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CESKA REPUBLIKA

~ ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvyssi spravni soud rozhodl v senaté slozeném z predsedkyné JUDr. Dagmar
Nygrinové a soudca JUDr. Jiftho Pally a JUDr. Josefa Baxy v pravni véci zalobee: S. L.,
zast. Mgr. MUDr. Karlem Adamusem, Ph.D., advokatem, se sidlem Kirovova 1430/11,
Karvin-Mizerov, proti Yalované: Ceska sprava socidlntho zabezpedeni, se sidlem K¥{Zova
25, Praha 5, v fizeni o kasalni stiznosti zalobce proti rozsudku Krajského soudu v Plzni ze
dne 7. 3. 2012, ¢. . 16 Ad 4/2011 - 126,

takto:

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

III.  Ustanovenému zastupci zalobce Mgr. MUDr. Karlu Adamusovi, Ph.D,,
se priznivia odména za zastupovani a nihrada hotovych vydaji v ¢astce 800
K¢, ktera mu bude vyplacena z Gctu Nejvyssiho spravaniho soudu do 60 dnu od
pravani moci tohoto rozsudku. Naklady pravniho zastoupeni zalobce nese stat.

Oduavodnéni:

Zalovani rozhodnutim ze dne 4. 10. 2010, & X, zamitla Z4dost zalobkyné
o invalidni duchod pro nesplnéni podminek uvedenych v § 38 zakona ¢. 155/1995 Sb.,
o dichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,zdkon o duchodovém
pojisténi®). V odivodnéni tohoto rozhodnuti zalovana uvedla, ze podle posudku Okresni
spravy socialnitho zabezpeceni Karvina ze dne 31. 8. 2010 neni zalobce invalidni podle § 39
odst. 1 zakona o duchodovém pojisténi, nebot z divodu dlouhodobé nepriznivého
zdravotniho stavu poklesla jeho pracovni schopnost pouze 0 20 %.
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Rozhodnutim ze dne 5. 1. 2011, ¢ j. X, zalovana zamitla namitky a potvrdila
uvedené prvoinstanni rozhodnuti. V oddvodnéni rozhodnuti o namitkach zalovana
uvedla, ze si pro 0lely namitkového fizeni nechala od svého posudkového lékare
vypracovat posudek o invalidité ze dne 14. 12. 2010. V ném posudkovy lékar vychazel ze
zdravotnické dokumentace osetrujiciho lékare zalobce i z dalSich predlozenych lékatskych
zprav. Posudek o invalidit¢ potvrdil posudkovy zavér okresni spravy socialniho
zabezpeleni o tom, ze zalobce neni invalidni. Zdravotni stav zalobce byl v namitkovém
fizeni komplexné posouzen, a proto namitky zalobce nelze podle Zalované povazovat za
duvodné.

V tizeni o zalobé proti tomuto rozhodnuti o namitkach Zzalobce uvedl, ze jeho
zdravotni stav je komplikovany jiz od roku 2007, kdy byl hospitalizovan pro intenzivni
kardiologické potize (klidové sviravé potize na hrudi) doprovazené vegetativnimi
syndromy, které byly spojeny s intenzivnimi nepretrzitymi stenokardiemi. Jednalo se o
akutni infarkt myokardu predni stény s poruchou kinetiky 30-35 %. Pfi hospitalizaci mu
byl proveden opera¢ni zakrok spocivajici v zavedeni stentu s prfislusnou medikaci. Tyto
zdravotni potize jsou trvalého razu, nezlepsuji se a naopak se v posledni dobé prohloubily.
Dale podstoupil operaci zaludku pro vredovou chorobu a trpi chronickou obstrukéni
plicni nemoct, chronickou bronchitidou, kolisavou hladinou glykémie, chronickou jaterni
1éz1, nedoslychavosti na pravé ucho a chronickou ischemickou chorobou srde¢ni. Kvuli
témto obtizim uziva mnoho 1éku. Pfi posuzovani invalidity byl tedy jeho zdravotni stav
podhodnocen. Navic posudkové organy vychazely z netplné zdravotnické dokumentace,
jejich posudkové zavéry nejsou podlozeny komplexnim vySettenim jeho zdravotniho stavu
a s posudkem lékare zalované ze dne 14. 12. 2010 se nemohl seznamit. Kromé toho
Posudkova komise Ministerstva prace a socialnich véci (dale jen ,posudkova komise)
v posudku ze dne 10. 3. 2009 dospéla k zavéru, ze ke dni 26. 6. 2008 byl ¢aste¢né invalidni a
mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti Cinila 35 %. Jeho zdravotni stav tedy
odpovida invalidité.

