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CESKA REPUBLIKA

~ ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvy$$i spravni soud rozhodl vsenaté slozeném z predsedy JUDr. Karla Simky
a soudky? JUDr. Milu$e Dokové a Mgr. Evy Sonkové v pravni véci zalobce: J. O.,
zastoupeny JUDr. Jit{m Cisatem, advokatem se sidlem Hrnéi¥ska 55/14, Usti nad Labem,
proti 7alované: Ceska spréva socidlniho zabezpedent, se sidlem K¥Zova 25, Praha 5, ve véci
zaloby proti rozhodnuti zalované ze dne 28. 5. 2015, ¢.j. X, v fizeni o kasacni stiznosti
zalobce proti rozsudku Krajského soudu v Praze ze dne 29. 3. 2017, ¢. j. 43 Ad 71/2015 -
69,

takto:

L Kasaéni stiznost se zamita.

II. Zadny z GCastnikt n e ma pravo na ndhradu nakladt fizeni o kasalni stiznosti.
Vv 4
Odtvodnéni:

I. Rozsudek krajského soudu a jemu predchazejici rozhodnuti zalované

[1]  Rozsudkem ze dne 29.3.2017, ¢.j.43 Ad71/2015-69, Krajsky soud v Praze
(dale jen ,krajsky soud®) zamitl Zalobu, kterou se zalobce domahal zruSeni rozhodnuti
zalované ze dne 28. 5. 2015, ¢. . X, jimz byly zamitnuty jeho namitky a bylo potvrzeno
rozhodnuti Ceské spravy socialniho zabezpeleni ze dne 19. 1. 2015, &.j. X, kterym byla
zalobci podle § 41 odst. 3 a § 56 odst. 1 pism. d) zakona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém
pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,zakon o dichodovém pojisténi®), snizena
ode dne 20. 2. 2015 vyse invalidniho dichodu pro invaliditu druhého stupné na invalidni
dichod pro invaliditu prvniho stupné, nebot dle posudku Okresni spravy socialniho
zabezpeceni Kladno poklesla jeho pracovni schopnost jen o 40 %.
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[2]  V odtGvodnéni rozsudku krajsky soud uvedl, ze prvotni namitka vznesena zalobcem
zjevné smérovala proti prvostuptiovému spravnimu rozhodnuti. Podle vyroku tohoto
rozhodnuti se ,podle ustanoveni § 56 odst. 1 pism. d) a wustanoveni § 41 odst. 3 zikona
¢ 15571995 Sb. ... od 20. 2. 2015 snizuje vyse invalidnibo diichodu pro invaliditu drubého
stupné na invalidni dichod pro invaliditu pronibo stupné. Invalidni diichod pro invaliditu
proniho stupné ¢ini 6969 K& més.“. Na zakladé takto formulovaného vyroku, byt v ném
nebyla vyslovné zakomponovana zména stupné invalidity, bylo podle nazoru krajského
soudu mozné dovodit, zjakého divodu ke zméné vySe invalidniho dichodu doslo.
Zalovana jasné vyjadtila, na zakladé jakych ustanoveni pravnich predpist rozhodovala, a
zvyroku lze téz dovodit, ze vyse invalidniho dichodu byla zménéna v souvislosti se
zménou invalidniho dichodu pro invaliditu druhého stupné na invalidni dichod pro
invaliditu prvniho stupné. Podle krajského soudu také neslo prehlédnout, Ze citovany
vyrok zalovand vesvém prvostupriovém rozhodnuti podepiela odpovidajicim
oduvodnénim. Krajsky soud tak nemél pochybnosti o srozumitelnosti (ptrezkoumatelnosti)
rozhodnuti zalované (v fizeni o namitkach i v fizeni prvostupniovém), nebot zde byl podle
jeho nazoru dan soulad vyroku rozhodnuti s jeho odivodnénim, pfi¢emz v dané véci ani
nemohly zalobci vzniknout pochybnosti o tom, zjakého divodu bylo o snizeni jeho
invalidniho dtivodu rozhodnuto.

[3]  Dalsi okruh zalobnich namitek se tykal nespravného posouzeni zdravotniho stavu
v M / v v 4 M 4 /v M V. o/ 7
zalobce. K tomu krajsky soud predeslal, ze pro posouzeni projednavané zaloby je urcujict
4 v i 4 4 4 4 v/ /4 Vev/ v
zdravotni stav zalobce ke dni vydani napadeného rozhodnuti a pripadné pozdéjst zmény
v 4 M 4 M v 4 4
(zhorseni) jeho zdravotniho stavu jsou ve vztahu k prezkumu napadeného rozhodnuti
bez vyznamu a mohou byt pouze predmétem ptipadného nového posouzeni zdravotniho
v Ve 4 VA A M M / a4 i \4 4
stavu zalobce pfi podani jeho nové zadosti. Krajsky soud téz upozornil, Ze posouzeni toho,
M 4 v v/ i / 4 Ve 4 4 4
zda se jedna o dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav ¢i posouzeni miry poklesu pracovni
schopnosti je otazkou odbornou a soud si o ni nemtze ulinit usudek sam; tedy sam
4 v v 4 4 i Ve . oV 4 Ve
zdravotni stav zalobce neprezkoumava, ani tak Ccinit nemuze. Posudkova cinnost
predpoklada odborné lékarské znalosti a znalosti z oboru posudkového 1ékarstvi. Nejsou-li
/.7 .. /4 v/ 4 4 4 v/ 4 \4 v M 4 4 o
tedy namitany jiné vady fizeni, spravni soud v rizeni o zalobé proti rozhodnuti organu
socialniho zabezpecleni ve véci invalidity a zmény jejtho stupné ovétuje pouze to, zda
v/ v 4 / M M / / v v Ve 4
posudek prislusné posudkové komise je Gplny a presvéddivy.

