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CESKA REPUBLIKA

~ ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvyssi spravai soud rozhodl v senaté slozeném z predsedkyné JUDr. Dagmar
Nygrinové a soudct JUDr. Jiftho Pally a JUDr. Milana Kamlacha v pravni véci
zalobkyné: M. V., zast. JUDr. Petrem Langerem, Ph.D., LL.M., advokatem, se sidlem
Sokolska t¥da 1263/24, Ostrava, proti Zalované: Cesk4 spriva socidlniho zabezpedent, se
sidlem Kftizova 25, Praha 5, vfizeni o kasacni stiznosti zalobkyné proti rozsudku
Krajského soudu v Ostravé ze dne 31. 3. 2010, . j. 20 Cad 4/2008 - 108,

takto:

L Kasalni stiznost se zamita.
II. Zadny z GCastniki nmem 4 pravo na ndhradu nakladi fizeni o kasalni stiznosti.

III.  Ustanovenému zastupci zalobkyné JUDr. Petru Langerovi, Ph.D., LL.M.
se priznivia odména za zastupovani a nihrada hotovych vydaji v ¢astce 960
K¢, ktera mu bude vyplacena z Gctu Nejvyssiho spravaniho soudu do 60 dnu od
pravani moci tohoto rozsudku.

Oduvodnéni:

Zalovani rozhodnutim ze dne 27. 11. 2007, & X, zamitla Zidost zalobkyné
o laste¢ny invalidni dtchod pro nesplnéni podminek uvedenych v § 43 zakona ¢. 155/1995
Sb., o duchodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,zakon o duchodovém
pojisténi®). V odivodnéni tohoto rozhodnuti zalovana uvedla, ze zalobkyné podle
posudku Okresni spravy socialniho zabezpeceni v Prerové ze dne 7. 11. 2007 neni ¢astecné
invalidni, nebot zdavodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla jeji
schopnost soustavné vydéleéné Cinnosti pouze o 10 %, pfiemz podle § 44 zakona o
dichodovém pojisténi je pojisténec casteCné invalidni, jestlize zdavodu dlouhodobé
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nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla jeho schopnost soustavné vydélecné dinnosti
nejméné o 33 %.

V zalobé proti tomuto rozhodnuti zalované a v pribéhu fizeni pred krajskym
soudem zalobkyné namitla, ze v souCasné dobé neni schopna kvuli hyperhidréoze nikde
pracovat. Po oboustranné operaci hrudniku se pfitom jeji zdravotni stav jesté zhorsil,
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nebot se poti po celém téle v daleko vétsi mire. Na pooperacni kontrole ji bylo sdéleno, ze
hyperhidroza je neovlivnitelna a bude u ni pretrvavat po cely zivot. Kromé toho ma
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cystickou fibrézu obou prsou a problémy sdychanim. Navic spravni organ nevzal
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v Gvahu, Ze jiz od osmi let véku trpi skolidzou patefe, coz je mozné dolozit nékolika
lékarskymi zpravami.

Krajsky soud v Ostravé rozsudkem ze dne 22. 4. 2009, ¢. j. 20 Cad 4/2008 - 52,
zalobu proti rozhodnuti zalované zamitl.

Vjeho oduvodnéni krajsky soud uvedl, ze posudkovy lékar Okresni spravy
socialniho zabezpeceni v Prerové hodnotil pokles schopnosti soustavné vydélecné c¢innosti
zalobkyné podle kapitoly V, polozky 4, pism. a) Prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb.,
kterou se provadi zakon o duchodovém pojisténi (dale jen ,vyhlaska ¢. 284/1995 Sb.%), a
jeho miru stanovil na 10 %. Posudkova komise Ministerstva prace a socialnich véci
v Ostravé (dale jen ,posudkova komise®) v posudku ze dne 5. 8. 2008 dospéla k zavéru,
ze rozhodujici pticinou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu zalobkyné je
simplexni porucha osobnosti - lehka dusevni porucha, ktera odpovida kapitole V, polozce
5, pism. a) Prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb., pricemz miru poklesu schopnosti
soustavné vydélecné Cinnosti stanovila také na 10 %. Podle posudkové komise
sice zalobkyni nejvice obtézuje celkova hyperhidréza - nadmérné poceni, nicméné v daném
pripadé se nejedna o onemocnéni kuze ¢i koznich adnex, nybrz o nerovnovahu v oblasti
vegetativniho nervového zasobeni koznich adnex svyssi produkei potu, coz také neni
samo o sobé chorobou. Navic nadmérné poceni na hornich koncetinach se zlepsilo po
oboustranné horni hrudni sympatektomii. U zalobkyné se podle posudkové komise
nejedna ani o zdravotni postizeni uvedené v priloze ¢. 3 a 4 vyhlasky ¢&. 284/1995 Sb.
Podle zavéru posudku posudkové komise tedy zalobkyné nebyla ke dni vydani rozhodnuti
zalované plné ani ¢astecné invalidni. Posudkova komise pritom zasedala v radném slozeni
za Ucasti odborné internistky, vychazela z ptislusné zdravotni dokumentace zalobkyneé,
v diagnostickém souhrnu specifikovala jeji zdravotni postizeni, uvedla, jaké lékarské nalezy
hodnotila a jaka zjisténi znich udinila, a urcila rozhodujici pfic¢inu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu zalobkyné. Posudek posudkové komise ze dne 5. 8. 2008 je
proto mozné povazovat za Uplny, odborny a presvédcivy. Na zakladé ného lze tedy podle
nazoru krajského soudu dospét k zavéru, ze zalobkyné ke dni vydani rozhodnuti zalované
nespliovala podminky casteéné invalidity vymezené v § 44 odst. 1 zakona o duchodovém
pojistént.

Proti tomuto rozsudku krajského soudu podala zalobkyné (dale jen ,stézovatelka®)
v zakonné lhaté kasa¢ni stiznost z davodu obsazenych v § 103 odst. 1 pism. a) a b)
soudniho radu spravniho (dale jen ,s. t. s.%).
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V kasacni stiznosti a jejim doplnéni stézovatelka namitla, ze ¢lenky posudkové
komise byly podjaté, a to zejména s ohledem na zplsob chovani viéi ni béhem jednani
pred komisi. Obé ¢lenky, vi¢i nimz byla vznesena namitka podjatosti, jiz nebylo
vyhovéno, totiz zcela ztetelné davaly najevo, jak posudkova komise rozhodne. Navic se
chovaly zcela neprofesionalné, nebot jeji zdravotni stav zlehcovaly a subjektivné jej
srovnavaly se svym zdravotnim stavem. Toto chovani bylo tedy zjevné nepratelské a jiz
samo o sobé zaklada pochybnost o podjatosti clenek komise i pres absenci pfibuzenského
¢i jiného poméru. Na rozhodnuti v dané véci se tedy podilely vyloucené osoby, takze jeji
zdravotni stav nebyl zhodnocen objektivné.

Stézovatelka dale namitla nespravnost zavéru krajského soudu o tGplnosti,
odbornosti a presvédéivosti posudku posudkové komise ze dne 5. 8. 2008, nebof ta
nehodnotila jeji celkovy zdravotni stav, kdyz kuprikladu pominula skoliozu patere. Navic
v minulosti jiz ¢asteCny invalidni dichod pobirala a od té doby se jeji zdravotni problémy
zhorsily. Mezi zjisténimi posudkové komise a jejim skute¢nym zdravotnim stavem je tedy
nesoulad.

Konecné stézovatelka namitla, ze Casteény invalidni dichod ji byl ode dne 24. 12.

2006 odnat bez ohledu na lékarskou zpravu vystavenou Fakultni nemocnici v Olomouci,
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pricemz 1 dalsi 1ékatské zpravy povazuji jeji onemocnéni za nevylélitelné. Po odnéti

astecného invalidniho dichodu nema zadné vlastni prijmy a veskeré jeji potreby hradi
matka ze svého podprimérného starobniho dachodu.

S ohledem na tyto skutecnosti stézovatelka navrhla, aby Nejvyssi spravai soud
napadeny rozsudek Krajského soudu v Ostravé ze dne 22. 4. 2009, ¢. j. 20 Cad 4/2008 - 52,
zrusil a véc vratil tomuto soudu k dalsimu fizeni.

