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CESKA REPUBLIKA

~ ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvys$i spravni soud rozhodl v senaté slozeném z predsedkyné JUDr. Miluse
Doskové a soudct JUDr. Karla Simky a Mgr. Evy Sonkové v pravni véci zalobkyné: S. P.,
zastoupena Mgr. Richardem Frommerem, advokatem se sidlem Ostruznicka 6, Olomouc,
proti zalované: Ceska sprava socidlniho zabezpeleni, se sidlem K¥{Zova 25, Praha 5, proti
rozhodnuti zalované ze dne 28. 8. 2013, v fizeni o kasa¢ni stiznosti zalobkyné proti
rozsudku Krajského soudu v Brné ze dne 27. 3. 2014, ¢. . 22 Ad 46/2013 - 45,

takto:

L Kasacni stiZznost se zamita.

II. Zalované se nahrada niklad@ fizeni o kasaéni stiznosti nepfiznava.

Oduavodnéni:

Vcéas podanou kasa¢ni stiznosti se zalobkyné jako stézovatelka domaha zruseni
shora nadepsaného rozsudku Krajského soudu v Brné, kterym byla zamitnuta jeji zaloba
proti rozhodnuti zalované ze dne 28. 8. 2013, ¢. j. X (dale jen ,napadené rozhodnuti®), jimz
byly zamitnuty jeji namitky proti rozhodnuti Ceské spravy socialniho zabezpedeni (dale
té% jen ,CSSZ®) ze dne 11. 6. 2013, & j. X (dale jen ,prvostupfiové rozhodnuti) a toto
rozhodnuti bylo potvrzeno. Prvostupfiovym rozhodnutim byla zamitnuta zadost
stézovatelky o zménu vyse invalidniho duchodu z divodu zhorseni zdravotniho stavu
podle § 41 odst. 3 zakona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich
predpisu, dale jen ,zakon o dichodovém pojisténi,“ a pro nesplnéni podminek podle § 39
odst. 2 pism. b) a c) stejného zakona. Podkladem pro toto rozhodnuti byl posudek o
invalidité Okresni spravy socialniho zabezpecleni (dale téz jen ,OSSZ“) Krométiz ze dne
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30. 5. 2013, podle kterého je stézovatelka nadale invalidni pro invaliditu prvniho stupné
podle § 39 odst. 2 pism. a) zakona o duchodovém pojistént.

Krajsky soud se ztotozmil se zavérem zalované, podle néhoz zdravotni stav
stézovatelky nalezi do kategorie invalidity prvniho stupné podle § 39 odst. 2 pism. a)
zakona o dtuchodovém pojisténi, nebot tento stav byl dostate¢né prukazné dolozen jak
posudkem posudkové komise Ministerstva prace a socidlnich véci CR (dale jen ,posudkova
komise®) ze dne 29. 1. 2014, tak posudky Okresni spravy socialniho zabezpeceni Kromériz
ze dne 30. 5. 2013 i Ceské spravy socialniho zabezpedeni, pracovi§té Brno, ze dne 26. 8.
2013, zpracovany podle stavu ke dni 21. 8. 2013.

Stézovatelka proti rozsudku krajského soudu v kasacni stiznosti vyslovné
neuplatriuje zadny divod podle § 103 zakona ¢. 150/2002 Sb., soudni rad spravni, ve znéni
pozdéjsich predpisu (dale jen ,s. f. 5.%). Z textu kasacni stiznosti je nicméné zrejmeé, ze je
uplatiiovan duvod podle § 103 odst. 1 pism. d) s. f. s. (viz nize). Pravni subsumpce
kasacnich davoda pod konkrétni pismena § 103 odst. 1 s. f. s. je zalezitosti pravniho
hodnoceni véci Nejvy$sim spravnim soudem a nejde proto o nedostatek navrhu, ktery by
branil jeho vécnému projednani (srov. naptiklad rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze
dne 8. 1. 2004, sp. zn. 2 Afs 7/2003 - 50, publikovany pod ¢. 161/2004 Sb. NSS; vsechna
rozhodnuti zdejstho soudu jsou dostupna z www.nssoud.cz).

Stézovatelka v kasacni stiznosti nejprve popsala sviy zdravotni stav. Poté uvedla,
ze posouzeni nasledkt hypopituitarismu dospélych (rozhodujici pri¢ina dlouhodobé
nepriznivého stavu stézovatelky) na pokles pracovni schopnosti je uvedeno v kapitole IV,
polozce ¢. 5 prilohy k vyhlasce Ministerstva prace a socialnich véci ¢. 359/2009 Sb., kterou
se stanovi procentni miry poklesu pracovni schopnosti a nalezitosti posudku o invalidité a
upravuje posuzovani pracovni schopnosti pro ucely invalidity, dale jen ,vyhlaska o
posuzovani invalidity,” a je dale rozllenéno podle specialnich kritérii do pismen a) az d)
s tim, ze pokles pracovni schopnosti u diagndzy a) ¢ini 10 %, b) 25 - 35 %, ¢) 50 - 60 % a d)
70 - 80 %. Posudkova komise zaradila onemocnéni stézovatelky a jeho vliv na jeji pracovni
schopnost pod pism. b) této kategorie, s ¢imz stézovatelka nesouhlasi a ma za to, ze méla
byt zatazena do pism. d). Dovozuje to z toho, ze cca dvakrat tydné upada do kolapsovych
stavll, kdy je zcela odkazana na pomoc cizi osoby; ve dnech 23. 9. 2013 az 26. 9. 2013 byla
navic hospitalizovana, protoze byla nalezena apaticka, nebyla schopna se hybat ani mluvit
a musel ji byt podan kortizon. Ponévadz se u stézovatelky vyskytuji téz prfiznaky jako
tézké poruchy zrakovych nervili, postizeni psychiky a diencefalickych struktur s dalsimi
projevy jako napt. hypodipsii a adipsii, které jsou uvedeny pouze u pism. d) uvedené
polozky, lze jazykovym a logickym vykladem dospét k jedinému zavéru, a sice,
ze stézovateldino postizeni nutno zatradit pravé podle kapitoly IV., polozky ¢. 5, pism. d)
prilohy vyhlasky o posuzovani invalidity. Stézovatelka ma za to, Ze soud nespravné
vyhodnotil predlozené posudky jako fadné, vietné jejich Gplnosti a presvédéivosti, zejména
ohledné zavéru, ze pokles jejich pracovnich schopnosti je pouze 45 %.