Krajsky soud v Plzni rozsudkem ze dne 7. 3. 2012, ¢. j. 16 Ad 4/2011 - 126, zalobu
proti uvedenému rozhodnuti zalované o namitkich jako neduvodnou zamitl.
V odavodnéni tohoto rozsudku soud uvedl, zZe si pro Gcely prezkumného soudniho tizeni
opatril posudek posudkove komise ze dne 9. 6. 2011 a jeho doplnéni ze dne 25. 8. 2011 a ze
dne 26. 1. 2012. V nich posudkova komise uvedla, ze od doby infarktu myokardu v roce
2007 je zdravotni stav zalobce stabilizovany bez vyvoje nemoci s oblasnymi bolestmi na
hrudi pri zatézi. K datu vydani rozhodnuti zalované o namitkach bylo rozhoduyjici
pricinou dlouhodobé neptiznivého stavu zalobce zdravotni postizeni uvedené v kapitole
IX, oddilu A, polozce 1, pism. b) Prilohy vyhlasky ¢ 359/2009 Sb., kterou se stanovi
procentni miry poklesu pracovni schopnosti a nalezitosti posudku o invalidité a upravuje
posuzovani pracovni schopnosti pro ucely invalidity (vyhlaska o posuzovani invalidity -
dale jen ,vyhlaska ¢. 359/2009 Sb.) a podle ného byla stanovena mira poklesu pracovni
schopnosti na 20 %, ktera ve smyslu § 3 a 4 Prilohy téze vyhlasky nebyla zménéna. Podle
zavéru posudkové komise tedy zalobce nebyl invalidni podle § 39 odst. 1 zakona o
dichodovém pojisténi, priCemz ptvodné stanovena ¢astecna invalidita zalobce zanikla dne
31.8. 2010 novym posouzenim jeho zdravotniho stavu okresni spravou socialniho
zabezpecen.
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Posudkova komise podle krajského soudu méla pro posouzeni zdravotniho stavu
zalobce dostatek lékarskych nalezti zejména z doby pred vydanim zalobou napadeného
4 Ve v / 4 4 v M / / v v Ve 4 bl 4 i
rozhodnuti. Ucinény posudkovy zavér je uplny a presvédc¢ivy, nebot posudkova komise
/ Vv i /4 v M 4 4 v 4 M v 4
zasedala za Ucasti lékare z oboru interniho lékarstvi, zhodnotila veskerou zdravotni
dokumentaci, radné stanovila hlavni pti¢inu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu
zalobce, popsala miru funkéniho postizeni vyplyvajici z jeho onemocnéni a uréila omezent,
* vV Vv V. o/ \4 i / v 4 v 4 4 ’
jez zalobce zcela nevylucuji z moznosti vykonu zdravotné vhodného zaméstnani. Navic
4 v 4 M 71/ eV _V 4 4 Ve v 4 4
zavér posudkové komise odpovida zjisténim, ktera byla ucinéna v posudcich okresni
spravy socialniho zabezpeceni a zalované.

Proti tomuto rozsudku krajského soudu podal zalobce (dale jen ,stézovatel®)
v zakonem stanovené lhuté kasacni stiznost. V ni namitl, Ze u ného neprobéhla komplexni
zdravotni prohlidka ve fakultni nemocnici, které by se mohl zacastnit, ackoliv v zZalobnim
fizeni navrhoval, aby z ni posudek posudkové komise vychazel. Krajsky soud tak dospél
k nespravnému  zavéru o shromazdéni dostateCné zdravotnické dokumentace pro
posouzeni jeho zdravotniho stavu a ptizamitnuti zaloby se opfel jen o mechanicky
vypracované posudky posudkovych organt. Bez provedeni komplexni zdravotni
prohlidky pfitom mohl invaliditu prokazat pouze obtizné, a to obzvlasté za situace, kdy ji
nezavisle na posudkové komisi nemtze absolvovat, nebot je ve vykonu trestu odnéti
svobody na dozivoti a nema majetek. Jelikoz tedy zalovana ani krajsky soud nezajistily
komplexni zdravotni prohlidku, je nutné jejich rozhodnuti pokladat za vadna a nespravna.
Proto zalobce navrhl, aby Nejvyssi spravni soud rozsudek Krajského soudu v Plzni ze dne
7.3.2012,¢. 5. 16 Ad 4/2011 - 126, zrusil a véc vratil tomuto soudu k dalsimu fizeni.

