4 Ads 55/2010 - 117

CESKA REPUBLIKA

~ ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvyssi spravni soud rozhodl v senaté slozeném z predsedkyné JUDr. Dagmar
Nygrinové a soudct JUDr. Jifiho Pally a JUDr. Milana Kamlacha v pravni véci zalobce:
M. C., zast. JUDr. Marii Nedvédovou, advokitkou, se sidlem Sloupska 135, Novy Bor,
proti 7alované: Ceska4 sprava socialniho zabezpedeni, se sidlem Ki{#ov4 25, Praha 5, v FHzeni
o kasadn{ stiZnosti Zalobce proti rozsudku Krajského soudu v Usti nad Labem - pobocka v
Liberci ze dne 15. 3. 2010, ¢. j. 63 Cad 16/2009 - 93,

takto:

L Kasaéni stiZznost se zamita.

II. Zadny z Gastniki nema pravo na nahradu naklada fizeni o kasaéni stiznosti.
o v /
Odtvodnéni:

Rozhodnutim ze dne 28. 1. 2009, ¢. X, zalovana podle § 56 odst. 1 pism. a) zakona ¢.
155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi (dale jen ,,zakon o dichodovém pojisténi®), ve znéni
pozdéjsich predpist, odnala zalobci od 14. 3. 2009 plny invalidni dichod. V odivodnéni
tohoto rozhodnuti Zzalovana uvedla, ze podle posudku Okresni spravy socialniho
zabezpeteni v Ceské Lipé ze dne 12. 1. 2009 Zalobce jiZ neni plné invalidni, nebot z dévodu
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla jeho schopnost soustavné vydéleéné
¢innosti o 40 %. Podle tohoto posudku je tak Zalobce jiz jen aste¢né invalidni, priemz o
jeho naroku na ¢asteny invalidni dichod bude rozhodnuto dodatecné.

V zalobé proti tomuto rozhodnuti Zalované a v prubéhu fizeni pred krajskym
soudem zalobce namitl, ze 1ékar okresni spravy socialniho zabezpeceni ucinil posudkovy
zavér bez podrobného zkoumani jeho zdravotniho stavu a bez ptihlédnuti k jeho

o VvV / 4 v / \4 Ve 4 4 4
argumentum. Rovnéz tak tento posudkovy lékar nevzal v uvahu, Ze od doby pfiznani plné
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invalidity se jeho zdravotni stav nezlepsil. Nadale totiz u ného pretrvava slepota pravého
oka, neslysi napravé ucho a celou pravou polovinu hlavy ma ochrnutou. Dale trpi
bolestmi hlavy a pti jakékoliv zméné jejiho pohybu ma zavraté, takze potrebuje doprovod.
Rovnéz trpi znacnou poruchou paméti a zvySenou Gnavnosti, delsi dobu nevydrzi chodit,
stat ani sedét. Pri delsi chtizi se snadno zadycha a ma zavraté. Dale ma omezenou hybnost
levé horni a levé dolni kondetiny. Se svym postizenim se nedokaze vyrovnat, a proto ma i
problémy psychického razu. Rozhodnuti zalované tedy bylo vydano na zakladé
nedostatecné zjisténého skutkového stavu.

Krajsky soud v Usti nad Labem, poboc¢ka v Liberci rozsudkem ze dne 20. 7. 2009,
¢. j. 63 Cad 16/2009 - 38, zalobu proti tomuto rozhodnuti jako nedavodnou zamitl.

V odavodnéni tohoto rozsudku krajsky soud uvedl, ze provedl dikaz posudkem
Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci v Praze (dale jen ,posudkova
komise), ktery byl zpracovan dne 26. 5. 2009. Posudkova komise, jejimz ¢lenem byl 1
odborny lékar z oboru neurologie, méla k dispozici kompletni zdravotni dokumentaci
zalobce a Cerpala iz jeho vysetfeni provedeného béhem jednani komise. Jeji posudkové
zavéry jsou prehledné ivystizné a vyplyva znich nejen rozsah a mira zdravotniho
postizeni zalobce, ale 1 vztah téchto postizeni k mife zachovani jeho schopnosti soustavné
vydélecné cinnosti. Od pocatku fizeni pfitom neni sporu o tom, ze zdravotni stav zalobce
je dlouhodobé nepriznivy a jeho rozhodujici pticinou jsou nasledky polytraumatu z roku
2007 s maximem poranéni hlavy, slepotou pravého oka, nedoslychavosti a selesty v pravém
uchu a vyrazné omezenou funkci levého ramenniho kloubu. Ostatni postizeni, jako
napriklad chronicka hepatopatie, nestabilita levého kolene apod., pak byla hodnocena jako
posudkové nevyznamna. Psychiatrickym vySettenim bylo dale zjisténo, ze zalobce je
depresivni, avsak nikoliv téZce a bez patologie vnimani. Dale je zalobce psychologicky
lehce kverulantni, nicméné u ného neni prokazano vyrazné oslabeni poznavacich funkeci
ani zavazné poskozeni mozku. Proto posudkova komise posoudila pokles schopnosti
soustavné vydélecné Cinnosti zalobce na 40 % podle kapitoly XV, oddilu G, polozky 6,
pism. b) Prilohy ¢&. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb., kterou se provadi zakon o duchodovem
pojisténi (dale jen ,vyhlaska ¢. 284/1995 Sb.“), pfi¢emz vzala v Gvahu jeho profesi 1 ostatni
posudkové nedominantni postizeni. Zalobce je podle posudkové komise schopen
vykonavat lehéi fyzickou praci, nikoliv ale ve vynuceném tempu a narolnou na zrak
asluch; s ohledem na vék i intelekt je schopen i rekvalifikace. Posudkova komise také
porovnala zdravotni stav zalobce s rokem 2007. Vysvétlila, ze tehdy byl Zalobci pfiznan
plny invalidni dtchod za situace, kdy nebyl po nehodé dolécen, ¢erpal nemocenské davky a
nebylo jesté mozno spolehlivé urdit rozsah postizeni a zejména jeho nasledky. Pfi nynéjsim
posuzovani je vSak jiz jeho zdravotni stav ohledné dominantniho postizeni stabilizovan.
V této souvislosti je nutné pripomenout, ze mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné
innosti je posuzovana podle hlediska uvedeného v § 6 odst. 3 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb.
Navic lze poukizat na to, Ze napt.sama ztrata oka, pokud by byla posouzena jako
dominantni postizeni, je pro zalobce posudkové méné vyhodna (kapitola VII, oddil A,
polozka 7, pism. a) Prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢&. 284/1995 Sb.). Pii posuzovani zdravotniho
stavu tedy nebyl zalobce nikterak poskozen.