Stézovatelka povazuje za nezakonné, ze soud neprovedl dikaz znaleckym

, 7 e ey ’ Ve ’ s YV o
posudkem na komplexni posouzeni jejich schopnosti pfi pracovni zatézi z duvodu
dlouhodobého nepfiznivého zdravotniho stavu, ktery byl vypracovan na jeji zadost
MUDr. Petrem Dvotakem, znalcem v oboru zdravotnictvi, specializace neurochirurgie a



2 Ads 92 /2014 - 35
pokracovani

neurotraumatologie. Stézovatelka nesouhlasi se zavérem soudu, ze jeji zdravotni stav byl
dostatecné prukazné zhodnocen predchozimi posudky, nebot se domniva, ze kdyz dve
komise v raimci jedné organizace prijmou urcity zavér, tak tfeti komise pfijme zavér stejny,
aby, jak se rika, s nimi ,drZela basu“. Stézovatelka nasledné cituje pasaze z ji predlozeného
posudku, které dle jejtho nazoru prokazuji, ze pokles jeji pracovni schopnosti neni 45 %,
nybrz nejméné 80 %, sdusledkem zatazeni do tretiho stupné invalidity. Stézovatelka
M 4 4 / o v/ 4 v M VVv/ 4 4

navrhuje proveést timto znaleckym posudkem dtkaz v fizeni predNejvyssim spravnim

4 i o M M M 4 / Ve v /4 4
soudem, spolu s dalsimi dikazy, tj. emailovou komunikaci s 1ékati ohledné vypracovani
znaleckého posudku, lékarskou zpravou ze dne 9.1.2013 internisty-endokrinologa -
MUDr. Z. D., lékatskou zpravou MUDr. P. D. a dvéma grafy se zobrazenim ztraty vidéni.
Stézovatelka se domniva, ze 1ékarské zpravy o jejim zdravotnim stavu jsou v rozporu se
zjisténimi jednotlivych lékafskych komisi, a proto mél byt proveden dikaz predlozenym
znaleckym posudkem jiz v fizeni pred krajskym soudem.

Stézovatelka ke kasaéni stiznosti ptilozila ¢lanek o tom, jak ,/sftdt ,,zdazracné” vylécil
tisice téZkych invalidi“ prijetim vyhlasky o posuzovani invalidity, coz se dotklo i1
stézovatelky, kdyz pred jejim prijetim pfi nezménéném zdravotnim stavu méla duchod
podle tfetiho stupné invalidity.

Stézovatelka se tak domniva, ze rozsudek krajského soudu vychazi z nespravné
zjisténé skutkové podstaty véci, protoze nebyl proveden k dukazu ji predlozeny znalecky
posudek a je zalozen na nespravném pravnim posouzeni zasadni otazky - zarazeni jejiho
zdravotniho stavu dle vyhlasky o posuzovani invalidity.

S ohledem na uvedené navrhuje stézovatelka rozsudek krajského soudu zrusit a véc
mu vratit k dal$imu fizeni.

Zalovana se ve vyjadfeni ke kasacni stiznosti ztotoznila s rozsudkem krajského
soudu, nebot je presvédcena o tom, ze zdravotni stav stézovatelky byl posouzen celistve,
/. v v v Ve  V M v 7/ I . o 4
Uplné a presveédcive. Navrhuje proto kasa¢ni stiznost jako nedivodnou zamitnout.

Nejvys$si spravni soud nejprve posoudil formalni nalezitosti kasacni stiznosti
a konstatoval, ze kasa¢ni stiznost je podana osobou k tomu opravnénou, je podana véas, jde
o rozhodnuti, proti némuz je kasacni stiznost pripustna, a stézovatelka je v fizeni o kasa¢ni
stiznosti zastoupena advokatem. V daném piipadé je kasacni stiznost pfipustna. Nejsou
v v/ 4 v v 4 v 4 4 . v v 4
vsak pripustné vSechny uplatnéné kasaéni namitky. Podle § 104 odst. 4 s. . s. se kasacni
stiznost nemuze pripustné opirat o divody, které stézovatel neuplatnil v fizeni pfed
soudem, jehoz rozhodnuti ma byt pfezkoumano, a¢ tak ulinit mohl. V daném ptipadé se
jedna o argumentaci, kterou stézovatelka prvné uplatiiuje az v kasalni stiznosti a jiz broji
proti samotné vyhlasce o posuzovani invalidity, resp. proti zpasobu a kriteriim posuzovani
zdravotniho stavu od 1. 1. 2010. Ackoli se tedy stézovatellin stav oproti dobé pred pfijetim
/4 IV .. Ve ¢/ Ve 4 v Vv 4 Vv o M .
uvedené vyhlasky nijak nezlepsil, byla po jejim prijeti presunuta z tfetiho stupné invalidity
(dle tehdejsi terminologie - plna invalidita, pozn. NSS) do prvého stupné invalidity, stejné
jako tisice dalSich invalidd, coz doklada dlankem s nazvem ,[sfidt ,zdzracné® vylétil tisice
t¢zkych invalidi.“ Ponévadz vsak stézovatelce nic nebranilo uplatnit uvedenou namitku jiz
v/ 4 v M / 4 V4 v/ 4 v v / /4
v fizeni pred krajskym soudem, nelze se ji v kasacnim fizeni vécné zabyvat. Z uvedeného
dtivodu nebude ani proveden dikaz uvedenym ¢lankem.
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Duvodnost kasa¢ni stiznosti pak zdejsi soud posoudil v mezich jejiho rozsahu
a uplatnénych davoda (§ 109 odst. 3, 4 s. 1. s.).