Zalovana ve vyjadieni ke kasani stiznosti uvedla, e zdravotnick4 dokumentace
byla plné dostalujici a na zakladé ni byl zdravotni stav stézovatele dostatecné posouzen.
Tomu nasvédcuji 1 dva doplaujici posudky posudkové komise, které stejné jako ptuvodni
posudek byly stézovateli radné doruceny. Proto zalovana navrhla zamitnuti kasaéni
stiZnosti.

Nejvyssi spravai soud prezkoumal napadeny rozsudek v souladu s § 109 odst. 3 a 4
soudniho radu spravniho (dale jen ,s. t. 5.%), podle nichz byl vazan rozsahem a duvody,
jez byly stézovatelem v kasaéni stiznosti uplatnény. Pritom neshledal vady uvedené v § 109
odst. 4 s. t. s., k nimz by musel pfihlédnout z ufedni povinnosti.

Uvedenou stiznostni namitku lze zahrnout mezi divod kasalni stiznosti uvedeny
v § 103 odst. 1 pism. d) s. f. s. V ni totiz stézovatel namitl nedostate¢nost a nespravnost
posouzeni svého zdravotniho stavu posudkovou komisi. V této souvislosti lze odkazat
na judikaturu Nejvyssiho spravniho soudu, podle niz ,neiplné a nepresvédcivé posouzeni
rozhodujictho  zdravotniho  postizeni v dloubodobé nep¥iznivém  zdravotnim  stavu,
jimz stéZovatelka trpéla ke dni vydini prezkoumdvaného rozhodnuti, je treba povazovat za
vadu 7izeni, kterd mobla mit za ndsledek nespravné stanoveni miry poklesu schopnosti
soustavné vydélecné (innosti stéZovatelky k uvedenému dni a v jebo disledku nespravné
posouzeni zikonnych podminek piné invalidity ve smyslu § 39 odst. 1 zdikona o dichodovém
pojisténi  jako zakladnibo predpokladu pro posouzeni dalsiho trvini naroku na davku
diichodového pojistént, jiz se stézovatelka domahad. Jde tedy o jinou vadu ve smyslu § 103 odst. 1
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pism. d) s. 7. s.“ (rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 25. 9. 2003, ¢. j. 4 Ads
13/2003 - 54, publikovany pod ¢. 511/2005 Sb. NSS).

Posouzeni zdravotniho stavu a souvisejictho zbytkového pracovniho potencialu je
véci odborné medicinskou, k niz nema soud potrebné odborné znalosti, a proto se vzdy
obraci k osobam, které jimi disponuji, aby se ktémto otazkam vyjadrily.
Pro udely prezkumného fizeni soudniho ve vécech dichodového pojisténi zdravotni stav a
pracovni schopnost obdant posuzuje Ministerstvo prace a socialnich  védi,
které za tim GCelem zfizuje jako své organy posudkové komise, jak vyplyva z § 4 odst. 2
zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho zabezpeceni (srov. rozsudek
Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 30. 1. 2004, ¢. j. 5 Ads 34/2003 - 82, publikovany pod ¢.
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 zaujimaji 1 posudkové zavéry o invalidité, jejim vzniku, zaniku ¢i dal$im trvani.
Tento posudek je tedy v prezkumném soudnim fizeni stézejnim dikazem, na ktery je soud
pti nedostatku odborné erudice odkazan, a proto je zapotrebi klast zvySeny diraz na jeho
jednoznalnost, urcitost, uplnost a presvédéivost. Posudek je vsak mozné povazovat
za Uplny a presvédéivy pouze v pripadé, ze se v ném posudkova komise vyporada se vemi
rozhodnymi skutecnostmi, prihlédne k zalobcem udavanym potizim a své posudkové
zavéry nalezité zdivodni.