Krajsky soud v odivodnéni uvedeného rozsudku dale uvedl, Ze zamitl navrh
na dokazovani vyslechem svédka a vyzadanim znaleckého posudku z oboru neurologie,
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nebot je shledal pro své rozhodnuti nadbyte¢nymi. Obé navrzené svédkyné, a to zalobcova
matka a jeho pritelkyné, totiz mohou jen popsat zdravotni obtize zalobce, které byly
vyliceny v prubéhu lékarskych vySetteni. Znalecky posudek je pak ve vécech duchodového
vV _V 4 o /o v / 4 v/t v 4 4 v M
pojisténi dikazem vyjimeénym, kterého se vyuziva tehdy, kdyz posudkové zavéry jsou
neuplné a tato vada neni odstranitelna, posudkova komise nereaguje na vsechny relevantni
skutkové okolnosti (ijeji zavéry postradaji logiku atd. Neni proto divodu vyzadovat
znalecky posudek v situaci, kdy zalobce nesouhlasil s posudkovymi zavéry posudkové
komise, jez se radné vyporadala se vsemi relevantnimi 1ékatskymi nalezy a hodnotila je
/4 4 i / / v v 4 Ve M 4 v v
z pohledu zachovani schopnosti soustavné vydéle¢né cinnosti. Navic zalobce nemél
namitky viéi odbornym neurologickym nalezim a hodnoceni zachovani miry schopnosti
/ / v v / Ve M 4 v/ M b / M 4
soustavné vydélecné cCinnosti nalezi znalci kvalifikovanému i1 v oboru posudkového
1ékarstvi.

Proti tomuto rozsudku krajského soudu podal zalobce (dale jen ,stézovatel)
v zakonné lhuté kasacni stiznost z davodu obsazeného v § 103 odst. 1 pism. d) soudniho
v/ 4 4 4 M Vv <«
fadu spravniho (dale jen ,s. 1. s5.%).

Stézovatel v kasalni stiznosti namitl, ze podle lékarskych zprav se jeho zdravotni
stav od roku 2007, kdy bylo rozhodnuto o jeho plné invalidité, nezménil k lepsimu
a naopak se jesté zhorsil. V dobé ptiznani plného invalidniho diachodu totiz sice nebyl po
nehodé dolécen a byla zde dana moznost zlepseni jeho zdravotniho stavu, avsak tato
skuteCnost nenastala, coz konstatovali jeho osetfujici lékari. Ve skuteCnosti je zcela
odkazan na pomoc dalSich osob, nemuze nikam chodit sam a neni schopen zcela
samostatného zivota, coz méli potvrdit i navrhovani svédci. Navic od dubna 2009 je
v pracovni neschopnosti, ktera trva az do soudasné doby, avsak krajsky soud se ji viubec
nezabyval, nevyzadal si k ni zadné dalsi informace, doklad o ni nezalozil do spisu ani jim
neproved] dukaz.

Z téchto duvodu tedy podle nazoru stézovatele trpi rizeni pred krajskym soudem
vadami, které mély za nasledek nezakonné rozhodnuti o véci samé, tedy zamitnuti zaloby.
Tyto vady spocivaly v provedeni netplného dokazovani, které se opiralo jen o listiny
predlozené zalovanou, ackoliv byly dany divody pro doplnéni dokazovani o jim ucinéné
navrhy & o dalst znalecké posudky z oboru zdravotnictvi, jez by posoudily jeho celkovy
zdravotni stav. Stézovatel proto navrhl, aby Nejvyssi spravni soud rozsudek Krajského
soudu v Usti nad Labem, pobocka v Liberci ze dne 20. 7. 2009, ¢. j. 63 Cad 16/2009 - 38,
zrusil a véc vratil tomuto soudu k dal$imu tizeni.

Zalovan4 nevyuzila moZnosti vyjadiit se ke kasaéni stiZnosti, nebot se v daném
ptipadé jedna o posouzeni niaroku na davku podminénou existenci dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu, pficemz posudkovy zavér je zavazny i pro soud
v prezkumném fizeni.

O této kasalni stiznosti rozhodl Nejvyssi spravni soud rozsudkem ze dne 29. 10.
2009, ¢. j. 4 Ads 125/2009 - 62, v némz dospél k nasledujicim zavéram:

Posouzeni zdravotniho stavu a souvisejiciho zbytkového pracovnibo potencidlu je véci
] J
odborné medicinskou, k niz nemd soud potvebné odborné znalosti, a proto se vZdy obraci
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k osobam, které jimi disponuji, aby se k témto otdzkam wvyjadyily. Pro icely prezkumného vizeni
soudniho ve vécech diichodového pojisténi zdravotni stav a pracovni schopnost fyzickych osob
posuzuje Ministerstvo prdce a socidlnich véci, které za tim iicelem z¥izuje jako své orgamy
posudkové komise, jak vyplyjvd z ustanoveni § 4 odst. 2 zakona ¢ 582/1991 Sb., o organizaci
a provadeéni socidlnibo zabezpeceni (srov. rozsudek Nejvyssiho spravnibo soudu ze dne
30. 1. 2004, ¢ j. 5 Ads 34/2003 - 82, & 526/2005 Sb. NSS). V posudku takové odborné lékarské
komise se pritom hodnoti nejenom celkovy zdravotni stav a dochované pracovni schopnosti
pojisténce, nybrz se v ném zawjimaji i posudkové zavéry o invalidité, jejim vzniku, zaniku
¢ dalsim trvdani. Pfi odnéti davky dichodového pojisténi podminéné dlouhodobé nepriznivym
zdravotnim stavem musi navic posudkovd komise zduvodnit zanik plné &i Cdstecné invalidity,
a to bud’ zlepsenim zdravotniho stavu posuzovaného, nebo posudkové vyznamnou stabilizaci,
eventudlné musi wvést, co ji jinak vedlo k tomwu, Ze jiZ posuzovaného nepokldida
za plné ¢i astecné invalidnibo. Tento posudek je tedy v prezkumném soudnim vizeni stéZejnim
ditkazem, na ktery je soud pri nedostatku odborné erudice odkdzan, a proto je zapotiebi kldst
zvyseny diraz na jeho jednoznacnost, wurcitost, uplnost a presvédcivost. Posudek,
ktery se zpracovdvd v ¥izeni o Zalobé proti rozhodnuti o odnéti plného ¢ Cstecného invalidnibo
diichodu, je wvsak moZné povaZovat za dplny a presvédiivy pouze v pripade,
Ze se v ném posudkovd komise vyporddd se vsemi rozhodnymi skutecnostmi, priblédne
k iicastnikem vizeni uddvanym potiZim, vysvétli divod zaniku nebo sniZeni stupné invalidity
a tyto posudkové zivéry jednoznacné a konkrétné zdiivodni. Pripadné chybéjici &i nepresné
formulované naleZitosti  posudku,  které zpiisobuji  jeho nepresvédcivost ¢ nedplnost,
pritom nemaize soud nahradit vlastni ivahou, jelikoZ pro to nemd potiebnou odbornou erudici.