[4]  Vtizeni o zalobé nechal krajsky soud u posudkové komise MPSV v Praze (dale
jen ,posudkova komise®) vypracovat posudek ze dne 15. 3. 2016, ¢. j. 2016/203-PH. V ném
bylo konstatovano, ze se v pripadé zalobce jednalo o invaliditu prvniho stupné, nebot
pokles jeho pracovni schopnosti odpovidal 40 %. Jako rozhodujici pri¢inu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu stanovila posudkova komise funkéni poruchu dolnich
koncetin zalobce, ktery vroce 2010 prodélal implantaci totalni endoprotézy pravého
kycelniho kloubu pro artritické postizenti, pricemz v roce 2012 odmitl zajisténou stejnou
operaci levého kycelnitho kloubu. Posudkova komise rovnéz vzala v ivahu dlouholety
vertebrogenni algicky syndrom krcni a bederni patefe, ktery narusuje statiku a dynamiku
celé patere, ale neni doprovazen paretickymi projevy ¢i lumbosakralnim syndromem
s presvédéivou vypadovou radikularni symptomatikou. Jak dale posudkova komise uvedla,
oproti zdravotnimu stavu v roce 2011, kdy byla konstatovana invalidita druhého stupné
predev$im pro stav po implantaci totalni endoprotézy pravého kycelniho kloubu a
indikovanou operaci levého kydelniho kloubu, byla v roce 2013 zjisténa lepsi flexe pravého
kycelniho kloubu, neobjevily se znamky uvolnéni, a artréza IL. stupné v levém kycelnim
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kloubu nejevila znamky progrese. S ohledem na namitky zalobce, které k vyse uvedenému
v/ . /. .. 4 4
posudku vznesl, pozadal krajsky soud posudkovou komisi o vypracovani posudku
dopliyjiciho. V dopliiyjicim posudku ze dne 13. 12. 2016, ¢. . 2016/5383-PH, posudkova
komise setrvala na svém zavéru, ze v pripadé zalobce Slo o invaliditu prvniho stupné.
K namitkam zalobce pak tento posudek mimo jiné konstatoval, ze podkladova
dokumentace pro posouzeni zdravotniho stavu zalobce k datu vydani napadeného
rozhodnuti byla dostatecna a posouzeni mohlo probéhnout v jeho neptitomnosti. Nebylo
zjisténo zhorseni jeho zdravotniho stavu po pfiznani invalidity druhého stupné. Doplujici
posudek opétovné poukazal na diavody, které vedly k nadhodnoceni pfi posouzeni
zdravotniho stavu zalobce v roce 2013, a soucasné se vyjadril 1 k vyznamu RTG vysetreni
(na které zalobce poukazoval) s tim zavérem, ze takové vysetfeni je pouze dopliujicim,
Vev \4 4 M ’ . . .

pricemz posudkova komise zdravotni stav nehodnotila jen podle RTG popisu, ale podle
funkéniho postizeni. Pfedmétny posudek pak uzavftel, ze vzhledem k funkénimu postizeni
pravé koncetiny $lo zvolit jen dolni hranici procentniho zhodnoceni, tj. 30 %, vzhledem
k dal$imu postizeni (vertebrogenni algicky syndrom a artrotické postizeni levého
kycelniho kloubu) poté byla stanovena horni hranice procentniho hodnocent, tedy 40 %.

[5] Ve vztahu k Zalobcem namitanému nespravnému posouzeni jeho zdravotniho stavu
M / o i \4 4 M M 4 /4 VO 4 7 /7
tak krajsky soud zduraznil, ze posudkova komise v projednavané véci odpovidajicim
zpusobem reagovala na namitky zalobce a predev§im nikterak nezpochybnila zavéry o
4 . \4 \4 4 v 4 4 4 M
zdravotnim stavu, z nichz zalovana vysla v napadeném rozhodnuti. Posudkova komise
. ’ \ . v v VeV \4 4 /7 /7
tedy zhodnotila zdravotni stav zalobce zcela jednoznacné, priCemz se odpovidajicim
o ./ Ve M 4 i v / N4 v M o 4 4 v
zpusobem vyjadrila 1 k namitce zalobce tykajici se dostatecnosti podklada pro své zavéry
(vCetné detailntho vyjadreni k vyznamu zalobcem zmirfovaného RTG snimku pro
posouzeni jeho zdravotniho stavu). Pokud se jednalo o zZalobcem zminovanou
v 4 4 \4 /4 v 4 4 M
nepredvidatelnost rozhodnuti zalované spoukazem na prfedchozi posouzeni jeho
zdravotniho stavu vzhledem k postizeni levé dolni koncetiny, zde soud nemohl
prehlédnout, ze jiz v roce 2013, kdy byl Zalobci ponechan invalidni dichod druhého
stupné, byla jako pri¢ina jeho dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu urcena ,stp.
TEP kycelniho kloubu vpravo s koxartrézou vyssiho stupné, a tedy nebylo mozné souhlasit
s tim, ze vysledek dalstho posouzeni pro néj v disledku toho mohl byt nepfedvidatelny.
Podle krajského soudu je ostatné otazkou, nakolik vitbec v rozhodovani ve véci zavislé na
posouzeni zdravotniho stavu muze byt kategorie ,nepredvidatelnosti“ relevantnim
kritériem pro hodnoceni zakonnosti rozhodnuti spravniho organu. Namitl-li zalobce take,
ze nebyla zohlednéna jeho dalsi postizeni, ani zde mu krajsky soud nedal za pravdu, nebot
/4 i M v v i M / o v/ Vv 4 v M
posudkova komise jasné vysvétlila, jakym zptsobem k dalSimu postizeni zalobce (tj.
vertebrogenni algicky syndrom a artrotické postizeni levého kycelniho kloubu) prihledla.
Jelikoz byla spravnost nazoru posudkového lékare v rizeni o namitkach potvrzena
uvedenymi posudky posudkové komise, nemél krajsky soud duvod k pochybnostem o
spravnosti posouzeni zdravotniho stavu zalovanou. Namitku zalobce, ze byl jeho
zdravotni stav posouzen nespravné, proto neshledal duvodnou.

[6] K namitanému uskuteénéni jednani posudkové komise bez pritomnosti zalobce
pak krajsky soud uvedl, Ze nepovazuje za zcela vhodny postup posudkové komise, ktera na
M / v v / M /4 4 v v v i v
jedné strané pozvala zalobce ke svému jednani, aby soucasné v posudku vysvétlila, proc
v pripadé zalobce neni schopna zajistit jeho ulast u jednani, resp. v navaznosti na to
konstatovala, ze ptitomnost zalobce u jednani neni nezbytna. Tyto pochybnosti soudu
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/ N4 M 4 v . v Ve 4 7/ v 7/ . 4 v
(tykajicl se zejména moznosti vysetrit osobu vykonavajici trest odnéti svobody) nicméné
nic nezménily natom, ze i v dopliiujicim posudku posudkova komise odpovidajicim
zpusobem popsala, pro¢ nebyla pritomnost zalobce u jejiho jednani nutna.

