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CESKA REPUBLIKA

~ ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvyssi spravni soud rozhodl v senaté slozeném z predsedkyné JUDr. Dagmar
Nygrinové a soudctt JUDr. Marie Turkové a JUDr. Jittho Pally v pravni véci zalobkyné:
M. P., zast. Mgr. Pavlem Cizinskym, advokitem, se sidlem Je¢na 548/7, Praha 2, proti
valované: Cesk4 sprava socidlntho zabezpedeni, se sidlem K¥iZova 25, Praha 5, v Fzeni
o kasacni stiznosti zalobkyné proti rozsudku Méstského soudu v Praze ze dne 9. 2. 2010, ¢.

j. 4 Cad 92/2009 - 33,

takto:

Rozsudek Méstského soudu v Praze ze dne 9. 2. 2010, . j. 4 Cad 92/2009 - 33, s
e zru$uje avéc se vraci tomuto soudu k dalSimu fizeni.

Oduvodnéni:

Rozhodnutim ze dne 28. 5. 2009, & X, odala Ceska sprava socialniho zabezpedent
(dale téz ,zalovana®) zalobkyni od 22. 7. 2009 play invalidni dichod podle § 56 odst. 1
pism. a) zakona ¢. 155/1995 Sb. soduvodnénim, ze podle posudku Prazské spravy
socialniho zabezpeceni ze dne 5. 5. 2009 jiz zalobkyné neni plné invalidni, nebot z dtvodu
dlouhodobé nepftiznivého zdravotniho stavu poklesla jeji schopnost soustavné vydéleéné
¢innosti 0 50 % a nedosahla tak poklesu ve vysi nejméné 66 %, ktery predpoklada § 39
uvedeného zakona pro uznani ¢i dalsi trvani plné invalidity. S poukazem na § 44 téhoz
zakona sdélila Yalovand Cesk4 sprava socialntho zabezpedeni Zalobkyni, Ze je jiz pouze
Castené invalidni s tim, Ze o jejim naroku na ¢astecny invalidni dichod bude rozhodnuto
dodatecné.

Ve vCas podané zalobé namitala zalobkyné, ze zalovana pti posuzovani poklesu
jeji schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti postupovala v rozporu s ustanovenim § 39
odst. 2 a3 zak. ¢ 155/1995 Sb., nebot nezjistila radné jeji zdravotni stav a dopad
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zdravotnich potizi na soustavnou vydeélecnou cinnost. Uvedla, ze jeji zdravotni potize se
datuji od roku 2005, kdy zacala pocifovat velké problémy se stabilitou (tocila se ji hlava,
obcas upadla) s vystrelovanim bolesti do levého lytka. Nasledné pri epileptickém zachvatu
ochrnula a byl ji diagnostikovan meningeom v hlavé. V Cervenci roku 2007 (spravné melo
byt uvedeno 2005) byla operovana a nador ji byl z hlavy vynat. I po operaci vSak nema
dobrou stabilitu, stale se ji toéi hlava, leve koleno a prsty levé nohy ma zcela znecitlivéle,
coz se projevuje v tom, ze Casto upadne a nemuze si troufnout délat zadné rychlejsi
pohyby. Leva noha ji téz ¢asto otéka a pak neni schopna chize. Behem poslednich ctyft let
se u ni objevily dal$i mens$i nadory v hlavé a proto musela podstoupit dalsi zakrok
Lexellovym gama nozem. Vzhledem k témto problémtim nemohla byt nikde zaméstnana,
ostatné kdyz se pokousela nalézt zaméstnani, tak zaméstnavatelé poté, co jim oznamila své
zdravotni problémy, méli logicky strach z pripadného pracovniho drazu, za ktery by byli
odpovédni.

Zalobkyné rovnéZ namitala, Ze rozhodnuti Zalované je v rozporu s ustanovenim § 3
a § 68 spravniho radu, nebot zalovana se viibec nezabyvala otazkou, jak doslo k tomu, ze v
minulosti byla zalobkyné plné invalidni a pravem tedy pobirala plny invalidni diachod
[rozhodnuti se zaklada na ustanoveni § 56 odst. 1 pism. a) zakona ¢. 155/1995 Sb. a nikoliv
na § 56 odst. 1 pism. c) téhoz zakona] a nyni jiz plné invalidni neni. Toto by bylo mozné
podle zalobkyné jen tehdy, pokud by doslo ke zlepSeni jejtho zdravotniho stavu, coz
oviem napadené rozhodnuti vyslovné netvrdi. Zalobkyné navrhovala zrueni napadeného
rozhodnuti zalovane.

Napadenym rozsudkem Meéstsky soud v Praze zalobu jako nedtvodnou zamitl.
Vychazel pfi tom predevsim z posudku posudkové komise Ministerstva prace a socialnich
véci CR v Praze (déle jen ,posudkova komise®) ze dne 13. 10. 2009, z ného? zjistil, Ze k
datu vydani napadeného rozhodnuti zalovane (28. 5. 2009) nebyla zalobkyné plné invalidni
podle § 39 zakona ¢. 155/1995 Sb., ve znéni zakona ¢. 134/1997 Sb., ale byla toliko ¢astecné
invalidni podle § 44 odst. 1 téhoz zakona, nebot pokles schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti z duvodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu nedosahoval 66 %
odpovidajicich plné invalidité, ¢inil vSak vice nez 33 % zakonem pozadovanych pro uznani
invalidity ¢asteCné (¢inil 50 %); u posuzované neslo ani o schopnost vykonavat pro
zdravotni postizeni soustavnou vydéleCnou ¢innost jen za zcela mimoradnych podminek
ve smyslu ptilohy ¢ 3 k vyhl. & 284/1995 Sb. v tehdy platném znéni. Procentni miru
poklesu schopnosti soustavné vydéle¢né cinnosti stanovila posudkova komise podle
kapitoly VI oddilu A, polozky 15, pism.b) ptilohy ¢. 2 k vyhlasce ¢. 284/1995 Sb. na 40 %.
Horni hranici v polozce uvedeného procentnitho rozmezi (pro stav po operaci
meningeomu parietalné vpravo v ¢ervenci 2005 a reoperaci v prosinci 2007 s pretrvavajici
lehkou akralni hemiparézou) zvolila s pfihlédnutim k diabetu a uvedla, Ze pro zvyseni
stanovené procentni hodnoty podle § 6 odst. 4 vyse cit. vyhlaska neshledala posudkovy
dtvod. Soud vychazel téz ze zavéru posudkové komise, ze diivéjsi uznani plné invalidity
(18. 5. 2006) bylo lékarem posudkové nadhodnoceno, nebot tehdejsi funkéni nasledky
dominantniho zdravotniho postizeni byly lehké a nikoliv tézsi. Posudkova komise tedy
nehodnotila zdravotni postizeni zalobkyné podle pism. c) vySe uvedené polozky (kde mira
poklesu schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti je vymezena rozpétim 50 - 60 %).
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Méstsky soud v Praze vzal uvedeny posudek za podklad pro sva skutkova zjisténi a
pravni posouzeni véci a se zavéry v ném uvedenymi se ztotoznil. Dospél k zavéru, ze bylo
dostate¢né prokazano, ze zalobkyni byl pfiznan v minulosti plny invalidni dachod
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posudkovym omylem, priCemz sama tato skute¢nost neni divodem pro zménu ustanoveni
uzitého zalovanou v napadeném rozhodnuti, podle néhoz byl zalobkyni invalidni dachod
odnat. V tomto pfipadé, ikdyz bylo zjisténo, ze se jednalo o posudkovy omyl, je
postupovano stejnym zpusobem jako v ptipadé zlepseni zdravotniho stavu a neptichazi v
Gvahu, ze by na zalobkyni bylo zadano vraceni jiz vyplaceného invalidniho dachodu.
Meéstsky soud tudiz neshledal v procesnim postupu zalované zadné pochybeni. Zavéry o
nutnosti odnéti plného invalidniho dichodu byly totiz potvrzeny Uplnym a presvédcivym
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posudkem posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci, v némz bylo dostatecné
vysvétleno, ze rozhodujici zdravotni postizeni stézovatelky je mozno podradit toliko pod
pism. b) polozky 15, odd. A, kapitoly VI, ptilohy ¢. 2 k vyhlasce ¢. 284/1995 Sb., kam jsou
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zatazeny stavy po 1é¢bé nadort dutiny lebni a paterniho kanalu po dosazeni stabilizace
zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech po ukonceni lécby) s lehkymi funkénimi
poruchami. Bylo vysvétleno dostatecné, pro¢ nelze toto postizeni podradit pod pism. c),
kam jsou zafazovany stavy po lécbé po dosazeni stabilizace zdravotniho stavu s tézsimi
funkénimi nasledky, ani pod pism. d), kam jsou zarazeny nepfiznivé formy, progredujici,
recidivujici a rezistentni na lécbu. Posudek uvedené posudkove komise ve svych zavérech
vychazi z vysledkd funkénich vySetteni a nalezité vymezuje i schopnost zalobkyné
vykonavat prace odpovidajici jejim zachovanym télesnym a smyslovym schopnostem s
prihlédnutim k vydélenym éinnostem, které diive vykonavala (v posudku se uvadi, ze
zalobkyné je schopna vykonavat prace ve sluzbach vyuzitim dosazené kvalifikace
(prodavacky a kucharky), je schopna i zauleni k obsluze jednoduchého stroje nebo
ptistroje. Nevhodné jsou pro ni prace fyzicky tézké a prace v dlouhodobych a vynucenych
4 4 sV 4 *v_/ vVv/ b /