Kasa¢ni stiznost neni ddvodna.

Stézovatelka v kasa¢ni stiznosti namita, ze jeji zdravotni stav byl nespravné
posouzen, a ona proto byla zafazena do nespravného stupné invalidity podle zakona o
dichodovém pojisténi. Zdravotni stav stézovatelky byl vsemi posudkovymi organy
zarazen do kapitoly IV., polozky ¢. 5, pism. b) prilohy vyhlasky o posuzovani invalidity,
se stanovenim miry poklesu jeji pracovni schopnosti o 35 %, se zvy$enim o 10 % s ohledem
na jeji dalsi postizeni podle § 3 odst. 1 stejné vyhlasky, a jeji invalidita byla proto
ponechana na prvaim stupni podle § 39 odst. 2 pism. a) zakona o dichodovém pojisténi.
Stézovatelka se vSak domniva, ze jeji zdravotni stav mél byt posuzovan podle kapitoly IV,
polozky ¢. 5, pism. d) prilohy pfedmétné vyhlasky s mirou poklesu pracovni schopnosti o
70 - 80 %, a tudiz méla byt spravné zarazena nikoliv do prvniho, nybrz do tfetiho stupné
invalidity podle § 39 odst. 2 pism. ¢) zakona o dichodovém pojisténi. Krajsky soud navic
pochybil, vychazel-li pouze z posudkd OSSZ, CSSZ a posudkové komise a neprovedl-li
dtkaz znaleckym posudkem o zdravotnim stavu stézovatelky zpracovanym na jeji zadost
MUDr. Petrem Dvorakem, specialistou z oboru neurochirurgie a neurotraumatologie.

Nejvyssi spravni soud v prvé radé upozornuje na to, ze podle jeho konstantni
judikatury se nedplné nebo nepresvédcivé posouzeni zdravotniho stavu v fizeni o davkach
dichodového pojisténi podminénych dlouhodobé neptiznivym zdravotnim stavem
povazuje za jinou vadu fizeni ve smyslu § 103 odst. 1 pism. d) s. t. s. (srov. rozsudek
Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 25. 9. 2003, ¢. j. 4 Ads 13/2003 - 54, publikovany pod ¢.
511/2005 Sb. NSS). Pod stejné ustanoveni lze pak podrfadit téz namitku neprovedeni
dikazu znaleckym posudkem.

Ze spravniho spisu Nejvyssi spravni soud zjistil, ze Ceska sprava socialniho
zabezpeceni rozhodnutim ze dne 11. 6. 2013, €. j. 795 615 4393, zamitla stézovatelcinu
v/ Vv /v . . ’ o , . .« qe
zadost ze dne 3. 4. 2013 o zménu vyse invalidniho dichodu poskytovaného pro invaliditu

4 v VeV 4 ’ 4 4 4 4 v 4
prvniho stupné, pricemz vychazela z posudku Okresni spravy socialniho zabezpeceni
Krométiz ze dne 30. 5. 2013, ¢. j. LPS/2013/1302-KM_CSSZ. Z tohoto posudku plyne, ze

Vv . 4 v v/ . / 4 ) /.
se u stézovatelky jedna o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav zpusobeny
hypopituitarismem part. labilni s opakovanymi kolapsovymi a prekolapsovymi stavy a
addisonskymi symptomy na substituci. Diabetes insipidus - labilni ve vodni bilanci,
opakované intoxikace vodou - substituce Munirinem, stav po opakovanych operacich
expanzivniho procesu, dermoidu v oblasti hypofyzy v fijnu roku 1987, v inoru 1998 a
v breznu roku 2000. Byla zjiSténa pooperaéni porucha visu, atrofie o¢nitho nervu
oboustranné, vice vpravo. Dle dolozeného endokrinologického vySetfeni -
hypopituitarismus i diabetes insipidus t. ¢. na substituci. Posuzujici 1ékat zhodnotil stav
stézovatelky jako stfedné tézké funkéni postizeni, byla zvolena horni hranice procentniho
rozmezi (35 %). Z dvodu atrofie papily n. optici bilat, praecipue Ldx. se zbytky zorného

v v VvV 4 v s v . 4 v / Vv 4 .

pole vpravo a stredné tézké smisené uzkostné depresivni poruchy doslo k navyseni hranice
o 10 %. Dle posudkového zavéru tak rozhodujici pfic¢inou dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu stézovatelky s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni schopnosti
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je zdravotni postizeni uvedené v kapitole IV., polozce 5, pism. b) prilohy vyhlasky o
posuzovani invalidity, tj. hypopituitarismus dospélych (insuficience predniho laloku
hypofyzy), pro které byla stanovena mira poklesu pracovni schopnosti ve vysi 35%.
Vzhledem k dal$imu postizeni zdravotniho stavu se podle § 3 odst. 1 uvedené vyhlasky
zvysila hodnota o 10 % na celkovych 45%. Vysledkem tohoto posouzeni tedy bylo
stanovisko, ze stézovatelka je podle § 39 odst. 1 zakona o dichodovém pojisténi invalidni,
pricemz se podle § 39 odst. 2 pism. a) stejného zakona jedna o invaliditu prvniho stupné.