Z obsahu spravniho spisu vyplyva, ze stézovatel podal dne 6. 10. 2007 zadost o plny
invalidni déchod. Lékat Okresni spravy socialniho zabezpedeni Sumperk v posudku ze dne
27.5.2008 wudinil nasledujici posudkové zhodnoceni: ,NiZe wuvedeny pokles schopnosti
soustavné vydélecné Cinnosti je zpusoben stavem po infarktu myokardu 6. 9. 2007 reseném
reaskularizainim zdikrokem na kr. arterii s pretrvdvajici sniZenou systolickou funkci LK
srdecni. Dloubodobé nepriznivy zdravotni stav odpovidd postizeni uvedenému v kapitole IX
oddilu A polozce 8 pism. b) priloby ¢. 2 vyblasky ¢. 284/1995 Sb. v platném znéni, tj. 35 %. Neni
vhodnad price fyzicky ndrocna.“ V posudku ze dne 27. 5. 2008 tedy lékai okresni spravy
socialniho zabezpecdeni dospél k zavéru, ze stézovatel neni plné invalidni podle § 39 odst. 1
zakona o duchodovém pojisténi, v tehdy platném znéni, ale je ¢aste¢né invalidni podle § 44
odst. 1 zakona o dichodovém pojisténi, v tehdy platném znéni, pfi¢emz datum vzniku
invalidity stanovil na den 4. 12. 2007. Stézovatel vSak v rozhodném desetiletém obdobi
pred vznikem invalidity, které zapocalo dne 4. 12. 1997 a skondilo dne 3. 12. 2007, ziskal
jen 2 roky a 275 dni pojisténi a nikoliv potrebnych 5 roku pojisténi pro vznik naroku na
Casteny invalidni dichod. Z téchto divoda zalovana rozhodnutimi ¢. I a ¢. IT ze dne 26. 6.
2008, ¢. X, neptiznala stézovateli play invalidni dichod ani ¢asteény invalidni dachod.

V fizeni o zalobé proti tomuto rozhodnuti byl vyhotoven posudek ze dne 10. 3.
2009, v némz posudkova komise dospéla ke stejnym zavérim o kvalifikaci rozhodného
zdravotniho postizeni, o mife poklesu schopnosti soustavné vydéle¢né ¢innosti, o toliko
Castecné invalidité stézovatele a o datu jejtho vzniku jako okresni sprava socialniho
zabezpeceni. Dale posudkova komise ulinila tato zjisténi: ,Zdravotni stav je dloubodobé
nepriznivy, rozhodujici pricinou je stav po revaskularizacnim zakroku na RIA pro uzdvér se
vznikem akutnibo infarktu myokardu predni stény, chronickd ischemickd choroba srdecni, t. ¢
NYHA II. Stabilizovany stav s depresi systolické funkce levé komory - EF 40-45 % zj. v prosinci
2007, s negativnim zdtéZovym testem pri zatézi lebké aZ stredni (vykon pri bicyklové ergometrii
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kolem 1,5 W/kg-neni uvedena presni hmotnost, dle dokumentace kolem 80 kg), bez znamek
maligni arytmie.

Na zakladé dalsi zadosti stézovatele o invalidni diachod, ktera byla sepsana dne 2. 7.
2010, vyhotovil lékar Okresni spravy socialniho zabezpeceni Karvina posudek o invalidité
ze dne 31. 8.2010. V ném dospél k zavéru, ze stézovatel neni invalidni podle § 39 odst. 1
zakona o dichodovém pojisténi. Tento posudkovy zavér ucinil lékai okresni spravy
socialniho zabezpeleni na zakladé tohoto posudkového zhodnoceni: ,Rozhodujici pricinon
dloubodobé nepriznivého zdravotniho stavu pojisténce s nejvyznamnéisim dopadem na pokles
pracovni schopnosti je zdravotni postizeni uvedené v kapitole IX., odd. A, poloZce 1, pism. b
prilohy k vybldasce & 359/2009 Sb., pro které se stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti 20
%. Procentni mira poklesu pracovni schopnosti se ve smyslu § 3 a 4 citované vybldasky neménid.“

