ dokonce zvyseni protilatkové
odpovédi muze dochazet pfi jakékoliv i1 nespecifické infekci, aniz by byla pritomna
specificka houbova infekce. PK MPSV v Ostravé se dale neztotoznila s tvrzenim
posuzované, ze jeji onemocnéni je natolik komplikované, ze by je museli posoudit
specializovani lékari z vice obort, resp. ze znaleckého ustavu, a uvedla, ze chronicka
bronchitis, plicni onemocnéni, roztrousena mozkomisni sklerdza, resp. stavy po
neuroinfekcich a infekéni onemocnéni jsou béznou agendou posudkovych komisi MPSV.
Dalsi doplnuyici vysetrent, ktera by prokazala, zda stézovatelka trpi ¢i netrpi systémovou
mykosou, nebylo mozné uskute¢nit pro jeji odmitnuti nechat se vysettit. Postizeni
centralniho nervového systému mykotickym onemocnénim nebo RSM (tzn. roztrousenou
mozkomis$ni sklerdzou) by bylo ovétitelné vysetfenim za hospitalizace na neurologické
klinice. PK MPSV v Ostravé vsak na zikladé vysetfeni stézovatelky pfi jednani komise
nedospéla k presvédcéeni, ze by stézovatelka trpéla timto onemocnénim. Stézovatelka navic
odmitla absolvovat komplexni neurologické vySetteni za hospitalizace, které by potvrdilo
¢i vyloudilo infekéni nebo jiné onemocnéni centralni nervové soustavy. Stézovatelce nikdy
nebyla prokazana klistova encefalitida. Podle posudkového zavéru citovaného posudku PK
MPSV v Ostravé stézovatelka nebyla k datu vydani napadeného rozhodnuti zalované plné
ani Caste¢né invalidni. Navic se PK MPSV v Ostravé vyslovila 1 k hodnoceni nepfiznivého
zdravotniho stavu ke dni 11. 4. 1989 a konstatovala, ze ani k tomuto datu stézovatelka
nebyla ani invalidni, ani ¢asteCné invalidni podle pfislusnych ustanoveni zakona .
100/1988 Sb., o socialnim zabezpedeni, v tehdy platném znéni.

Dale krajsky soud nechal vyhotovit srovnavaci posudek PK MPSV v Brné ze dne
27.8.2009. Posudkova komise zasedala v fadném slozeni, ptricemz ¢lenem komise byla i
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odborna internistka a TRN specialistka MUDr. Ch. M. Stézovatelka byla tomuto jednani
pritomna. PK MPSV v Brné hodnotila zdravotni stav podle lékarskych zprav a
dokumentace datované pred vydanim napadeného rozhodnuti Zalované, tak i dokumentaci
dodanou po datu vydani napadeného rozhodnuti stézovatelkou. Uvedla, ze zavéry téchto
lékatrskych zprav potvrzuji pfijaté posudkové hodnoceni. PK MPSV v Brné nesouhlasila
s tvrzenim stézovatelky, ze PK MPSV v Ostravé neakceptovala odborné nalezy 1ékara
specialistd v souvislosti s hodnocenim nalezu MUDr. F. ze dne 26. 2. 2008 a uvedla, ze po
prostudovani okolnosti tohoto vySetfeni je nutno uvést, ze spirometrické vysetfeni
provedené v akutni fazi zhorseni chronického zanétu prudusek je nejen zavadéjici, ale svou
podstatou medicinsky bez nasledujictho srovnani v klidove fazi nedostate¢né pro
posudkové zavéry, nebot dokumentuje pouze miru akutniho zhorseni ventilacnich funket
vtéto fazi nemoci, nikoliv podminku trvalého tézkého zhorseni funkce. Tato nebyla
v celem sledovaném pribéhu v této mife naplnéna. Po prostudovani celé dokumentace
stanovila PK MPSV v Brné pricinu onemocnéni ve shodé s PK MPSV v Ostravé. Ke vzniku
plné invalidity na zakladé doplnujictho posudku PK MPSV v Brné ze dne 26. 11. 1990
konstatovala PK MPSV v Brné posudkovy omyl ve stanoveni chronické mykotické infekce
jako pric¢iny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu. Jiz v samotném protokole o
jednani je uvedena normalni spirometrie s prechodnym zhorsenim ventilace ve smyslu
obstrukce stredné zavazné vroce 1989 s predpokladem nutnosti léceni za klidovych
podminek. PK MPSV v protokole o jednani ze dne 26. 11. 1990 uvedla neprikaznost
systémového postizeni, coz znamena, ze nebyla hodnocena funkéni porucha a postizent,
ale byl hodnocen prabéh vsech onemocnéni v predchozi dobé s vycerpanim nemocenského
roku a predpoklad indikace komplexniho 1é¢eni za klidovych podminek. Dle dostupné
dokumentace nebylo pouzito moznosti prodlouzeni vyplaty nemocenskych davek. Ve
vyroku PK MPSV v Ostravé uvedla, ze ke dni 11. 4. 1989 nebyla stézovatelka invalidni
ani Caste¢né invalidni podle prislusnych ustanoveni zakona ¢. 100/1988 Sb. PK MPSV
v Brné dospéla k posudkovému zavéru, ze ke dni vydani napadeného rozhodnuti se jednalo
u stézovatelky o dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav, ktery byl ktomuto datu
stabilizovan, ajehoz rozhodujici pricinou byl chronicky zanét prudusek slehkou
poruchou ventilace smiseného charakteru s relativné vyraznéjsi obstrukei v oblasti malych
dechovych cest, ktery bylo nutno hodnotit dle kapitoly VIIL, oddilu B, polozky 5, pism. a)
prilohy ¢. 2 kvyhl. & 284/1995 Sb., ve znéni platném ke dni vydani napadeného
rozhodnuti. Tento zdravotni stav zpusoboval stéZzovatelce pokles schopnosti soustavné
vydéle¢né ¢innosti 20 %, ktery PK MPSV navysila o 5 % na celkem 25 %.