pracovnich polohach, ve vyskach a na pracovistich s vy$sim rizikem Grazu, nebo na
pracovistich s nemoznosti dodrzovani rezimu diabetika. Méstsky soud konecné uvedl, ze k
zalobkyni nové predlozena lékarska zprava MUDrr. L. P. ze dne 17. 12. 2009 pfi porovnani
s predchozimi lékafskymi zpravami, které méla k dispozici posudkova komise - jen
dosvédCuje, ze zdravotni stav zalobkyné je trvaly a neménny; ze zpravy vyplyva, ze je u ni
diagnostikovan trvale lehky pareticky syndrom na akru dolni koncetiny vlevo.
Tato lékatska zprava potvrzuje komisi konstatovany zdravotni stav zalobkyné.

Proti tomuto rozsudku podala zalobkyné vcas kasacni stiznost z divodt uvedenych
v §103 odst. 1 pism. a), b) a d) s. f. s. Diavody nezakonnosti ve smyslu uvedenych
ustanoveni spocivaji podle zalobkyné (dile jen stézovatelka) v tom, ze se rozhodnuti
zalované se zakladalo na § 56 odst. 1 pism. a) zakona o dtichodovém pojisténi, zatimco se
dle vlastnich zjisténi mélo zakladat na ddvodech uvedenych pod pism. ¢) téhoz ustanoveni
eV v v / 4 4 Ve v (O \4 4 v/
a jiz proto mél méstsky soud napadené rozhodnuti zrusit a véc vratit zalované k dalsimu
fizeni. Navic fizeni o odnéti plného invalidniho dichodu nebylo fadné zahijeno podle §
85a zakona ¢. 581/1992 Sb. o organizaci a provadéni socialniho zabezpeleni a stézovatelce
nebylo umoznéno vykonavat ve spravnim fizeni sva procesni prava. Rozhodnuti zalovana
navic nebylo fadné zdiavodnéno aje nepfezkoumatelné. Dale stézovatelka odmita
argument zalované, ze v rozhodnuti, jimz davku odnala, pouzila ustanoveni § 56 odst. 1
4 vV e v A ’ . . ’
pism. a) proto, aby stézovatelka nemusela vracet jiz vyplacené castky plného invalidniho
dtchodu. Poukazuje na ustanoveni § 118a zdkona o organizaci a provadéni socialniho
zabezpeleni, z néhoz dovozuje, ze preplatek je mozno na pojisténci vymahat jen tehdy,
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pokud porusil néjakou svou povinnost, popripadé nebyl v dobré vire. To vsak nebyl
pripad stézovatelky, nebot ta v dobré vire davku pobirala a zadnou povinnost neporusila.
Je tudiz zbyte¢nym formalismem trvat na pouziti chybného ustanoveni zakona,
kdyz vysledek by byl v obou pfipadech identicky. Rozhodnuti Zalované navic nebylo
vubec zdivodnéno a nelze tak zjistit, jakymi vahami byla zalovana vedena pfi odnéti
davky. Neprezkoumatelnost napadeného rozhodnuti i napadeného rozsudku podle ni
vyplyva téz z toho, ze kazdé z nich kvalifikovalo jeji dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav
podle jiného ustanoveni vyhlasky ¢. 284/1995 Sb.; zatimco posudek Prazské spravy
socialniho zabezpeceni hodnotil jeji zdravotni stav podle kapitoly VI, odd. A, polozky 15,
pism. ¢) cit. prilohy a ptiznal ji 50 % pokles schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti, tak
posudek posudkove komise MPSV podradil zdravotni postizeni pod pism. b) téze polozky,
aniz by blize zdtvodnil divod této odlisnosti. Stézovatelka poukazuje na pozadavek
Uplnosti, celistvosti a presvédcivosti posudkt posudkovych komisi, a to téz ve vztahu k
vyhodnoceni namitky stézovatelky, ze jeji zaméstnani je prakticky nemozné z divodu
rizika pracovniho urazu. Navrhuje proto, aby Nejvyssi spravni soud napadeny rozsudek
Meéstského soudu v Praze zrusil a véc vratil tomuto soudu k dalsimu fizeni.

Nejvyssi spravai soud posoudil davodnost kasa¢ni stiznosti v mezich jejiho rozsahu
a uplatnénych dtvodd; zkoumal pti tom, zda napadené rozhodnuti netrpi vadami,
k nimz by musel prihlédnout z Gfedni povinnosti (§ 109 odst. 2 a 3 s. t. s.).

Z obsahu kasalni stiznosti plyne, ze ji stézovatelka podava z divodu uvedenych
v ustanoveni § 103 odst. 1 pism. a), b) a d) s. 1. s.

Podle ustanoveni § 103 odst. 1 lze kasacni stiznost podat z davodu tvrzené
a) nezakonnosti  spoCivajici v nespravném posouzeni pravai otazky soudem v
predchazejicim fizeni, b) vady fizeni, spocivajici v tom, ze skutkova podstata, z niz spravni
organ v napadeném rozhodnuti vychazel, nema oporu ve spisech nebo je s nimi v rozporu,
nebo ze pri jejim zjistovani byl porusen zakon v ustanovenich o fizeni pred spravnim
organem takovym zpusobem, ze to mohlo ovlivnit zdkonnost a pro tuto divodné
vytykanou vadu soud, ktery ve véci rozhodoval, mél napadené rozhodnuti spravniho
organu zrusit; za takovou vadu fizeni se povazuje i neprezkoumatelnost rozhodnuti
spravnitho  organu pro nesrozumitelnost, d) neprezkoumatelnosti  spocivajici v
nesrozumitelnosti nebo nedostatku divodd rozhodnuti, poptipadé v jiné vadé fizeni pred
soudem, mohla-li mit takova vada za nasledek nezdkonné rozhodnuti o véci samé.