Lékat zalované v posudku o invalidité ze dne 14. 12. 2010, ktery byl vyhotoven
vramci namitkového fizeni, dospél k nasledujicim zavéram: ,Rozhodujici pricinon
dloubodobé nepriznivého zdravotniho stavu je ICHS chron. se stavem po AIM v r. 2007, ktery
byl 7esen dispésmym zikrokem - stentem na jedné korondrni tepné. Posuzovany je obéhové
kompenzovdn, bez kardiologickych potizi v klidu. Rozhodujici pricinou  dloubodobé
nepriznivého zdravotniho stavu pojisténce s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni
schopnosti je zdravotni postizeni uvedené v kapitole IX., odd. A, poloZce 1, pism. b prilohry
k vybldsce ¢ 359/2009 Sb., pro které se stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti 20 %
(rozmezi 20-40 %). Procentni mira poklesu pracovni schopnosti se ve smyslu § 4 citované
vybldasky neméni. Hodnotim dolni hranici rozmezi, z toho ditvodu, Ze zdravotni stav povazuji
za dloubodobé stabilizovany, posuzovany nedoklddd Zddné kardiologické nilezy a dle vysetveni
vézeriského lékare odmitl ergometrii, echokardiografii i kontrolni RTG plic. Pokud by meél
potize, byl by odbornymi lékati dale vysetrovin a adekvatné lécen. V namitkdch uvddi, Ze se
jeho potize nezlepsuji, Ze se naopak v posledni dobé probloubily. Pokud je tomu tak, jisté by jiz
hledal prislusnébo odborného lékare a probéblo by komplexni wvysetreni, jak posuzovany
poZaduje. Navic tim, Ze néktera vysetteni odmitl, sam popird uddvané potiZe. Dalsi zdravotni
postiZeni, kterd uvddi ve svych namitkdch, jsou posudkové méné vyznamna a miru poklesu
pracovni schopnosti nenavysuji. Schopnosti vyuZit dosaZené vzdélini, zkusenosti a znalosti jsou
zachoviny v omezené mire. Schopnost rekvalifikace je zachovina.“ Na zakladé tohoto
posudkového hodnoceni lékar zalované v posudku o invalidité ze dne 14. 12. 2010 dospél
k zavéru, ze dlouhodobé nepriznivy zdravotni stav stézovatele neodpovida zadnému stupni
invalidity.

Posudek posudkové komise ze dne 9. 6. 2011, ktery si krajsky soud vyzadal v fizeni
o zalobé, do diagnostického souhrnu mezi postizeni stézovatele zaradil: ,Chronickd
ischemickd choroba srdce, Q IM predni stény dne 6. 9. 2007 p¥i uzavéru RIA, reseno PCI RIA
s implantaci stentu, funkiné NYHA IL-IIL., Hyperlipidemie. Chronickd kuidckd bronchitida
bez ventilacni poruchy. Stav po operaci Zaludku pro viedovou chorobu v r. 1976 ... v soucasnosti
bez znamek recidivy. Pravostrannd nedoshjchavost. Hydrocela testis vlevo. Porucha osobnosti,
kterd povahovymi vlastnostmi inklinuje k asocidlnimu chovdni, socidlné neprizpisobivy,
nezdrzenlivy. Intelektova droveri je podprimérnd, sklon k agresivnimu  chovani.“
V posudkovém zhodnoceni pak posudkova komise uvedla nasledujici skutecnosti: ,U
ucastnika rizeni slo k datu 31. 12. 2009 o dloubodobé nepriznivy zdravotni stav s dominantnim

postizenim srdce, stav po IM predni steny s PCI a stentem 7. 9. 2007, obéhové stabilizovan,
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funkcné NYHA II. Nebyl schopen prdce fyzicky ndrocné se zvedanim a prendsenim téZkych
bremen, prdce v horku, v prasném prostredi a v nocnich sméndch. Nebyl schopen price zednika,
brusice kovil. Byl schopen fyzicky méné ndarocné price za wvyse uvedenmych podminek i
v délnickych profesich. Byl schopen zauceni.“