Takto pozadované kvality vsak posudek ze dne 26. 5. 2009 z dale uvedenych ditvodi
nedosabuje.

Z obsabu spravnibo spisu totiz vyplyvd, Ze Zalobce dne 20. 6. 2007 utrpél p7i autonehodé
polytrauma s maximem poranéni hlavy, pricemz posirazové ndsledky spocivaly v zbmozdéni
mozku, v mnohacetnych zlomeninach oblicejového skeletu, v zhmoZdéni hrudniku, v zlomeniné
2.-4. Zebra vlevo, v pnewmotoraxu vlevo, vzhmoZdéni plic, v nedosljchavosti a selestech
v pravém uchu vzniklé v disledku poskozeni IL, II1., VI. a VII. nervu vpravo, v slepoté pravého
oka vzniklé v diisledku zmenseni ocniho nervu, v poskozeni licniho nervu, v svédéni a snizené
citlivosti pravé poloviny obliceje, v recidivujici bolesti hlavy, v omezeni hybnosti levé horni
koncetiny a v zdavratich p¥i zméné poloby téla. Tento stav po polytraumatu oznacila lékarka
Okresni spravy socidlniho zabezpeceni v Ceské Lipé v posudku ze dne 9. 11. 2007 za rozhodujict
pricinu dloubodobé nepriznivého zdravornibo stavu stéZovatele a toto zdravotni postizeni
podiadila pod kapitolu XV, oddil G, polozku 6, pism. ¢) provddéci vyhlisky k zikonu
o diichodovém pojistént, pricemz miru poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti stanovila
na 70 %. Na zikladé tohoto posudkového zavéru pak byl stéZovateli od 5. 11. 2007 prizndn plny
invalidni diichod.

Pri kontrolnim wvysetveni konaném dne 12. 1. 2009 sice lékarka Okresni spravy
socidlniho zabezpeleni v Ceské Lipé uvedla, e rozhodnym zdravotnim postizenim stéZovatele
ziistdvaji funkcni poruchy jakoZto ndsledek polytraumatu, nicméné tento posvrazovy stav
podiadila pod kapitolu XV, oddil G, polozku 6, pism. b) providéci vyblasky k zikonu o
diichodovém pojistént, stanovila pouze 40 % miru poklesu jeho schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti a dovodila, Ze posuzovany jiZ nadale neni plné, ale jen Cistecné invalidni. Dile
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zminila, Ze pro stéZovatele jsou nevhodné price fyzicky ndrocné, price ve vynuceném tempu,
price vyzadujici dobry zrak a sluch a prdce v prostiedi se zvysenym rizikem poranéni olf a
sluchu. K stejnym zavériim pak dospéla i posudkovd komise v posudku ze dne 26. 5. 2009 s tim,
Ze k datu vydani rozhodnut{ o odnéti plného invalidnibo diichodu nasledky polytraumatu,
které stéZovatel utrpél pri autonebodé dne 20. 6. 2007, spocivaly wvslepoté pravého oka,
v nedoslychavosti a Selestech v pravém wuchu a wve vyrazné omezené pohyblivosti levého
ramenniho kloubu.

Posudkovi komise vsak neobjasnila, na zikladé jakych skutecnosti dospéla k zdvéru,
Ze ostatni nasledky polytraumatu jiz netrvaji, ackoliv Zalobce v ¥izeni o Zalobé namital, Ze i
naddle ma ochrnutou pravou polovinu hlavy, pri jakékoliv zméné jeji poloby ma zavraté, trpi
zvysenou vinavnosti a nevydrzi delsi dobu chodit, stat ani sedét. Predevsim vsak posudkova
komise nevysvétlila, v cem spattuje zlepseni zdravotnibo stavu, jeho posudkové vyznammnou
stabilizaci nebo jiny relevantni ditvod pro zdvér o sniZeni stupné invalidity stéZovatele, ackoliv
podle tvrzeni Zalobce se jeho zdravotni stav od priznani plnébo invalidnibo diichodu jesté
zhorsil. Vtéto souvislosti totiz posudkovd komise toliko uvedla, Ze zdravotni stav stéZovatele
se od uznani plné invalidity stabilizoval a wumoZriuje mu vykondvat zaméstnani s iilevami,
nacez konstatovala trvalost ndsledkii sirazu a absenci predpokladu jeho zlepseni. Nejuvyssi
spravni soud sice ve svém rozsudku ze dne 7. 8. 2003, ¢ j. 3 Ads 7/2003 - 42, publikovaném
pod ¢ 198/2004 Sb. NSS, dovodil, Ze ,duvodem zdaniku plné invalidity nemusi byt vzdy jen
zlepseni zdravotniho stavu, ale i stabilizace zdravotnibo stavu, nebot' sama stabilizace
dlouhodobé nepriznivého zdravotnibo stavu spojend s adaptaci clovéka na situaci vyvolanou
napriklad zdravotnim postizenim miize vést k obnoveni pracovni schopnosti ve vymezeném
rozsabu (§ 39 odst. 1 zdkona ¢& 155/1995 Sb., o diichodovém pojisténi). Nicméné posudkovd
komise v posudku ze dne 26. 5. 2009 neodkdizala na konkrétni lékarské zpravy i na jiny
poznatek ani neuvedla Zddné skutecnosti, které by nasvédcovaly tomu, Ze k takové stabilizaci
zdravotniho stavu stéZovatele skutecné doslo. O zaniku plné invalidity pak nemiize samo o sobé
svédCit ani to, Ze v dobé jejiho priznani nebyl stéZovatel dolécen a Cerpal nemocenské davky, jak
se v posudku ze dne 26. 5. 2009 uvddi, nebot’ uskutecnéni lécent jesté nemusi znamenat zlepseni
& posudkové vyznamnou stabilizaci zdravotnibo stavu posuzovaného. Za tohoto stavu véci tak
neni zreymé, proc¢ posudkovd komise naddle nehodnotila zminény povirazovy stav jako téZkou
poruchu a nepodiadila ji ve shodé s posudkovym zavérem lékarky okresni spravy socialnibo
zabezpeceni ze dne 9. 11. 2007 pod kapitolu XV, oddil G, poloZku 6, pism. c) provadéci vyblasky
k zakonu o dichodovém pojisténi, nybrZ jej povazovala toliko za stredné tézkou poruchu, kterd
odpovida pism. b) téZe polozky, u niz je stanoveno rozpéti miry poklesu schopnosti soustavné
vydélecné cinnosti toliko od 25 % do 40 %, které neumoZziiuje uznani piné invalidity. Pritom
povabu komplikovanych, mnohocetnych posirazovych ndsledkii na nékolika organech nebo
systémech, jez jsou zakotveny v kapitole XV, oddilu G, poloZce 6 provddéci vyblasky k zakonu o
diichodovém pojisténi, bylo podle zde uvedeného posudkového blediska zapotrebi hodnotit
s obledem na prevazujici funkcéni postizeni, zejména miru omezeni celkové vykonnost,
mnoZstvi a intenzitu nepriznivych privodnich ndsledki. Takové hodnoceni vsak posudkova
komise neucinila, a proto i z tohoto duvodu nemobla ucinit zavér, Ze u stéZovatele v mezidobi
doslo k posudkové vyjznamné stabilizaci, kterd méla za nasledek zménu stupné jeho invalidity.