Krajsky soud po zhodnoceni vsech dikazli vzal za prokazano, ze u zalobkyné se
jednalo o dlouhodobé nepftiznivy zdravotni stav, jehoz rozhodujici pficinou ke dni 25. 4.
2007 byl chronicky zanét prudusek slehkou poruchou ventilace smiseného charakteru
s relativné vyraznéj$i obstrukci v oblasti malych dechovych cest, kterych zptsoboval
pokles schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti vzhledem k dal$im postizenim uvedenym
v diagnostickém souhrnu ve vysi 25 % dle kapitoly VIIL, oddilu B, polozky 5, pism. a)
prilohy ¢. 2 kvyhl. & 284/1995 Sb., ve znéni platném v dobé vydani napadeného
rozhodnuti. Dale krajsky soud uzavfel, ze vysetfeni, kterd jsou soucasti spisové
dokumentace, i ta, kterd nechala PK MPSV v Ostravé provést dodatecné, neprokazala u
zalobkyné systémovou mykésu, coz obé PK MPSV podrobné odavodnily ve svych
posudcich. Krajsky soud vylozil ustanoveni § 39 odst. 1 zakona ¢. 155/1995 Sb. a uzavtel,

ze u stézovatelky nebyl zjistén ani pokles schopnosti soustavné vydéle¢né dinnosti
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o nejméné o 66 %, ani zdravotni postizeni uvedené v priloze ¢. 3 k vyhlasce ¢. 284/1995 Sb.

vV Vv o4 / v v Ve i A4 / 4 M v
umoznujici soustavnou vydéleénou dinnost za zcela mimoradnych podminek. Jelikoz
stézovatelka nespliiovala podminky pro pfiznani plného invalidniho dachodu k datu
vydani napadeného rozhodnuti, zamitl krajsky soud zalobu jako nedivodnou.

V kasa¢ni stiZnosti proti napadenému rozsudku stéZovatelka tvrdi, Ze napadeny
rozsudek je nutno povazovat za nezakonny, nebot skutkova podstata, z niz krajsky soud
vychazel, je v rozporu s dukazy zalozenymi ve spisu. Jak zalovana, tak i obé PK MPSV
zcela ignorovaly nékteré nalezy odbornych lékaru ¢i je vyhodnotily zkreslené, pripadné
z nich vyvodily nespravné medicinské zavéry. Srovnavaci posudek PK MPSV v Brné si pak
na nékterych mistech sam sobé protifedi. Jelikoz se krajsky soud optel co do hodnoceni
zdravotniho stavu stézovatelky pravé o tyto posudky, nelze jeho rozsudek povazovat za
radné oduvodnény, a proto je neprezkoumatelny [§ 103 odst. 1 pism. d) s. t. s.]. Konkrétné
stézovatelka uvedla, ze PK MPSV se v posudcich dopustily nasledujicich pochybent:

1) Ve srovnavacim posudku PK MPSV v Brné chybi (daj o tom, ze stézovatelka od
roku 1989 az do roku 2005 stabilné uzivala sirokospektralni antimykotyka (napft.
DAKTAR, Amfotericin B a Sporanox) urcené k 1é¢bé systémové mykoézy. Po dobu
jeho uzivani se potize stézovatelky zmirnily.

2) Neni pravdou, ze odborny neurolog MUDr. K. hodnotil zdravotni stav
stézovatelky jako roztrousenou mozkomisni sklerozu (RSM), nebot jeho zavér byl
pravé opacny, tzn. ze se o RSM nejedna.

3) Krajsky soud vychazel z rozhodnuti soudu z roku 1994, které vsak bylo vydano
bez znalosti nalezt a zprav odbornych lékara, podle nichz stézovatelka od roku
1989 stézovatelka trpéla organovou - systémovou mykoédzou a dle kterych pri
opakovanych vysSetfenich u ni nebyla prokazana Gstni mykoéza. Posudky se
nezabyvaly lékafskymi zpravami odbornych lékart, které stézovatelka prilozila ke
své zadosti o opravu protokolu o jednani ze dne 5. 10. 2009.

4) Stézovatelka poukazuje na rozpor posudku PK MPSV v Ostrave z roku 1993, ktery
podle jejiho tvrzeni byl v rozporu s posudkem PK MPSV v Brné ze dne 26. 11. 1990
(spis krajského soudu sp. zn. 15 C 80/90). Podle tohoto posudku méla stézovatelka
v roce 1990 pouze Gstni mykozu, pricemz mykotické onemocnéni se ji neprokazalo.
Tento zavér krajského soudu je nespravny, nebot vysetfeni, které mélo mykotické
onemocnéni prokazat, nebylo provedeno. Podle stézovatelky vySetteni krve v roce
1990 nemélo zadny vysledek, nebot doslo dajné ke kontaminaci vzorku krve, a
proto reakce na aspergily nemohla byt vyhodnocena. Opakované vySetteni nebylo
provedeno. V roce 1995 v$ak bylo provedeno serologické vysetteni krve, které
reakce na aspergily a Candidu Albicanc potvrdilo. Tento rozpor se promita i do
srovnavaciho posudku PK MPSV v Brné ze dne 27. 8. 2009.

5) Stézovatelka tvrdi, Ze oba posudky PK MPSV hodnotily jeji zdravotni stav
izolované. Stézovatelka vsak podle svého presvédéeni trpi sekundarni systémovou
mykézou, pfiniz jsou infekci napadeny rizné organy a podle toho se projevuji
problémy onemocnéni na jednotlivych organech. Jedna se zejména o plice, jatra,
kazi, mozek a sliznice. Pfi¢inou tohoto onemocnéni byla ascaridoza (tj. infekce
skrkavkou lidskou v roce 1987), ktera byla 1é¢ena velkymi davkami antibiotik. Tato
léCba a diagnostické rozpaky lékart vedly ke vzniku sekundarni systémové
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mykézy. Stézovatelka tvrdi, ze tento stav (tj. onemocnéni systémovou mykdzou)
trvalo 1 ke dni vydani napadeného rozhodnuti zalované (25. 4. 2007).

6) Nalez na mozku prokazany magnetickou rezonanci doklada stézovatelka nalezem
neurologa MUDr. N. Stézovatelka namita, ze odborny lékar MUDr. N.
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ve své lekarske zpravé (porizené az po vydani napadeného rozhodnuti zalované dne
23.10. 2009) potvrzuje, ze se nejedna o imunitni zalezitost. Stézovatelka se
domniva, ze tato lékarska zprava vyvraci zavéry obou posudkd.

Vzhledem k uvedenym vadam pti zjisténi zdravotniho stavu byla i nespravné
urCena vyse poklesu schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti, ktery mél byt urcen podle
kapitoly L, III. nebo VI., nikoliv podle kapitoly VIII. Z téchto dtivodu stézovatelka navrhla

zruseni napadeného rozsudku a vraceni véci k dalsimu fizeni.