Zalovana se ke kasacni stiznosti nevyjadrila.

O této kasalni stiznosti rozhodl Nejvyssi spravni soud rozsudkem ze dne 21. 10.
2009, ¢. j. 4 Ads 127/2009 - 78, v némz dospél k nasledujicim zavéram:

V proni namitce stéZovatelka poukdazala na chovini MUDr. Z. N. a MUDr. I L. p¥i
jednani posudkové komise, z néhoz pak dovozovala podjatost téchto jejich clenek. K tomu je
nutné uvést, Ze podle § 14 odst. 1 spravniho 7ddu kazdd osoba bezprostiedné se podilejici na
vykonu pravomoci spravnibo orgdnu (iredni osoba), o niZ lze duvodné predpoklidat, ze md
s obledem na sviij pomér k véci, k ucastnikim 7izeni nebo jejich zdstupcim takovy zdjem na
vysledku rizeni, pro néjz lze pochybovat o jeji nepodjatosti, je vyloucena ze vsech sikonii v ¥izent,
i jejichz provddéni by mobla vysledek Fizeni ovlivnit. Za pomér k véci se povaZuje osobni
zdjem redni osoby na jejim vysledku (srov. rozsudek Vrchnibo soudu v Praze ze dne 23. 12.
1996, ¢. j. 6 A 21/95 - 29, & 480/1999 Soudni judikatury ve vécech spravnich). Pro pomér k véci
je vyloucena téz wredni osoba, kterd o ni ziskala poznatky jinym neZ procesné stanovenym
zpiisobem. ZLadné takové skutecnosti vak ve vztabu k uwvedenym lékatkim nebyly zjistény,
nebot z protokolu o jedndani posudkové komise ani ze spisové dokumentace predlozené
Zalovanou nikterak nevyplyva, Ze by clenky posudkové komise mély osobni zdjem na vysledku
Yizeni nebo Ze by informace o véci ziskaly nepripustnym zpisobem a v dusledku toho davaly
stéZovatelce najevo, jak rozhodnou. Pochybnosti o nepodjatosti #redni osoby pro jeji pomér



4 Ads 79/2010 - 140

k vicastnikim ¢ jejich zdastupcim pak kromé vztahid pribuzenskych a obdobnych mohou
vzniknout i tebdy, je-li vztah uredni osoby kiicastnikim, pripadné zdstupcim, pritelsky
nebo naopak zjevné nepratelsky. Z protokolu o jednini posudkové komise ze dne 5. 8. 2008, z
vyjadreni obou jejich Clenek ze dne 16. 10. 2008, citované v pozdéji zminéném rozhodnuti
prvoinstancnibo  sprdavniho orgdnu o ndmitce podjatosti, ani z obsabu spravnibo spisu
vsak nebyla zjisténa jedind skutecnost, ktera by vzbuzovala divodné podezieni o nepratelském
vztabu obou lékarek k stéZovatelce. Z niceho totiz nevyplyvd, Ze by clenky posudkové komise
zlehcovaly zdravotni stav stéZovatelky ¢ jej srovndvaly se svym zdravotnim  stavem.
Avsak i kdyby obé lékarky timto nevhodnym zpiisobem skutecné iicastnici ¥izeni daly najevo,
Ze stejné obtiZze md i znacnd Cast jinak zdravé populace, nemohblo by to byt poklddano za projev
jejich nepratelského vztabu k stéZovatelce, a to obzvldsté za situace, kdy tuto neznaly,
jak lze ze spisové dokumentace dovodit. Obé lékarky se pak neicastnily 7izeni v téZe véci
na jiném stupni, takze z projedndvani a rozhodovdni véci nejsou vylouceny ani podle § 14 odst.
5 spravnibo 7ddu. Lze se tedy piné ztotoznit s vyroky a odiivodnénimi usneseni vedouciho
oddéleni organizace a ¥izeni posudkové sluzby Ministerstva prdce a socialnich véci ze dne 22. 10.
2008. ¢ j.2008/67241 - 23 a rozhodnuti o odvolani veditele odboru posudkové sluzby
Ministerstva price a socialnich véci ze dne 20. 12. 2008, ¢. j. 2008/78838 - 23, podle nichz clenky
posudkové komise MUDr. Z. N. a MUDr. I L. nebyly vylouceny z projedndvini véci
stéZovatelky, kterd se tykala posouzent jejiho zdravotniho stavu pro icely prezkumného 7izeni
soudniho.

Se stiZnostni namitkon o podjatosti uvedenych clenek posudkové komise se tedy Nejuyss?
sprdavni soud neztotoznil.

Stiznostni namitkou o nesplnéni podminek pro odnéti Castecného invalidnibo diichodu
a o negativnich nasledcich toboto rozhodnuti na majetkové poméry stéZovatelky se pak Nejvyssi
spravni soud nemobl zabyvat, nebot tyto skutenosti nemaji Zidny vliv na zikonnost
rozhodnuti o nepriznani Castecnébo invalidnibo dichodu na zdkladé opérovné Zddosti
stéZovatelky, ktery byl toliko predmétem prezkumu v v¥izeni pred krajskym soudem.

Naproti tomu viak Nejvyssi spravni soud musel prisvédCit stiZznostni ndmitce,
podle niz posudek vypracovany clenkami posudkové komise dne 5. 8. 2008 neni siplny
a presvédcivy.

V této souvislosti je nezbytné zduraznit, Ze posouzeni zdravotniho stavu a souvisejiciho
zbytkového pracovnibo potencidlu je véci odborné medicinskou, k niz nemd soud potrebné
odborné znalosti, a proto se vZdy obraci k osobdm, které jimi disponuji, aby se k témto otdzkdam
vyjadrily. Pro iicely prezkumného vizeni soudniho wve vécech diichodového pojisténi zdravotni
stav a pracovni schopnost oblanii posuzuje Ministerstvo prdce a socialnich véci,
které za tim nicelem z¥izuje jako své orgamy posudkové komise, jak vyplyvd z ustanoveni § 4
odst. 2 zdkona ¢ 582/1991 Sb., o organizaci a provddéni socidalniho zabezpeceni (srov. rozsudek
Nejvyssiho spravniho 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 zauwjimaji i posudkové zavéry
o0 invalidité, jejim vzniku, zaniku ¢idalsim trvani. Tento posudek je tedy v prezkumném
soudnim vizeni stéZejnim ditkazem, na ktery je soud pri nedostatku odborné erudice odkdzdn,
a proto je zapotrebi kldst zvyseny diiraz na jeho jednoznacnost, urcitost, plnost a presvédcivost.
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Posudek  je  wvsak mozZné povazovat za dplny a presvédcivy pouze v pripads,
Ze se v ném posudkovd komise vypordda se wvsemi rozhodnymi skutecnostmi, priblédne
k sicastnikem ¥izeni uddvanym potizim a své posudkové zavéry naleZité zdivodni.

Takové kvality vsak posudek posudkové komise z dile zminénych rozlicnyjch divodii
nedosahuje.