Proti rozhodnuti ze dne 11. 6. 2013 podala stézovatelka namitky. Zalovana
v / 4 / v v v / 4 i
prezkoumala napadené rozhodnuti v plném rozsahu véetné uplatnénych namitek a
vzhledem ktomu, ze stézovatelka namitala posouzeni svého zdravotniho stavu,
prezkoumala zalovana i zdravotni stav stézovatelky ve smyslu ust. § 5 pism. 1) a § 8 odst. 8
zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci aprovadéni socialniho zabezpeceni, ve znéni
Vev/ v * o 4 M 4 i M 4 v 4 A 4 v 7¢¢
pozdéjsich predpist (dale jen ,zakon o organizaci a provadéni socialntho zabezpeceni®).
Stézovatelka byla presvédcena, ze doslo k nespravnému podrazeni jejiho zdravotniho stavu
4 N4 4 /v 4 /7 . 1 4 ./ v 4

pod odpovidajici ustanoveni vyhlasky o posuzovani invalidity. Procentni vyjadieni poklesu
miry jeji pracovni schopnosti povazovala za silné podhodnocené a rozporné s objektivni
realitou. V novém posudku o invalidité vypracovanym Ceskou spravou socialniho
zabezpeceni, pracovisté Brno, dospéla posuzujici lékaika po prostudovani podkladové
dokumentace a vlastnim zjisténim pfi jednani k zavéru, ze u stézovatelky jde o dlouhodobé
nepfiznivy stav, ktery ma vliv na pokles jeji pracovni schopnosti. Zdravotni stav
stézovatelky byl posouzen objektivné z dolozené zdravotni dokumentace, ze které
nevyplyva posudkové vyznamna progrese jejiho zdravotniho stavu. Zdravotni stav je
stabilizovany a stézovatelka je také jiz na projevy nemoci a trvalou medikaci adaptovana.
Na zakladé provedeného prezkumu tak dospéla lékarka Ceské spravy socialniho

v 4 / v / 4 v 4 4 ./ 4 v 4
zabezpeCeni k vysledku, ze posudkovy zavér Okresni spravy socialniho zabezpeceni
Kroméfiz lze potvrdit. Zdravotni stav stézovatelky odpovida pouze prvanimu stupni
. 1 v 4 . ./ 4 . vV V- 4 N4
invalidity a prezkum zdravotniho stavu nepotvrdil jeji namitky. Vétsina zdravotnich potizi
stézovatelky je nasledkem a soucasti zakladniho onemocnéni a byla posudkové zohlednéna
zvolenim horni hranice mozného rozmezi miry poklesu pracovni schopnosti pro zakladni

. 7 . . v /v 4 4 4 4 4

postih. Ostatni nemoci jsou zohlednény navysenim zakladniho procentniho hodnoceni o
10 %. Vysledky dodanych vysetfeni nevykazuji takova zhorSeni zdravotniho stavu, ktera
by mohla vést k navyseni soucasného priznaného prvniho stupné invalidity.

V soudnim fizeni byl proveden dikaz posudkem posudkové komise, zdravotni stav
stézovatelky byl hodnocen za Gcasti odborné lékarky zoboru internitho lékatstvi.
Posudkova komise prostudovala veskeré dostupné lékarské nalezy pouzité v prubéhu
fizeni jako doplnéni informaci o zdravotnim stavu a konstatovala, ze neobsahuji nové
skutednosti posudkové vyznamné pro hodnoceni zdravotniho stavu stézovatelky do data

/7 ’ ’ 4 4 M \4 /4 . ’
vydani napadeného rozhodnuti. Posudkova komise naznala, ze u posuzované se jedna o
insuficienci predniho laloku hypofyzy, stfedné tézké funkcni postizeni se stfedné tézkym
snizenim adaptanich schopnosti na stresové situace a fyzické zatizeni pfi zavedené

M v 4 /v v v 4 7V 4 /4 / M Ve vV Vv /4 7V 4 v /4 4
substitu¢ni lécbé, znacné snizeni celkové vykonnosti pfi bézném zatizeni, nékteré denni

. L, VI , o Ly ..
aktivity vykonavany s obtizemi. Dle posudkovych kritérii samotny diabetes insipidus
dlouhodobé nedostatené kompenzovany 1 pres zavedenou substituéni 1écbu
s komplikacemi, napf. hypodipsii a adipsii, s poskozenim hypothalamickych center,
recidivujici rozvraty vodniho a mineralniho hospodarstvi, ¢ini pokles pracovni schopnosti