V doplnéni kasacni stiznosti ze dne 27. 11. 2009 stézovatelka znovu sumarizovala
a kompletovala své namitky proti napadenému rozsudku. Nejvyssi spravai soud
zde pro prehlednost uvadi jen ty namitky, které nebyly explicitné a uplné vyjadieny
v kasac¢ni stiznosti. Pokles schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti mél byt na zakladé
parazitarnitho mykotického onemocnéni stanoven podle prilohy ¢. 2 kvyhlasce ¢
284/1995 Sb., kapitoly L., polozky 1 pism. ¢) nebo b), pticemz mélo byt vyuzito ustanoveni
§ 6 odst. 4 vyhlasky a vysledny pokles schopnosti soustavné vydélecné cCinnosti mél byt
zvysen o 10 %, a to z duvodu roztrousené sklerdzy, imunodeficitu, bronchopneumonie,
psoriazy, leukopenie, trombocytopenie, chronického Gnavového syndromu, prip. jiného
onemocnéni. Dale stézovatelka tvrdi, ze krajsky soud chybné prevzal do svého hodnoceni
zavéry posudku PK MPSV v Ostravé z roku 1993, ackoliv mél vychazet z posudku PK
MPSV v Brné ze dne 26. 11. 1990, na zakladé néhoz byla v fizeni pred krajskym soudem
vedeném pod sp. zn. 15 C 80/90 usnesenim tohoto soudu uznana plné invalidni.
V napadeném rozsudku tak krajsky soud podle stézovatelky rozhodl na zakladé 16 let
stareho zavadéjictho posudku. U obou posudkt stézovatelka namitda netplnost,
a to zejména proto, ze diagnosticka data nejsou sestavena chronologicky, coz do posudkt
vnasi zmatek. Diagnosticky souhrn zacina az od roku 1989 a nikoliv od roku 1987, kdy
doslo k infekci stézovatelky skrkavkou. Posudky také dostate¢né nezhodnotily skutecnost,
ze stézovatelce po roce nemoci nalezel plny invalidni dichod. Stézovatelka se stran
posouzeni své plné invalidity v tomto obdobi odvolava na posudek PK MPSV v Brné ze
dne 26. 11. 1990 a shodny zavér posudku posudkového lékate OSSZ v Karviné ze dne 16.
4. 1995, jimiz byla shledana invalidni dle § 29 zakona ¢. 100/1988 Sb. Z téchto dtvoda
stézovatelka navrhla revizi posudku PK MPSV v Ostravé tstavem ¢i znalci z oboru
parazitologie a mykologie, imunologie, neurologie, kozniho, plicniho a interniho. Dale
stézovatelka velmi podrobné popsala pribéh svého onemocnéni skrkavkou lidskou
v letech 1987 - 1989 a naslednou 1é¢bu riznymi Sirokospektralnimi antibiotiky, ktera ji
Gdajné vyhubila bakterialni stfevni fléru, na zikladé dehoz u stézovatelky vznikla
sekundarni systémova kandidéza (mykéza). Privodnim jevem byl i chronicky Gnavovy
syndrom a celkové snizeni vykonnosti v souvislosti schlamidiovou infekci plic,
diagnostikovanou na zdkladé krevnich testG. Za jediny pravdivy posudek o svém
nepfiznivém zdravotnim stavu stézovatelka povazuje posudek PK MPSV v Brné ze dne 26.
11. 1990, podle néhoz byla od 11. 4. 1989 uznana plné invalidni s odivodnénim, ze pro
mykotické onemocnéni rezistentni na intenzivni 1é¢bu, kdy lé¢ba musi probihat za
klidovych podminek, stézovatelka nebyla schopna zadné soustavné vydélecné cinnosti.
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Stézovatelka namitla 1 rozpor v posudku OSSZ v Karviné ze dne 25. 4. 2007, v némz je
uvedeno, ze za rozhodnou pridinu dlouhodobé nepfiznivého stavu povazuje
demyelinizaéni onemocnéni, které odpovida postizeni uvedenému v kapitole VI., oddilu A,
polozce 10 pism. ¢) prilohy ¢. 2 & 284/95 Sb. Toto onemocnéni vsak podle citovaného
ustanoveni vyhlasky v tehdy platném znéni zptsobovalo 50 - 60% pokles schopnosti
soustavné vydélecné ¢innosti. Oba posudky PK MPSV ze dne 19. 3. 2009 a 27. 8. 2009
oznalily nespravné jako rozhodnou pfi¢inu nepfiznivého zdravotniho stavu chronickou
bronchitidu, ackoliv tato choroba byla az dusledkem mykotické infekce. Na zakladé
uvedenych namitek stézovatelka pozaduje zpétné ptriznani plného invalidniho duchodu
nejen k 2. 3. 1997, ale jiz od 11. 4. 1989 v intencich posudku PK MPSV v Brné z roku 1990.
Pokud ji bude invalidni dichod ptiznan, zvysi se ji polet odpracovanych let a tim i
starobni duchod.

Nejvyssi spravni soud nejprve zkoumal formalni nalezitosti kasalni stiznosti,
pricemz zjistil, ze je podana osobou opravnénou a je proti ozna¢enému rozsudku pfipustna
za podminek ustanoveni § 102 a § 104 zakona ¢. 150/2002 Sb., soudniho radu spravniho
(dale jen ,s. f. s.%).

Nejvyssi spravni soud pri posouzeni véci vychazel ze skutkového stavu zjisténého
krajskym soudem k datu vydani napadeného rozsudku, tzn. ze spisové dokumentace
krajského soudu (spisy sp. zn. 19 Cad 147/2007 a 15 C 80/90), dale prilozené lékarské
dokumentace stézovatelky a posudkovych spisu OSSZ.

Nejvyssi spravni soud prezkoumal napadeny rozsudek krajského soudu i fizent, jez
jeho vydani predchazelo, v souladu s § 109 odst. 2 a 3 s. t. s., neshledal pfitom vady, k nimz
by musel podle § 109 odst. 3 s. f.s. pfihlédnout z dfedni povinnosti; vazan rozsahem a
duvody, které stézovatelka uplatnila ve své kasaéni stiznosti, dospél k zavéru, ze kasacni
stiznost neni ddvodna.