Nejvyssi spravni soud se nejprve musel vyporadat s namitkou stézovatelky,
v niz poukazuje na nespravné pouziti ustanoveni § 56 odst. 1 pism. a) zakona o
dtchodovém pojisténi v napadeném rozhodnuti, pro které mél méstsky soud podle jejiho
v VvV 1V 4 4 4 Ve /7 /7 v o v_ 7
presvédceni napadené rozhodnuti zrusit. Dovolava se v tomto sméru duvodu kasacni
stiznosti uvedeného v § 103 odst. 1 pism. b) s. f. s., tedy tvrzené vady fizeni pred spravnim
4 Vv v / v 4 4 4 4 /7
organem, pro niz mél soud, ktery véc rozhodoval, napadené rozhodnuti spravaiho organu
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zrusit pro neprezkoumatelnost. Nejvyssi spravni soud neshledal tuto namitku divodnou.
Podle ustanoveni § 56 odst. 1 pism. a) zakona ¢. 155/1995 Sb., zjisti-li se, ze narok na
dtchod nebo jeho vyplatu zanikl, dichod se odejme nebo jeho vyplata se zastavi a to ode
dne nasledyjiciho po dni, jimz uplynulo obdobi, za které jiz byl vyplacen. Podle § 56 odst.
1 pism. c) téhoz ustanoveni, zjisti-li se, ze dichod byl ptiznan nebo je vyplacen ve vyssi
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dastce, nez v jaké nalezi, nebo byl pfiznan nebo se vyplaci nepravem, duchod se snizi nebo
. . / ’ / I Y Y]

odejme nebo jeho vyplata se zastavi, a to ode dne nasledujiciho po dni, jimz uplynulo

obdobit, za ktereé jiz byl vyplacen.

Z citace uvedenych zakonnych ustanoveni je patrné, ze odnéti nebo zastaveni
vyplaty dachodu se provadi vzdy do budoucna, tj. ode dne nasledujictho po dni, jimz
uplynulo obdobi, za které jiz byl dtchod vyplacen. Jinou otazkou pak je vraceni nepravem
vyplacenych castek, kdy je nutno posuzovat, z jakého davodu doslo k neopravnéné vyplaté
dichodu. Jestlize byl diichod vyplacen nepravem nebo ve vyssi Castce, nez nalezel, protoze
ptijemce dichodu nesplnil nékterou jemu ulozenou povinnost (zejména ohlasovaci), prijal
dtchod nebo jeho dast, ackoliv musel z okolnosti predpokladat, ze byl vyplacen nepravem
nebo ve vyssi Castce nez nalezel, nebo védomé jinak zpusobil, ze diichod nebo jeho ¢ast byl
vyplacen nepravem nebo ve vyssi Castce nez nalezel, ma platce duchodu vuci ptijemci
dichodu narok na vraceni, popfipadé nahradu nespravné vyplacené castky (§ 118a odst. 1
zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho zabezpeceni). I kdyby tudiz
bylo zjisténo, ze podle zavért posudkovych organa byl stézovatelce v minulosti play
invalidni dachod ptfiznan nepravem v dusledku predchoziho posudkového omylu (coz
dosud nebylo postaveno najisto, jak bude rozvedeno dale), nemél by platce dichodu vidi
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stézovatelce narok na vraceni takto vyplacenych castek, nebot ta nepochybné pobirala
dichod v dobré vire, ze ji nalezi (z okolnosti predpokladala, ze ji byl dichod vyplacen
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pravem), pricemz zadnou zakonem ulozenou povinnost vadi platci dichodu nezanedbala
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ani jinak védomé nezpusobila, ze ji dichod byl vyplacen nepravem. Neni proto zcela
ztejmé, z jakého divodu se stézovatelka pripadného pochybeni v uziti ustanoveni, podle
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néhoz ji byl dichod odnat, v tomto sméru dovolava. Nutno vSak pfipomenout
(v tomto sméru se Nejvyssi spravai soud ztotoznuje s nazorem Meéstského soudu v Praze),
ze platce duchodu, tedy zalovana, vychazela pti vydani rozhodnuti z posudku Prazské
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spravy socialniho zabezpeleni ze dne 5. 5. 2009, v némz neni zminka o pripadném
predchozim posudkovém omylu, kdyz lekarka OSSZ konstatovala, ze na zakladé
vyhodnoceni vysledkl jednotlivych vysetfeni jiz stézovatelka neni plné invalidni, ale pouze
Caste¢né invalidni, nebot po neurologické strance je jeji zdravotni stav stabilizovany a je
schopna prace za tlevovych podminek; jeji narok na plny invalidni dtchod tudiz zanikl.
Zalovana z tohoto posouzeni vychazela a disledné tomu vydala rozhodnuti, jimz podle §
56 odst. 1 pism. a) s. f. s. dichod odnala (nebof narok na néj zanikl), a to ode dne
nasledujictho po dni, jimz uplynulo obdobi, za které jiz byl vyplacen. V tomto sméru tudiz
nemohla byt kasani stiznost stézovatelky shledana Nejvy$$im spravnim soudem
duvodnou.

Stejné tak neddvodnou byla shledana namitka stézovatelky, Ze spravni fizeni o
odnéti plného invalidniho dichodu nebylo viibec zahijeno. Podle § 85a odst. 1 zak. (.
582/1991 Sb. se v tizeni ve vécech dichodového pojisténi nepouzije ustanoveni spravniho
fadu o vyjadreni Glastnikl k podkladim rozhodnuti; zahajeni fizeni z moci Gfedni se
Glastnikim zpravidla neoznamuje. Podle obsahu posudkového spisu byla stézovatelka
naposledy uznana plné invalidni posudkem Prazské spravy socialniho zabezpeleni v Praze
6 ze dne 4. 5. 2007. Dalsi kontrolni lékatska prohlidka byla stanovena na kvéten 2009. K
posouzeni zdravotniho stavu ve smyslu ustanoveni § 8 zak. ¢. 582/1991 Sb., tedy ke
kontrolni 1ékatrské prohlidce, byla stézovatelka v souladu se zaznamem na predchozim
protokolu predvolana na den 5. 5. 2009. Tam byla nepochybné seznamena s predmétem
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jednani, jeji zdravotni stav byl na zakladé soustfedéné lékarské dokumentace posouzen a
vV /4 /4 / 4 /4 4
stézovatelka byla podle zaznamu seznamena s vysledkem posouzeni svého zdravotniho
stavu a poucena o moznostech dalsiho postupu, coz ztvrdila svym podpisem. Tento postup
zcela odpovida ustanoveni § 85a zakona o organizaci a provadéni socialniho zabezpecent,
ktery je specielnim procesnim predpisem v rizeni ve vécech dachodového pojisténi. Neni
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pak pravdivé ani tvrzeni stézovatelky, ze soucasné se zahajenim rizeni doslo i1 k jeho
ukondeni pouhym vydani napadeného rozhodnuti. Vysledek posouzeni zdravotniho stavu
stézovatelky, tj. zaznam o jednani PSSZ v Praze 6 ze dne 5. 5. 2009, byl zaslan zalované a ta
na jeho zakladé dne 28. 5. 2009 vydala napadené rozhodnuti. Nedtvodnou byla shledana
téz namitka stézovatelky, ze rozhodnuti zalované o odnéti plného invalidniho dichodu
nebylo dostateéné zdivodnéno, nebot z ného neni patrno, jakymi tvahami byl spravni
organ veden, ze jiz stézovatelka nesplnuje podminky plného invalidniho duchodu a je

VA v v M M 4 . 4 4 v/ v 7/ 4 v 4
pouze CasteCné invalidni (jsou u ni dany pouze lehéi funkéni nasledky onemocnéni).
Stézovatelka dovozuje, ze jde o rozhodnuti neptezkoumatelné.