2 Ads 92/2014

30-40 %. U stézovatelky nebylo prokazano tézké postizeni zadného systému. Ztrata chuti a
¢ichu pro hodnoceni miry poklesu pracovni schopnosti neni u stézovatelky posudkove
rozhodna. Ostatni onemocnéni uvedena v diagnostickém souhrnu nesnizuji vykonnost
organizmu. Rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé neptriznivého zdravotniho stavu
s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni schopnosti je zdravotni postizeni uvedené
v kapitole IV, polozce 5, pism. b) pfilohy vyhlasky o posuzovani invalidity. Posudkova
komise stanovila miru poklesu ve vy$i 35%. Horni hranice byla zvolena pro postizeni vice
systému a labilni kompenzaci diabetes insipidus. Ve smyslu § 3 odst. 1 nebo odst. 2
uvedené vyhlasky posudkova komise zvysila hodnoceni o 10 %. Celkova mira poklesu
pracovni schopnosti ¢ini tudiz 45 %. Posudkova komise tak uzavftela, ze zdravotni stav byl
posouzen objektivné z dostatecné dolozené zdravotni dokumentace, ze které nijak
/ 4 4 /4 4 4 4 v
nevyplyva progrese zdravotniho stavu. K datu vydani napadeného rozhodnuti tak slo
f . . q. , v vV . ’ /7 1Vl _V Ve
nadale o invaliditu prvniho stupné. Stézovatelka je schopna vykonavat vydélecnou ¢innost
jen s podstatné mens$imi naroky na télesné, smyslové nebo dusevni schopnosti. Je schopna
v v 4 / v v / Ve . . .o .
pokracovat v predchozi vydélecné ¢innosti 1 rekvalifikaci.

Nejvyssi spravai soud zdaraznuje, ze posouzeni zdravotniho stavu a souvisejicitho
zbytkového pracovniho potencialu je véci odborné medicinskou, k niz nema soud
potfebné odborné znalosti, a proto se vzdy obraci k osobam, které jimi disponuji, aby se k
témto otazkam vyjadrily. Podle pravni upravy platné a Gcinné po 31. 12. 2009 plati, ze
zdravotni stav a pracovni schopnost obéant pro Géely nimitkového fHzeni posuzuje CSSZ
a pro ucely prezkumného tizeni soudniho ve vécech dichodového pojisténi zdravotni stav
a pracovni schopnost fyzickych osob posuzuje Ministerstvo prace a socialnich véci, pokud
napadené rozhodnuti bylo vydano na zakladé posudku OSSZ; za tim tcelem zfizuje jako
své organy posudkoveé komise, jak vyplyva z § 4 odst. 2 zakona 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).

Podle ustanoveni § 39 odst. 4 zakona o diachodovém pojisténi se pfi urcovani
poklesu pracovni schopnosti vychazi ze zdravotniho stavu pojisténce dolozeného vysledky
funkcnich vysetreni; pritom se bere v uvahu a) zda jde o zdravotni postizeni trvale
ovliviiujici pracovni schopnost, b) zda se jedna o stabilizovany zdravotni stav, ¢) zda a jak
je pojisténec na své zdravotni postizeni adaptovan, d) schopnost rekvalifikace pojiSténce na
jiny druh vydélecné cinnosti, nez dosud vykonaval, €) schopnost vyuziti zachované
pracovni schopnosti v ptipadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 35 % a nejvice o 69
%, f) v pripadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70 % téz to, zda je pojisténec
schopen vydéle¢né ¢innosti za zcela mimoradnych podminek. Jak jiz bylo shora uvedeno, v
ptipadé posouzeni miry poklesu pracovni schopnosti se jedna o otazku odbornou -
medicinskou a rozhodnuti soudu tak zavisi predevsim na odborném lékatském posouzeni.
Spravni soud si proto nemuze ulinit usudek o této otazce sim, ale vychazi z posouzeni
zdravotniho stavu posudkovou komist.

Posudkové ftizeni je tedy specifickou formou spravni ¢innosti (srov. ustanoveni §
16a zakona o organizaci a provadéni socialniho zabezpeleni), spolivajici v posouzeni
zdravotniho stavu obcana a nékterych duasledkt z néj vyplyvajicich pro oblast socialniho
zabezpedeni a dichodového pojisténi. Jde o postup posudkového organu, jehoz hlavnim
obsahem je posudkova ¢innost, ktera predpoklada vedle odbornych lékatskych znalosti téz
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znalosti z oboru posudkového 1ékatstvi. I tyto posudky nicméné hodnoti soud jako kazdy
jiny dukaz podle zasad upravenych v ustanoveni § 77 odst. 2 s. t. s. a v pripadé potreby
muze zejména ulozit téz zpracovani posudku soudem ustanovenym znalcem z oboru
posudkového lékarstvi. Posudek, ktery spliuje pozadavek dplnosti, celistvosti a
presvédCivosti a ktery se vyporadava se vSemi rozhodujicimi skutecnostmi, byva zpravidla
rozhodujicim dukazem pro posouzeni spravnosti azakonnosti prezkoumavaného
rozhodnuti. Posudkovy zavér by mél byt nalezité zdavodnén, aby byl presvédcivy i pro
soud, ktery nema, a ani nemutze mit, odborné lékarské znalosti, na nichz posouzeni
invalidity zavisi predevsim. Nejvyssi spravni soud tedy zduraznuje, ze pripadné chybéjici ¢i
nepresné formulované nalezitosti posudku zpusobujici jeho nepresvédéivost nebo
neuplnost pritom nemuze soud nahradit vlastni Gvahou, jelikoz pro to nema potrebnou
odbornou erudici (srov. rozsudky Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 28. 8. 2003, ¢. j. 5
Ads 22/2003 - 48, ze dne 25. 11. 2003, ¢. j. 5 Ads 42/2003 - 61, publikovany pod ¢.
511/2005 Sb. NSS, nebo ze dne 9. 2. 2006, ¢. j. 6 Ads 25/2004 - 58).