S obledem na vsechny wvedené nedostatky je tedy nutné posudek posudkové komise
ze dne 26. 5. 2009 oznalit za nepresvédcivy, takZe krajsky soud pochybil, kdyZ z jeho zdvéri
v nyni projednavané véci vychdzel. Toto pochybeni pritom moblo mit za ndsledek nespravné
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stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti stéZovatele ke dni vyddani
rozhodnuti Zalované a v jeho diisledku i nespravné posouzeni zikonnych podminek plné
invalidity ve smyslu § 39 odst. 1 pism. a) zdkona o dichodovém pojisténi jako zikladniho
predpokladu pro posouzeni naroku na plny invalidni diichod, jehoZ zachovdini se stéZovatel
dovoldvd. 'V projedndvané wvéci tedy doslo kvadé vizeni pred soudem, kterd mobla mir
za ndsledek neziakonné rozhodnuti o véci samé, takZe byl naplnén divod kasacni stiZnosti
podle § 103 odst. 1 pism. d)s. 7. s.

Vzhledem k témto skute¢nostem dospél Nejvyssi spravni soud v rozsudku ze dne
29.10. 2009, ¢. j. 4 Ads 125/2009 - 62, k zavéru, ze kasacni stiznost je davodna, a proto
podle § 110 odst. 1 véty prvni s. f.s. napadeny rozsudek Krajského soudu v Usti nad
Labem - pobocka v Liberci ze dne 20. 7. 2009, ¢. j. 63 Cad 16/2009 - 38, zrusil a véc vratil
krajskému soudu k dal$imu fizeni. V ném podle § 110 odst. 3 s. t. s. ulozil krajskému soudu
porizeni dopliyjictho posudku od posudkové komise za uGclelem odstranéni shora
uvedenych nedostatkt jejiho posudku ze dne 26. 5. 2009 s tim, ze krajsky soud je opravnén
pozadat posudkovou komisi o doplnéni posudku i v jinych, nez naznacenych smérech,
jestlize takova potreba vyjde v dalsim fizeni najevo, pfi¢emz v zavislosti na obsahu
takto doplnéného posudku krajsky soud wuvazi nutnost doplnéni dokazovani,
a to pripadné i o dukazy navrzeneé stézovatelem v puvodnim zalobnim fizeni.

V dalsim ftizeni si krajsky soud v souladu s pokynem Nejvyssiho spravniho soudu
opatril doplnék posudku posudkové komise ze dne 26. 5. 2009. Ten byl vyhotoven dne 14.
1. 2010 avném posudkova komise uvedla, ze kdatu vydani zalobou napadeného
rozhodnuti byla ustézovatele nasledkem dGrazu objektivné zjisténa tato postizent:
pourazova slepota pravého oka v duasledku atrofie ocniho nervu, dokladovana oc¢nim
nalezem ze dne 9. 7. 2008, nedoslychavost pravého ucha pfi normalnim sluchu vlevo,
celkova nedoslychavost dle ORL nalezu ze dne 3. 12.2008 i ze dne 6. 4. 2009 byla pri
audiometrickém vySetreni v pasmu lehkeé nedoslychavosti, dale byl pfitomen usni Selest
vpravo a zavraté pri zméné polohy téla, pro jejichz pritomnost svéd¢i neurologicke
vysetfeni odbornou neurolozkou MUDr. J. Z. pfi jednani posudkové komise dne 26. 5.
2009. Jedna se o mirné zavraté projevujici se nejistotou ve stoji pri vertikalizaci,
posuzovany zvladal samostatnou chiizi bez pomoci opérnych pomicek, zvladl bez opory
stoj ve $pickach, patach i predklon. Vysetfeni posuzovaného pti jednani posudkové komise
probihalo bez doprovodu jiné osoby, posuzovany se v mistnosti dobfe orientoval.
Pri vysetreni neurologem ze dne 13. 2. 2009 nebylo popisovano nic, co by svédcilo
pro pfitomnost zavrati. Dale zjiSténo lehké ochrnuti VI. hlavového nervu projevujici
se nedotahovanim pravého ocniho bulbu zevné. Byla pfitomna snizena citlivost pravé
poloviny obli¢eje (postizeni sensitivnich vétvi patého hlavového nervu), neurologem
v nalezu ze dne 13.2.2009 popisovana nedostatecnost pravého ustniho koutku, svéddici
pro caste¢né ochrnuti sedmého licniho nervu, a pokles pravého ocniho vicka jako projev
postizeni tretiho hlavového nervu, coz nebylo pfi vysetfeni pfi jednani posudkové komise
dne 26. 5. 2009 zjevné. Dale bylo prokazano omezeni pohyblivosti levého ramenniho
kloubu, levy loketni kloub a leva ruka byla bez omezeni pohyblivosti s dobrou svalovou
silou. Dle vysetfeni pfi jednani posudkové komise byly prava horni koncetina a dolni
koncetiny bez ochrnuti, s normalni pohyblivosti a silou. Postizeni stézovatele nejsou
divodem pro neschopnost vydrze chlze, stani a sezeni, jak se uvadi v subjektivnich
obtizich. Pro udavané zhorSeni paméti byl stézovatel vysetfen psychologem dne 1. 10. 2008
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se zaverem, ze jeho celkové intelektualni schopnosti dosahuji pasma sirsiho praméru a ze je
zde vyrovnané nadani vobou slozkiach intelektu (verbalni a nazorové). Vysledky
jednotlivych subtestt byly v pasmu $ir$i normy. Psychiatrické vySetteni ze dne 17. 2. 2009
popisuje smutnou naladu a neradostnost v souvislosti s Grazem. Pfi jednani posudkové
komise ze dne 26. 5. 2009 stézovatel nejevil znamky hlubsi deprese ¢i jiné tézké dusevni
choroby, ktera by vedla k neschopnosti soustavné vydéle¢né cinnosti.