II. Kasa¢ni stiznost Zalobce

[7]1  Zalobce (dile jen ,stéZovatel“) proti tomuto rozsudku podal v zikonné lhaté
kasacni stiznost opfenou o § 103 odst. 1 pism. a) a d) s. 1. s.

[8]  Vkasani stiznosti stézovatel namitl, Ze vyrok napadeného rozhodnuti je

4 / bl 4 Vv . / Vv M . 4 o 7 .
nespravny, nebot se jim pouze snizuje vyse invalidniho dichodu, a rozhodnuti je proto
neprezkoumatelné. Podle jeho nazoru totiz bylo nejprve treba rozhodnout o zméné stupné
invalidity a teprve nasledné o snizeni vyse invalidniho diachodu.

[9]  Dale stézovatel uvedl, Ze jeho zdravotni stav byl posouzen nedostatecné, pricemz
predchozimi posudky byl dvakrat uznan invalidni pro invaliditu druhého stupné a v roce
2013 byla diagnostikovana artréza levého kloubu ve III. stupni. Nasledujici posudek ovsem
pouze s odkazem na RTG vySetteni z roku 2013 vychazi ze zlepSeni stavu na artrézu 1L
stupné, coz podle stézovatele neni mozné. Stézovatel mél byt znovu vysetfen, avsak
k tomu nedoslo. Rozhodnuti spravnich orgind a krajského soudu jsou tedy
nepredvidatelna, kdyz odpovidajicim zpusobem nepracuji s diagnézou na levé noze.
Hodnoceni zdravotniho stavu stézovatele, resp. zafazeni zdravotniho postizeni, tak
neodpovida stavajici rozhodujici diagnéze.

[10] K doplaujicimu posudku pak stézovatel namitl, ze ani tento nereagoval ,na zakladni
vytku vznesenou k piivodnimu posudku a ta predevsim souvisi v predvidatelnosti rozhodnuti
spravnich i soudnich organi.” Stézovatel téz uvedl, ze ke zhor$eni jeho zdravotniho stavu
doslo jesté pred vydanim napadeného rozhodnuti, kdy nebyla provedena zadna dalsi

v Vv 7. /v 4 v Vv 4 / ’ V 4 .
vySetreni jeho osoby, a tudiz bylo vychazeno z vySetteni zastaralych. Zaroven odmitl 1
argument, ze zdravotni dokumentace byla dostate¢na.

[11] Ze vsech uvedenych davodu tak stézovatel navrhl, aby Nejvyssi spravni soud
/ . 4 Ve v ’ " v/ v/ 4
napadeny rozsudek krajského soudu zrusil a véc mu vratil k dalsimu tizeni.

v . .
ITI. Posouzeni véci Nejvy$$im spravnim soudem

[12] Nejvyssi spravni soud prezkoumal napadeny rozsudek v souladu s§ 109 odst. 3

v / / o 4 . VvV Vv / Vv 4 ' .
a4s.f.s., vazan rozsahem a davody, které uplatnil stézovatel v podané kasacni stiznosti,
a pritom neshledal vady uvedené v odstavci 4, k nimz by musel ptihlédnout z Gfedni
povinnosti.

[13] Podle § 39 odst. 1 zakona o dtchodovém pojisténi pojisténec je invalidni, jestlize z
diivodu dloubodobé nepriznivého zdravotnibo stavu nastal pokles jeho pracovni schopnosti
nejmeéné o 35 %.
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[14] Podle § 39 odst. 2 pism. a) zaikona o dichodovém pojisténti jestliZe pracovni schopnost
pojisténce poklesla nejméné o 35 %, avsak nejvice o 49 %, jedna se o invaliditu proniho stupné.

[15] Podle § 41 odst. 3 zakona o diichodovém pojisténi pri zméné stupné invalidity se nové
stanovi vyse invalidniho dichodu, a to ode dne, od néhoz doslo ke zméné stupné invalidity.
Novd wvyse procentni vyméry invalidnibo diichodu se stanovi jako soucin procentni vymeéry
invalidnibo diichodu, ktery naleZel ke dni, ktery predchdzi dni, od néhoZ doslo ke zméné stupné
invalidity, a koeficientu, ktery se vypocte jako podil procentni sazby vypoctového zakladu za
kazdy cely rok doby pojisténi uvedené v odstavci 2, ktera odpovidd novému stupni invalidity, a
procentni sazby vypoctového zakladu za kaZdy cely rok doby pojisténi uvedené v odstavci 2,
kterd odpovidd dosavadnimu stupni invalidity. Koeficient podle véry pruoni se stanovi s presnosti
na 4 platnd desetinnd mista.

[16] Podle § 56 odst. 1 pism. d) zakona o dtchodovém pojisténi zjisti-li se, Ze se zménily
skutecnosti rozhodné pro vysi dichodu nebo pro ndrok na jeho vyplatu, postupuje se obdobné
podle ustanoveni pismene b) nebo ¢). Jak ptitom plyne z pism. c) citovaného ustanoveni,
»ZJisti-li se, Ze diichod byl prizndn nebo je vyplacen ve vyssi Cdstce, nez v jaké ndlezi, nebo byl
prizndn nebo se vyplaci nepravem, diichod se sniZi nebo odejme nebo jeho vyplata se zastavi, a to
ode dne nasledujicibo po dni, jimz uplynulo obdobi, za které jiz byl vyplacen.

[17] Nejprve se Nejvyssi spravni soud zabyval namitkou tykajici se nespravnosti vyroku
napadeného rozhodnuti, a to z divodu, ze jim byla snizena vys$e invalidniho dichodu
stézovatele, aniz bylo dfive rozhodnuto o zméné stupné invalidity. K tomu je vSak tfeba
predné uveést, ze tato namitka sméruje zjevné proti rozhodnuti spravniho organu 1. stupné,
nikoliv proti vyroku napadeného rozhodnuti. Vyrokem napadeného rozhodnuti totiz
zalovana pouze zamitla namitky stézovatele a prvostupriové rozhodnuti potvrdila. Na tuto
skutenost byl stézovatel ostatné spravné upozornén jiz v odivodnéni rozsudku krajského
soudu. Byl to tedy spravni organ L stupné, kdo ve vyroku svého rozhodnuti vyslovil, ze
w[plodle ustanoveni § 56 odst. 1 pism. d) a ustanoveni § 41 odst. 3 zdakona ¢ 155/1995 Sb., o
diichodovém pojistént, ve znéni pozdéjsich predpisi (dale ,zdp®), se od 20. 2. 2015 sniZuje vyse
invalidnihbo diichodu pro invaliditu druhého stupné na invalidni diichod pro invaliditu pronibo
stupné. Invalidni diichod pro invaliditu proniho stupné ¢ini 6969 K& més.