Pozadavek Uplnosti a presvédcivosti kladeny na tyto posudky spociva v tom,
aby se posudkova komise vyporadala se vsemi rozhodujicimi skuteCnostmi, predevsim s
témi, které posuzovany namita, a aby své posudkové zavéry nalezité oduvodnila.
Z posudku musi byt zfejmé, ze zdravotni stav posuzovaného byl komplexné posouzen na
zakladé Gplné zdravotnické dokumentace i s prihlédnutim ke vsem jim tvrzenym obtizim,
aby nevznikly pochybnosti o Gplnosti a spravnosti klinické diagnézy. V posudku must byt
dale uvedeno, zda zjistény zdravotni stav zaklada dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, a
/ 4 Vv 4 M o4 V/Ve v/ v v
pokud ano, které zdravotni postizeni bylo vzato za jeho rozhodujici pficinu v pripadé, ze
V/Ve v v/ i / 4 M 4 4 A4
pticinou dlouhodobé neptiznivého zdravotnitho stavu je vice zdravotnich potizi
/ /v ;7 oy . . q. Vev VI .y,
(ustanoveni § 2 odst. 3 vyhlasky o posuzovani invalidity), pricemz jednotlivée hodnoty
procentni miry poklesu pracovni schopnosti stanovené pro jednotliva zdravotni postizeni
se tu nesCitaji, ale procentni mira poklesu pracovni schopnosti se stanovi podle tohoto
zdravotniho postizeni se zfetelem k zavaznosti vlivu ostatnich zdravotnich postizeni na
4 i **V_V N4 V/Ve v v/ M /
pokles pracovni schopnosti pojisténce. Za rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé nepriznivého
zdravotniho stavu se povazuje takové zdravotni postizeni, které ma nejvyznamnéjsi dopad
na pokles pracovni schopnosti pojisténce. Procentni miru poklesu pracovni schopnosti
tedy komise vyhodnoti podle charakteru zdravotniho postizeni na zakladé vyhlasky o
posuzovani invalidity, pfi¢emz zdravotni postizeni podfadi podle jeho druhu a intenzity
pod prislusnou kapitolu, oddil a polozku pfilohy k uvedené vyhlasce, a souasné odtivodni
stanovenou miru poklesu pracovni schopnosti v ramci zde stanoveného rozpéti.

Nejvyssi spravai soud se v nyni projednavané véci ztotoztiuje se zavérem krajského
soudu, ze posudek posudkové komise (a stejné tak posudky posudkovych lékard OSSZ a
CSSZ), jenz je podrobné popsan vyse, splfiuje uvedené pozadavky na tUplnost a
presvédcivost odborného lékatského posudku; slovy krajského soudu je spravny, logicky,
bezrozporny, odivodnujici a hodnotici zdravotni stav stézovatelky ke dni rozhodovani
4 /4 Ve /v Ve V) ’ 4 /4 4 . ’ ’
zalované, alze z né tudiz ptizjistovani skutkového stavu vychazet. V projednavaném

v/ v 4 M /) /7 v/ /4 \4 4 /v M /4 /4 Vv

pripadé posudkova komise zasedajici v fadném slozeni za tcasti odborné lékarky z oboru

. 4 /4 v VA v v M N4 V/Ve v v/ . /4

interntho lékarstvi jednoznacné vymezila rozhodujici pricinu dlouhodobé nepfiznivého
’ vV . o e . vy 7 . .. v ’

zdravotniho stavu stézovatelky jako hypopituitarismus dospélych (insuficience predniho

laloku hypofyzy), sttedné tézké funkéni postizeni se sttedné tézkym snizenim adaptaénich

schopnosti na stresové situace a fyzické zatizeni pti zavedené substitucni 1éCbé, pricemz
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ohledné podrazeni tohoto onemocnéni pod pfislusnou polozku vyhlasky o posuzovani
invalidity posudkova komise uvedla kapitolu IV, polozku 5, pism. b) prilohy vyhlasky o
posuzovani invalidity.

K totoznému zavéru ohledné priciny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu dospéla  také CSSZ, pracovi$té Brno, v posudku ze dne 26.8.2013
¢.j. LPS 2013/202-NR ZLN _CSSZ, jenz byl vypracovan v prabéhu spravniho fizeni
o namitkach pred zalovanou a také OSSZ Kroméfiz, v posudku ze dne 30. 5. 2013,
¢.j. LPS/2013/1302-KM_CSSZ. I podle téchto posudkd vypracovanych posudkovymi
1ékari zalované tedy stézovatellin zdravotni stav neni natolik nepfiznivy, aby odtvodroval
ptiznani invalidity tretiho stupné, nybrz odavodiuje toliko invaliditu prvniho stupné. O
takto stanovené mire poklesu pracovni schopnosti stézovatelky nema zadné pochybnosti
ani Nejvyssi spravai soud. Shodné posudkové hodnoceni vsech organt lekarské posudkove
sluzby podle Nejvyssiho spravniho soudu nezavdava jakoukoliv pochybnost o spravnosti
vyhodnoceni zdravotniho stavu stézovatelky a krajsky soud postupoval spravné, pokud
vychazel pfi posouzeni véci z takto zjisténého skutkového stavu.