Spravni rozhodnuti zalované o naroku na invalidni dichod je zavislé predevsim
na odborném lékarském posouzeni. Pfi prezkumu takového rozhodnuti neposuzuje soud
vécnou spravnost posudku, nebotf k tomu nema potiebné odborné znalosti. Zdravotni stav
a pracovni schopnost obdanid pro tcely prezkumného fizeni soudniho ve vécech
dtichodového pojisténi posuzuje podle ustanoveni § 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb., o
organizaci a provadéni socialniho zabezpeceni, Ministerstvo prace a socialnich véci, které
zatim Ulelem zfizuje jako své organy posudkové komise. Posudek uvedené posudkové
komise soud hodnoti jako kazdy jiny dikaz podle zasad upravenych v § 77 odst. 2 s. . s.,
avSak sohledem na mimotadny vyznam v tomto fizeni byva tento posudek dikazem
rozhodujicim v pfipadech, kdy z hlediska své celistvosti a presvédCivosti nevzbuzuje
zadnych pochyb, a nejsou-li tuanizidné jiné skutecnosti nebo dikazy, kterymi by
spravnost posudku mohla byt zpochybnéna (viz k tomu naptf. rozsudek Nejvyssiho
spravniho soudu ze dne ze dne 30. 1. 2004, ¢.j. 5 Ads 34/2003 - 82, ptistupny na
www.nssoud.cz). Pozadavek Gplnosti a presvédéivosti kladeny na tyto posudky spodiva
pak v tom, aby se komise vypotadala se vSemi rozhodujicimi skute¢nostmi, predevsim
s témi, které posuzovany namita, a aby své posudkové zavéry nalezité odivodnila (viz
napt. rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 28. 8. 2003, ¢.j. 5 Ads 22/2003 - 48,
ptistupny na www.nssoud.cz). Z posudku musi byt zfejmé, ze zdravotni stav
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posuzovaného pojisténce byl komplexné posouzen na zakladé uplné zdravotnické
dokumentace i s prihlédnutim ke vSem jim tvrzenym obtizim, aby nevznikly pochybnosti
o tplnosti a spravnosti klinické diagnézy. 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 pficinu. Procentni miru poklesu schopnosti
4 / v v (D M M 4 4 Vv 4
soustavné vydélecné ¢innosti komise vyhodnoti podle charakteru zdravotniho postizeni na
zakladé prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. (ve znéni udinném do 31. 12. 2009), pficemz
zdravotni postizeni podradi podle jeho druhu a intenzity pod prislusnou kapitolu, oddil a
polozku této prilohy a soucasné odiavodni stanovenou miru poklesu schopnosti soustavné
/ v v ' M 4 M 4 v 7/ 4 I NI 4 \4 v/
vydélecné ¢innosti v ramci zde stanoveného rozpéti. Dale uvazi i rozsah a zavaznost dalsich
zdravotnich postizeni posuzovaného z hlediska mozného zvySeni ¢i snizeni zakladniho
bodového hodnoceni.

Vsechny namitky uplatnéné v kasacni stiznosti Nejvyssi spravni soud podradil
V4 o / 4 v v

pod kasacni davod uvedeny v § 103 odst. 1 pism. d) s. t. s., tedy neprezkoumatelnost
v/ N4 M M o o 4 v/ v .. / v
spocivajici v nesrozumitelnosti nebo nedostatku duvodt rozhodnuti, popfipadé v jiné vadé
fizeni pred soudem, mohla-li mit takova vada za nasledek nezakonné rozhodnuti o véci
samé. Za tohoto stavu véci se Nejvyssi spravni soud zabyval tim, zda oba posudky PK
MPSV v Ostravé a v Brné naplrovaly kritéria Gplnosti a presvédlivosti a zda se krajsky
soud nedopustil uvedené vady rizeni, pokud vzal zavéry téchto posudki za skutkovy
zaklad svého rozsudku. Namitky samotné Nejvyssi spravni soud tématicky sdruzil do

nékolika bodd.

Stézejni namitky proti napadenému rozsudku spolivaji v stézovatelCinych
tvrzenich, zekdatu vydani napadeného rozhodnuti zalované trpéla sekundarni
systémovou mykozou, a nikoliv pouze chronickou bronchitidou jak uvedly oba posudky
PK MPSV v Ostravé ze dne 19. 3. 2009 a PK MPSV v Brné ze dne 27. 8. 2009. Chronicka
bronchitida méla byt podle stézovatelky jen dusledkem mykotické infekce plic zptisobené
prodélanou acaridozou a masivni lé¢bou antibiotiky.