Posudek lékare Okresni spravy socidlnibo zabezpeceni v Prerové ze dne 7. 11. 2007
totiz za rozhodujici p¥icinu dloubodobé nepriznivého zdravotnibo stavu stéZovatelky oznacil
simplexni poruchu osobnosti, jeZ md charakter lebké dusevni poruchy, pricemz toto zdravotni
postizeni podradil pod kapitolu V, polozku 4, pism. a) p¥ilobry ¢ 2 provddéci vyblasky k zdkonu
o diichodovém pojistén, krerda upravuje neurotické, stresové a somatomorfni poruchy, izkostné a
fobické poruchy, obsedantné kompulsivni poruchy, reakce na stres, poruchy prizprsobeni
a disociacni poruchy, jez maji povahu lebké poruchy. Také posudkovd komise v posudku
zedne 5. 8. 2008 povazovala za posudkové rozhodujici zdravotni postizeni simplexni poruchu
osobnosti s tim, Ze se jednd o lebkou dusevni poruchu, nicméné tu podradila pod kapitolu V,
polozku 5, pism. a) priloby & 2 provddéci vyblasky k ziakonu o diichodovém pojistént, kterd
vymezuje poruchy osobnosti a poruchy chovini s lehkym narusenim osobnosti se zachovanou
celkovou vykonnosti organismu. Uvedené odlisné zarazeni stejného rozhodujiciho zdravotniho
postizeni viak posudkova komise viibec nezdivodnila a z jejiho posudkového zavéru tak nelze
zjistit, proc stéZovatelka nemiiZe trpét nékteron z poruch wvedenych v kapitole V, poloZce 4
priloby & 2 provadéci vyblisky k zikonu o dichodovém pojisténi a jednd se tak pouze o
podiazeni spravné zjisténé a oznacené dusevni poruchy pod nespravné ustanoveni tohoto
pravnibo predpisu. V této souvislosti je nutné zduraznit, Ze posudkovd komise se miiZe od
posudku lékare okresni spravy socidlnibo zabezpeceni odchylit, avsak musi wvést ditvod, proc tak
int, nebot’ v opacném pripadé nelze odlisné urceni rozhodného zdravotniho postiZzeni povazovat
za presvédcivé. I kdy? tedy lékar okresni spravy socidlnibo zabezpeleni i posudkovi komise
shodné stanovili desetiprocentni miru schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti stéZovatelky, jeji
rozhodné zdravotni postiZzeni podradili pod kapitolu V priloby & 2 provadéci vyblisky k zakonu
o dichodovém pojisténi a dusevni poruchy & poruchy chovini vyjmenované v jeji polozce 4,
pism. a) a poloZce 5 pism. a) maji stanoveno stejné rozpéti miry poklesu schopnosti soustavné
vydélecni ¢innosti od 5 % do 10 %, neni mozZné v tomto sméru ze zavéru posudkové komise
vychdzet.

Dale poruchy osobnosti a poruchy chovdni, které jsou zakotveny v kapitole V, poloZce 5
priloby & 2 provddéci vyblasky k zikonu o diichodovém pojistént, se déli na pismena:

a) slebkym narusenim osobnosti se zachovanou celkovou vykonnosti organismu,
u nich? je stanovena mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti v rozpéti 5-10 %,

b) se stredné tézkym narusenim osobnosti s lebkym sniZenim celkové vykonnosti organismu,
u nich? je stanovena mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti v rozpéti 20-30 %,

¢) s t&kym narusenim osobnosti a svyraznym snizenim celkové vykonnosti organismu,
u nich? je stanovena mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti v rozpéti 40-60 %,

d) zvldst’ téZce narusené osobnosti, dezintegrované, u nichzZ je stanovena mira poklesu schopnosti
soustavné vydélecné cinnosti v rozpéti 70-90 %.

U tohoto typu dusevni poruchy pritom musi funkcni nalez objektivizovat trvalé projevy
maladaptionibo chovini zakotvené wve strukture osobnosti, miru a vyznam odchylek od
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zpiisobii, kterymi primérny clovék vdaném sociokulturnim prostvedi vnimd, mysli, citi a
utvari vztaby k drubym. Poruchy mobou pritom byt provdzeny také problémy v adaptaci ve
spolecenskych aktivitich a dosabovani Zddoucich cili. Proto pri stanoveni miry poklesu
schopnosti soustavné vydélecné cinnosti je tveba zhodnotit rozsah a tiZi odchylky od prijatelného
priméru chovani dané spolecenské normy, pricemz tato odchylka se musi projevovat ve vice nez
jedné z nasledujicich oblasti - pozndvini (zpisoby vnimani a interpretace véct, lidi a uddalosti,
Jformovani pristupii a predstav), emotivity (rozsah, intenzita a primérenost emocniho vznétu a
odpovédi), ovladani svych impulsii a uspokojovani potieb, zpisobu chovani k ostatnim a
zvladdni interpersonalnich situaci). Dekompenzace se pak projevuje predevsim akcentaci rysii
specifické poruchy osobnosti a zhorsenou socidlni a pracovni prizpusobivosti a u nékterych rypi
poruch osobnosti miiZe dojit i k rozvoji psychézy schizofrennibo okrubu.

Takto vymezené posudkové hledisko vsak posudkovd komise nerespektovala a trvalé
projevy chovini stéZovatelky ani v minimdlni mive nezobjektizovala. V posudku ze dne 5. 8.
2008 totiz pouze wvedla, Ze simplexni porucha osobnosti, jiz urcila za rozhodujici pricinu
dloubodobé nepriznivého zdravotnibo stavu stéZovatelky, md charakter lebké dusevni poruchy,
aniz vysvétlila, pro¢ zjisténé odchylky od prijatelného priméru chovini nasvédcuji toliko
lehkému naruseni osobnosti stéZovatelky a proc¢ tyto odchylky nemaji vliv na celkovon
vykonnost organismu. Pritom podle posudku lékare okresni spravy socidlnibo zabezpeleni ze
dne 7. 11. 2007 je simplexni porucha osobnosti doprovizena hyperhidrézou (nadmérnym
pocenim) a posudek posudkové komise ze dne 5. 8. 2008 wvddi, Ze toto zdravotni postiZeni
obtéZuje stézovatelku nejvice a kviili nému je omezena pro prici v horku a v silné znecisténém
prostiedi. Posudkovd komise dile citovala [ékarskou zpravu koZni ambulance Fakultni
nemocnice v Olomouci ze dne 23. 8. 2007, podle niZ je u stéZovatelky viditelnd hyperbidréza
v dlanich, ploskdch a podpazi, pricemz toto onemocnéni je trvalého charakteru a jeho kaunzalni
lécba neexistuje. Navic kvili nému stéZovatelka dne 26. 11. 2007 podstoupila oboustrannon
horni brudni sympatektomai, jak vyplyvi z propoustéci zpravy chirurgické kliniky Fakultni
nemocnice v Olomouci ze dne 3. 12. 2007. Po této operaci sice potivost na hornich koncetindch
ustoupila, avsak stile pretrvavi v oblasti trupu a dolnich konletin, coz bylo konstatovino
v lékarské zpravé kozni ambulance Fakultni nemocnice v Olomouci. Nadmérné poceni trvalé
povaky, které se nepodarilo odstranit ani chirurgickym zdakrokem a které omezuje stézovatelku
v pracovni ¢innosti, by tedy moblo svédCit o sniZeni celkové vykonnosti jejibo organismu,
a proto posudkovd komise méla podrobné vysvétlit, na zakladé cebo nepovazuje poruchu
osobnosti i pres tento doprovodny problém za stredné téZké ¢i téZké naruseni osobnosti s lebkym
& vyraznym snizenim celkové vykonnosti organismu. Pritom podrazeni poruchy osobnosti pod
jiné pismeno poloZky 5, kapitoly V priloby & 2 provddéci vyblasky k zikonu o diichodovém
pojisténi by moblo, a to i za pripadného pouziti ustanoveni § 6 odst. 4 véty proni téhoZ pravniho
predpisu, vést ke stanoveni miru poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti nejméné o 33
% a k zdvéru o splnéni podminek pro priznani ¢astecného invalidnibo diichodn.

Navic jiz vposudku lékate Okresni spravy socialnibo zabezpeceni v Prerové
ze dne 29. 10. 2003 byl v nadmérném poceni stéZovatelky shledan projev téZké dusevni poruchy,
byt ta byla podrazena pod kapitolu V, polozku 4, pism. ¢) priloby & 2 provadéci vyblasky
k zakonu o dichodovém pojisténi. Na zakladé tohoto posudku, ktery stanovil miru poklesu
schopnosti  soustavné vydélecné cinnosti na 40 %, pritom Zalovana rozhodnutim
zedne 19. 12. 2003, ¢ X, pfiznala stéZovatelce od 2. 9. 2003 Cistecny invalidni dichod.
Uwvedend davka diichodového pojisténi byla stéZovatelce rozhodnutim Zalované ze dne 10. 11.
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2006 ¢ X, odriata od 24. 12. 2006 stim, Ze jiZz naddle neni Cdstecné invalidni, nebot podle
posudku Okresni spravy socidlnibo zabezpeceni v Prerové ze dne 31. 10. 2006 poklesla jeji
schopnost soustavné vydélecné cinnosti o 10 %. S timto zdvérem se pak ztotoZnila i posudkovd
komise, kterd v posudku ze dne 9. 2. 2007 vyhotoveném wv prezkumném soudnim vizeni
dovodila, Ze uzndni Cistecné invalidity v roce 2003 bylo posudkovym omylem, nebot lékar
okresni spravy socialnibo zabezpeceni vyznamné nadhodnotil zdravotni postizeni posuzované.
V projedndvané wvéci sice Zalovand posuzovala Zddost stéZovatelky o opétovné priznani
Castecného invalidnibo dichodu, takze nemusela 7esit, zda v wznani jeji Cistecné invalidity
v minulosti lze spatvovat posudkovy omyl, (inikoliv. Nicméné také wvzbledem k dvivési
klasifikaci rozhodného zdravotniho postiZeni stéZovatelky jako téZké dusevni poruchy ve spojeni
s poznatkem, Ze sni souvisejici hyperbidréza byla nové vesena chirurgickym zakrokem,
bylo t7eba se kviili presvédcivosti posudku povahou toboto onemocnéni zevrubnéji zabyvat.