Za rozhoduyjici pficinu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu stézovatele
k datu 31.12. 2009 oznacila posudkova komise ,stav po infarktu myokardu s operacnim
reSenim PCI se stentem, kardiologicky stabilizovan, funkiné NYHA IL“ Toto zdravotni
postizeni podradila pod kapitolu IX, oddil A, polozku 8, pism. b) Prilohy ¢. 2 vyhlasky ¢.
284/1995 Sb. a podle ni stanovila miru poklesu schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti na
35 % i s prihlédnutim k ostatnim zdravotnim postizenim stézovatele a k jeho predchozimu
pracovnimu zafazeni. Rozhodujici pri¢inou dlouhodobé neptfiznivého zdravotniho stavu
stézovatele s nejvyznamnéj$im dopadem na pokles pracovni schopnosti k datu vydani
napadeného rozhodnuti ze dne 5. 1. 2011 pak byl podle posudkové komise ,stav po IM
s operacnim resenim PCI stent v r. 2007, t.¢. 0béhové stabilizovin.” Toto zdravotni postizeni
posudkova komise kvalifikovala podle kapitoly IX, oddilu A, polozky 1, pism. b) Prilohy
vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. a stanovila miru poklesu pracovni schopnosti ve vysi 20 %, ktera
se podle § 3 a § 4 stejné vyhlasky neménila. Podle zavéru posudkové komise tedy stézovatel
byl ke dni 31. 12. 2009 caste¢né invalidni podle § 44 odst. 1 zakona o duchodovém
pojisténi, ve znéni U¢inném k tomuto dni, a ke dni vydani zalobou napadeného rozhodnuti
o namitkach nebyl invalidni podle § 39 odst. 1 zakona o dtichodovém pojisténi, ve znéni
G¢inném od 1. 1. 2010.

Zaroven posudkova komise konstatovala, ze ,,od doby infarktu myokardu v r. 2007 je
zdravotni stav posuzovaného stabilizovany, bez vyvoje nemoci s obcasnymi bolestmi na hrudi
pi zatézi. Nadale neni vhodnd fyzicky narocnd prdce, nebo jind fyzicky ndrocnd aktivita, neni
vhodny stres a prdce v noci. ... Zavér posouzeni z r. 2010 je jiny, nez zdavér PK MPSV 10. 3.
2009, protoze s odstupem delsiho Casu od onemocnéni akutnim infarktem myokardu v r. 2007
Ize dle dosavadniho priibébu nemoci konstatovat, Ze zdravotni stav je stabilizovany.

Na tomto posudkovém zavéru setrvala posudkova komise i v doplnénich posudku
ze dne 25. 8. 2011 a ze dne 26. 1. 2012.

V doplnéni posudku ze dne 25. 8. 2011 navic posudkova komise podrobné
vysvétlila, v éemz spatfuje posudkové vyznamnou stabilizaci rozhodného zdravotniho
postizeni stézovatele a na zakladé jakych lékarskych nalezl je mozné takovy zavér uéinit.
K stézovatelovym namitkam totiz uvedla, ze ,p7i hodnoceni miry poklesu pracovni
neschopnosti se vychdzi z funkcniho postiZzeni, moznosti a vysledkd 1échy, vyvoje a prognézy
postizeni. Pro hodnoceni je nejdileZité}si posouzeni funkcinibo stavu, které vychdzi jak
z vyhodnoceni subjektivnich kritérii, tak z objektioné zjisténych kritérii. Uvedend vysetvent se
vsak daji provddeét jen se soublasem posuzovaného. Pokud je posuzovany pri védomi a vysetveni
odmitd, nelze proti jeho viili vyset?eni provést. V ramci ndsledné interni kontroly po probéhlém
IM 6. 9. 2007 byly nékteré navrbované kontrolni vysetreni prokazujici funkcni postiZeni srdce
(ergometrie, echokardiografie, RTG plic a srdce v 10/2007 v 10/2009 v 05/2010) posuzovanym
opakované odmitnuty. Osetrujici lékari i PK MPSV Ostrava dne 9. 6. 2011 tedy vychdazeli
z dalsich kritérii, kterd byla dostupnd, nap?. vybodnoceni subjektivnich potizi (viz sdéleni
posuzovaného u internisty a praktického lékare ... ,oblasné bolesti na brudi, bez dusnosti ...
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schopnost udélar 100 klik za den®) tak i EKG krivky, kterd od infarktu myokardu 6. 9. 2007 bez
vyvoje, dale z kontrolniho echokardiografického vysetveni 4. 12. 2007 MUDr. ]. V. - viz vyse
sEFLK 45 %, ergometrického wvysetreni provedeného na ambulanci funkini diagnostiky,
Nemocnice Karvind Raj, MUDr. B., dne 9. 12. 2008, prokazujicich lebky pokles vykonnosti, kdy
tolerovand zatéz je 1,9 W/kg. ... Po zvyklé dobé rekonvalescence, trvalé léché v ordinaci
praktického lékarte a dispenzarizaci v odborné ambulanci, vysetreni vambulanci funkcni
diagnostiky Nemocnice Karvina-Rdj dne 9. 12. 2008 u posuzovaného po akutnim infarktu
myokardu a efektni intervencni 1éché prokazalo stabilizovany stav, slebkym poklesem
vykonnosti (tolerovand zatéZ 1,78 W/kg). Proto k datu 5. 1. 2011 je mozné hodnotit zdravotni
stav posuzovaného za stabilizovany proti minulosti. ... Zaznamy ve zdravotni dokumentaci
posuzovaného neprokazuji s léty problubovini potiZi ani subjektivné ani objektivné. ...
Posuzovany je radné dispenzarizovin v ordinaci praktickébo i odborného lékare, pri
kontrolnich vysetrenich je prokazovina stabilizace zdravotniho stavu, ergometrické vysetveni
12/2008 prokazuje lebky pokles vykonnosti (tolerovand zitéZ je 1,78 W/kg), subjektioné v r.
2009, vr. 2010 i v r. 2011 do vysetreni dne 2. 8. 2011 bolesti na hrudi neuvadi. Cvicf statické
posilovaci cviky cca 30 min. denné, pri cviceni nema Zadné potize. Chtél by brit fotbal. Léky
neuZivd zadné.“