K tomu nutno uvést, ze podle § 68 zakona ¢. 500/2004 Sb., spravniho radu,
obsahuje rozhodnuti vyrokovou ¢ast, odivodnéni a pouceni éastnikl. Ve vyrokove dasti
v 4 vV Vv 4 4 D v v v/ 4 4 4 4
se predevsim uvede feseni otazky, ktera je predmétem fizeni, pravni ustanoveni, podle
néhoz bylo rozhodovano a oznaleni Gcastniku fizeni. V odtvodnéni se uvedou duvody
vyroku nebo vyrokd rozhodnuti, podklady pro jeho vydani, 4vahy, kterymi se spravni
4 v/ 1 Ve o oo 4 Ve / 4 4 v * o i M
organ ridil pti jejich hodnocent a pti vykladu pravnich predpist a informace o tom, jak se
4 4 4 v/ 4 4 M M / Vv 4 o M A v 4
spravni organ vyporadal s navrhy anamitkami ulastnikG a s jejich vyjadfenim k
podkladim rozhodnuti. V poudeni se uvede, zdaje mozné proti rozhodnuti podat
odvolani, v jaké lhuté je mozno tak ulinit, od kterého data se tato lhtta pocita, ktery
4 4 4 ’ 4 M / 4 4 4 4 4 4 4
spravni organ o odvolani rozhoduje a u kterého spravniho organu se odvolani podava.

Napadené rozhodnuti zalované obsahuje ve vyrokove casti oznacCeni ucastniku

/ Vv M v/ 4 . /N V V 4 4 VA v v v/ 4 . A2
(GCastnice) fizeni a je zde uvedeno téz reSeni otazky, ktera je predmétem rizeni, jakoz i
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pravni ustanoveni, podle néhoz bylo rozhodovano [je zde uvedeno, ze Ceska sprava
socialniho zabezpeceni podle ustanoveni § 56 odst. 1 pism. a) zakona ¢. 155/1995 Sb. v
platném znéni, odnima stézovatelce od 22. 7. 2009 plny invalidni dichod]. Pokud jde o
odivodnéni rozhodnuti, lze ptipustit, ze je ponékud kusé, nicméné i Nejvyssi spravni soud
je presvédcen, ze v dostate¢né mire poskytuje informaci o tom, pro¢ zalovana pfistoupila k
vydani vyroku o odnéti plného invalidniho dichodu stéZzovatelce. V odtvodnéni je odkaz
na posudek lékate Prazské spravy socialniho zabezpedeni ze dne 5. 5. 2009, ktery je ex lege
(srov. ust. § 8 odst. 1, pism. a) zakona ¢. 582/1991 Sb.) povolan k posuzovani zdravotniho
stavu a pracovni schopnosti fyzickych osob ve vécech socidlnitho zabezpeleni pti
zjistovacich a kontrolnich lékafskych prohlidkach a za tim Glelem posuzovat plnou (i
dastenou invaliditu. Vedle toho judikatura spravnich soudt jiz pred ¢asem k otazce
prezkoumatelnosti spravnich rozhodnuti zaujala postoj definovany v rozsudku Vrchniho
soudu v Praze ze dne 25. 6. 1996, C. j. 6 A 825/95 - 7, podle néhoz soud muze jako
preklenutelnou procesni chybu posoudit to, kdyz pfes nedostate¢né oduvodnéni
4 /4 4 7 . 4 / . M v 4 4 4 4
pisemného vyhotoveni rozhodnuti jsou skutkové tdaje, z nichz spravni organ vychazel,
4 4 . /4 4 4 / 4 4 4 4
obsahem spravniho spisu, a skutkové a pravni uvahy spravniho organu, které vedly k
vydani rozhodnuti, jsou ze spisu alesport v zdkladnich rysech bez pochyb
rekonstruovatelné. Jakkoliv obecné rozhodnuti zalované nevynikaji drovni pravni
M \4 /4 Ve v 4 v /4 / o .

argumentace, je mozné pri védomi dostatecné opory skutkovych podklada v obsahu spisu
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a prti zjevnosti pravni tvahy zalované slevit z narokt na dodrzeni jinak zcela opravnénych
pozadavkl na obsah oduvodnéni spravnich rozhodnuti. Z jiz zminéného posudku lékare
PSSZ v Praze 6 je ztejmé, ze stézovatelka neni jiz plné invalidni, nebof z divodu
dlouhodobé nepftiznivého zdravotniho stavu poklesla jeji schopnost soustavné vydéleéné
Ve i 0, Vv \4 M 4 v/ V. VvV M 4 Vev v
¢innosti 0 50 %. Je zde rovnéz uvedeno, ze je nadale pouze Castecné invalidni, pficemz o
jejim naroku na ¢astecny invalidni dichod bude rozhodnuto dodatecné. V odivodnéni jsou
téz citovana ustanoveni § 39 a § 44 zak. ¢ 155/1995 Sb., v némz se dostava stézovatelce
informace, ze plné invalidni by mohla byt nadile uznana tehdy, pokud z davodu
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu by poklesla jeji schopnost soustavné
/d\/l v / Ve i . 4 v 0, M Vv e v v/ v Vo M /7 . **V_V
vydélecné ¢innosti nejméné o 66 %, jakoz i informace, ze Castecné invalidni je pojisténec, u
néhoz z davodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla jeho schopnost
soustavné vydeéleéné ¢innosti nejméné od 33 % nebo jestlize mu dlouhodobé nepfiznivy
zdravotni stav znacné ztézuje obecné zivotni podminky. V kontextu s tim, ze stézovatelka
byla pfitomna jednani Prazskeé spravy socialniho zabezpecdeni dne 5. 5. 2009 o posouzeni
svého zdravotniho stavu je patrné, ze ji byl napadenym rozhodnutim poskytnut v
zakladnich rysech dostatek informaci o davodech odnéti plného invalidniho diachodu.

Pro dplnost jesté nutno dodat, ze s ohledem na vyse jiz citované ustanoveni § 85a
odst. 1 zakona ¢. 582/1991 Sb. se nepouzije ustanoveni spravniho radu o vyjadreni
Ucastnika k podkladim rozhodnuti.

Dalsi stézovatelkou uplatnéné davody kasaéni stiznosti, které podradila pod
ustanoveni § 103 odst. 1 pism. a) a b) s. . s. a v nichz namitala, ze méstsky soud pti svém
rozhodovani vysel z posudku, ktery nezohlednil v dostatecné mifte jeji zdravotni problémy,
neobjasnil nalezité, zjakého duvodu bylo predchozi (opakované) posouzeni jejiho
zdravotniho stavu ve smyslu plné invalidity posudkovym omylem, pro¢ narozdil od lékare
PSSZ v Praze 6 hodnoti miru poklesu schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti podle pism.
b), kapitoly VI, oddilu A, polozky 15 prilohy ¢. 2 k vyhl. ¢. 284/1995 Sb. jen jako
zdravotni postizeni s lehéimi funkénimi nasledky a nikoliv s tézsimi funkénimi nasledky ve
smyslu pism. ¢) téhoz ustanoveni, shledal Nejvyssi spravni soud davodnymi potud, ze
nékteré posudkové zavéry o zdravotnim stavu a pracovni schopnosti stézovatelky nejsou v
posudku presvédciveé odavodnéne.