Posudkovi komise tedy nikterak neobjasnila, na zdikladé jakych skutecnosti dospéla
k zavéru, Ze simplexni porucha osobnosti, jez byla uréena za rozhodujici pricinu dlouhodobé
nepriznivého  zdravotnibo stavu stéZovatelky, ma povabu jen lebké dusevni poruchy.
I v tomto sméru je tedy nutné posudek ze dne 5. 8. 2008 povazZovat za nepresvédcivy.

Rovnéz vném nebylo wvitbec zdiivodnéno, pro¢ nadmérnd potivost stéZovatelky
je jen projevem  jeji poruchy osobnosti a nepredstavuje samostatné somatické onemocnént,
které by bylo mozné podradit pod jinou kapitolu priloby & 2 provadécd vyblasky k zdkonu
o diichodovém pojisténi. 'V posudku posudkové komise ze dne 5. 8. 2008 se totiz pouze uvddy,
Ze posuzovanou nejvice obtéZuje celkovd hyperbidroza, avsak wvtomto pripadé se nejedna
0 onemocnéni kiiZze (i kozZnich adnex, nybrZ jde o nerovnovihu v oblasti wvegetativniho
nervoveého zasobeni koznich adnex s vyssi produkci potu, coZ také neni samo o sobé chorobou,
pricemz nelze ani provést srovndni s nervovymi a koZnimi chorobami. Také v posudkovém
zavéru lékare okresni spravy socialnibo zabezpeceni ze dne 7. 11. 2007 je jen zminéno,
Ze rozhodujici pricinou dloubodobé nepriznivého zdravotnibo stavu posuzované je simplexni
porucha osobnosti, kterd je plné kompenzovand a md charakter lebké dusevni poruchy
s privodni  hyperbidrézon. Nadmérné poceni vsak bylo diagnostikovino odbornymi
dermatology, jak vypljva zjiz citovanych lékarskych zprav kozni ambulance Fakultni
nemocnice v Olomouci ze dne 23. 8. 2007 a 16. 1. 2008, jakoZ i z predchozich ndlezi koznich
lékaru. Kromé tobo byla tato diagnéza obsaZena jiZ jen v nékolika lékarskych zpravdch cévni
a chirurgické ambulance Fakultni nemocnice v Olomouci. Naopak zprdva Psychosocidlnibo
centra Prerov ze dne 5. 10. 2006 se o hyperbidroze nikterak nezmiriuje a predchozi zprdva ze
dne 19. 9. 2006 roliko konstatuje, Ze psychogenni vliv na hyperhidrézu se neporvrdil. Navic
vystupni zprava Psychiatrické lécebny v Kromérizi ze dne 24. 10. 2002 vyslovné konstatuje,
Ze u stéZovatelky béhem sedmndctidenni sistavni lécby nebyly zjistény Zddné znamky dusevni
poruchy. Porvrdilo sesice, Ze se skutecné nadmérné poti, avsak kvili tomu neni sizkostna
ani depresivni. Samotné poceni pak neni psychogenni povahy, kdyz snaba o ovlivnéni jebo miry
pomoci  psychofarmak nebyla ispéind. Problém tedy podle této  lékarské zpravy spada
do odbornosti dermatologii, eventudlné endokrinologi. Uvedené skutecnosti tedy vzbuzuji
pochybnost o samotné spravnosti kvalifikace rozhodného zdravotniho postizeni jakozto dusevni
poruchy. Proto i z toboto diivodu se posudek ze dne 5. 8. 2008 jevi jako nepresvédcivy.

Konecné pak posudek ze dne 5. 8. 2008 ve svém diagnostickém soubrnu mezi zdravorni
postizeni stéZovatelky zmiriuje simplexni poruchu osobnosti, hyperbidrézu, a cystickou
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mastopathii obou prsii. Pri jednani pred krajskym soudem dne 22. 4. 2009 vsak stéZovatelka
predloZila dalsi lékarské zpravy, které nasvédiuji tomu, Ze trpi jesté skolidzou patere
a neni schopna  price s potravinami. Cist téchto lékarskych zprav sice byla vyhotovena
az po vydani rozhodnuti Zalované o neprizndni Cistecného invalidnibo diichodu ze dne
27. 11. 2007, nicméné ndlezy ze dne 15. 2. 2000 a 1. 2. 2007 byly porizeny jesté pred timto
datem. Za této situace mél tedy krajsky soud trvat na tom, aby posudkovd komise k témto
dodatecné predloZenych [ékarskym zpravam priblédla, nemoci v nich wvedené zaradila do
diagnostického soubrnu a ndsledné urcila zdravotni postizeni, které je rozhodujici pricinou
dloubodobé nepriznivého zdravotniho stavu stéZovatelky. Uvedenym zpiisobem vsak krajsky
soud nepostupoval, v disledku cehoz je nutné posudek posudkové komise povazovat také za
neiplny.

S obledem na vsechny uvedené nedostatky je tedy nutné posudek posudkové komise
zedne 5. 8 2008 oznacit za nepresvédCivy a neiplny, takzZe krajsky soud pochybil,
kdyzZ z jeho zdvéri v nyni projedndvané véci vychdzel. Toto pochybeni pfitom moblo mit
za ndsledek nespravné stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti
stéZovatelky ke dni vydani rozhodnuti Zalované a v jeho disledku i nespravné posouzeni
zakonnych podminek Cistecné invalidity ve smyslu § 44 odst. 1 véty proni zikona
o diichodovém pojisténi jako zakladnibo predpokladu pro posouzeni ndroku na cistecny
invalidni diichod, jehoZ priznini se stéZovatelka dovoldvd. V projedndvané véci tedy doslo
k vadé vizeni pred soudem, kterd mobla mit za ndsledek nezikonné rozhodnuti o véci samé,
takZe byl naplnén diuvod kasacni stiznosti podle § 103 odst. 1 pism. d)s. 7. s.

Vzhledem k témto skute¢nostem dospél Nejvyssi spravni soud v rozsudku ze dne
21.10.2009, ¢ 5. 4 Ads 127/2009 - 78, k zavéru, ze kasalni stiznost je davodna,
a proto podle § 110 odst. 1 véty prvni s.t.s. napadeny rozsudek Krajského soudu
v Ostravé ze dne 22. 4. 2009, . j. 20 Cad 4/2008 - 52, zrusil a véc vratil krajskému soudu
k dal$imu fizeni. V ném podle § 110 odst. 3 s.t.s. ulozil krajskému soudu pofizeni
doplnyjictho posudku od posudkové komise za UcCelem odstranéni shora uvedenych
nedostatkt jejtho posudku ze dne 5. 8. 2008 s tim, ze s ohledem na dosavadni kvalifikaci
rozhodného zdravotniho postizeni stézovatelky jakozto dusevni poruchy by bylo
vhodnéjsi, aby tento doplnujici posudek byl vyhotoven za prfitomnosti odborného
psychiatra, pficemz krajsky soud je opravnén pozadat posudkovou komisi o doplnéni
posudku 1vjinych, nez naznalenych smérech, ¢i provést dalsi dukazy, pokud takova
potfeba vyjde v dalsim fizeni najevo.