Jak jiz Nejvyssi spravni soud uvedl, posudek PK MPSV v Ostravé ze dne 19. 3. 2009
ma vSechny predepsané formalni nalezitosti, pricemz z ného nejsou patrné stézovatelkou
vytykané vady (neprehlednost, chybéjici Casti diagnostického souhrnu apod.). Predné
Nejvys$i spravni soud povazuje za vhodné predeslat, ze z posudku je na prvni pohled
patrné, ze PK MPSV v Ostravé ucinila veskeré potfebné kroky pro dplné zjisténi pridin a
disledkd neptiznivého zdravotniho stavu stézovatelky. Vysettila stéZzovatelku z hlediska
neurologickych obtizi a pferusila jednani za Glelem pofizeni dalSich odbornych vySetteni
stézovatelky (urogynokologické vySetfeni, o¢ni vySetfeni a funkéni vysSetfeni plic).
Provedeni dalsich vysetfeni znemoznila svym nesouhlasem sama stézovatelka. Pfi jednani
dne 19. 3. 2009 vyhodnotila PK MPSV v Ostravé kromé vysledkt z téchto vySetteni
predlozila 1 dal$i nalezy, a to neurosonologické vySetteni privodnych tepen ze dne 2. 3.
2009, angiologicky nalez MUDr. H. ze dne 23. 12. 2008. Tyto nalezy PK MPSV
vyhodnotila v posudkovém hodnoceni svého posudku ze dne 19. 3. 2009. Podle
spirometrického vySetteni ze dne 19. 11. 2008 (MUDr. P.) se jednalo o lehkou ventilaéni
poruchu smiSeného charakteru s relativné vyraznéjsi obstrukci v oblasti malych dechovych
cest, obdobné podle plicniho vySetteni ze dne 26. 2. 2008 byl diagnostikovan recidivujici
katar cest dychacich u pacientky stézkou ventilaéni poruchou. Z toho vyplyvajici
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posudkovy zavér, ze rozhodujici pricinou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu
stézovatelky byla chronicka bronchitida slehkou poruchou ventilace smiseného
charakteru s relativné vyraznéjsi obstrukci v oblasti malych dechovych cest, kterou PK
MPSV v Ostravé kvalifikovala jako postizeni uvedené v kapitole VIIL, oddilu B, pol. 5,
pism. a) prilohy ¢. 2 citovane vyhlasky zptsobujici pokles schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti 0 20 % 1 po zohlednéni dal$ich chorobnych stavi, tedy ma oporu v dolozenych
lékarskych nalezech. PK MPSV v Ostravé zaroven zdavodnila, pro¢ se v hodnoceni
odlisila od OSSZ v Karviné, ktera povazovala zarozhodujici Gdajné demyelinizacni
onemocnéni s kvadrupyramidovym centralnim syndromem akcentovanym na dolnich
koncetinach. PK MPSV v Ostravé dale velmi podrobné zdavodnila, pro¢ se neztotoznila se
zavérem OSSZ v Karviné o dastecné invalidité stézovatelky. Podle nazoru PK MPSV
v Ostravé bylo lékarské hodnoceni OSSZ v Karviné mylné, nebot vychazelo z mylného a
nepresvédcivého nalezu MUDr. S., podle néhoz stézovatelka prodélala mykotickou
meningoencefalitidu a mykoticky zanét michy. Tento nalez PK MPSV v Ostravé
vyhodnotila jako neptresvédCivy, nebot se vymykal jak nalezim z dfivéjsiho obdobi,
tak i samotnym zjisténim PK MPSV v Ostravé ziskanym pri presetfeni stézovatelky
odbornym neurologem pti jednani. PK MPSV v Ostravé rovnéz presveédcivé vyporadala
stézovatelCiny namitky, pfiemz vysvétlila jak pojem ,systémové mykédzy“, ktera podle
jejtho nazoru nebyla u stézovatelky nikdy prokazana, a to ani ve formé systémové
kandid6zy, ani ve formé systémové apergilosy. Dale PK MPSV v Ostravé v posudku
vyslovné konstatovala, ze ,samotnd pozitivita protilatek v séru proti kandiddm, aspergilim i
Jinym mykotickym agens nestaci pro dg. systémové kandidézy. K této pozitivité miiZe dojit u
oslabené imunity z jakéhokoliv divodu, napr. po léché antibiotiky s ndslednym premnoZenim
houbovych —agens v dychacich cestdch....“ Nejvyssi spravani  soud dale poukazuje
na to, ze z protokolu o prvnim jednani PK MPSV v Ostravé ze dne 23. 10. 2008 je zfejme,
ze PK MPSV  skuteCné navrhovala provedeni komplexniho neurologického vysettent
za hospitalizace (kvili rozpornym nalezim stran mozkomisni sklerdzy, stavu po
mykotickém onemocnéni centralni nervové soustavy a subjektivnim obtizim), avsak
stézovatelka nesvolila k jejich provedenti, a to ani ve Fakultni nemocnici v Ostravé, ani
jinde. Stézovatelka protokol o tomto jednani podepsala, i kdyz s vyhradou, ze ho chce
doplnit a opravit pisemné. V zadosti o opravu tohoto protokolu ze dne 5. 11. 2008 vsak
sviyj nesouhlas s provedenim téchto vySetfeni potvrdila. Nejvyssi spravni soud v této
souvislosti povazuje za nutné zduraznit, ze stézovatelka sisama zvolila, ze uvedené
vysSetfeni nepodstoupi, a proto pouze ji lze priditat absenci téch skutkovych zjisténti, ktera
by tato vysSetfeni byla eventuilné pfinesla. PK MPSV v Ostravé tedy vyhodnotila
zdravotni stav stézovatelky z hlediska dostupnych podkladd posouzeni maximalné Gplné a
presvédcive svij posudkovy zavér zdivodnila.

Srovnavaci posudek PK MPSV v Brné ze dne 27. 8. 2009 se rovnéz obsahle
vyporadal se vSemi relevantnimi nalezy odbornych 1ékari v letech 1987- 2009. PK MPSV
oduvodnila nejen svij posudkovy zavér, jimz potvrdila kvalifikaci rozhodujici pticiny
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu stézovatelky podle kapitoly VIIL., oddilu B,
pol. 5, pism. a) prilohy ¢. 2 citované vyhlasky s poklesem schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti 0 25 % (rozdil 5 % oproti posudku PK MPSV v Ostravé byl odtvodnén
s prihlédnutim k ostatnim zdravotnim postizenim), ale vyjadtila se pomérné podrobné i
k namitkdm stézovatelky proti prvotnimu posudku PK MPSV v Ostravé. Stran
stézovatelkou namitaného systémového mykotického onemocnéni v disledku probéhlé
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infekce Skrkavkami v roce 1988 PK MPSV v Brné v diagnostickém souhrnu uvedla, ze byla
prokazana opakované pritomnost kvasinek, aspergilla aidalsich houbovych patogent
citlivych na bézna antimykotika ve sputu. Nikdy vSak nebyla provedena bronchoskopie
nebo bronchopulmonalni lavaz snaslednou kultivaci pro urceni etazové lokalizace
predpokladaného infekcéniho ptivodce, ani kandidova ¢i jind mykoticka pneumonie v dobé
hospitalizaci na TRN Fakultni nemocnice Brno v fijnu 1990, TRN Fakultni nemocnice
Praha 2 v listopadu 1992 a TRN FN Ostrava v roce 1993. PK MPSV v Brné prezkoumala
stézovatelkou namitany posudek PK MPSV v Brné ze dne 26. 11. 1990, na zakladé néhoz
byla stézovatelka shledana invalidni, a konstatovala, ze se jednalo o posudkovy omyl,
nebot chronicka mykoticka infekce nebyla pri¢inou dlouhodobé nepriznivého
zdravotniho stavu stézovatelky v té dobé. PK MPSV v Brné v tehdej$im posudku sama
uvedla neprikaznost systémového postizeni, o cemz svéd¢i protokol, v némz uvedla, ze
spirometrie byla normalni s pfechodnym zhorsenim ventilace ve smyslu obstrukce stfedné
zavazné v roce 1989 s predpokladem nutnosti léceni za klidovych podminek.