Nutno shrnout, ze stézovatelka zpochybnovala zavér o objektivnim posouzeni
svého zdravotniho stavu a pracovni schopnosti, ktery udinil méstsky soud. Podle
konstantni judikatury Nejvys$siho spravniho soudu nedplné a nepresvédcivé posouzeni
rozhodujiciho zdravotnibo postizeni v dloubodobé nepriznivém zdravotnim stavu, jimz
stéZovatelka trpéla ke dni vydini prezkoumavaného rozhodnuti, je treba povazovat za vadu
Yizeni, kterda mohla mit za ndsledek nespravné stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné
vydélecné cinnosti stéZovatelky k uvedenému dni a v jeho disledku nespravné posouzeni
zakonnych podminek plné invalidity ve smyslu § 39 odst. 1 zakona o diichodovém pojisténi jako
zdkladniho predpokladu pro posouzeni dalsiho trvini naroku na davku diichodového pojistént,
iz se stéZovatelka domahad. Jde tedy o jinon vadu ¥izeni ve smyslu § 103 odst. 1 pism. d)s. 7. s.
(rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 25. 9. 2003, ¢. 4 Ads 13/2003 - 54, publ. pod
v M M ./ v vV 7./ v v *eV_V / /.
¢. 511/2005 Sb. NSS). Principialné stézovatelka tedy namita nedostateéné zjistény skutkovy
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stav, z néhoz krajsky soud vychazel pfi pravnim posouzeni dané véci a jakkoliv davody
kasacni stiznosti podrazuje pod pism. a) a b) ustanoveni § 103 odst. 1 s. f. s., je mozné je
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podle jejich obsahu s ohledem na vySe citovanou judikaturu zahrnout jen pod divod
obsazeny v § 103 odst. 1 pism. d) s. f. s.

Jak jiz spravné zminil v napadeném rozsudku Méstsky soud v Praze, jde v
projednavané véci o narok na davku dtachodového pojisténti, jejiz priznani (dalst trvani) je
podminéno neptiznivym zdravotnim stavem a je tudiz zavislé predev$im na odborném
lékarském vysetreni. K takovému posouzeni pro prezkumné fizeni soudni jsou povolany
podle § 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb., ve znéni pozdéjsich predpist, posudkové komise
Ministerstva prace a socialnich véci, a to nejen k celkovému posouzeni zdravotniho stavu a
dochované pracovni schopnosti pojisténce, ale téz k zaujeti posudkovych zavéra o
M 1.V A v 4 M * 1.V c i 4 M Ve v/ 4 4 VvV - 4 /
invalidité (Castecné invalidité), jejim vzniku, zaniku ¢i dal$im trvani. Stézejni vyznam
téchto posudkd pro prezkumné fizeni soudni klade duraz na Gplnost a presvédlivost
posudku. Posudek této komise, pokud spliuje pozadavek Uplnosti a presvédcivosti, je
zpravidla v prezkumném soudnim fizeni rozhodujicim dikazem. Posudek je Gplny a

v v Ve / M *V 4 i v/ 4 v M N4 i v i
presvédCivy, jestlize se posudkova komise vyporada se vsemi rozhodujicimi skute¢nostmi, s
zalobcem (zalobkyni) udavanymi potizemi a obsahuje-li posudek nalezité zduvodnéni
posudkovych zavéru tak, aby byl presvéd¢ivy téz pro soud, jenz nemaje dostatek
odbornych medicinskych znalosti, je na takové posouzeni pri svém rozhodnuti v podstaté
odkazan. Jestlize dochazi k odnéti davky duchodového pojisténi podminéné nepriznivym
zdravotnim stavem, je navic na posudkové komisi, aby presvédc¢ivé zduvodnila zanik
invalidity ¢i ¢astecné invalidity, a to bud zlepsenim zdravotniho stavu posuzované osoby,
nebo posudkové vyznamnou stabilizaci, eventualné uvedla, co jinak vedlo komisi k tomu,
v eV 4 4 v Ve \A V. Vv M i 4 v v Ve
ze jiz posuzovanou osobu nepoklada za plné ¢i Casteéné invalidni. Pro presvédéivost
posudkovych zavért je nezbytné, aby v posudku uvadény diavod zaniku nebo snizeni

v o 1 / v M v v v > - oV
stupné invalidity byl zcela konkrétné a jednoznacné vysvétlen, nebot jen tak muaze soud
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ziskat potrebny skutkovy zaklad pro spravné stavu véci a zakonu odpovidajici posouzeni.
V této souvislosti nutno zduraznit, ze pripadné chybéjici ¢i neaplné formulované
nalezitosti posudku, jenz zpusobuji jeho nelplnost ¢i nepresvédcivost, nemuze soud
nahradit vlastni Gvahou, jelikoz pro to nema potrebné medicinské znalosti narozdil od
¢lent posudkové komise MPSV.

Méstsky soud v Praze proto postupoval naprosto spravné, kdyz si pro posouzeni
4 4 N vV N 4 /7 v 4
zdravotniho stavu a pracovni schopnosti stézovatelky ke dni vydani zalobou napadeného
rozhodnuti opatfil posudek Posudkové komise MPSV v Praze. Nejvyssi spravni soud vsak
zatim nesdili jeho zavér o naprosté Gplnosti a presvédcivosti podaného posudku, a to jak ve
vztahu k vyhodnoceni miry poklesu schopnosti soustavné vydéleéné ¢innosti odpovidajici
rozhodujicimu zdravotnimu postizeni stézovatelky, tak i ve vztahu k zavérim o dtvodech
;. ;. .1 . v ’ Y / /

zaniku plné invalidity, tj. o predchozim nadhodnoceni jejiho zdravotniho stavu organy (o
tvrzeném posudkovém omylu).

V posudkovém spisu PSSZ pro Prahu 6 je zaloZen zaznam o jednani - posouzeni
zdravotniho stavu ve smyslu ustanoveni § 8 zak. ¢. 582/1991 Sb. ze dne 18. 5. 2006, podle
né¢hoz je stézovatelka plné invalidni podle § 39 odst. 1 pism. a) zak. ¢. 155/1995 Sb., nebot
z dtvodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, ktery odpovida postizeni
uvedenému v kapitole VI, oddilu A, polozce 15, pism. a) ptilohy ¢. 2 k vyhl. ¢ 284/1995
Sb., ¢ini pokles jeji schopnosti soustavné vydéle¢né Clinnosti 80 %. V posudkovém
zhodnoceni se uvadi, ze u stézovatelky jde o stav po odstranéni gigantického meningeomu
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v Cervenci 2005 s frustnim levostrannym nalezem, pro ktery neni schopna soustavného
zameéstnani.

Dale je ve spise zalozen zaznam o jednani téze PSSZ ze dne 4. 5. 2007, jimz byla

Vv /4 v M M 4 / \4 o M / /
stézovatelka uznana znovu plné invalidni z tychz divodu a se stejnym posudkovym
vyhodnocenim jako v predchozim posouzeni, pfiemz je zde odkaz na neurochirurgické

v v 4 i 4 v v 4 4 * 1 Ve i
vysetfeni magnetickou resonanci (MR), podle néhoz neni patrna recidiva ¢i rezidum
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meningeomu, trva paréza akra leve dolni kondetiny, chybny stereotyp chtze v dusledku
parézy, pretizeni segmentu Th, LS, chlze nejista, taxe nepresna, porucha ¢iti a porucha
jemné motoriky levé horni koncetiny.

V posudkovém spisu se dale nachazi zaznam o jednani téze PSSZ ze dne 5. 5. 2009,
jimz jiz nebyla stézovatelka uznana plné invalidni, ale pouze {astecné invalidni podle § 44
odst. 4 zak. ¢. 155/1995 Sb., nebot z davodu dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu
poklesla jeji schopnost soustavné vydélecné cinnosti o 50 %, kdyz rozhodujici zdravotni
postizeni odpovida kapitole VI, oddil A, pol. 15, pism. ¢), pfilohy €. 2 vyhl. ¢. 284/1995 Sb.
V posudkovém zhodnoceni se uvadi, ze jde o stav po operaci meningeomu v Cervenci 2005,
kdy zprvu hemiparéza, ze které zUstal jen velmi frustni nalez akralné vlevo, ¢tyfti roky je
pacientka bez epileptickych zachvatd. V prosinci 2007 recidiva feSena gama nozem.
Zdravotni postizeni je povazovano po neurologicke strance za stabilizované, posuzovana je
schopna prace za Glevovych podminek. V posudku bylo vychazeno z neurochirurgického
nalezu MUDr. P. ze dne 2. 4. 2009, rehabilitacniho nalezu MUDr. N. ze dne 14. 4. 2009
a 1ékarske zpravy praktického lékate MUDr. ]. B. ze dne 9. 4. 2009.