Dale posudkova komise v doplnéni posudku ze dne 14. 1. 2010 uvedla, ze pokud
by hodnotila jednotlivé nasledky Grazu samostatné, pak by dosla k témto zavéram:

1. ztrata vidéni pravého oka pti zachovalé funkci na druhém oku - kapitola
VII, oddil A polozka 7, pism. a) Prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. -
mira poklesu schopnosti soustavné vydéleéné Cinnosti v rozmezi 20-35 %,

2. nedoslychavost pravého ucha pti normalnim sluchu vlevo, kdy se dle
audiometrického vySetreni jedna celkové o lehkou nedoslychavost -
kapitola VII, oddil B polozka 6 Prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. -
mira poklesu schopnosti soustavné vydéleéné ¢innosti 10 %,

3. usni Selest vpravo - posudkové nevyznamny,

4. zavraté pri zméné polohy téla - kapitola VII, oddil B polozka 7, pism. a)
Prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. - mira poklesu schopnosti soustavné
vydélecné Cinnosti v rozmezi 5-15 %,

5. astecné postizeni nékolika hlavovych nervi - posudkové minimalné
vyznamné - pro ilustraci vice zavazné Uplné ochrnuti licniho nervu -
kapitola VI, oddil A polozka 4, pism. a) Prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995
Sb. - mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti v rozmezi 10-
20 %,

6. omezena pohyblivost levého ramenniho kloubu - kapitola XV, oddil H
polozka 7 Prilohy ¢. 2 wvyhlasky ¢ 284/1995 Sb. - mira poklesu
schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti v rozmezi 10-15 %,

7. duvod uznani invalidity pro dusevni postizeni nebyl shledan.

8. chronické bolesti patere - pritomny jiz pred Grazem - mira poklesu
schopnosti soustavné vydélecné cCinnosti priblizné 10 %.

Posudkova komise v doplnéni posudku ze dne 14. 1. 2010 také uvedla, Ze podle
posudku Okresni spravy socialniho zabezpeteni v Ceské Lipé ze dne 9. 11. 2007 bylo
rozhodné zdravotni postizeni podiazeno pod kapitolu XV, oddil G, polozku 6 pism. ¢)
Ptilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. a podle ného byla mira poklesu schopnosti soustavné
vydélecné Cinnosti stanovena na horni hranici tam uvedeného rozpéti ve vysi 70 %. Takto
okresni sprava socialniho zabezpeceni postupovala z divodu nedoléceného stavu po drazu
ze dne 20. 6. 2007, kdy byl stézovatel objednan k lazkové rehabilitaci a mél témér
vyclerpané nemocenské davky. Jelikoz doslo k viceCetnému postizeni, nemohl byt tento
v dobé posouzeni, kdy uplynuly od {razu jen ¢tyfi mésice, dolécen a rovnéz se nebylo
mozné jednoznacné vyjadrit ke vSem nasledktim trazu. K stabilizaci stavu byla nutna delsi
doba. Uznanim plné invalidity byla stézovateli dana moznost doléleni i adaptace na
pourazové nasledky, jejichz pritomnost se jiz tehdy predpokladala. Ptfi kontrole
zdravotniho stavu Okresni spravou socidlniho zabezpedeni v Ceské Lipé ze dne 12. 1. 2009
vSak jiz byl dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav stézovatele dostatecné dokladovan,
nebot ten byl vysetfen odbornymi lékati dle udavanych obtizi, kterymi byly
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objektivizovany potrazové nasledky. Posudkové 1ze konstatovat, ze rok a pul po urazu byl
zdravotni stav stézovatele stabilizovan a ustalen na urovni trvalého postizeni, které vyplyva
z o¢ntho vysetfeni ze dne 9. 7. 2008, ORL vysetreni ze dne 3. 12. 2008 a 6. 4. 2009,
neurologického vysetteni ze dne 13. 2. 2009, revmatologického vysetteni ze dne 16. 1. 2008
a19.5. 2009 a psychologického vysetfeni ze dne 1. 10. 2008. Od 9. 11. 2007 do vydani
zalobou napadeného rozhodnuti pak nedoslo k vyraznéjsim zménam zdravotniho stavu ve
smyslu jeho zlepseni nebo zhorSeni, avsak uplynula dostatecné dlouha doba k adaptaci
stézovatele na nasledky trazu, takze se jiz jednalo o stabilizovany stav a z posudkového
hlediska bylo mozné zhodnotit celkové nasledky trazu.

Posudkova komise v doplnéni posudku ze dne 14. 10. 2010 uzavfela, ze dlouhodobé
nepfiznivy zdravotni stav stézovatele k datu vydani zalobou napadeného rozhodnuti
odpovidal postizeni uvedenému v kapitole XV, oddilu G, polozce 6, pism. b) Prilohy ¢. 2
vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. a mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti Cinila 40
0/ Z 1 Ve 4 i 4 4 /v 4 / /v

b. Zvolena ptitom byla horni hranice procentniho rozmezi, a to po zvazeni celkove tize
ostizeni a povolani stézovatele. Na tomto hodnoceni, ktery bylo uvedeno jiz v posudku
p p ry by jiZ v p
ze dne 26. 5. 2009, je nutno dale trvat. Za nejzavaznéjsi lze povazovat slepotu pravého oka,
ktera v kombinaci s pfitomnosti ostatnich postizeni stézovatele ma vyznamnéjsi vliv na
. . /7 / 1V YA Ve . 4 v 4
pokles jeho schopnosti soustavné vydélecné (linnosti. Jedna se tedy o mnohacetné
pourazové nasledky na nékolika organech, které je stredné tézkou poruchou. Kvalifikace
podle kapitoly XV, oddilu G, polozky 6, pism. c) Prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb.
nemohla byt pouzita, nebot celkové postizeni stézovatele tomuto pismenu svou zavaznosti
s ohledem na shora uvedené skutenosti neodpovida.

Niésledné Krajsky soud v Usti nad Labem - pobotka v Liberci vydal rozsudek ze dne
15. 3. 2010, ¢. j. 63 Cad 16/2009 - 93, jimz opétovné zalobu proti rozhodnuti zalované o
odnéti plného invalidniho duchodu jako nedivodnou zamitl.