Stézovatelka tyto jednoznacné zavéry svou kasacni stiznosti napada, ale neprinasi
zadnou novou argumentaci, ktera by byla s to posudkové zavéry zpochybnit. Na tomto
misté proto Nejvyssi spravni soud shrnuje, ze na zakladé shodnych zavéru posudku
posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci a posudku vypracovanych
ve spravnim fizeni nelze mit zadnych pochyb o spravnosti zjistované klinicke diagnézy
stézovatelCina postizeni. Posudkova komise z ni pfi zaujeti posudkovych zavéru dusledné
vychazela. Presvédcivé rovnéz odivodnila, z jakého divodu je treba rozhodujici zdravotni
postizeni stézovatelky podradit pod kapitolu IV, polozku 5 pism. b) prilohy k vyhlasce o
posuzovani invalidity, u niz mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné linnosti je
stanovena v rozmezi 25-35 %, a pro¢ jej navysila na celkovych 45 % (§ 3 odst. 1 vyhlasky o
posuzovani invalidity). Vysvétlila rovnéz, ze pro stanoveni vyssi procentni miry poklesu
pracovni schopnosti stézovatelky nenalezla podklad v jeji zdravotni dokumentaci, tudiz
neshledala duvod pro uznani invalidity trettho stupné s mirou poklesu schopnosti
soustavné vydélecné cinnosti nejméné o 70 %. U stézovatelky se tak posudkové organy ve
svych posudcich shodly, ze se nejedna o tézké funkéni postizeni ani zvlast tézké postizeni
se zavaznymi funkénimi komplikacemi, tézké poruchy zrakovych nervi a dalsich
mozkovych struktur s dal$imi projevy jako bulimii, hypodipsii, adipsii podle kapitoly IV,
polozky 5 pism. d) pfilohy predmétné vyhlasky. K tomu lze pouze pro dplnost dodat, ze
podle spisového materialu nebylo u stéZzovatelky prokazano tézké postizeni zadného
systému, jak to bylo konstatovano také v posudku posudkové komise. Namitka
nespravného posouzeni zdravotniho stavu proto neni divodna.

Dovolava-li se stézovatelka toho, Ze posouzeni jejtho zdravotniho stavu zalovanou
resp. posudkovou komisi bylo neobjektivni, nebot, jak uvadi, kdyz dvé komise v ramci
jedné organizace prijmou urcity zavér, tak treti komise ptijme zavér stejny, aby s nimi
Jdrela basu,“ nemtze s ni Nejvy$§i spravni soud souhlasit. Ustavnosti ustanoveni § 4 odst.
2 zakona o organizaci a provadéni socialniho zabezpeleni, podle kterého, jak jiz bylo
uvedeno, Ministerstvo prace a socialnich véci k posuzovani zdravotniho stavu ve vécech
dichodového pojisténi z¥izuje posudkové komise, se jiz zabyval Ustavni soud v nalezu ze
dne 1. 11. 1995, sp. zn. II. US 92/95. Ustavni soud konstatoval, Ze Supravu § 4 odst. 2 zdk. ¢
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582/1991 Sb. neshledal (...) protisistavni (¢l. 37 Listiny), a to pravé s obledem na ustanoveni §
250q o. s. 7. 1 § 246¢ o. s. 1., kterd umoZriuji aplikaci zasady skutecného stavu véci provddénim i
Jinych ditkazii a déle téZ s obledem na sloZeni komisi upravené v § 3 vybl. & 182/1991 §b.“ Ze
samotného faktu, ze posudkové komise jsou zfizeny ministerstvem, nelze dovodit jejich
’ Ve . . [ / /_ V. o v v J
neustavnost ¢i neobjektivnost jejich posudkovych zavéra. Z predlozené dokumentace
Nejvyss$i spravni soud nezjistil, ze by posudkovi 1ékati vynechali nékterou z lékarskych
zprav a nalezd popisujicich zdravotni stav stézovatelky. Ze vsech posudkl vypracovanych
v prubéhu spravniho i soudniho fizeni vyplyva, ze bylo prihlédnuto ke vsem lékarskym
4 o v/ 4 v 4 i vV Vv v vV v i
nalezim a byly vyporadany vsechny namitky stézovatelky, coz stézovatelka ostatné ani
nevyvraci. Skutecnost, ze zavéry posudkovych organu nejsou pro stézovatelku (z hlediska
. v ’ / v/ - v ./ Y . . 7. v .
jl pozadované davky) ptiznivé a ze se neshoduji sjejimi subjektivnimi predstavami
ovysledku prezkoumani jejtho zdravotniho stavu, nezaklada nespravnost nebo
neobjektivnost tohoto posouzeni.