Posudkova komise MPSV ve svém posudku ze dne 13. 10. 2009 uvadi, ze k
vypracovani posudku prostudovala spisovou dokumentaci PSSZ v Praze 6 a zdravotnickou
dokumentaci praktického lékare MUDr. J. B.. Béhem jednani komise byla stézovatelka
vydetfena odbornou neurolotkou MUDr. Z. Prostudovala rovnéZ nélezy, které
stézovatelka prilozila k zalobé, tj propoustéci zpravu z hospitalizace na neurochirurgii v
nemocnici v Praze Na Homolce ze dne 28. 7. 2005, neurologické vysetfeni MUDr. P. z
dubna 2009, kteréjiz bylo soucasti spisové dokumentace a ambulantni zpravu z
neurochirurgie Na Homolce z prosince 2007, kdy pro recidivu meningeomu byla u
stézovatelky zvolena rediochirurgicka 1é¢ba gama nozem, ktera probéhla 14. 12. 2007 a
stézovatelka 1é¢bu snesla bez komplikaci.

V posudkovém zhodnoceni vysla posudkova komise z toho, zZe stézovatelka je
vyulena prodavackou a kucharkou, pracovala sttidavé v obou oborech, poté téz jako
operatorka u CSD a v letech 2005 - 2006 jako osoba samostatné vydéle¢né ¢inn4 - vedouci
penzionu. Posuzovana je k pracem ve sluzbach a kvalifikovanym délnickym pracem. Z
anamnézy vyplyva, ze prodélala bézné détské infekce, v roce 1998 operaci karpalniho
tunelu vpravo, od roku 2000 se 1é¢1i pro cukrovku, v roce 2003 podstoupila vyoperovani
délohy a vajeCnikii, nasledné byla provedena operace pro kylu v jizvé. V cervenci 2005
podstoupila operaci meningeomu parietalné vpravo, nasledné rehabilitovala. V prosinci
2007 probéhla 1écba gama nozem pro lehké zvétSeni zbytku nadoru, nadile rehabilituje.
Komise uzavtela, ze v kvétnu 2006 byla stézovatelka uznana plné invalidni posudkovym
omylem, protoze pretrvavala pouze lehka periferni paréza levostranna na dolni kondetiné
vetné poruchy ¢iti po vyoperovani meningeomu. Pii kontrolni lékarské prohlidce v
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kvétnu 2007 byla plna invalidita ponechana stejnym posudkovym omylem. Taktéz k datu
vydani napadeného rozhodnuti zalované, tj. ku dni 28. 5. 2009 dale pretrvaval
stabilizovany stav i po ozafeni gama nozem v prosinci 2007 pro lehké zvétseni
ponechaného rezidua nadoru. Pretrvavala jen lehka akralni paréza vlevo, subjektivné
pocitovala stézovatelka zavraté, ty vsak objektivizovany nebyly, nebot pfi neurologickém
vysetfeni pfi jednani posudkové komise nebyly nalezeny znamky traza po udavanych
padech. Posledni epilepticky zichvat probéhl v roce 2005. Uplavice cukrova byla
kompenzovana zavedenou lécbou, nebyly zjistény klinické znamky sekundarnich
organovych komplikaci, stav po hysterektomii byl zhojen bez nasledkt, k recidivé
syndromu karpalniho tunelu vpravo nedoslo. V dobé rozhodné pro posouzeni slo u
stézovatelky o dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav, jehoz rozhodujici pfic¢inou byl stav
po operaci a reoperaci meningeomu parietalné vpravo. Procentni miru poklesu schopnosti
soustavné vydélecné Cinnosti bylo mozno hodnotit podle kapitoly IV (spravné mélo byt
uvedeno VI), oddilu A, pol. 15, pism. b), prilohy ¢. 2 k vyhl. ¢. 284/1995 Sb. v platném
znéni, a to ve vysi 40 %. Horni hranici procentniho rozmezi volila komise s prihlédnutim
k diabetu, pfiemz pro zvyseni stanovené hodnoty podle § 6 odst. 4 vyse citované vyhlasky
nebyl dalsi posudkovy duvod. Posudkova komise nehodnotila zdravotni stav podle pism. ¢)
téze polozky, protoze funkéni nasledky byly lehké, nikoliv téz$i (napt. tézsi parézy), lekar
PSSZ zdravotni stav stézovatelky v tomto sméru posudkové nadhodnotil. K
doporucenému trvani plného invalidnitho duchodu neurochirurgem a rehabilitacnim
lékarem pti objektivizaci lehkého rezidua a stacionarniho stavu posudkova komise uvedla,
ze je z posudkové medicinského hlediska neakceptovatelné. Poukazala na nepresnosti v
zalobé, zejména nespravné uvedeni data prvni operace a nespravny udaj o mensich
nadorech v hlavé v poslednich ¢étytech letech, kdyz ozareni gama nozem v prosinci 2007
bylo provedeno pro recidivu prvotniho meningeomu, konkrétné pro lehké zvétSeni pri
prvai operaci ponechaného zbytku nadoru. Posudkova komise uzavrela, ze stézovatelka je
schopna pfi soucasném zdravotnim stavu vykonavat prace ve sluzbach is dastecnym
vyuzitim dosazené kvalifikace, je schopna i zauceni k obsluze jednoduchého stroje nebo
pristroje, nevhodné jsou pro ni prace fyzicky tézké, v dlouhodobych vydrzenych
pracovnich polohach, ve vyskach a na pracovistich s vys$im rizikem Grazti a s nemoznosti
dodrzovani rezimu diabetika. Subjektivné udavana obcasna zavrativost, porucha citlivosti
na levé dolni koncetiné stézovatelku nevyfazuji z pracovniho zatazeni, rychlé pohyby
mohou provokovat zavrat, posuzovana ale zcela nepochybné je na pooperaéni stav
adaptovana natolik, Ze se jim automaticky vyhyba. Obdasné otoky levé dolni koncetiny
nebyly provedenymi lékafskymi vysetfenimi objektivizovany, kromé toho nebyly stavem
trvalym. Dfevénéni levé nohy pfi delSim sezeni zabrani sama tim, Ze zméni télesnou
polohu (jak i sama uvadi). S ddajem, ze si stézovatelka subjektivné neni védoma
jakéhokoliv zlepSeni zdravotniho stavu posudkova komise nesouhlasila, nebot podle
dolozenych lékatskych nalezi se pavodni tézka levostranna hemiparéza upravila
na lehkou.