Nejvyssi spravni soud k této namitce uzavira, ze povazuje stran urceni rozhodujici
pticiny dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu stézovatelky k datu vydani
napadeného rozhodnuti zalované oba stézovatelkou zpochybriované posudky PK MPSV
v Ostravé (19. 3. 2009) a v Brné (27. 8. 2009) za Gplné a presvédcive. Oba posudky shodné,
jednoznacné a presvédéivé vypovidaji, ze stézovatelka sice po prodélané ascariddze
skuteéné trpéla mykotickymi obtizemi, avsak nebyla ji nikdy prokazana sekundarni
systtmova mykoéza. Na tom nic neméni ani skutecnost, ze stézovatelka uzivala
sirokospektralni antimykotyka DAKTAR, Amfotericin B a Sporanox (jak to shodné
sjejim tvrzenim doklada i lékarska dokumentace). Z uzivanych 1éku nelze spolehlivé
dovodit, ze stézovatelka trpéla tvrzenym onemocnénim indikovanym pro tyto leky,
jestlize tomuto zavéru zaroven nenasvédcuji vysledky funkénich odbornych vysetteni.
Pokud navic stézovatelka sama odmitla vysetfeni bronchoskopii a bronchopulomonarni
lavaz, ktera by mohla objektivné prokazat tvrzeny mykoticky puvod dychacich obtizi
(chronické bronchitidy), nemuize zaroven uspésné tvrdit, ze onemocnéni systemovou
mykozou bylo predlozenymi lékarskymi nalezy prokazano. Krajsky soud se tak nedopustil
namitanych pochybeni, pokud vyhodnotil oba posudky jako stézejni dikazy ke zjisténi
intenzity dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu stézovatelky.

Druhou namitkou logicky vyplyvajici zodliSné kvalifikace rozhodujiciho
zdravotniho postizeni stézovatelky je urleni vySe poklesu schopnosti soustavné vydéleéné
¢innosti k datu vydani napadeného rozhodnuti. Stézovatelka tvrdi, Ze jeji pokles
schopnosti soustavné vydéleéné ¢innosti mél byt uréen podle ptilohy ¢. 2 k vyhlasce ¢.
284/1995 Sb., kapitoly 1., polozky 1 pism. ¢) nebo b) a dale zvysen o 10 % podle § 6 odst. 4
téze vyhlasky. Pod stézovatelkou namitanym ustanovenim pfilohy ¢ 2 jsou uvedeny
»Vir0vé infekce a bakteridlni nemoci, zoondzy, protozodrni nemoci, ricketsiézy, helmintdzy,
mykdzy a jejich ndsledky“. Pod pism. b) této polozky jsou uvedeny ,stiedné tézké formy
s postizenim funkce nékterych organii nebo systémi strednibo stupné, nebo formy chronické,
pomalu progredujici, s podstatnym sniZenim celkové vykonnosti organismu®, pro neéz je
stanoven pokles schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti o 40 - 60 %. Pod pism. ¢) této
polozky jsou uvedeny ,téZké formy se zivaznymi a trvalymi poruchami funkce postizenych
organii (systémai), vedouci k trvalému a vyraznému sniZeni celkové vykonnosti organismu, nebo
viekld, trvale silné aktioni onemocnéni, vzdorujici [éhé s téZzkou celkovou odezvou organismu®,
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pro néz je stanoven pokles schopnosti soustavné vydélecné cinnosti o 70 - 80%. Oba
posudky PK MPSV v Ostravé a v Brné vsak hodnotily zdravotni postizeni stézovatelky
podle kapitoly VIIL, oddilu B, polozky 5 pism. a) pfilohy ¢. 2 citované vyhlasky, tedy jako
nemoc plic (pneumopatii) lehkého stupné. Vzhledem k tomu, ze zadny z posudkt (ani
posudek OSSZ v Karviné ze dne 25. 4. 2007) nedospél k takovému posudkovému zavéru,
nelze stézovatelcin nazor na odlisnou kvalifikaci a odlisné uréeni miry poklesu schopnosti
soustavné vydeéleéné ¢innosti optit o zadné posudkové hodnocent jejiho zdravotniho stavu
vztahujici se k datu vydani napadeného rozhodnuti zalované. V ramci postizeni, které PK
MPSV v Ostravé a v Brné stézovatelce klasifikovaly jako rozhodné, je stanoveno rozmezi
poklesu schopnosti mezi 10 - 20 %. I kdyby tedy stézovatelce byl v ramci této polozky
navysen pokles schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti o maximalné 10 %, nedostacovalo
by to k naplnéni podminek castecné invalidity. Z uvedenych diavodu je i tato namitka
rovnéz neduvodna.

Tretim bodem posouzeni stézovatelCinych namitek je tvrzeni, ze posudek OSSZ
v Karviné ze dne 25. 4. 2007, ktery vyhodnotil dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav
stézovatelky jako Caste¢nou invaliditu a podradil jeji onemocnéni pod kapitolu VI., oddil
A, polozku 10 pism. ¢) prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/95 Sb., je vnitfné rozporny, nebot
v tomto ustanoveni vyhlasky je pro dané postizeni uveden 50 - 60% pokles schopnosti
soustavné vydélecné cinnosti, zatimco lékai OSSZ v Karviné urcil pokles v mife 35 %.
Nejvyssi spravni soud zjistil, ze v posudkovém hodnoceni tohoto posudku je uvedeno, ze
rozhodnou pfi¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu bylo demyelinizacni
onemocnéni (bez konkretizace, zda jde o onemocnéni RES nebo o postinfekéni
encefalopathii - slehkym snizenim celkové vykonnosti organismu), které bylo
kvalifikovano pod kapitolu VI, oddil A, polozku 10, pism. c) pfilohy ¢. 2 citované
vyhlasky s mirou poklesu schopnosti soustavné vydéleéné ¢innosti 35 % (v horni poloviné
rozmezi 20 - 40 % s prihlédnutim k poruse osobnosti. Citované ustanoveni vyhlasky
skutecné zaklada pro stredné tézké poruchy motoriky s podstatnym snizenim celkové
vykonnosti organismu (pripadné Casté ataky s progresi nalezu), denni aktivity podstatné
omezeny rozmezi miry poklesu mezi 50 - 60 %. Posudek OSSZ v Karviné ze dne 25. 4.
2007 tedy skutecné obsahuje stézovatelkou tvrzenou nepresnost. Vzhledem ovsem k tomu,
ze v nasledném fizeni o zalobé byl dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav klasifikovan
podle jinych ustanoveni citované vyhlasky, ztratila tato neptesnost v posudku OSSZ
v Karviné svou relevanci pro vysledek fizeni v dané véci. Obéma posudky PK MPSV
v Ostravé a v Brné bylo prokazano, ze stézovatelka nebyla ke dni vydani napadeného
rozhodnuti zalované ani Caste¢né invalidni, coz per argumentum a minori ad maius znadi,
ze pojmove nemohla byt ani plné invalidni. Tato vada nic neméni ani na spravnosti vyroku
napadeného rozhodnuti Zalované, nebof ten se vztahoval rovnéz k plné invalidité
stézovatelky (ktera zadala o plny, nikoliv ¢aste¢ny invalidni dichod).