Uvedené zavéry Nejvyssiho spravniho soudu jiz do jisté miry samy o sobé davaji
odpovéd 1 na otazku ¢ namitku, pro¢ krajsky soud neprovedl navrhovany dikaz
znaleckym posudkem predlozenym stézovatelkou. Dle konstantni judikatury plati, ze
krajsky soud obecné neni povinen provést vsechny dikazy navrhované stranami, byt by
toto své rozhodnuti mél vzdy oduvodnit (srov. napriklad rozsudky zdejsiho soudu ze dne
9.12.2010, ¢.j. 1 Aps 3/2010 - 86, ¢ize dne 29.2.2012, ¢.j. 1 As 16/2012 - 24). Soud tak
neni povinen provest navrhované dikazy, ma-li za to, ze skutkova stranka je jiz pro Gcely
jeho rozhodnuti prokazana dostatecné. Namita-li tedy stézovatelka v kasalni stiznosti, ze
krajsky soud mél vyhovét jejimu navrhu na doplnéni dokazovani znaleckym posudkem
MUDr. Petra Dvoraka, pak je treba poukazat na to, ze krajsky soud povazoval skutkovy
stav za dostateCné prokazany tremi posudky posudkovych organt, které dospély ke zcela
totoznym zavérum, jak ohledné rozhodujici pfi¢iny dlouhodobé nepfiznivého stavu
stézovatelky, za kterou byl stanoven hypopituitarismus dospélych (insuficience predniho
laloku hypofyzy), tak pokud jde o miru poklesu jeji pracovni schopnosti, ktera byla ve
vSech posudcich stanovena totozné podle kapitoly IV, polozky 5, pism. b) prilohy
k vyhlasce o posuzovani invalidity na horni hranici 35 %, pficemz byla dale zvysena o 10
% podle § 3 odst. 1 stejné vyhlasky. V takovem pripadé krajsky soud shledal naprosto
spravné jako nadbyteéné provést dokazovani znaleckym posudkem predlozenym
stézovatelkou, nebot mezi organy lékarské posudkové sluzby v posuzované véci nevznikl
zadny rozpor, a to ani stran posudkovych zavéri o invalidité stézovatelky, ani stran
posudkového hodnoceni jejtho zdravotniho stavu (viz k tomu rozsudek Nejvyssiho
spravniho soudu ze dne 27. 10. 2004, ¢. j. 3 Ads 3/2004 - 89, nebo rozsudek téhoz soudu ze
dne 25. 6. 2003, ¢. j. 2 Ads 9/2003 - 50). Krajsky soud tento sviij postup nalezité odtivodnil.

Bez vyznamu neni ani skuteCnost, ze predmétny znalecky posudek posuzuje stav

vV . v v 4 v . v 4 v

stézovatelky ke dni 1. 3. 2014. Predmétem soudniho prezkumu je vsak posouzeni stupné

invalidity stézovatelky podle zdravotniho stavu ke dni vydani rozhodnuti Zalované (srov. §

75 odst. 1s. 1. s.), tj. ke dni 28. 8. 2013, a proto by ani z tohoto divodu nebylo mozné v

Vev/ Vv /4 v/ 4 4 VvV /4

nynéjSim prezkumném fizeni posuzovat zdravotni stav stézovatelky podle uvedeného

znaleckého posudku.

Kasacni davod podle § 103 odst. 1 pism. d) s. 1. s. tedy ani pod timto thlem pohledu
kasa¢ni namitky naplnén neni.
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Zavérem Nejvyssi spravai soud konstatuje, ze zadnym zpusobem nezpochybnuje
skuteénost, ze stézovatelka trpi onemocnénimi, se kterymi jsou imanentné spojena

4 ./ v 4 Ve v 4 v M vv/ 4 4 / 4
omezeni v jejim kazdodennim zivoté. Tento zavér Nejvyssimu spravanimu soudu vyplyva

/ o > . 4 M v v/ v vV
z vypracovanych posudkd, nebot i posudkova komise uvedla, ze se v ptipadé stézovatelky
M 4 v v/ M / 4 v o 4 4
jedna o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, coz je ve smyslu ustanoveni § 26 zakona o
dichodovém pojisténi ve znéni po 31. 12. 2009 stav, ktery omezuje télesné, smyslové nebo
dusevni schopnosti pojiSténce vyznamné pro jeho pracovni schopnost, pokud tento
zdravotni stav trva déle nez 1 rok nebo podle poznatka 1ékarské védy lze predpokladat, ze
bude trvat déle nez jeden rok. Tento dlouhodobé neptiznivy stav stézovatelky vsak neni
pti objektivnim posouzeni, jez je v pripadé urleni invalidity posuzované osoby urcujict
(srov. rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 30. 11. 2009, ¢. j. 4 Ads 81/2009 - 46),
takového charakteru, aby odivodnoval ptiznani invalidity tfetiho stupné, jak to pozaduje
vV v M v M * 1 4 v M 4 v

stézovatelka; opodstatriuje vsak invaliditu prvatho stupné, jak se na tom shoduji vsechny
posudkové organy.

S ohledem na to, ze Nejvyssi spravni soud shledal zavéry posudkovych organu za
Uplne, celistvé a presvédlivé, povazuje provedeni stézovatelkou navrzenych dikaza
(znalecky posudek MUDr. Dvoraka s emailovou komunikaci vedouci k jeho vypracovani,
1ékatské zpravy, které tvorily podklad pro posudky posudkovych organt) za nadbytecne.

Ze vsech shora vylozenych duvoda soud uzavira, ze kasacni stiznost neni davodna,
a nezbylo mu, nez ji zamitnout (§ 110 odst. 1 iz fines. 1. s.).

Stézovatelka neméla v tomto soudnim fizeni uspéch, nema proto pravo na nahradu
nakladu rizeni (§ 60 odst. 1, § 120 s. 1. s.). Zalované pak nelze pfiznat nahradu naklada

fizeni ve véci tykajici se dachodového pojisténi, ackoli byla procesné uspésna, s odkazem
na § 60 odst. 2a § 120s. 1. s.

Poucdeni: Proti tomuto rozsudku nejsou opravné prostredky piipustné.

V Brné dne 21. srpna 2014

JUDr. Miluse Doskova
predsedkyné senatu