V dalsim ftizeni si krajsky soud v souladu s pokynem Nejvyssiho spravniho soudu
opattil doplnéni posudku posudkové komise ze dne 5. 8. 2008. Tento doplnék posudku byl
vypracovan dne 3. 2. 2010 za pritomnosti odborného psychiatra. Posudkova komise v ném
uvedla, ze do diagnostického souhrnu nemohla zafadit neschopnost prace s potravinami,
nebot se nejedna o chorobu. Na rentgenu patere ani v klinickém nalezu pak neni

M 4 ./ 4 v 4 4 o v M M i / .
popisovana skolioza patefe, a proto neni dan divod zaradit do diagnostického souhrnu ani
toto onemocneéni.

Posudkova komise v doplnéni posudku ze dne 3. 2. 2010 také uvedla, ze
generalizovana hyperhidroza je v Mezinarodni klasifikaci nemoci a pfidruzenych
zdravotnich problému zarazena v kapitole XVIII - Priznaky, znaky a abnormalni klinicke
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a laboratorni nalezy nezarazené jinde pod znakem R61.1 - nadmérné pocenti - hyperhidroza
. ’ . / v/ / . v 7 e . ’
- generalizovana hyperhidroza. Tento priznak neni uveden mezi onemocnénimi ekkrinnich
4 \A B4 \4 M v/ \4 M v 4
potnich zlaz - L74 (pod touto polozkou je pfimo uvedeno, ze mezi tato onemocnéni
v/ i v/ v M Vv .. 4 \4 4 v M
nepatti). Mezi ptiznaky pod znackou R23 jsou rovnéz uvedeny jiné kozni zmény, jako
/ 4 v 4 v 4 4 / 4 v v 4
cyanoza, bledost, zrudnuti - nadmérné zcervenani, samovolné ekchymoézy, zmény kozni
struktury a jiné a neurcené kozni zmény. Také v Lékarském repetitoriu je hyperhidroza -
v /4 4 . v/ .. / o Ve v 4 i i M
nadmérné poceni hodnocena jako pfiznak jinych stavi ¢i onemocnéni, nikoliv jako
choroba. Potivost kize je naprosto individualni ptiznak, nebot nékteri lidé se poti vice a
.. 4 4 v VeV v 4 / 4 M 4 v 4 4 V17 4 M * 1/
jini méné, priemz toto nemusi byt zavislé na onemocnéni potnich zlaz. Také pocity lidi
jsou razné, nékdo muze snaset potivost bez problému a nékomu vadi. Obdobné nékomu
oV M v v vV Vv /4 \4 M / v/ v o ./
muze vadit, ze se nadmérné Cervena, ze je bledy apod. Tyto ptiznaky vSak nezpusobuji
chorobu jako takovou a doposud jesté nefinily zadnou osobu nezpusobilou k vykonu
jakékoliv prace. Stézovatelka trpi nadmérnym pocenim jiz od détstvi, a presto zvladla
/4 4 v 4 V17 4 M v 4 Ve 7 v 4 4 v 4
zakladni skolni vzdélani i vyuleni. K uréitému zlepseni u ni doslo po provedeni
oboustranné horni hrudni sympatektomii, kdy potivost ustoupila v rozsahu hornich
koncetin. Operacni zakrok byl proveden na sympatickych nervovych strukturach, jeho
efekt byl hodnocen jako dobry a vice se od ného neda ocekavat. U stézovatelky se tedy
nejedna o onemocnéni koznich adnex nebo koznich struktur a ani nebylo diagnostikovano
jednozna¢né onemocnéni nervového vegetativaiho systému.

Dale se v doplnéni posudku ze dne 3. 2. 2010 uvadi, ze posudkovy lékai Okresni
spravy socialniho zabezpeceni v Prerové dne 7. 11. 2007 oznadil za rozhodujici pridinu
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu stézovatelky poruchu osobnosti, ktera je plné
kompenzovana ama charakter lehké dusevni poruchy s pravodni hyperhidrozou.
Posouzeni pak provedl podle kapitoly V, polozky 4, pism. a) Prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢.
284/1995 Sb., ktera se tyka neurotickych, stresovych a somatomorfnich poruch,
tzkostnych a fobickych poruch, poruch pfizptsobeni a disociaénich poruch. Naproti
tomu poruchy osobnosti jsou hodnoceny v polozce 5 téze kapitoly. Presto nelze toto
posouzeni hodnotit jako chybné, nebot subjektivni potize mohou vést a v tomto pripadé
ztejmé vedou 1 k neurotizaci a nékteré symptomy maji az povahu somatomorfni poruchy.
Presto tato diagnéza nebyla psychiatry do soucasné doby stanovena, a proto je vhodnéjsi
vychazet z psychiatrického hodnoceni. Proto simplexni porucha osobnosti byla hodnocena
podle kapitoly V, polozky 5, pism. a) Prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb., pricemz se
jedna o kompenzovanou poruchu osobnosti, ktera je simplexné strukturovana
a ma charakter lehké dusevni poruchy, jak vyplyva z psychiatrického nalezu MUDr. M.
z Hjna 2006. Podle psychologického vySetfeni Mgr. S. ze dne 19. 9. 2009 se u stéZovatelky
nachazeji intelektové schopnosti v pasmu praméru - IQ = 107 a je u ni patrné zvysené
zameéreni na své télesné fungovani.

Posudkova komise podle dalsiho svého tvrzeni obsazeného v doplnéni posudku ze
dne 3.2. 2010 nikdy neuvedla, Ze nadmérna potivost je projevem poruchy osobnosti.
Ta je totiz vrozené podminéna, je rozvijena prostredim, ve kterém jedinec vyrusta a zije,
v prubéhu vékového vyvoje se muaze zhorSovat a Casto se vyrazné manifestuje ve stari.
K psychopatizaci osobnosti muze také dojit vlivem neptiznivych zivotnich faktorq,
se kterymi se jedinec setkava. Psychiatrie rozlisuje fadu poruch osobnosti, z nichz nékteré
mohou byt zavazné pro zivot spolecnosti, jako kuprikladu dissocialni osobnost. Porucha
osobnosti muze vyznamné ovlivnit zivot jedince 1 jeho okoli, presto ale nemusi jit o
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vyznamnou prekazku pro vykon vydéleéné linnosti. Simplexni osobnost je jednoduse
strukturovana, coz ale vyznamné nesnizuje pracovni potencial jedince, pokud ji napriklad
neprovazi vyznamny mentalni defekt. Ten u stézovatelky neni pfitomen, nebot jeji
intelekt je v mezich normy. Na osobnostnich predpokladech vSak muze ziviset vnimani
nadmérného poceni, kdy ho jeden ¢lovék mize vnimat jako normu, jiny jako neprijemnost
a jiny jako vazny télesny handicap. Jde o pfiznak, ktery sice muize provazet jina
onemocnéni, ale ta u stézovatelky nebyla dosud zjisténa. Hyperhidroza je definovana jako
lokalizovana nebo generalizovana zvysena aktivita potnich zlaz pfi nejriznéjsich
fyziologickych a patologickych stavech. Lze tedy akceptovat, ze psychogenni vliv na
hyperhidrozu se nepotvrdil, ale zfejmé ani nevyloudil. Stézovatelka netrpi zadnym
zavaznym duSevnim onemocnénim ¢i dusevni poruchou, ktera by vyznamné snizovala
vykonnost organismu. Prestoze stézovatelka trpi nadmérnym pocenim, které se zlepsilo po
provedeném operacnim zakroku, nelze ani v tomto spatrovat vyznamné snizeni celkové
vykonnosti organismu a ani vyznamné snizeni pracovniho potencialu, a to i s pfihlédnutim
k jejim pracovnim omezenim.