[18] Pokud se jedna obecné o vyrok spravniho rozhodnuti, tim je tfeba rozumét vlastni
M i 4 4 /4 vV Vv 4 4 4 M v v 4 4 v/ 4 4

autoritativni a zavazné reSeni otazky, ktera je predmétem spravniho fizeni. V této
souvislosti je mozné poukazat na rozsudek ze dne 23.2.2005, ¢.j.3 Ads 21/2004 - 55,

v v M vv/ 4 4 v 4 v v / . \ o4 / / 7/
v némz Nejvyssi spravni soud dospél k zavéru, ze ,[vfyrok je Cisti rozhodnuti, ve které
spravni organ vyjadiuje, jakym zpiisobem v projednavané véci rozhodl. Vyjrok musi byt jasny a
srozumitelny, presny a urciry, nebot’ jen on je zivazny a pravni moci schopny. Z vyroku musi
byt patrno, co bylo predmétem rozhodovani a na zikladé jakého ustanoveni a pravniho predpisu
spravni orgdn rozhodl.

[19] Vnyni projednavaném pripadé je podle nazoru Nejvyssiho spravniho soudu
z citovaného znéni namitaného vyroku zcela ztejmé, na zakladé jakého divodu ke zméné
/v M i 4 o v i v v v v v v
vySe invalidniho dichodu doslo, a to i pfes skutecnost, ze v ném nebyla zména stupné
invalidity samostatné konstatovana. Spravni organ L. stupné vsak jasné vyjadril, na zakladé
M / 4 4 4 Vv * o Vev v .. v / Vv
jakych ustanoveni pravnich predpisu rozhodoval, pricemz bylo najisto postaveno, ze vyse
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invalidniho dichodu se méni pravé ve vazbé na zménu invalidniho dichodu pro invaliditu
druhého stupné na invalidni dichod proinvaliditu prvniho stupné. Bylali tedy
stézovatelem v této souvislosti namitina neprezkoumatelnost rozhodnuti pro
M . VVv/ 4 4 4 v/ /
nesrozumitelnost, pak Nejvyssi spravni soud toto tvrzeni shledal nepfipadnym. Za
nesrozumitelné je nutno povazovat zejména rozhodnuti, jehoz vyrok je vnitfné rozporny,
u néhoz existuje rozpor mezi vyrokem a jeho odivodnénim apod. V projednavané véci
. /7 Vv ’ v v / ’ . eV Vv ’
nicméné nelze vyrok predmeétného rozhodnuti hodnotit jako vnitfné rozporny, a nelze
dovozovat ani jeho nesoulad s odivodnénim rozhodnuti. Dané rozhodnuti totiz umoziuje
(jako celek) stézovateli jednoznalné seznat, jaké konkrétni davody vedly spravni organ L
stupné ke zméné vyse jeho invalidniho dchodu, kdyz jsou tyto divody zaroven opfeny o
V17 4 4 4 o /4 **V_V 4 . VVv/ 4 4 .
priléhava ustanoveni zakona o dichodovém pojisténi. Nejvyssi spravni soud je proto
presvédcen, ze v tomto pripadé nezplsobuje vyslovné neuvedeni zmény stupné invalidity
ve vyroku  rozhodnuti  neprezkoumatelnost  spravniho  rozhodnuti pro jeho
nesrozumitelnost. Tvrzeni stézovatele, ze bylo nejprve treba rozhodnout o zméné stupné
i *1° 4 v /v 4 Y% . i 4 o . vV/ 4 4
invalidity a teprve nasledné o snizeni vyse invalidniho duchodu, Nejvyssi spravni soud
vV ’ 5 . Ve v . ’ v . , ,

rovnéz odmitl, nebot by se jednalo o Cisté formalisticky postup ve véci, ktery by ve svém
dtsledku nikterak neptispél ke zvyseni ochrany prav stézovatele.

[20] Nejvyssi spravni soud pak vkontextu namitek stézovatele o nedostateéném
posouzeni jeho zdravotniho stavu upozortiuje na svoji konstantni judikaturu, Ze posouzeni
zdravotniho stavu a souvisejictho zbytkového pracovniho potencidlu je véci odborné
medicinskou, k niz nema soud potrebné odborné znalosti, a proto se vzdy obraci k
osobam, které jimi disponuji, aby se k témto otazkam vyjadrily. Pro ucely prezkumného
soudniho fizeni ve vécech dichodového pojisténi posuzuje zdravotni stav a pracovni
schopnost fyzickych osob Ministerstvo prace a socialnich véci, které za tim uéelem ztizuje
jako své organy posudkové komise ve smyslu § 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb., o
organizaci a provadéni socialniho zabezpeleni, ve znéni pozdéjsich predpist (srov.
rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 30. 1.2004, ¢.j.5 Ads 34/2003 - 82). Ve
zpracovaném posudku se hodnoti nejen celkovy zdravotni stav a dochované pracovni
schopnosti posuzovaného, ale zaujimaji se v ném i posudkové zavéry o invalidité a jejim
vzniku. Tento posudek je tedy v prezkumném soudnim fizeni stéZejnim dikazem, a tudiz
je zapotrebi klast zvyseny duraz na jeho jednoznacénost, urcitost, Gplnost a presvédcivost
(srov. rozsudky Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 25. 11. 2003, ¢. . 5 Ads 42/2003 - 61,
ze dne 11.10.2013, ¢.j. 4 Ads 42/2013 - 43, a ze dne 17.12. 2015, .. 7 Ads 198/2015 -
3).