Podle § 39 odst. 2 zak. ¢ 155/1995 Sb. ve znéni platném ke dni vydani napadeného
rozhodnuti zalované, se pfi uréovani poklesu schopnosti soustavné vydéle¢né {innosti
pojisténce vychazi z jeho zdravotniho stavu dolozeného vysledky funkénich vysetfeni a z
jeho schopnosti vykonavat prace odpovidajici zachovanym télesnym, smyslovym a
dusevnim schopnostem, s pfihlédnutim k vydélenym ¢innostem, které vykonaval
predtim, nez k takovému poklesu doslo, a k dosazenému vzdélani, zkuSenostem a
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znalostem; pritom se bere v uvahu, zda jde o zdravotni postizeni trvale ovliviujici
schopnost vydélecné Cinnosti pojisténce, zda a jak je pojisténec na zdravotni postizeni
adaptovan, a schopnost rekvalifikace pojisténce na jiny druh vydéle¢né ¢innosti, nez dosud
vykonaval. Podle odst. 3 téhoz ustanoveni zplisob posouzeni a procentni miru poklesu
schopnosti soustavné vydélecné linnosti stanovi provadéci predpis. Tim je vyhlaska ¢.
284/1995 Sb. se svymi prilohami ¢. 1, 2 a 3. Podle § 6 odst. 3 se pro stanoveni procentni
miry poklesu schopnosti soustavné vydéleéné Cinnosti uréi zdravotni postizeni, které je
rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, pricemz je-li téchto

* Vv 4 4 M i / 4 ./ v/ v v/ /
postizeni vice, jednotlivé hodnoty poklesu se nesCitaji; v tomto pripadé se urci, které
zdravotni postizeni je rozhodujici pfi¢inou a procentni mira poklesu schopnosti soustavné
vydélecneé ¢innosti se stanovi podle tohoto postizeni a to se ztetelem k zavaznosti ostatnich
zdravotnich postizeni. Podle § 6 odst. 4 téze vyhlasky v pripadé, ze pri¢inou dlouhodobé

v/ i 4 4 vV _V M *V 4 4 M v 4
nepriznivého zdravotniho stavu pojisténce je postizeni, které s ohledem na jeho predchozi

/ v v 4 Ve M v 4 V17 4 v M M L
vydélecné cCinnosti, dosazené vzdélani, zkuSenosti, znalosti a schopnost rekvalifikace
o M v _Vv/ v /7 1/ 4 .. 4 / M

zpusobuje pokles vétsi, nez odpovida horni hranici miry poklesu této schopnosti, lze tuto
horni hranici zvysit az o 10 % bodt. To plati obdobné, nastal-li pokles uvedeny ve vété
prvni v dusledku pusobeni vice pticin dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu.

Rozhodujici zdravotni postizeni stézovatelky bylo pro posudkové ulely podrazeno
pod kapitolu VI (nervovy systém), odd. A (postizeni mozku), polozku 15 (nadory dutiny
lebni a paterniho kanalu) prilohy ¢. 2 k vyhl. ¢ 284/1995 Sb. Podle posudkového hlediska
u této polozky se mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti stanovi podle
rozsahu a tize postizeni, klinického stadia, typu nadoru (benigni, maligni), lokalizace,
prubéhu a vysledku lécby, prognostickych kritérii a podle neurologického, popt.
psychiatrického, psychologického nalezu a smyslovych poruch. Zdravotni postizeni je pak
zarazeno do Ctyt stupnu
a) po odstranéni nadoru, pfi probihajicim 1éeni - 80 %,

b) po dosazeni stabilizace zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech po ukonéeni lécby)
s lehkymi funkénimi poruchami - 30 az 40 %,

¢) po dosazenti stabilizace zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech po ukonceni lécby)
s tézsimi funkénimi nasledky - 50 az 60 % a

d) nepfiznivé formy, progredujici, recidivujici, rezistentni na 1é¢bu, u nichz mira poklesu
schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti ¢ini 90 %.

Posudkova komise v posudku ze dne 13. 10. 2009 zatazuje rozhodujici zdravotni
postizeni stézovatelky pod pism. b) uvedené polozky, oddilu a kapitoly s mirou poklesu
schopnosti soustavné vydéle¢né ¢innosti v hodnoté 40 % s tim, ze v ni je prihlédnuto téz k
dalsi stézovateldiné nemoci, tj. diabetu. Pro zvySeni této hodnoty o dalsich moznych 10 %
bodt podle § 6 odst. 4 cit. vyhlasky neshledava divod. Takové vyhodnoceni by jisté bylo
zdivodnitelné, pokud by komise vychazela jen z Gdaje Oddéleni neurochirurgie
Nemocnice Na Homolce ze dne 2. 4. 2009, podle néhoz z hemiparézy zistava nadale lehky
pareticky nalez na akru dolni kondetiny vlevo. Tento daj vak podle nazoru Nejvyssiho
spravniho soudu nelze oddélit od dalSich v této zpravé poskytnutych informaci, k nimz se
v posudku komise nevyjadiuje vibec, ¢i nikoliv presvédéivé. Predevsim je ve zpravé
uvedeno, ze nelze vysadit trvalou medikaci protiepileptickou pro pomérné tézké
epileptické projevy, navic je stézovatelka po dalsi 1é¢bé (gama ndz). Na kontrolnim MR
vysetteni bylo totiz podchyceno rezidum meningeomu - zvétsilo lehce sviyj objem - 14 x 7
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mm. Uvadi se rovnéz, ze vzdor rehabilitaci a dalsim opatfenim nedochazi ke zlepseni
zdravotniho stavu, jsou pfitomny vypadky ¢iti a tim celkové nedobry stav. Noha je nejista,
stav je trvaly. Ponechani plného invalidniho dichodu je tudiz plné na misté.

Obdobné Oddéleni rehabilitace a revmatologie Nemocnice Na Homolce v lékarské
zpravé MUDr. J. N. ze dne 14. 4. 2009 uvadi, ze stézovatelka je v dlouhodobé rehabilitacni
péci pro levostrannou hemiparézu s prevahou postizeni levé dolni kondetiny. Pretrvava po
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operaci chybny stereotyp chtze v disledku parézy dolnich kondetin, pretizeni segmentu
TH/LS patete, stale dle zatéze a aktualniho stavu je chlze nejista, se snizenou elevaci
V. _*V 4 4 / Vv 4 1 v 4 v 4 4
spicky a celkovou mirnou anteflexi trupu ke zvySeni stability. Taxe nepfesna, pretrvava
porucha citi. Leva horni kondetina je poznamenana poruchou jemné motoriky, taxe téz
neni presna, recidivujici bloky dolnich C segmentt. Doporucuje 1 nadale ponechani plného
invalidniho dtchodu vzhledem k tomu, ze celkovy stav je stacionarni a nelze ocekavat
zlepseni, zejména ve smyslu motoriky.

Z obsahu ambulantni zpravy Oddéleni stereotaktické a radiaéni neurochirurgie ze
dne 14.12. 2007 vyplyva, ze u pacientky operované v Cervenci 2005 pro giganticky
meningeom byla na kontrolnim MR mozku patrna recidiva (meningeom o rozmérech 13 x
15 x 9 mm). Téhoz dne bylo provedeno centralni vysetfeni MR mozku a po zhotoveni
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planu ozareni nasledovala radiochirurgicka léecba pomoci gama noze. Pacientka snesla lecbu
bez komplikaci a bez zmény neurologického nalezu byla propusténa do domaciho osetteni.