Nejvys$i spravni soud dal dale casteéné za pravdu stézovatel¢iné namitce
o nespravném zohlednéni neurologického nalezu MUDr. K. ze dne 17. 5. 2000 v posudku
PK MPSV v Ostravé ze dne 19. 3. 2009. Tento posudek uvadi v diagnostickém souhrnu, ze
neurolog MUDr. K. hodnotil zdravotni stav stézovatelky jako roztrousenou mozkomisni
sklerozu. Samotny lékaisky nalez, z né¢hoz vychazely vSechny predmétné posudky,
vyslovné ve svém zavéru uvadi, ze ,,...7 kdyZ je neuroimunitni podklad téchto onemocnéni na
CNS obdobny s demyelinizaci pri r. s., onemocnéni bych jako samostatnou r. s. neklasifikoval*.
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Z této dikce jednoznaéné vyplyva, ze nalez MUDr. K. z Fakultni nemocnice v Praze na
Kralovskych Vinohradech nepotvrdil samostatnou diagnézu roztrousené mozkomisni
sklerdzy, ackoliv pripustil obdobné funkéni dopady imunitni disseminované encefalopatie
na zdravotni stav stézovatelky. Nejvyssi spravni soud ovSem podotyka, ze toto prehlédnuti
nemélo z hlediska posudkového hodnoceni PK MPSV v Ostravé zadny vyznam, jelikoz
v posudkovém hodnoceni tohoto posudku je jiz nalez MUDr. K. interpretovan spravné.
Tento vyklad predmétného neurologického nalezu zaujala i PK MPSV v Brné, v jejimz
posudku je vyslovné tento nalez hodnocen rovnéz spravné, tedy tak, ze MUDr. K.
neklasifikoval onemocnéni stézovatelky jako roztrousenou sklerozu. Nejvyssi spravai soud
tedy nespatruje v tomto pochybeni obsazeném v posudku PK MPSV v Ostravé takovou
vadu, ktera by méla za nasledek nezakonnost rozhodnuti soudu o véci samé [§ 103 odst. 1
pism. d) s. t. s.], nebot tato nespravnost napadeného rozsudku nemeéla vliv na urceni
rozhodujici priciny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu stézovatelky.

Zbyvajici namitky se vztahuji kurceni data, k némuz stézovatelka meéla byt
shledana plné invalidni, a k dfivéjsimu posuzovani dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu stézovatelky. Stézovatelka uvadéla, ze pozaduje pfiznani invalidniho dichodu zpétné
ke dni 11. 4. 1989, aby se ji zvysil pocet let doby pojisténi pro Gcely pfiznani starobniho
dichodu. K této otazce se postupné vyjadrily vSechny potizené posudky. OSSZ v Karviné
ve vysledku posouzeni uvedla, ze od 11. 4. 1989 stézovatelka nebyla invalidni ani ¢astecné
invalidni. Od 3. 5. 1995 do 1. 3. 1997 byla plné invalidni, a od 2. 3. 1997 nebyla ani ¢asteéné
invalidni. Tou se stala az od 19. 1. 1998 a tento stav trval az do vydani tohoto posudku.
Posudek OSSZ v Karviné vyslovné uvadi, ze,..prechodné priznini piného invalidnibo
diichodu v r. 1995 bylo z divodu dloubodobé pracovni neschopnosti - pro nedoléceny stav -
povazuji ho za posudkovy omyl ... priznani castecnébo invalidnibo diichodu od 19. 1. 1998
povazuji za nadhodnocené. PK MPSV v Ostravé ve svém posudku ze dne 19. 3. 2009
podrobné hodnotila 1ékarské nalezy vztahujici se k obdobi let 1989 - 2007 a uzavrela,
ze u posuzované nikdy neslo o systémovou mykozu. PK MPSV v Brné ve svém
srovnavacim posudku zduraznila, ze dle propoustécich zprav ze hospitalizace v breznu
1989 a srpnu 1989 byla stézovatelka schopna vykonu dosavadniho zaméstnani, a to 1 pres
pretrvavajici nalez kvasinek ve sputu po opakované lécbé antibiotiky. Ohledné vzniku plné
invalidity na zakladé doplnujictho posudku PK MPSV v Brné ze dne 26. 11. 1990 nyni PK
MPSV dospéla k zavéru, ze se jednalo o posudkovy omyl ve stanoveni chronické
mykotické infekce jako pfic¢iny dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu.