[21] Z lékarského posudku tak 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 musi byt dale uvedeno, zda zjisténa zdravotni postizeni zakladaji
dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, a pokud je pri¢inou dlouhodobé nepriznivého
zdravotniho stavu vice zdravotnich potizi (§ 2 odst. 3 vyhlasky o posuzovani invalidity),
které zdravotni postizeni bylo vzato za jeho rozhodujici pfic¢inu. Procentni miru poklesu
pracovni schopnosti posudkova komise hodnoti podle charakteru zdravotniho postizeni na
zakladé vyhlasky o posuzovani invalidity, pfi¢emz zdravotni postizeni podradi podle jeho
druhu a intenzity pod prislusnou kapitolu, oddil a polozku prilohy k této vyhlasce a
soucasné oduvodni stanovenou miru poklesu pracovni schopnosti v ramci zde stanoveného
rozpéti a pripadného navyseni podle § 3 této vyhlasky (srov. napf. rozsudky Nejvyssiho
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spravnitho soudu ze dne 6.8.2008, ¢.j.3 Ads45/2008 -46, ze dne 3.4.2013,
C.j. 6 Ads 158/2012 - 24, nebo ze dne 13. 11. 2013, ¢. 5. 6 Ads 45/2013 - 25).

[22] Poukazat je téz tfeba na rozsudek ze dne 8.7.2015, ¢.j. 10 Ads 116/2014 - 46,
v némz Nejvyssi spravni soud uvedl pravni nazor, ze [plosudkové 7izeni je specifickou
Jformou spravni ¢innosti spocivajici v posouzeni zdravotnibho stavu obéana a nékterych diisledki
z né] vyplhjvajicich pro oblast socialnibo zabezpeceni a duchodového pojisténi. Postup
posudkového organu, jehoZ hlavnim obsabem je posudkovi Cinnost, predpoklidi wvedle
odbornych lékarskych znalosti téZ znalosti z oboru posudkového lékarstvi. I tyto posudky
nicméné hodnoti soud jako kazdy jiny ditkaz podle zdsad upravenych v ustanoveni § 77 odst. 2 s.
% s, zeyména zda spliuji poZadavek diplnosti a presvédcivosti; vypordddavaji se se vsemi
rozhodujicimi skutecnostmi, véetné téch, jez namitd posuzovany; a zda je z nich ziejmé, Ze
zdravotni stav posuzovaného byl komplexné posouzen na zikladé diplné zdravotnické
dokumentace. Posudkovy zdvér musi byt ndleZité zdivodnén, aby byl presvédcivy
a srozumitelny i pro spravni soud, ktery nemd, a ani nemiuze mit, odborné lékarské znalosti.
Soud ovéruje, zda posudek PK MSPV je siplny a presvédcivy ve vyse uvedeném smyslu. Pokud
mad soud o viplnosti & jakékoliv dalsi naleZitosti posudku pochybnosti, mize uloZit vypracovini
revizniho posudku soudem ustanovenym znalcem z oboru posudkového lékarstvi.

[23]  V dané véci byl zdravotni stav stézovatele hodnocen nejdrive posudkovou lékarkou
Okresni spravy socialnitho zabezpeleni Kladno dne 12.11.2014 se zavérem, ze
Srjozhodujici  pricinou  dloubodobé  nepriznivého  zdravotniho  stavu  pojisténce
s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni schopnosti je zdravotni postizeni wvedené
v kapitole XV., odd. B, poloZce 8b priloby k vybldsce & 359/2009 Sb., pro které se stanovuje
mira poklesu pracovni schopnosti 40 %. K namitkam stézovatele byl jeho zdravotni stav
prezkouman posudkovou lékarkou zalované dne 26.5.2015 se shodnym zavérem o
rozhodujici pticiné dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, jako uréila jiz dfive
lékarka Okresni spravy socialniho zabezpeceni Kladno, a tedy i se shodnym posudkovym
zavérem poklesu pracovni schopnosti o 40 %.

[24] Na zadost krajského soudu byl dne 15.3.2016 vypracovan posudkovou komisi
MPSV posudek (¢.j.2016/201PH), ktery mimo jiné vychazel zodbornych nalezt
ortopedického vysetfeni ze dne 26.9.2013, ze dne 4.2.2014 a ze dne 9. 10.2014,
neurologického vysetreni ze dne 9. 10. 2014, vysetfeni ocniho lékare ze dne 9. 10. 2014 a
vstupni lékafské prohlidky do Véznice Kynsperk ze dne 24.7.2015. V ramci hodnoceni
zdravotniho stavu stézovatele posudkova komise MPSV uvedla, ze ,PK MPSV prostudovala
spisovou  dokumentaci, vé. vni uloZemych lékarskych nalezi, wvyZidanou zdravotnickou
dokumentaci, a konstatovala, Ze kdatu napadenébo rozhodnuti Ceské spravy socidlniho
zabezpeceni ze dne 28. 5. 2015, se u posuzovaného jednalo o dlouhodobé nepriznivy zdravotni
stav s dopadem na pracovni schopnost, jehoz rozhodujici pricinou byl stav po implantaci totalni
endoprotézy pravého kycelniho kloubu (v 03/2010). Ortopedické ndlezy hodnoti operaci jako
dspésnou, posuzovany svysledkem operace nebyl spokojen, pretrvivaly bolesti. Vzhledem
k tomu, Ze nebylo podstatné omezeni hybnosti v pravém kycelnim kloubu, nebyla motorickd
porucha koncetiny, ale se zoblednénim obtizi posuzovaného a zohlednénim postizeni levého
kycelniho kloubu (se snizenim celkové pohyblivosti, nékteré aktivity omezeny) lze konstatovat,
Ze:  rozhodujici  p¥icinou  dloubodobé  nepriznivého  zdravotnibo  stavu  pojisténce
s nejuyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni schopnosti bylo zdravotni postiZeni srovnatelné
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zdravotnim postizenim uvedenym v kapitole XV. poloZce 8b prilohy k vybldsce ¢. 359/2009 Sb.,
v platném znéni, pro které se stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti v rozmezi 30 - 40 %.
Vzbledem k dalsimu postizeni zdravotnibo stavu, zejména vertebrogennimu algickému
syndromu, byla zvolena horni hranice procentniho hodnocenti, tj. 40 %. Komise nebodnotila dle
polozky 8c, nebot’ takovému hodnoceni neodpovidaly objektivné zjisténé skutecnosti (neslo o
uvolnéni jedné nebo obou komponent, o recidivujici subluxaci ¢i luxaci endoprotézy, neslo ani o
infikovanou endoprotézu & zdvaznou pooperacni poruchu motorickych funkci). Posudkova
komise MPSV se téz vyjadrila ke stézovatelem namitané zméné stupné invalidity, priemz
uvedla, ze ,,/pJFi posuzovini zdravotniho stavu v roce 2011 byl zohlednén stav po implantaci
totalni endoprotézy pravého kycelniho kloubu (v 03/2010) a zejména dekompenzace
artrotického postizeni levého kycelniho kloubu. Operaci posuzovany odmitl, pokracovala
konzervativni terapie. V roce 2013 slo o posudkové nadhodnoceni. Vzhledem k objektivnimu
nalezu bylo moZno zdravotni stav hodnotit hranicné, maximalné k dolni hranici rozpéti
procentnibo hodnocent, a s priblédnutim k dalsim zdravotnim postizenim zvolit horni hranici
procentnibo hodnoceni. Dle ortopedického ndalezu z 09/2013 hybnost pravého kycelnibo kloubu
— flexe 110 st., RTG bez zndmek uvolnéni; RTG levého kycelnibo kloubu - artréza II. stupné,
bez progrese, chiize dle obtiZi s oporou, rebabilitaci nechtél.“ V posudkovém zavéru se tedy
posudkova komise MPSV ztotoznila se zatfidénim rozhodujici pficiny dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu stézovatele tak, jak jiz dfive udinila posudkova lékarka
Okresni spravy socialniho zabezpeceni Kladno a posudkova lékarka zalované.