Podle dalsitho zavéru uvedeného v doplnéni posudku ze dne 3. 2. 2010 je
Vv /v M M 4 4 v /4 % Ve /4 v 4 v 4
stézovatelka lécena pro intermitentni patefové potize pfi vadném drzeni téla, svalové
dysbalanci a podinajicich degenerativnich zménach na patefi. Soustavné je v dispenzarni
/ Ve . 4 4 M b4 [ / v 4 v 4
péci pro fibrozni mastiopathii, ktera je nezhoubnym onemocnénim. Opakované byl u ni
naméren vysoky krevni tlak. Dne 30. 12. 2009 bylo provedeno interni vysetfeni, pti némz
byla hodnocena pretlakova choroba, hormonalni dysbalance vrameci pocinajicich
klimakterickych potizi. V prosinci 2009 byla téz vySetfena neurologicky pro bolesti a
krede v oblasti levého ucha, mandibuly a trnuti levé tvare, coz bylo hodnoceno jako
neuralgie trojklanného nervu. Popsany neurologicky nalez byl normalni az na bolestivost
vystupu trojklanného nervu vlevo.

Za rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu stézovatelky
4 M 4 v v 4 i /

pak posudkova komise v zavéru doplnéni posudku ze dne 3. 2. 2010 stanovila odbornym
psychiatrickym vySettenim zjistény chorobny stav, byt lehkého stupné zavaznosti, ktery
ma vliv na pracovni potencial mirného stupné. Jiné zavaznéjsi onemocnéni nezjistila.
Protoze v pripadé nadmérného poceni se jedna o priznak, nikoliv o samotnou chorobu,
toto nevychazi z choroby kuze a nebylo zjisténo jiné zavazné organické onemocnéni, jehoz
pruvodnim projevem by bylo nadmérné poceni, je nutné dojit k zavéru o nemoznosti
pouziti jiného zdravotniho postizeni uvedeného v Priloze ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb.

S ohledem na tyto skutecnosti posudkova komise v doplnéni posudku ze dne 3. 2.
2010 setrvala na posudkovém zavéru, ktery uvedla v posudku ze dne 5. 8. 2008.

Nasledné Krajsky soud v Ostravé vydal rozsudek ze dne 31. 3. 2010,
¢.j. 20 Cad 4/2008 - 108, jimz opétovné zalobu proti rozhodnuti zalované o neptiznani
Caste¢ného invalidniho dchodu jako nedtvodnou zamitl.

V oduvodnéni tohoto rozsudku krajsky soud uvedl, ze povazuje doplnéni posudku
ze dne 3. 2. 2010 za Gplné, odborné a presvédcéive, nebot posudkova komise uvedla,
z jakych lekarskych nalezd vychazela a jaka zjisténi z nich udinila. Posudkova komise se
vyporadala se vSemi namitkami stézovatelky, prostudovala celou zdravotni dokumentaci,
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vychazela 1 z lékatskych zprav predlozenych soudu, zhodnotila vSechny stézovatelciny

4 4 4 v / M v / M M vV/
zdravotni problémy a zabyvala se veskerymi pozadavky uvedenymi v rozsudku Nejvyssiho
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spravniho soudu. V puvodnim fizeni nebyly zjistény pochybnosti o nepodjatosti clenek
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posudkové komise, takze neni vadou fizeni, pokud jedna znich byla pritomna pri
vypracovani doplnéni posudku. Sohledem na dosavadni kvalifikaci rozhodného
zdravotniho postizeni stézovatelky jakozto dusevni poruchy a v souladu s pozadavkem
Nejvyssitho spravnitho soudu bylo doplnéni posudku vypracovano v pfitomnosti
odborného psychiatra, a proto neni mozné prisvédCit namitce stézovatelky, ze o ni
nerozhodovali specialisté z kozniho, neurologického nebo chirurgického oboru. Pii

7. 1 J4 . i 4 4 /4 4 4 A4 / \4
posouzeni invalidity se nevychazi ze subjektivniho vnimani zdravotnich obtizi, nybrz ze
zdravotniho stavu dolozeného vysledky funkcnich vysetfeni. Podle zavéru krajského
soudu tedy stézovatelka ke dni vydani zalobou napadeného rozhodnuti nesplnila
podminky caste¢né invalidity.

Také proti druhému zamitavému rozsudku podala stézovatelka v zakonem
stanovené lhute kasac¢ni stiznost z divodu uvedeného v § 103 odst. 1 pism. d) s. t. s.

Vni a vjejim doplnéni namitla, Ze se na rozhodovani podilela podjata lékarka,
ktera ma vuci ni zjevné nepratelsky vztah, o cemz svéd¢i nejen jeji chovani béhem jednani
pred posudkovou komisi, ale 1 obsah doplnéni posudku, v ném jsou zdravotni postizeni
zlehcovana a srovnavana s Cervenanim.

Podle dalsi stiznostni namitky nelze posudek ani po vypracovani jeho doplnéni
v / / v v Ve / v Ve / 4 4
povazovat za Uplny a presvédéivy tak, aby zného mohl soud pfi svém rozhodovani
vychazet. Lékarské zpravy, z nichz posudkova komise vychazela, totiz nebyly objektivné
Ve v 4 4 4 v 4 */ v M 4 v / 4
posouzeny a ucinéné posudkové zavéry tak neodpovidaji skutecnosti. Z lékarskych zprav
zcela jednoznaéné vyplyva, ze je v dusledku hyperhidrozy, (kterou trpi prakticky ve stale
stejné intenzité bez vlivu kuptikladu stresu ¢i fyzické namahy), vyrazné omezena ve
schopnosti jakékoliv prace, pficemz poceni je mohutné a neovlivnitelné. Po celém téle ma
v / M 4 v 4 4 M o /
cysty naplnéné tekutinou, ktera z ného odchazi formou potu. Neustale je v dusledku této
tekutiny slita a vécné nachlazena. S ohledem na tuto nemoc, ktera je nevylécitelna, se mél
na rozhodovani posudkové komise podilet rovnéz lékatr z oboru kozniho 1ékatstvi a
endokrinologie. Posudkovou komisi pak nebyly zohlednény ani dalsi choroby, zejména
omezeni dynamiky C patere, tuha Th kyfosa, blokada ve sttednich segmentech, omezenéjsi
rotace v prave ky¢li apod.

Konec¢né stézovatelka namitla, ze od prfiznani caste¢ného invalidniho dachodu
v roce 2003 se jeji zdravotni stav nezlepsil, nybrz se postupné zhorsuje, a tudiz nebyl dan
duvod k odebrani této davky. Také 1ékarsti specialisté nedokazi pochopit, pro¢ nepobira
alespon Casteny invalidni duchod. Od socialniho Gfadu neziskala zadné socialni davky a
misto toho ji tam bylo doporudeno, aby si zazadala o invalidni dichod. V soucasné dobé
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nema zadny pfijem a veskeré jeji potreby musi hradit jeji matka ze svého podprumeérného
starobniho duchodu.

Podle nazoru stézovatelky tedy doslo v rizeni pred krajskym soudem k netiplnému
a nepresvéd¢ivému zhodnoceni jejtho rozhodujictho zdravotniho postizeni a v dusledku
toho i k nespravnému posouzeni zakonnych podminek invalidity. Proto stézovatelka
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navrhla, aby Nejvyssi spravni soud napadeny rozsudek Krajského soudu v Ostraveé ze dne
31. 3. 2010, ¢. 3. 20 Cad 4/2008 - 108, zrusil a véc vratil tomuto soudu k dalsimu fizeni.

Zalovana ve svém vyjadreni ke kasalni stiznosti uvedla, ze se v daném pripadé jedna

onarok na davku dtachodového pojisténi podminénou dlouhodobé nepfiznivym
4 M \4 7/ v/ v/ /4 o 4 v/ 4 i

zdravotnim stavem, jehoz posouzeni ji nepfislusi. K provedenému dikaznimu fizeni ani k
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samotnému rozsudku krajského soudu nema vyhrady a za spravné povazuje i zalobou
napadené rozhodnuti. Nema tedy zadny divod pochybovat o zakonnosti a objektivité
napadeného rozsudku a s pravnim nazorem v ném vyjadfenym se ztotoznuje.

Nejvyss$i spravai 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 stézovatelkou v kasa¢ni stiznosti uplatnény. Pritom neshledal vady uvedené
v § 109 odst. 3 s. t. 5., k nimz by musel prihlédnout z Gredni povinnosti.