V odtvodnéni tohoto rozsudku krajsky soud uvedl, ze posudkova komise, jejimz
Clenem byla i odborna lékarka z oboru neurologie, méla k dispozici veskerou zdravotni
dokumentaci, vCetné nalezii poskytnutych stézovatelem. Navic Cerpala 1 z vySetreni
stézovatele, které provedla pti jednani dne 26. 5. 2009. Posudkové zavéry uvedené
v posudku ze dne 26. 5. 2009 a v jeho doplnéni ze dne 14. 1. 2010 jsou ptitom prehledné a
vystizné s uvedenim jejich zdroji. Z téchto zavéri vyplyva nejenom samotny obsah
zdravotniho postizeni, které bylo zjisténo klinickymi vySetfenimi, ale i vztah tohoto
postizeni k mire zachovani schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti stézovatele z pohledu
odbornych kritérii posudkového lékatstvi. V doplnéni posudku se posudkova komise
zabyvala podrobnéji mj. i funkénimi dopady postizeni na schopnost stézovatele soustavné
pracovat. Neni tak zadného divodu zminéné posudkové zavéry zpochybnit a ani
stézovatel nepredlozil zadné dikazy, které by vyzadovaly nutnost dal$tho dokazovani.

Posudkova komise totiz podle krajského soudu v doplnéni posudku ze dne 14. 1.
2010 nejprve vystizné a logicky odtivodnila miru poklesu schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti ve vztahu k jednotlivym postizenim poté, co jednotlivé Grazového nasledky uméle
izolovala. Z posudkovych zavért je pritom zjevné, Ze az na ztratu visu pravého oka (pokles
az o0 35%) sejedna o nasledky minimalné ¢i malo posudkové vyznamné (max. 20 %
snizeni). Posudkova komise vSak spravné prihlédla k tomu, ze nasledkem drazu z roku
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2007 je polytrauma, tedy postizeni nékolika organt a systéma. Proto také s prihlédnutim
k nejzavaznéjSimu postizeni (ztrata visu oka) a v kombinaci s dal$imi obtizemi stanovila
v Ve M 4 M 4 / v v /7 Ve M Ve / v
Ctyricetiprocentni pokles schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti. Prihlédla k tomu, ze po
doléCeni a dostateném obdobi adaptace na potrazové nasledky je zdravotni stav
stézovatele stabilizovan. V této souvislosti je nutné pripomenout, ze duvodem snizeni
stupné invalidity nemusi byt jen zlepseni zdravotniho stavu, ale i jeho stabilizace spojena
s adaptaci na tento stav. V daném pripadé uplynulo od trazu z Cervna 2007 do doby
Vev/ 4 4 4 v vV / o VeV v 4

nynéjstho posouzeni zdravotniho stavu vice nez 18 mésict, priCemz z provedeného
dokazovani, vcetné psychologickych a psychiatrickych vySetfeni, nebyla zjiSténa zadna
skutecnost, ktera by znemoznila ucinit zavér o neschopnosti stézovatele se na dany stav
adaptovat.

Dale krajsky soud uvedl, ze na navrh stézovatele doplnil dokazovani lékatskou
zpravou ze dne 26. 2. 2010, ktera jen potvrzovala trvani jeho pracovni neschopnosti
v breznu 2010, coz vsak samo o sobé nic nevypovida o stupni invalidity. Stézovatelem
rovnéz predlozeny a soudem provedeny dikaz neurologickym nalezem ze dne 25. 2. 2010
vypovida o stabilizaci zdravotniho stavu stézovatele, ktera byla potvrzena i jinymi
lékatskymi zpravami. Tento nalez se sice zminuje o mozné progresi potizi, avsak v tomto
sméru se jedna pouze o predpoklad vyvoje, ktery neni pro posouzeni zdravotniho stavu ke
dni vydani zalobou napadeného rozhodnuti vyznamny. Naopak nebylo mozné vyhovét
navrhu na doplnéni dokazovani svédeckymi vyslechy rodinnych ptislusnika stézovatele,
nebot takové dikazy by byly nadbytecné sohledem na to, ze predmétem sporu je
stézovateluv zdravotni stav, o kterém muze nejuplnéji podat informaci sam postizeny, a
nikoliv zprostredkované jiné osoby. Za nadbyteéné je mozné povazovat i provedeni
dukazu neurologickym znaleckym posudkem, nebot posudkova komise zasedala za Gcasti
neurologa a své zavéry v patfiéném sméru doplnila.

Také proti druhému zamitavému rozsudku podal stézovatel v zakonem stanovené
lhuté kasacni stiznost z divodu uvedeného v § 103 odst. 1 pism. d) s. t. s.

Stézovatel v kasacni stiznosti namitl, ze napadeny rozsudek ani posudek posudkove
komise vibec neprihlizeji ke zméné pravnich predpisa. Od 1. 1. 2010 totiz plati vyhlaska
¢. 359/2009 Sb., kterou se stanovi procentni miry poklesu pracovni schopnosti a nalezitosti
posudku o invalidité a upravuje posuzovani pracovni schopnosti pro Ulely invalidity
(dale jen ,vyhlaska ¢. 359/2009 Sb.“). Posudek posudkové komise naprosto neodpovida
ustanoveni § 7 této vyhlasky, nebof nestanovi stupen invalidity ani ptislusna skutkova
zjistént, ke kterym organ socialniho zabezpecdeni dospél pti posuzovani zdravotniho stavu a
pracovni schopnosti pojisténce. V dané véci mélo byt postupovano podle kapitoly XV,
oddilu A Prilohy této vyhlasky (postizeni hlavy, krku, téla), nebof u néj trvaji funkéni
poruchy po tGrazech hlavy atéla s tézkym postizenim, kdy je podstatné omezen vykon
dennich aktivit. Dale pak napadeny rozsudek nesplnil pozadavky uvedené ve zruSovacim
rozhodnuti Nejvyssiho spravniho soudu, nebot doplnény posudek vibec neodstranil
nedostatky posudku ptvodniho. Naopak doslo k dal§im pochybenim, nebot po vyslechu
navrhovanych svédkt bylo namisté ptibrat znalce z oboru zdravotnictvi, ktery by posoudil
jeho celkovy zdravotni stav a narok na invalidni dichod. Krajsky soud se vsak spokojil
pouze sdoposud opatfenymi listinnymi dikazy a vtomto sméru dokazovani k jeho
navrhu neprovedl. Jeho zdravotni stav se zhorsuje, je stale odkazan na pomoc dal$ich osob
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a neni schopen samostatného zivota ani zadnych pracovnich aktivit, o ¢emz svédci i trvani
jeho pracovni neschopnosti.

S ohledem na shora uvedené skutecnosti stézovatel navrhl, aby Nejvyssi spravaiho
soud napadeny rozsudek Krajského soudu v Usti nad Labem - pobocka v Liberci ze dne
15. 3. 2010, ¢.j. 63 Cad 16/2009 - 93, zrusil a véc vratil tomuto soudu k dalsimu fizeni.