[25] V dusledku namitek vznesenych stézovatelem pti jednani krajského soudu byla
posudkova komise MPSV dale pozadana o vypracovani posudku dopliujiciho, jenz by
oztejmil nékteré sporné okolnosti pripadu. V posudku ze dne 13. 12. 2016, ¢. j. 2016/5383-
PH, se tak posudkova komise MPSV zabyvala otazkou moznosti posouzeni zdravotniho
stavu v nepfitomnosti posuzovaného, kdy bylo konstatovano, ze ,/p/¥i jednini PK MPSV,
po  konzultaci s odbornym piisedicim lékarem (pozn. odbornost - ortopedie), bylo
konstatovdno, Ze podkladovd dokumentace je pro posouzeni zdravotniho stavu posuzovaného (k
datu napadeného rozhodnuti, tj. 28.5.2015), vdané wvéci dostacujici, a to i wvjeho
nepritomnosti. (...) Lékarské nalezy dokladujici posudkové rozhodné skutecnosti (k datu
napadeného rozhodnuti), a to v souvislosti swuvddénym zhorsovinim zdravotnibo stavu
od doby, kdy byl zalobce uznan invalidnim ve IL. stupni, se ve zdravotnické dokumentaci
nenachdzeji. Nebylo zjisténo zhorseni zdravotniho stavu po priznani invalidity II. stupné. Pro
subjektioné wvddéné obtize nebyl shledin organicky podklad. (...) V Zidném pripadé nelze
posuzovat aktudlni zdravotni stav (po datu napadeného rozhodnuti).“ Dle vyjadrfeni
odborného ortopeda posudkové komise k namitce tykajici se popisu RTG snimku se pak
nejednalo ,0 artrézu na levé noze, ale o artrozu levého kycelniho kloubu. P¥i popisu RTG
snimku (napr. levého kycelniho kloubu) riznymi odbornymi lékari, miize dojit k diskrepanci
mezi jednotlivymi popisy, protoZe kritéria pro urceni stupné artrézy se zjistuji na zakladé
mnoha patologickych zmén kloubnich. Také zileZi na pouZiti urcité vysettovaci techniky.
Diskrepance o 1 stuperi je dost castd. Pro posudkové potveby vsak neni rozhodujici stuperi artrézy
odecteny z RTG snimku, ale funkcni postizeni. RTG wvysettent je pouze doplriujicim vysetvenim
celkového stavu. (...) PK MPSV nehodnotila zdravotni stav jendle RTG popisu (jeden
z podkladi), ale podle funkcnibo postizeni. Samotny RTG popis neni posudkové rozhodny.
Zavérem doplnujiciho posudku se posudkova komise vyjadrila také k nadhodnocenti stupné
invalidity stézovatele, kdyz s odkazem na lékatské nalezy uvedla, ze ,,/pJoruchy motorické
funkce pravé dolni koncetiny nebyly dokladoviny. Neslo o takové podstatné omezeni hybnosti
v oblasti pravého kycelniho kloubu (stav po TEP), které by odiivodriovalo zvoleni horni hranice
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procentnibo hodnocent, a nasledné navyseni od této hranice pro ostatni zdravotni postiZeni.
Toto jiz bylo pri minulém jedndni PK MPSV konstatovino. Vzhledem k rozsabu hybnosti
operovaného kycelniho kloubu (neslo o podstatné omezeni hybnosti v operovaném kloubu,
porucha motorickych funkci konletiny nebyla prokdzina) neslo zvolit horni hranici
% hodnoceni, maximdlné hranici dolni. S priblédnutim k dalsimu zdravotnimu postizeni
(zejména vertebrogennimu algickému syndromu, lumbosakralnimu syndromu, bez presvédcivé
vypadové radikularni symptomaticky) bylo mozno zvolit horni hranici % hodnoceni. Pro
navyseni procentnibo hodnoceni od horni hranice nebyl jiz shledin divod. V' pripadé
posuzovdni zdravotnibo stavu dle artrotického postizeni levého kycelnibo kloubu (samostatny
RTG popis neni posudkové rozhodny) by procentni hodnoceni tohoto postizeni nepresahovalo
10%.“ Ktomu posudkova komise doplnila, ze ,/blolest je subjektivnim steskem,
je diagnostickou pomiickou pri objektivnim wvysetient, ale nemd samostatny vliv na posudkové
hodnocent, ktery by bylo mozno uplatnit vedle vysledku objektivnibo vysetveni.“ Posudkovy
zavér tedy zUstal i v ramci doplriujictho posudku zcela nezménén.