Vsechny shora uvedené stiznostni namitky lze zahrnout mezi diavod kasa¢ni
stiznosti uvedeny v § 103 odst. 1 pism. d) s. f. s. V nich totiz stéZovatelka namitla nesplnéni
podminek pro odnéti drive priznaného casteného invalidniho duchodu, podjatost ¢lenky
posudkové komise, jakoz i netiplnost a nepresvédéivost posudku posudkové komise, ¢imz
polemizovala se zavérem krajského soudu o nalezitém posouzenti jejtho zdravotniho stavu.
V této souvislosti lze odkazat najudikaturu Nejvyssitho spravniho soudu, podle niz
Sneiplné a  nepresvédcivé posouzeni rozhodujiciho zdravornibo postiZzeni v dlouhodobé
nepriznivém zdravotnim stavu, jimz stéZovatelka trpéla ke dni vyddani prezkoumdvaného
rozhodnuti, je treba povazovat za vadu Yizeni, kterd mohla mit za nasledek nespravné
stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti stéZovatelky k uvedenému dni a
v jeho diisledku nespravné posouzeni zakonnych podminek plné invalidity ve smyslu § 39 odst. 1
zdkona o diichodovém pojisténi jako zakladnibo predpokladu pro posouzeni dalsiho trvini
ndaroku na davku diichodového pojisténi, jiz se stéZovatelka domdhd. Jde tedy o jinou vadu ve
smyslu § 103 odst. 1 pism. d)s. 7. s.“ (rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 25. 9.
2003, ¢. . 4 Ads 13/2003 - 54, ¢. 511/2005 Sb. NSS).

Stiznostni namitkou o nesplnéni podminek pro odnéti castecného invalidniho
dichodu a z toho plynoucich negativnich nasledcich na majetkové poméry stézovatelky se
Nejvyssi spravai soud jiz zabyval ve zrusujicim rozsudku ze dne 21. 10. 2009, ¢. j. 4 Ads
127/2009 - 78. V rizeni o opétovné kasalni stiznosti je pak vazan zavaznym pravnim
nazorem, ktery v predchozim rozhodnuti o téchto otazkach vyslovil, nebot i pfipustnost
samotné dal$i kasacni stiznosti je podle § 104 odst. 3 pism. a) s. f. s. omezena na duvody,
které Nejvyssi spravni soud v téze véci dosud neresil (srov. usneseni rozsireného senatu
Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 8. 7. 2008, ¢. j. 9 Afs 59/2007 - 56, publikované pod ¢.
1723/2008 Sb. NSS). Z tohoto duvodu je zapotrebi v fizeni o opétovné kasacni stiznosti
nadale vychazet ztoho, ze stézovatelkou tvrzené nesplnéni podminek pro odnéti
Caste¢ného diachodu v roce 2003 a dasledky tohoto predchoziho rozhodnuti do majetkove
stéry stézovatelky nemaji zadny vliv na zakonnost nasledujictho rozhodnuti zalované o
nepfiznani ¢astecného invalidniho diachodu, jez bylo vydano na zakladé opétovné zadosti
stézovatelky a jez toliko bylo predmétem prezkumu v fizeni pred krajskym soudem.
Stejny zavér o vazanosti zavaznym pravnim nazorem vyslovenym v zrusujicim rozsudku
ze dne 21. 10. 2009, ¢. j. 4 Ads 127/2009 - 78, lze ucinit i ve vztahu k stiznostni namitce
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o podjatosti Clenky posudkové komise, nebot Nejvyssi spravni soud v predchozim
rozsudku na zakladé shora uvedenych skutecnosti uéinil zavér, ze MUDr. Z. N.
aMUDr. 1. L. nebyly vylouceny zprojednavani véci stézovatelky, kterd se tykala
posouzeni jejtho zdravotniho stavu pro ucely prezkumného fizeni soudniho. Lékarka
MUDr. Z. N. se jakozto predsedkyné posudkové komise podilela i na vypracovani
doplnéni posudku ze dne 3. 2. 2010, nicméné toto jednani se uskutecnilo v nepfitomnosti
stézovatelky, a proto neni zfejmé, jak se MUDr. Z. N. mohla vidi ni pti uvedeném tkonu
nepratelsky chovat. Ani doplnéni posudku ze dne 3. 2. 2010 neobsahuje zadné udaje,
které by svéddily o nepratelském vztahu této 1ékarky ke stéZovatelce. Ta na ného ostatné
usuzovala pouze ze zminky o nadmérném cervenani, ktera byla obsazena v doplnéni
posudku ze dne 3. 2. 2010. Uvedena zminka vSak neni vyrazem negativniho vztahu MUDr.
Z.N. k stézovatelce, nebot pomoci ni se doplnéni posudku snazilo pouze objasnit, ze razni
lidé mohou snaset nadmérné poceni naprosto odlisné, kdyz nékdo s tim nema problém a
nékomu jinému to muze vadit, priCemz tuto situaci posudkova komise pripodobnila
k tomu, ze nékomu muze vadit nadmérné Cervenani. Ani v prubéhu dalstho fizeni pred
krajskym soudem tedy Nejvyssi spravni soud nezjistil zadné davody podjatosti ¢lenky
posudkové komise MUDr. Z. N.

Dale se Nejvyssi spravni soud zabyval kasacni namitkou, podle niz je posudek
posudkové komise i po vypracovani jeho doplnéni netplny a nepresvédcivy.

Z obsahu doplnéni posudku ze dne 3. 2. 2010 je zfejmé, ze v ném posudkova komise
v souladu s pozadavkem vyslovenym ve zrusujicim rozsudku Nejvyssiho spravniho soudu
nalezité objasnila, pro¢ oproti posudku lékare Okresni spravy socialniho zabezpeceni
v Prerové ze dne 7. 11. 2007 podradila simplexni poruchu osobnosti pod kapitolu V,
polozku 5 pism. a) Prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. Tuto odchylnou kvalifikaci
rozhodného zdravotni postizeni stézovatelky totiz posudkova komise odiavodnila tim, ze
poruchy osobnosti jsou uvedeny v kapitole V, polozce 5 Prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢&. 284/1995
Sb., zatimco polozka 4 téze kapitoly, kterou aplikoval 1ékar okresni spravy socialniho
zabezpeleni, upravuje neurotické, stresové a somatomorfni poruchy, tzkostné a fobickeé
poruchy, poruchy ptizptsobeni a disociaéni poruchy. Dale posudkova komise ptipustila,
ze ani hodnoceni provedené okresni spravou socialniho zabezpeleni nelze povazovat za
chybné, nebot v daném pripadé subjektivni potize stézovatelky zrejmé vedly k neurotizaci
a nékteré symptomy mély az povahu somatomorfni poruchy. Nicméné tato diagndza
nebyla do soucasné doby psychiatricky stanovena, a proto je podle posudkové komise
vhodnéjsi podradit dusevni poruchu stézovatelky pod kapitolu V, polozku 5 Prilohy ¢. 2
vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. Po tomto vysvétleni jiz tedy mezi posudkem okresni spravy
socialniho zabezpeceni a posudkem posudkové komise nelze shledat zadny rozpor.