V doplnéni posudku ze dne 25. 8. 2011 se posudkova komise zabyvala takeé
okamzikem vzniku caste¢né invalidity trvajici ke dni 31. 12. 2009 a zaniku invalidity po
tomto datu. K tomu posudkova komise uvedla, ze ,u posuzovaného se od data 4. 12. 2007, 1.
doba kontrolnibo vysetveni zdravotnibo stavu v kardiologické ambulanci MUDr. J. V., ...
prokazujici dspésnon lécbu IM (kdy ejekcni frakce levé komory EF LK byla 40-45% proti EF LK
30-35% pri IM dne 6. 9. 2007), jednalo o Cistecnou invaliditu. ... Dne 31. 8. 2010 byl na zakladé
dostatecné zdravotni dokumentace posouzen zdravotni stav posuzovaného lékarem OSSZ
Karvind a byla stanovena mira poklesu pracovni schopnosti 20 %. Timto dnem (31. 8. 2010)
tedy zanikla i piivodné stanovend Cdstecna invalidita.

V dalsim doplnéni posudku ze dne 26. 1. 2012 posudkova komise dale rozvedla, jake
konkrétni skuteCnosti vyvraceji tvrzeni stézovatele o zhor$ovani jeho rozhodného
zdravotniho postizeni po operaci srdce v roce 2007 a ktereé lékarské zpravy naopak svédéi o
zlepseni zdravotniho stavu stézovatele po tomto zakroku. V tomto doplnéni posudku totiz
posudkova komise uvedla nasledujici skute¢nosti: ,Echokardiografické vysetveni dne 4. 12.
2007 i ergometrické vysetveni dne 9. 12. 2008 ani interni vysetveni dne 16. 2. 2010 nepotvrdily
zhorseni zdravotniho stavu. Naopak po provedené operaci srdce po IM - PCI RIA s implantaci
stentu se funkcni stav posuzovaného zlepsil, ejakcni frakce levé komory byla 40-45%, proti EF
LK 30-35% dne 6. 9. 2007. ... P¥i internim vysetveni dne 16. 2. 2010 posuzovany lékarce MUDr.
B. sdélil, Ze zacal cvicit kliky s prestivkami 100 denné. ... Echokardiografické vysetveni ...
prokazuje, Ze posuzovany je bez dilatace (rozsiveni) srdecnich oddila s normdlni tloustkou
srdecnich stén. .... Interni vysetveni 5. 10. 2011 MUDr. H. véetné EKG, kdy si subjektioné na
bolesti brudniku ani na zhorseny dech nestézuje, v noci obtize nemd, léky jesté snad md, kour? 10
cig. denné, prokazuje stabilizaci zdravotniho stavu po PCI v r. 2007, nyni funkcné NYHA II. ...
Pri premisténi posuzovaného do Véznice Valdice bylo provedeno RTG wvysetveni plic a srdce dne
13. 10. 2011, které zobrazilo véku priméreny ndalez na brudnich organech.