[26] Nejvyssi spravai soud s ohledem na shora uvedené na tomto misté opakuje, ze
) / / ’ v . . ’ ° v ’ . .
spravni soud sam zdravotni stav zadatele o invalidni dichod neprezkoumava. Nejsou-li
namitany jiné vady fizeni, spravni soud v fizeni o spravni zalobé proti rozhodnuti organt
socialniho zabezpedeni ve véci invalidity a zmény jejtho stupné, resp. v fizeni o kasa¢ni
stiznosti proti rozhodnuti krajského soudu, ovétuje pouze to, zda posudek ptislusné
4 M VeV A 4 4 4 M /. /
posudkové komise, o néjz se opira spravni rozhodnuti, resp. rozsudek soudu, je uplny a
v v Ve / 7. M . vVv/ 4 4 v
presvédcivy (srov. konstantni judikaturu Nejvyssitho spravniho soudu napt. rozsudek ze
dne 25.9.2003, ¢. .4 Ads 13/2003 - 54, rozsudek ze dne 3. 4. 2013, ¢.j. 6 Ads 158/2012 -
24, a mnohé jiné), pripadné, namitl-li to zalobce (stézovatel), zda byla ptislusna posudkova
komise radné obsazena.

[27] V nyni posuzovaném pripadé stézovatel nezpochybnil, ze by pfislusna posudkova
komise MPSV, o jejiz zavéry oprel krajsky soud sviij rozsudek, byla obsazena nespravné,
ostatné ani ze soudniho spisu nic takového neplyne (odbornost lékate - ortopedie),
Nejvyssi spravni soud se proto zabyval otazkou, zda posudek posudkové komise (véetné
jeho doplnéni) obstoji v testu Gplnosti, presvédCivosti a spravnosti.

[28] Nejvyssi spravai soud pritom konstatuje, ze predmétny posudek posudkové komise
MPSV ze dne 15.3.2016, véetné jeho doplnéni ze dne 13.12.2016, v testu Uplnosti,
presvéddivosti a spravnosti obstal, nebot spliuje vSechny formalni a obsahové nalezitosti
a vyjadfuje se presvédc¢ivé i k namitkidm predestfenym stézovatelem. Vsechny posudkové
organy (tj. posuzujici lékatka OSSZ v posudku ze dne 12. 112014, posuzujici léekarka
zalované v posudku ze dne 26. 5. 2015 a zejména posudkova komise MPSV v posudku ze
dne 15. 3. 2016, vCetné jeho doplnéni ze dne 13. 12. 2016) dospély ke shodnému zavéru, ze
stézovatel trpi dlouhodobé nepriznivym zdravotnim stavem, jehoz rozhodujici pricinou je
zdravotni postizeni uvedené v kapitole XV., oddilu B, polozce 8b prilohy k vyhlasce ¢.
359/2009 Sb., pro které byla (i vzhledem k dal$imu postizeni zdravotniho stavu) stanovena
mira poklesu pracovni schopnosti 40 %.

[29] Posudkova komise MPSV méla k dispozici zdravotnickou dokumentaci stézovatele

. 4 . /4 4 . / 4 v 4 4 4 ’ /4 v /4
(zejména ortopedické nalezy, neurologicky nalez, oni nalez a zpravu o vstupni lékarske
prohlidce do Véznice KynsSperk), pficemz zdravotni stav byl na jejim zakladé komisi
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komplexné posudkové zhodnocen s vyse uvedenym vysledkem. Posudkova komise MPSV
se v oduvodnéni posudku zabyvala zvlasté i otazkou zmény stupné invalidity, kdyz byl
divod drivéjsitho posudkového nadhodnoceni zdravotniho stavu stézovatele fadné
osvétlen, jak ostatné vyplyva ze shora uvedené citace doplikového posudku ze dne
13.12.2016. Zde bylo posudkovou komisi MPSV presvédéivé vylozeno, ze
. / ’ o / ’ ’ . . ,
z ortopedickych nalezt nevyplynulo takové podstatné omezeni hybnosti v oblasti pravého
kyclelniho kloubu (stav po totalni endoprotéze), které by odtivodniovalo zvoleni horni
hranice procentniho hodnocenti tak, jak to bylo nespravné ucinéno pfi kontrolni lékarské
prohlidce invalidity v roce 2013, kdy byl stézovatel nadile uznan invalidnim ve druhém
stupni. Opomenuta pritom posudkovou komisi MPSV nezustala ani dalsi zdravotni
postizeni stézovatele, tj. vertebrogenni algicky syndrom, lumbosakralni syndrom a
artritické postizeni levého kycelniho kloubu, ktera byla zcela konkrétnim zptsobem
v posudkovém hodnoceni zohlednéna. Posudkova komise zaroven radné vysvétlila vyznam
popisu RTG snimku pro hodnoceni zdravotniho stavu, ktery je pouze jednim z podkladt
(dopliiujicim vysetfenim), avS$ak posudkové rozhodné je samotné funkéni postizeni
hybnosti. Odborny ortoped posudkové komise k tomu dale doplnil, ze pfi popisu RTG
snimku je diskrepance o 1 stupen v ramci uréeni stupné artrozy dosti ¢asta, pri¢emz stupen
artrézy neni pro posudkové potreby podstatny. Nejvyssi spravni soud pak v této
souvislosti sdili nazor krajského soudu, ktery ve vztahu k namitce stézovatele o
nepredvidatelnosti rozhodnuti vydanych v daném pfipadé vyslovil pochybnost, nakolik
vibec rozhodovani ve véci zavislé na posouzeni zdravotniho stavu muaze byt kategorie
onepredvidatelnosti“ relevantnim kritériem pro hodnoceni zakonnosti rozhodnuti
4 4 4 4 M VVv/ 4 4 M 4
spravniho organu. Podle nazoru Nejvyssiho spravniho soudu je posudek vypracovany
4 / / v v Ve / i v N4 v .
posudkovou komist MPSV {Uplny a presvédcivy a komise se v ném vyporadala se vSemi
rozhodnymi skutecnostmi. Posudek rovnéz obsahuje nalezité oduvodnéni posudkového
4 v [ / oV 4 4 /4 v 4 M i \4 4
zavéru, které je pro soud, ktery nemutze mit odborné 1ékarské znalosti, na nichz posouzeni
M 1 4 c 7 v v Ve /4 4 M Ve v IV _V v v 4
invalidity zavisi, presvédcive. Poukazat je pritom treba zvlasté na skutecnost, ze posudkova
komise vyhodnotila zdravotni stav stézovatele shodné jako lékarka zalované i lékarka
OSSZ Kladno. Nejvyssi spravni soud proto nema duvod jakkoliv pochybovat o spravnosti
zavéru tykajicich se posouzeni zdravotniho stavu stézovatele, a to zejména i ve vztahu ke
snizeni stupné invalidity.