Podle zrusujictho rozsudku Nejvysstho spravniho soudu posudkova komise
v posudku ze dne 5. 8. 2008 nikterak neobjasnila, na zakladé jakych skutecnosti dospéla
k zavéru, ze simplexni porucha osobnosti stézovatelky ma povahu jen lehke dusevni
poruchy. Tento nedostatek byl v doplnéni posudku ze dne 3. 2. 2010 odstranén. V ném
totiz posudkova komise, ktera zasedala za pritomnosti odborného psychiatra, s odkazem
na konkrétni lékarské zpravy objasnila, Ze u stézovatelky se jedna o kompenzovanou
poruchu osobnosti, ktera je simplexné strukturovana a ma charakter lehké dusevni
poruchy, pfi¢emz u ni neni pritomen mentalni defekt, nebot jeji intelektové schopnosti se
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nachazeji v pasmu praméru. Posudkova komise také vysvétlila, ze nadmérna potivost neni
projevem poruchy osobnosti a toliko lze pfipustit zavislost jejtho vnimani na osobnostnich
predpokladech, pficemz v daném pfipadé se psychogenni vliv na hyperhidrézu nepotvrdil,
ale ani nevyloucil. Z tohoto zjisténi pak posudkova komise dovodila, ze ackoliv
stézovatelka trpi nadmérnym pocenim, které se zlepsilo po provedeném operacnim
zakroku, tak vtéto skutecnosti nelze spatfovat vyznamné snizeni celkové vykonnosti
organismu stézovatelky ani vyznamné snizeni jejitho pracovniho potencialu. Tyto zavéry
obsazené v doplnéni posudku jsou plné vsouladu slékarskymi zpravami, které tvori
soucast zdravotni dokumentace stézovatelky. V psychiatrickém nalezu MUDr. V. M. ze
dne 5. 10. 2006 se totiz uvadi: ,,Orientovina vsemi sméry spravné, bez psychotickyjch projevii a
bez poruch védomi. V popredi jinak kompenzovani poruchu osobnosti simplexné
strukturovand. Porucha osobnosti md charakter jen lebké dusevni poruchy.“. Psychologicke
vySetfeni provedené Mgr. R. S. dne 19. 9. 2006 obsahuje tato zjiSténi: ,Aktudini sirovert
intelektovych schopnosti se orientacné nachdzi v pasmu priaméru. Osobnost senzitivni aZ
vztahovalnd s infantilnimi rysy. Je patrné zvysené zaméreni na své télesné fungovdni. Nejsou
pritomné znimky depresivnibo onemocnéni i jiné psychopatologie.. O spravnosti zavéru
posudkové komise, podle néhoz nebyl potvrzen psychogenni vliv na hyperhidrozu, svédéi
vystupni zprava Psychiatricke 1éCebny v Kroméfizi ze dne 24. 10. 2002, v niz se uvadi, ze se
spacientka skutecné excesivné poti, neni vsak kvitli tomu ani sizkostnd ani depresivni. Samotné
poceni se nejevi psychogenni povahy. Snaha o ovlivnéni miry poceni pomoci psychofarmak
nebyla vispéind.

Dale Nejvyssi spravni soud ve zruSujicim rozsudku posudkové komisi vytkl, ze
v posudku ze dne 5. 8. 2008 vubec nezdiavodnila, pro¢ nadmérna potivost stézovatelky je
pouze projevem jeji poruchy osobnosti a nepredstavuje samostatné somatické onemocnént,
které by bylo mozné podradit pod jinou kapitolu Prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb.
Tento nedostatek posudkova komise v doplnéni posudku ze dne 3. 2. 2010 odstranila,
nebot vysvétlila, Ze podle Mezinarodni klasifikace nemoci a pfidruzenych zdravotnich
problému 1 Lékarského repetitoria je hyperhidroza hodnocena pouze jako priznak jinych
stavl ¢i onemocnéni, a nikoliv jako samostatna choroba. Rovnéz tak posudkova komise
objasnila, ze potivost kize je naprosto individualni priznak anemusi byt zavisla na
onemocnéni potnich #l4z. Zadné samostatné koZni onemocnéni & onemocnéni nervového
vegetativniho systému nebylo doposud diagnostikovano, a proto jiz zde neexistuji zadné
pochybnosti o spravnosti kvalifikace rozhodného zdravotniho postizeni jakozto dusevni
poruchy. Za této situace nelze posudkové komisi vytykat, ze nezasedala v pfitomnosti
lékard z jinych obort nez psychiatrie.

Posudkova komise v doplnéni posudku rovnéz zohlednila doposud opomenuté
lékarské zpravy, které stézovatelka predlozila pti jednani pred krajskym soudem dne 22. 4.
2009. S odkazem na konkrétni udaje v nich uvedené pritom dovodila, ze neschopnost prace
s potravinami nelze povazovat za chorobu. Dale poukazala na neurologicky nalez
MUDr. S. B. ze dne 15. 7. 2009, podle néhoz neni na rentgenu patere ani v klinickém
nalezu popisovana skoliéza patere, ¢imz vyvratila opravnénost Udaje o existenci tohoto
onemocnéni, ktery byl uveden v nékterych predchozich lékarskych zpravach opatfenych
lékafi z jinych medicinskych obora. Také zavér o nemoznosti zarazeni téchto dalsich
stézovatelkou zminénych zdravotnich obtizi do diagnostického souhrnu byl tedy nalezité
odtvodnén, a proto ani v tomto sméru nelze pochybovat o spravnosti urceni zdravotniho
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postizeni, jez bylo rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
stézovatelky.

Konecné pak se posudkova komise v doplnéni posudku ze dne 3. 2. 2010 zabyvala
idal$imi tvrzenymi zdravotnimi postizenimi stézovatelky, jez byly zminény v kasacni
stiznosti. V této souvislosti odkazala na neurologicky nalez MUDr. B. K. ze dne
24.12. 2009, ktery byl zcela v normé, a to s vyjimkou posudkové zjevné malo vyznamnou
bolestivosti vystupt trojklanného nervu vlevo.

Lze tedy shrnout, ze doplnénim posudku ze dne 3. 2. 2010 doslo k odstranéni
zminénych nedostatka predchoziho posudku ze dne 5. 8. 2008, a proto zavéry posudkové
komise je mozné oznacit za Uplné, presvédCivé a nalezité zdtvodnéné. Z tohoto davodu
krajsky soud nepochybil, kdyz z nich v nyni projednavané véci vychazel a dovodil, ze
stézovatelka ke dni vydani zalobou napadeného rozhodnuti nebyla ¢asteéné invalidni a
nesplnila tak zakonnou podminku pro ptiznani éastecného invalidniho duchodu.

S ohledem na vsechny shora uvedené skutecnosti dospél Nejvyssi spravai 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 a 2 s. . s. nepriznal zadnému z Gcastnika
pravo na nahradu nakladl fizeni o kasa¢ni stiznosti, nebot stézovatelka v ném neméla
/. v 4 4 4 4 4 v o / **V_V 4 v/ v/
Gspéch a spravnimu organu takové pravo ve vécech duchodového pojisténi neprislusi.

Stézovatelka je v fizeni o kasalni stiznosti proti napadenému rozsudku krajského
soudu zastoupena ustanovenym zastupcem ztrad advokati JUDr. Petrem Langerem,
Ph.D., LL.M., jehoz hotové vydaje a odménu za zastupovani plati stat, jak vyplyva
z ustanoveni § 120 a § 35 odst. 8 véty prvai s. f. s. Z tohoto divodu Nejvyssi spravai soud
ptiznal ustanovenému zastupci stézovatelky odménu za zastupovani a nahradu hotovych
vydaju v celkove vysi 960 K¢, ktera se sklada z éastky 500 K¢ za jeden tkon pravni sluzby
(podani kasacni stiznosti podle § 7, § 9 odst. 2 a § 11 odst. 1 pism. d) vyhlasky ¢. 177/1996
Sb., 0 odménach advokata a nahradach advokatu za poskytovani pravnich sluzeb, ve znéni
vyhlasky ¢. 276/2006 Sb.), z éastky 300 K¢ za s tim souvisejici rezijni pausal (§ 13 odst. 1
a3 vyhlasky ¢&.177/1996 Sb., ve znéni vyhlasky ¢.276/2006 Sb.) a z castky 160 K¢
odpovidajici 20 % dani z pridané hodnoty, jiz je advokat povinen podle zvlastniho
pravniho predpisu odvést z odmény za zastupovani a nahrady, jez byly vyjmenovany (§ 35
odst. 8 véty druheé s. f. s.). Odménu za prvni poradu s klientkou vcetné prevzeti a pripravy
zastoupeni podle § 11 odst. 1 pism. b) vyhlasky ¢. 177/1996 Sb. vsak Nejvysst spravai soud
ustanovenému zastupci nepfiznal, nebot ten zastupuje stézovatelku jiz od ptvodniho fizeni
o zalobé, takze s projednavanou véci byl dostatecné obeznamen a prvni poradu s klientkou
nebylo zapotrebi konat. Navic zastupce stézovatelky uskuteénéni tohoto tkonu pravni
sluzby niéim nedolozil. Odména za zastupovani a nahrada hotovych vydaja bude
ustanovenému zastupci stézovatelky proplacena z GcCtu Nejvyssitho spravniho soudu
v obvyklé lhuté.

Pouceni: Proti tomuto rozsudku nejsou opravné prostredky pripustné.
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V Brné dne 3. listopadu 2010

JUDr. Dagmar Nygrinova
predsedkyné senatu