Zalovani nevyuZila moZnosti vyjadit se ani ke druhé kasatni stiznosti, coZ opét
oduvodnila tim, ze se v daném pripadé jedna o posouzeni naroku na davku podminénou
existenci dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu a posudkovy zavér je zavazny také
pro soud v prezkumném fizeni.

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

Vsechny shora uvedené stiznostni namitky lze zahrnout mezi davod kasaéni
stiznosti uvedeny v § 103 odst. 1 pism. d) s. f. s. V nich totiz stézovatel namitl rozpor
obsahu doplnéni posudku posudkové komise a kvalifikace rozhodného zdravotniho
postizeni s jednotlivymi ustanovenimi noveho pravniho predpisu upravujictho posuzovani
pracovni schopnosti pro Gcely invalidity, zhorseni svych zdravotnich potizi od pfiznani
plného invalidniho duchodu a nedoplnéni dokazovani za Gcelem ovéreni této skutecnosti,
¢imz polemizoval se zavérem krajského soudu o nalezitém posouzeni jeho zdravotniho
stavu. V této souvislosti lze odkazat na judikaturu Nejvyssiho spravniho soudu, podle niz
Wneiplné a  nepresvédcivé posouzeni rozhodujiciho zdravotnibo postizeni v dlouhodobé
nepriznivém zdravotnim stavu, jimZ stéZovatelka trpéla ke dni wvydani prezkoumdvaného
rozhodnuti, je treba povazovat za vadu vizent, ktera mobla mit za ndsledek nespravné stanoveni
miry poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti stéZovatelky k uvedenému dni a v jeho
diisledku nespravné posouzeni zakonmych podminek plné invalidity ve smyslu § 39 odst. 1
zdkona o diichodovém pojisténi jako zakladnibo predpokladu pro posouzeni dalsiho trvani
naroku na davku dichodového pojisténi, jiz se stéZzovatelka domdhd. Jde tedy o jinou vadu ve
smyslu § 103 odst. 1 pism. d) s. 7 5. (rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 25. 9.
2003, ¢. 5. 4 Ads 13/2003 - 54, ¢. 511/2005 Sb. NSS).

Pii prezkoumani rozhodnuti vychazi soud podle § 75 odst. 1 s. f. s. ze skutkového
a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani spravniho organu. V dané véci bylo
predmétem fizeni o zalobé rozhodnuti zalované ze dne 28. 1. 2009, ¢. 700 211 2337, jimz
byl stézovateli od 14. 3. 2009 odriat plny invalidni dichod. Z toho vyplyva, ze krajsky soud
1 posudkova komise musely aplikovat pravni predpisy o invalidité a o jejim posuzovani, jez
byly platné a Gcinné ke dni vydani zalobou napadeného rozhodnuti. Podle tehdejsiho
znéni § 38 pism. a) a § 39 odst. 1 pism. a) zakona o dichodovém pojisténi mél pojisténec
narok na plny invalidni dichod, jestlize se stal plné invalidnim a ziskal potfebnou dobu
pojisténi, pricemz pojisténec byl plné invalidni, jestlize z divodu dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu poklesla jeho schopnost soustavné vydélecné ¢innosti nejméné o 66 %.
Zptsob posouzeni a procentni miru poklesu schopnosti vydéle¢né ¢innosti pro tGcely plné
invalidity pak na zikladé zmocnéni obsazeného v § 108 odst. 1 pism. b) zikona o
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duchodovém pojisténti stanovilo Ministerstvo prace a socialnich véci vyhlaskou ¢. 284/1995
Sb. Teprve az dnem 1. 1. 2010 nabyl G¢innosti zakon ¢. 306/2008 Sb., ktery mimo jiné
novelizoval 1 zakon o dichodovém pojisténi. Tato novela nahradila plny a castelny
invalidni dtchod invalidnim dichodem s invaliditou prvatho, druhého a tfetiho stupné
odlisenou podle procentni miry poklesu pracovni schopnosti pojisténce, ktery nastal
z duvodu jeho dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu. V navaznosti na novou pravni
Upravu invalidity byla vydana vyhlaska ¢. 359/2009 Sb., ktera stanovuje posuzovani
invalidity. O odnéti dachodt za dobu pred uéinnosti zakona ¢. 306/2008 Sb. se vsak podle
jeho prechodného ustanoveni ¢l. II bodu 1 rozhoduje podle pravnich predpisu Gcinnych
pred timto dnem. Z tohoto divodu, jakoz i1 kvli shora zminéné vazanosti krajského soudu
pravnim stavem, ktery tu byl vdobé vydani zalobou napadeného rozhodnuti, tedy
posudkova komise nemohla posoudit zdravotni stav stézovatele v intencich pozadovanych
ve zrusyjicim rozsudku Nejvyssiho spravniho soudu podle vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. ani
nemohla v doplnéni posudku ze dne 14. 1. 2010 uvést nalezitosti vyzadované v § 7 tohoto
pravniho predpisu. Stejné tak ztéto nové vyhlasky o posuzovani invalidity nemohl
vychazet ani krajsky soud pfi hodnoceni obsahu doplnéni posudku. Krajsky soud i
posudkova komise tedy postupovaly spravné, kdyz pominuly zakon ¢. 306/2008 Sb. a
vyhlasku 359/2009 Sb. a misto toho aplikovaly zakon o dichodovém pojisténi, ve znéni
U¢inném do 31. 12. 2009, a vyhlasku ¢. 284/1995 Sb. Stiznostni namitku, podle niz
napadeny rozsudek i doplnéni posudku ze dne 14. 1. 2010 neprihlédly ke zméné pravnich
predpist, tedy Nejvyssi spravni soud neshledal davodnou.