[30] Tvrdilli dale stézovatel, Ze zarazeni jeho zdravotniho postizeni neodpovida jeho
stavajici rozhodujici diagnoze, Nejvyssi spravni soud odkazuje na rozsudek ze dne
12.6.2014, ¢.j.9 Ads9/2014 - 23, vnémz uvedl, ze ,podrazeni zdravotnibo stavu
stéZovatele pod prislusné ustanoveni vyblasky o posuzovdni invalidity soud neprezkoumdud, ale
vychdzi z posudku prislusné posudkové komise, pokud by se nejednalo o zcela evidentni, i laikovi
zrejmou vadu® (srov. téz rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 15.5.2013,
¢.j. 6 Ads 11/2013 - 20). Takovouto vadu Nejvyssi spravai soud v nyni projednavaném
pripadé neshledal. S ohledem na posudkové hodnoceni lékarskych nalezd, a tedy
zdravotniho stavu stézovatele, se totiz zarazeni jeho zdravotniho postizeni nejevi jako
zjevné nespravné, kdyz tomuto tvrzeni stézovatele nesvédci zadné skutecCnosti.

[31] Stejné tak Nejvyssi spravni soud shledal nedivodnou i namitku stézovatele, ze méla
byt provedena dalsi vysetfeni, nebot zdravotni dokumentace stézovatele byla nedostatecna.
V tomto ohledu je predné nutné konstatovat, ze zdravotni stav stézovatele byl posuzovan
ke dni napadeného rozhodnuti zalované, pficemz bylo posudkovou komisi vyslovné
konstatovano, ato po konzultaci sodbornym prisedicim lékafem - ortopedem, ze
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podkladova dokumentace je pro posouzeni zdravotniho stavu stézovatele (k datu
napadeného rozhodnuti, tj. 28.5.2015) v dané véci dostacujici, a neni proto tieba jeho
pritomnosti. Ostatné k totoznému zavéru dospéla ve svém posudku jiz dfive téz
posudkova lékarka zalované. Nejvyssi spravni soud pak vtomto ohledu povazuje za
priléhavy zavér vysloveny v rozsudku ze dne 15.9.2004, ¢.j. 3 Ads 7/2004 - 70, a to, ze
Sneni rozhodujici, Ze posudkovi komise neprovedla zdravotni problidku stéZovatelky, jak
stéZovatelka namitd, nebot’ méla k dispozici kompletni zdravotni dokumentaci, ze které mohla
pri prozkoumdani objektivnibo zdravotnibo stavu stéZovatelky vychazet a ucinit patvicny zaver.
K tomu je dile mozné poukazat i na rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne
15.7.2015, ¢.j.1 Ads 60/2015 - 19, ve kterém bylo uvedeno, ze ,[k] ndmitce, Ze byl
nespravné posouzen jeji zdravotni stav, resp. mira snizené pracovni schopnosti, Nejvyssi spravni
soud konstatuje, Ze se jednd o stéZovatelcin subjektioni pocit, ktery je vsak v rozporu se tremi
shodujicimi se objektivnimi posouzenimi odbornych lékarsi a posudkové komise“ (srov. take
rozsudek ze dne 14.3.2007, ¢.j.3 Ads 93/2006 - 88). V feseném pripadé tedy nebylo
mozné prisvédCit stézovateli, ze spliuje zakonné podminky pro pfiznani invalidniho
dichodu pro invaliditu druhého stupné, pokud tti (resp. vCetné dopliikového posudku
Ctyti) odborna posouzeni jsou opaéného nazoru a zaroven v dané véci nevyvstala jakakoliv
okolnost, ktera by mohla znamenat zpochybnéni posudkovych zavéra.

[32] Nejvyssi spravni soud nijak nezpochybriuje skuteCnost, zZe stézovatel trpi
onemocnénimi, se kterymi jsou spojena urcita omezeni a obtize v jeho kazdodennim
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zivoté. Tento zavér Nejvyssimu spravnimu soudu vyplyva z posudku posudkové komise,
resp. z hodnoceni Gcastnych posudkovych lékart, nebot vsichni se, jak bylo jiz uvedeno
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vyse, shodli na tom, ze se v ptipadé stézovatele jedna o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni
stav. Tento dlouhodobé neptiznivy stav stézovatele vsak nebyl pri objektivnim posouzeni
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takové povahy, aby v dobé rozhodovani zalované a predevsim za danych zakonnych
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podminek zvratil zavér o tom, ze stézovatel nesplioval zakonné podminky pro invaliditu
druhého stupné, nybrz jen prvaiho stupné.

[33] Nejvyssi spravni soud tak dospél k zavéru, ze zalovand (resp. jeji posudkova
lékarka) spravné posoudila zdravotni stav stézovatele, a to ke dni vydani svého rozhodnuti.
Krajsky soud se poté dostatecné vyporadal s zalobnimi namitkami stézovatele, fadné
zdGvodnil své zavéry podepfené posudkem posudkové komise MPSV a jeho doplnénim,
pricemz je napadeny rozsudek plné prezkoumatelny.

IV. Z4vér a naklady fizeni

[34] Nejvyssi spravai soud ze vSech shora uvedenych davoda dospél k zavéru, ze kasa¢ni
stiznost neni duvodna, a proto ji podle § 110 odst. 1 véta druha s. f.s. zamitl. Ve véci
rozhodl v souladu s § 109 odst. 2 s. f. s., podle néhoz rozhoduje Nejvyssi spravai soud o
kasacni stiznosti zpravidla bez jednani, kdyz neshledal duvody pro jeho natizeni.

[35] Vyrok o nahradé nakladd rizeni se opird o § 60 odst. 1 vétu prvni a odst. 2 ve
spojeni s § 120's. 1. s. Stézovatel nema pravo na nahradu nakladd fizeni, nebot ve véci
nemél Gspéch a zalovana proto, ze je organem dichodového pojisténi, jemuz toto pravo
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zakon neptiznava. Proto Nejvyssi spravai soud vyslovil, Ze zadny z Gcastnikt nema pravo
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na nahradu nakladu fizeni o kasacni stiznosti.
Poudleni: Protitomuto rozsudku nejsou opravné prosttedky pripustné.

V Brné dne 31. srpna 2017

JUDr. Karel Simka
predseda senatu