Z tohoto pohledu je tfeba pohlizet i na namitky stézovatelky tykajici se zohlednéni
predmétného posudku PK MPSV v Brné ze dne 26.11.1990 v nyni napadeném rozsudku.
Stézovatelka povazuje zavéry tohoto posudku za jediné spraivné hodnoceni svého
zdravotniho stavu. Tento posudek byl vypracovan PK MPSV v Brné na zadost krajského
soudu a je soudasti spisu sp. zn. 15 C 80/90. V diagnostickém souhrnu tohoto posudku je
uvedeno, ze u stézovatelky se jednalo o dpornou mykotickou infekci i bronchitidu,
pricemz bylo prokazano pouze mykotické lozisko lizka levé nohy a nalez plisni ve sputu,
ktery byl ovSem prokazan az kultivaéné. Komise k tomu uvedla, Ze postizeni vnitinich
organt bylo diskutabilni, nebot dostupné vysetfovaci metody je nepotvrzuji, ale na druhé
strané ji nebylo mozno vyloucit. Timto posudkem byla stézovatelka shledana invalidni dle
§ 29 odst. 2 pism. a) zakona ¢. 100/1988 Sb. v tehdy platném a G¢inném znéni, a to proto,
ze nebyla schopna vykonavat soustavné jakékoliv zaméstnani. Zavéry tohoto posudku
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byly ovSem prekonany v nasledujicim prabéhu soudntho fizeni, v némz bylo ptvodni
usneseni krajského soudu ze dne 28. 12. 1990, ¢. j. 15 C 80/90 - 54, zruseno Nejvyssim
soudem CR k odvolan{ Zalované pro netiplné zjiSténi skutkového stavu véci (usneseni 29. 5.
1991, sp. zn. 9 Co 81/91). Jelikoz stézovatelka opakované odmitala z raznych davodu
poskytnout soucinnost soudem ustanovenym znalcim, byl vysledny znalecky posudek
pofizen Doc. MUDr. V. V., CSc. bez provedeni bronchologického vysetteni. Z lekarské
dokumentace znalec dospél k zavéru, ze pro systémovou, resp. bronchopulmonalni
kandid6ézu nebyly znamky klinické, rentgenové ani funkcni. Tento zavér byl pak potvrzen
nasledné vyhotovenym posudkem PK MPSV v Ostravé ze dne 25. 8. 1993, podle néhoz
stézovatelka byla ke dni 10. 4. 1989, kdy ji byla ukondena pracovni neschopnost, schopna
vykonavat své dosavadni zaméstnani, stejné tak jako k datu podani posudku. Podle tohoto
posudku tedy nebyla shledana ani dastené invalidni. Na zakladé takto zjisténého
zdravotniho stavu stézovatelky krajsky soud jeji navrh na zruseni rozhodnuti zalované
zamitl a potvrdil je.

V kontextu téchto zjisténi Nejvyssi spravni soud povazuje 1 tuto namitku za
naprosto nedavodnou a navic neodpovidajici skutecné dikci napadeného rozsudku. Z jeho
oduvodnéni je totiz patrné, ze krajsky soud se zabyval hodnocenim jak posudku PK MPSV
v Brné ze dne 26. 11. 1990, tak i nasledyjici posudek PK MPSV v Ostravé ze dne 25. 8.
1993. Jelikoz vsak nespravnost a nevérohodnost posudku PK MPSV v Brné ze dne 26. 11.
1990 dokladaji oba posudky PK MPSV v Ostravé a v Brné porizené pro Ucely zalobniho
fizeni proti predmétnému napadenému rozhodnuti zalované, usoudil krajsky soud spravné,
pokud se pridrzel posudkového hodnoceni obsazeného v téchto aktualnich posudcich PK
MPSV. Ani tyto stézovatelCiny namitky tak nic neméni na tom, ze zavér krajského soudu
v napadeném rozsudku o rozhodujici pfi¢iné nepriznivého zdravotniho stavu stézovatelky
a zpusobené mife poklesu schopnosti soustavné vydéle¢né cCinnosti stran diivéjsiho
prubéhu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu stézovatelky byl spravny a opiral se
o Uplné a presvédlivé posouzeni zdravotniho stavu stézovatelky posudkovymi komisemi.
Na okraj Nejvyssi spravni soud poukazuje na svou predchozi judikaturu stran posudkt PK
MPSV ve vztahu k posudkovému omylu. Je-li v posudku presvédcivé zdavodnéno, proc se
PK MPSV domnivala, ze predchozi 1ékarska posouzeni byla posudkovym omylem, pak
krajsky soud mize z takového skutkového zjisténi legitimné vychazet (viz napft. rozsudek
Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 6. 8. 2008, ¢.j. 3 Ads 45/2008 - 46, dale také obdobné
rozsudek téhoz soudu ze dne 30. 12. 2008, ¢j. 4 Ads 85/2008 - 95, pristupné na
www.nssoud.cz).

Zavérem Nejvys$i spravni soud poznamenava, ze pokud stézovatelka poukazovala
a namitala nékteré nové vysledky funkénich vysetteni (napf. neurologicky nalez MUDr.
N. ze dne 23. 10. 2009 vyhotoveny az po vydani napadeného rozsudku), které nemély
posudkové komise ani krajsky soud kdatu rozhodovani k dispozici, pak se jedna
o skutkové novoty, k nimz Nejvyssi spravni soud nemuze v souladu s ustanovenim § 104
odst. 4 s. . s. prihlédnout. Stézovatelka samoziejmé muze tyto lékarské nalezy uplatnit
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v pripadném rizeni o nové zadosti o priznani invalidniho duchodu.

Ze v$ech shora uvedenych dtivoda Nejvyssi spravni soud dospél k zavéru, ze kasa¢ni
/v ’ o /7 e o , v
stiznost neni duvodna, a proto ji jako takovou zamitl (§ 110 odst. 1s. t. s.).
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O nahradé nakladt ftizeni rozhodl Nejvyssi spravni soud v souladu s ustanovenim

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

by jinak mél pravo na ndhradu nakladt fizeni, nelze nadhradu nakladt fizeni v souladu
s ustanovenim § 60 odst. 2 s. 1. s. pfiznat.

Odmeéna ustanovenému zastupci stézovatele, advokatu JUDr. Josefu Jurasovi, byla
stanovena za tfi ukony pravni sluzby po 500 K¢ (prevzeti a priprava zastoupeni, podani
kasa¢ni stiznosti, doplnéni kasa¢ni stiznosti) podle ustanoveni § 11 odst. 1 pism. b) a d)
vyhl ¢ 177/1996 Sb. vjejim znéni platném a G¢inném od 1. 9. 2006 ve spojeni
s ustanovenim § 9 odst. 2 téze vyhlasky, celkem tedy 1500 K¢. Dale Nejvyssti spravai soud
pripocetl k této castce nahrada hotovych vydaji podle § 13 odst. 3 téze vyhlasky po 300
K¢, celkem tedy 900 K¢. Jelikoz Nejvyssi spravai soud nezjistil, ze by ustanoveny zastupce
dolozil osvédéeni o registraci k dani z pfidané hodnoty, nezvysil ptiznanou odménu o
astku této dané. Odmeéna stanovena zastupci stézovatele v celkové vysi 2400 K¢ mu bude
vyplacena do 60 dnt od pravai moci tohoto rozsudku.

Poudeni: Protitomuto rozsudku nejsou opravné prostredky pripustné.

V Brné dne 19. kvétna 2010

JUDr. Petr Prucha
predseda senatu