Rovnéz tak se Nejvyssi spravni soud neztotoznil ani skasacni namitkou o
nerespektovani zavazného pravniho nazoru, ktery byl vysloven v jeho zrusujicim
rozsudku. Posudkova komise setotiz v doplnéni posudku ze dne 14. 1. 2010 pri
posuzovani zdravotniho stavu stézovatele ke dni vydani zalobou napadeného rozhodnuti
zabyvala vSemi poturazovymi nasledky, tedy izavratémi a postizenim hlavovych nervy,
které v posudku ze dne 26. 5. 2009 pominula. S odkazem na konkrétni lékarské zpravy pak
zhodnotila povahu a zavaznost téchto nasledkt a u kazdého z nich stanovila pribliznou
procentni miru poklesu schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti, ¢imz oztejmila, ze ani
jeden z nasledkt Grazu se sam o sobé nepfiblizuje hodnoté stanovené pro uznani plné
invalidity. Dale posudkova komise v doplnéni posudku ze dne 14.1.2010 nalezité
objasnila, v éem spociva posudkové vyznamna stabilizace zdravotniho stavu stézovatele,
v/ \4 . v/ oqe . 7
¢imz odstranila dalsi nedostatek posudku ze dne 26. 5. 2009. Stabilizaci zdravotniho stavu
stézovatele shledala v jeho dolédeni a v dostate¢né dlouhé dobé k jeho adaptaci na nasledky
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Grazu, pricemz vysvétlila, jaké konkrétni skutecnosti a odborné nalezy tento zavér
dokladaji. Rovnéz tak posudkova komise v doplnéni posudku ze dne 14. 1. 2010 odstranila
i posledni vadu posudku ze dne 26. 5. 2010, nebot se zabyvala posudkovym hlediskem,
které je obsazeno v kapitole XV, oddilu G, polozce 6 Ptilohy ¢. 2 vyhlasky ¢&. 284/1995 Sb.
Pievazujicim funkénim postizenim totiz shledala slepotu pravého oka, ktera ma
v kombinaci s ostatnimi postizenimi vyznamnéjsi vliv na pokles schopnosti soustavné
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vydélecné cinnosti. Dale konstatovala, ze se jedna o mnohacetné potrazové nasledky na
nékolika organech, které maji povahu stfedné tézké poruchy, avsak kvalifikace podle
kapitoly XV, oddilu G, polozky 6, pism. ¢) Prilohy ¢ 2 vyhlasky ¢ 284/1995 Sb.

Ve ’ 7 v/, s o/ 4 4 v / 4 ’ v
neprichazi s ohledem na dalsi jeji posudkové zavéry v avahu. Stimto zavérem se lze
4 M k4 7 \4 Vev/ ’ /. v/ 7/ /. V * 1V 4
ztotoznit, nebot pokud u nejzavaznéjsitho nasledku urazu spocivajictho v ztraté vidéni
pravé oka prichazi v vahu pokles miry schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti v rozmezi
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20-35 %, pokud u ostatnich postizeni ¢ini tento pokles maximalné 20 %, pokud od trazu
do vydani zalobou napadeného rozhodnuti uplynulo vice nez osmnact mésici a pokud
stézovatel byl v této dobé dolécen, pak potrazové nasledky nemohou mit povahu tézke
poruchy, u niz je stanovena procentni mira v rozmezi 50 - 70 %.

Dale nelze prisvédCit namitce stézovatele o zhorSeni jeho zdravotniho stavu.
Z zadnych lékarskych zprav ani jinych skutecnosti totiz nelze zpochybnit zavér ucinény
v doplnéni posudku posudkové komise ze dne 14. 1. 2010, ze v obdobi od pfiznani
invalidity do vydani zalobou napadeného rozhodnuti nenastaly vyraznéj$i zmény
zdravotniho stavu stézovatele ve smyslu jeho zlepseni ¢i zhorSeni a Ze sohledem na
doléceni a dostatecnou dobu adaptace na nasledky tGrazu doslo k stabilizaci stézovatelova
zdravotniho stavu. Tvrzeni stézovatele o zhorSeni jeho zdravotniho stavu nenasvédcuji ani
lékarské zpravy opatfené po vyhotoveni doplnéni posudku ze dne 14. 1. 2010, jimiz
krajsky soud doplnil dokazovani. Potvrzeni o pracovni neschopnosti ze dne 26. 2. 2010
totiz dosvéd¢uje pouze to, ze stézovatel byl po cely mésic brezen 2010 neschopen dochazet
na urad prace a nastoupit do zaméstnani, avsak nic nevypovida o jeho zdravotnim stavu
z hlediska stupné invalidity. Neurologicky nalez MUDr. J. S. ze dne 25. 2. 2010 pak
neobsahuje zadné udaje, z nichz by bylo mozné usuzovat na zhorseni zdravotniho stavu
stézovatele po uznani plné invalidity v roce 2007. Naopak v této lékarské zpravé je zminka
o trvalosti stavu stézovatele s moznosti progrese potizi, z ¢ehoz je zfejmé, ze k zadnému
zhorseni zdravotniho stavu doposud nedoslo. Navic se jedna pouze o predpoklad vyvoje,
ktery nemusi v budoucnosti vubec nastat a ktery neni z hlediska posuzovani zdravotniho
stavu stézovatele ke dni vydani zalobou napadeného rozhodnuti relevantni, jak spravné
uvedl krajsky soud.

Doplnénim posudku ze dne 14. 1. 2010 tedy doslo k odstranéni zminénych
nedostatku predchoziho posudku ze dne 26. 5. 2009, a proto zavéry posudkové komise je
mozné oznacit za Uplné, presvédéive a nalezité zdtuvodnéné. Z tohoto duvodu krajsky soud
nepochybil, kdyz z nich v nyni projednavané véci vychazel a dovodil, ze stézovatel ke dni
vydani zalobou napadeného rozhodnuti jiz nadile nebyl plné invalidni a nesplnil tak
zakonnou podminku pro ponechani plného invalidniho dtchodu.

Posudkova komise zasedala v pfitomnosti odborné neurolozky. Obsah doplnéni
posudku ze dne 14. 1. 2010 nevzbuzuje zadné pochybnosti o své {plnosti a spravnosti,
takze za této situace nebyl dan divod pro doplnéni dokazovani znaleckym posudkem
z oboru neurologie (srov. rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 28. 8. 2003, ¢. j. 5
Ads 22/2003 - 48, www.nssoud.cz). Rovnéz tak krajsky soud postupoval spravné, kdyz pro
nadbyteCnost neprovedl dikazy svédeckymi vyslechy stézovatelovych rodinnych
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prislusnikd. Tito svédci totiz sice mohli popsat zdravotni potize stézovatele, avsak nebyli
schopni posoudit jejich vliv na miru poklesu schopnosti soustavné vydéle¢né ¢innosti. Ani
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se stiznostni namitkou o nutnosti doplnéni dokazovani v fizeni pred krajskym soudem se
tedy nebylo mozné ztotoznit.

S ohledem na vSechny shora uvedené skuteénosti dospél Nejvys$si spravni soud
k zavéru, ze kasalni stiznost neni divodna, a proto ji podle § 110 odst. 1 véty druhé s. t. s.
zamitl. Soucasné v souladu s § 120 a § 60 odst. 1 a2 s. t. s. neptiznal zddnému z Géastnikd
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pravo na nahradu nakladu fizeni o kasacni stiznosti, nebot stézovatel v ném nemél Gspéch
4 4 4 4 4 v o / **V_V 4 v/ v/
a spravaimu organu takoveé pravo ve vécech duchodového pojisténi neptislusi.

Poudleni: Protitomuto rozsudku nejsou opravné prostiedky ptipustné.

V Brné dne 27. tijna 2010

JUDr. Dagmar Nygrinova
predsedkyné senatu