Pokud by jedinym posudkovym kritériem byla jen intenzita funkénich nasledka
vyoperovaného nadoru dutiny lebni ve smyslu lehkého paretického nalezu na akru dolni
koncetiny vlevo, pak nepochybné by rozhodujici zdravotni postizeni stézovatelky mohlo
byt podrazeno pod pism. b) polozky ¢. 15 uvedené kapitoly a oddilu, nicméné dalsim
kritériem, a to zasadnim, je téz dosazeni stabilizace zdravotniho stavu [a to jak u pism. b),
tak 1 u pism. ¢) uvedené polozky]. Nejvyssi spravni soud vsak v posudku nenaléza odpoved
na otazku, zda lze v pripadé stézovatelky hovorit o dosazeni stabilizace zdravotniho stavu
za situace, kdy v odstupu dvou a pul roku po ptGvodnim odstranéni gigantniho
meningeomu, musel byt proveden dalsi, tentokrat radiochirurgicky zakrok, tj. odstranéni
rezidua meningeomu, o kterém se v lékafském nalezu oddéleni radia¢ni neurochirurgie ze
dne 14. 12. 2007 uvadi, ze jde o recidivu pivodniho onemocnéni. K této skutecnosti
posudkova komise nezaujala stanovisko a neuvedla, zda snad s ohledem na konstatovanou
recidivu nelze zdravotni postizeni stézovatelky podrfadit pod pism.d) polozky ¢&. 15
uvedené kapitoly a oddilu, kam jsou zatazeny nepfiznivé formy, mimo jiné téz recidivujici.
Soud sim nema dostatek medicinskych znalosti k tomu, aby takovou pochybnost mohl
bez blizsiho vysvétleni posudkové komise sim odstranit a nahradit svou Gvahou. Stejné tak
tomu je ve vztahu ke konstatovani posudkové komise, ze pfi objektivizaci lehkého rezidua
a stacionarniho stavu je z posudkové medicinského hlediska neakceptovatelné doporuceni
odbornych lékaiGt neurochirurga a rehabilitatniho lékafe o potfebé zachovani plné
invalidity. Posudkova komise vSak nevysvétluje, z jakého divodu poklada takovy nazor
odbornikl na nejvyssi Grovni za neakceptovatelny. Je nutno pfipustit, ze odborni lékari
nejsou opravnéni ¢init posudkové zavéry, nicméné pokud vyslovi na zakladé znalosti
zdravotniho stavu pacienta sviij nazor na jeho schopnost soustavné vydélecné {innosti
(invaliditu), pak by komise méla zaujmout k takovému zavéru své stanovisko a pokud je
negativni, méla by je odtvodnit. Posudkova komise se nevyjadruje ani k tomu, ze podle
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rehabilitaéni lékaitky MUDr. J. N. pfetrvava chybny stereotyp chuze, ktera dle zatéze
aktualniho stavu je nejista, se snizenou elevaci $picky a celkovou anteflexi trupu ke zvyseni
stability s poruchou ¢iti a celkovym zhor$enim jemné motoriky. Obdobné vyzniva i nalez
neurochirurga ze dne 2. 4. 2009, ktery téz hovori o vypadcich ¢iti a tim celkové nedobry
stav - noha je nejista, stav se jiz nezlep$i. Pokud by byl celkovy zdravotni stav stacionarni v
takovéto podobé, pak by komise méla vysvétlit téz, pro¢ jej hodnoti jen jako s lehkymi
funkénimi poruchami a nikoliv s téz$imi funkénimi nasledky a z jakého davodu se v tomto
sméru odchyluje od hodnoceni lékate PSSZ v Praze 6, ktery rozhodujici zdravotni
postizeni stézovatelky podradil pod pism. c) uvedené polozky.

Vzhledem k popsanym pochybnostem je tedy potfeba, aby posudkova komise -
jakozto odborny organ majici pottebné lekafské znalosti - ve svém posudku soud precizné
seznamila s divody pro svou volbu rozhodujictho zdravotniho postizeni stézovatelky a
jeho podrazeni prislusné kapitole, oddilu, polozce a podpolozce prilohy ¢. 2 k vyhlasce ¢.
284/1995 Sb.

Jak jiz bylo v predchozich dastech tohoto rozsudku zduraznéno, je povinnosti
komise za situace, kdy dochazi k odnéti davky diachodového pojisténi podminéné
v/ i / 4 v v Ve VvV o M 4 M M * 1 Ve V/ v /
nepfiznivym zdravotnim stavem, aby presvéd¢ivé zduvodnila zanik invalidity ¢i Casteéné
invalidity. Bud jde o zlepSeni zdravotniho stavu posuzovaného, nebo posudkove
vyznamnou stabilizaci, eventuelné predchozi posudkové nadhodnoceni (posudkovy omyl).
Posudkova komise v posudku zaujala nazor o predchozim posudkovém omylu v pripadé
uznani plné invalidity, protoze jiz v kvétnu 2006 pretrvavala lehka periferni paréza
levostranna na dolni koncetiné vletné poruchy citi po vyoperovani meningeomu, avsak
neuvadi, z jakych lékarskych nalezu takovy zavér dovodila. V posudkovém spise zadny
lékatsky nalez o tehdejsim zdravotnim stavu stézovatelky zalozen neni. Obdobné tomu je 1
ve vztahu k posouzeni zdravotniho stavu stézovatelky ve smyslu plné invalidity v kvétnu
2007. Podle neurochirurgického vysetteni MR jde u stézovatelky o chybny stereotyp chtize
v duasledku parézy dolnich koncetin, pretizeni segmentu Th/LS patete, pricemz podle
téhoz vysetfeni neni patrna recidiva ¢i rezidum meningeomu. Stézovatelka byla nadale
, TR , v : . :
uznana plné invalidni, aniz by v té dobé bylo podchyceno rezidum meningeomu. K jeho
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zjisténi doslo pozdéji a muselo dojit v pomérné kratkém casovém odstupu (prosinec 2007)
k opakovani zakroku, coz nasvédc¢uje Givaze o recidivujicim onemocnéni. Ve svétle toho se
pak zavér o predchozim posudkovém omylu jevi ponékud zpochybnény. Pokud
posudkova komise setrva na svém zavéru o predchozim posudkovém omylu, méla by
pochybnosti zde vyslovené v dopliujicim posudku vyvratit. Se zfetelem ke shora
/4 . . vv/ 4 4 4 v 4 / N
uvedenému je Nejvyssi spravni soud toho nazoru, ze dosavadni posudek posudkove komise
MPSV v Praze nemtze byt zatim dostate¢cnym podkladem pro posouzeni zikonnosti
/4 ’ 4 4 b4 . 4 4 v v Ve /.
napadeného spravniho rozhodnuti, nebot se jedna o posudek zatim ne zcela presvédcivy.

Pokud tedy Méstsky soud v Praze pfi posouzeni véci z uvedeného posudku
vychazel, rozhodoval na zikladé nedostateCné zjisténého skutkového stavu. Je tedy na
4 v v/ \4 IV v/ 4 * Vv 4 4 4 4
misté uzavfit, ze soud zatizil fizeni vadou, jez mohla mit za nasledek nezakonné
rozhodnuti ve véci samé ve smyslu § 103 odst. 1 pism. d) s. f. s.

Z vySe uvedenych diivodl proto Nejvyssi spravni soud kasaéni stiznosti napadeny
rozsudek Méstského soudu v Praze podle § 110 odst. 1 s. f. s. zrusil a soucasné véc vratil
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tomuto soudu k dalsimu fizeni. V ném je soud vazan pravnim ndzorem Nejvyssiho
spravniho soudu v tom smyslu, ze si vyzada dopliujici posudek posudkové komise MPSV
v Praze, v némz se komise presvédCivé a v Uplnosti vyporada s otazkou podrazeni
rozhodujictho zdravotniho postizeni pod nékteré z pismen polozky ¢. 15, oddilu A,
kapitoly VI, prilohy ¢. 2 k vyhlasce ¢. 84/1995 Sb. Jde o pismena b), ¢) a d) uvedené
polozky, pfi¢emz komise rovnéz uvede - v pfipadé ze rozhodujici zdravotni postizeni bude
zpusobovat pokles schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti na horni hranici v polozce
uvedeného rozpéti, z jakého divodu nelze tuto hodnotu dale zvysit o dalsich maximalné
moznych 10 % bodt ve smyslu § 6 odst. 4 téze prilohy.

Po doplnéni posudku jednozna¢né vyjadrenymi zavéry ve shora uvedeném sméru,
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pricemz neni vylouceno i provedeni dal$ich dukazu, pokud se potfeba jejich uvedeni ukaze
nutnou, meéstsky soud znovu posoudi zakonnost napadeného rozhodnuti zalovane.
V novém rozhodnuti pak bude rozhodnuto podle § 110 odst. 2 s. t. s. 1 o nahradé
nakladu rizeni o kasa¢ni stiznosti.
Poudeni:Proti tomuto rozsudku nejsou opravné prostredky pripustné.

V Brné dne 31. srpna 2010

JUDr. Dagmar Nygrinova
predsedkyné senatu