Posudkova komise tedy v posudku ze dne 9. 6. 2011 a v jeho doplnénich ze dne
25.8.2011 a ze dne 26. 1. 2012 nalezité objasnila vyvoj postizeni srdce od opera¢niho
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zakroku v roce 2007. Rovnéz dostate¢né oduvodnila, v ¢em spociva posudkové vyznamné
zlepSeni rozhodného zdravotniho postizeni a jaké konkrétni lékarské nalezy svédci o této
pozitivni zméné zdravotniho stavu stézovatele. Dale se v potfebné mife zabyvala i urcenim
data zaniku invalidity stéZovatele. Za tohoto stavu véci nelze mit pochybnosti o spravnosti
zavéru posudkové komise, podle néhoz v dobé vydani zalobou napadeného rozhodnuti o
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namitkach jiz byl zdravotni stav stézovatele natolik stabilizovan, ze odtivodnoval stanoveni
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miry poklesu jeho pracovni schopnosti ve vysi 20 %, tedy na samé dolni hranici rozpéti,
které u zdravotniho postizeni uvedeného v kapitole IX, oddilu A, polozce 1, pism. b)
Prilohy vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. ¢ini 20-40 %. Posudkova komise zasedala za tucasti
posudkového lékare z oboru interniho 1ékarstvi, jehoz specializace odpovida rozhodnému
zdravotnimu postizeni stézovatele. Jeji posudkovy zavér pak zcela koresponduje s posudky
lékare okresni spravy socialniho zabezpecleni i 1ékate zalované.

Za této situace je tedy mozné posudek posudkové komise a jeho doplnéni oznacit
za jednozna¢né, uUplné a presvédlivé, takze krajsky soud nepochybil, kdyz znich
v projednavané véci vychazel a dospél k zavéru, ze stézovatel nebyl ke dni vydani Zalobou
napadeného rozhodnuti invalidni v Zadném stupni invalidity. Za této situace nemél krajsky
soud zadny davod k tomu, aby posudkové komisi naridil posouzeni zdravotniho stavu
stézovatele po provedeni komplexni zdravotni prohlidky v nemocnici fakultniho typu, jak
bylo pozadovano v zalobé.

S ohledem na vSechny shora uvedené skuteénosti dospél Nejvys$si spravai soud
k zavéru, ze kasacni 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
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pravo na nahradu nakladd fizeni o kasalni stiznosti, nebot stézovatel v ném nemeél uspéch
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a spravnimu organu takové pravo ve vécech dichodového pojistént nepfislusi.

Stézovateli byl v tizeni pred krajskym soudem ustanoven zastupce z rad advokatt a
toto zastoupeni trva i vfizeni o kasacni stiznosti, pfi¢emz hotové vydaje zastupce
a odmeénu za zastupovani plati stat (§ 120 a § 35 odst. 8 s. . s.). Z tohoto divodu Nejvyssi
spravni soud priznal ustanovenému zastupci stézovatele odménu za zastupovani a nahradu
hotovych vydaja v celkové vysi 800 K¢, ktera se sklada z ¢astky 500 K¢ za jeden tkon
pravni sluzby (podani kasa¢ni stiznosti ze dne 27. 3. 2012 podle § 7, § 9 odst. 2 a § 11 odst.
1 pism. d) vyhlasky ¢.177/1996 Sb., o odménach advokatt a nahradach advokatu
za poskytovani pravnich sluzeb, ve znéni vyhlasky ¢.276/2006 Sb.) a z ¢astky 300 K¢
za s tim souvisejici rezijni pausal (§ 13 odst. 1 a3 vyhlasky ¢.177/1996 Sb., ve znéni
vyhlasky ¢.276/2006 Sb.) Ustanoveny zastupce jiz zastupoval stézovatele v fizeni pred
krajskym soudem, takze byl s danou véci nalezité obeznamen a nemuze mu proto byt
priznana také odmeéna za prvni poradu s klientem vletné prevzeti a pripravy zastoupeni ve
smyslu § 11 odst. 1 pism. b) vyhlasky ¢. 177/1996 Sb. Odmeéna za zastupovani a nahrada
hotovych vydaji bude ustanovenému zastupci stézovatele vyplacena z G¢tu Nejvyssiho
spravniho soudu v obvyklé lhuté.

Poucleni:Proti tomuto rozsudku nejsou opravné prostredky pripustné.
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V Brné dne 13. zari 2012

UDr. Dagmar Nygrinova
g yg
predsedkyné senatu



