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CESKA REPUBLIKA

~ ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvyss$i spravai soud rozhodl v senatu slozeném z predsedy JUDr. Josefa Baxy, soudce
JUDr. Ivo Pospiila a soudkyné Mgr. Sylvy Siskeové v pravni véci Zalobkyné: D. V.,
zastoupena Mgr. Ladislavem Bartou, advokatem se sidlem Purkynova 787/6, Ostrava,
proti 2alované: Cesk4 sprava socidlntho zabezpeleni, se K¥iova 1292/25, Praha 5,
o zalobé proti rozhodnuti zalované ~ ze  dne  30.1.2019, ¢.j. X, v fizeni
o kasacni stiznosti zalobkyné proti rozsudku Krajského soudu v Ostravé ze dne 5. 8. 2020,
¢.j. 17 Ad 15/2019 - 105,

takto:

Rozsudek Krajského soudu v Ostravé, ze dne 5.8.2020, ¢.5.17 Ad 15/2019 - 105,
se rus$iavécse vraci tomuto soudu k dal$imu fzeni.

Oduvodnéni:

I. Vymezeni véci a fizeni pred krajskym soudem

[1]  Dne 27. 6. 2018 pozadala zalobkyné o invalidni dtchod. Rozhodnutim spravniho
organu L. stupné ze dne 12. 9. 2018, ¢. . X, byl zalobkyni pfiznan invalidni diachod pro
invaliditu tfetitho stupné od 1.9.2018. Za rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu Zalobkyné s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles jeji pracovni
schopnosti byla oznadena organickd porucha osobnosti tézka, tzkostné depresivni
porucha, porucha autistického spektra, s datem vzniku invalidity dne 21.6.2018, kdy
probéhlo psychiatrické vysetfeni, tedy zdravotni postizeni uvedené v kapitole V., polozce
7¢ prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb. Mira poklesu pracovni schopnosti byla stanovena ve
vyst 70 %, kjejimu zvyseni podle §3 vyhlasky nebylo pfistoupeno. Proti tomuto
rozhodnuti podala Zalobkyné namitky, ve kterych pozadovala ptiznani invalidniho
dtchodu i pro ptredchozi obdobi, nebot invaliditou trpi od narozeni.
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[2]  Rozhodnutim ze dne 30. 1. 2019, ¢. j. X (dale jen ,napadené rozhodnuti®) zalovana
zménila rozhodnuti spravniho organu I. stupné. Pfiznala zalobkyni ¢astecny invalidni
duchod od 4. 9. 2008, ktery se od 1. 1. 2010 povazuje za invalidni diachod prvého stupné,
vzhledem k posudku lékare zalované, podle kterého pracovni schopnost zalobkyné
poklesla o0 40 % a rozhodujici pfi¢inou jejiho neptizniveho zdravotniho stavu bylo v dobé
od 4. 9. 2008 do 31. 12. 2009 postizeni uvedené v kapitole V. (dusevni poruchy a poruchy
chovani), v polozce 1 (organické dusevni poruchy, poruchy intelektu, emotivity, afektivity,
organicky psychosyndrom rizné etiologie, perinatalni, po urazech a zanétech mozku,
metabolického ¢i cévniho puvodu), pism. b) (stredné tézké poruchy) prilohy ¢. 2 vyhlasky
Ministerstva prace a socialnich véci ¢.284/1995 Sb., kterou se provadi zakon o
dichodovém pojisténi, ve znéni Géinném do 31. 12. 2009. Od 1. 1. 2010 je rozhodujici
pticinou jejitho neptiznivého zdravotniho stavu postizeni uvedené v kapitole V. (dusevni
poruchy a poruchy chovani), polozce 1c (organické a symptomatické dusevni poruchy,
demence, organické psychosyndromy, posttraumatické zmény a jiné, stfedné tézké
postizeni, stredné tézké postizeni mysleni, ztetel odklon od normy pfi vykonu nékterych
aktivit a rolf) pflohy vyhlaSky & 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity. Zalobkyné je
schopna vykonavat vydélecnou Cinnost s podstatné mensimi naroky na dusevni schopnost
v mensim rozsahu a intenzité, v oblasti jednoduchych psychicky a fyzicky nenaro¢nych
praci bez zvysené osobni zodpovédnosti a mimo riziko urazu. Predchozi posudkovy zavér
byl povazovan za nadhodnoceny. Soucasné zalovana rozhodla o doplatku invalidniho
duchodu, ktery zalobkyni nalezi od 27. 6. 2013 (pét let zpétné od podani zadosti).

[3]  Krajsky soud nechal zpracovat posudek posudkové komise Ministerstva prace
a socialnich véci Ceské republiky (dle jen ,MPSV CR*) v Ostravé ze dne 4. 6. 2020, jeho
doplnéni z 13. 11. 2019 a srovnavaci posudek posudkovou komisi MPSV CR v Ostravé dne
2.6.2020. K nému uvedl, ze komise dospély ke stejnému zavéru jako posudkova lekarka
zalované, tedy ze se u zalobkyné jedna o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, jehoz
rozhodujici pri¢inou je organicky psychosyndrom s autistickymi rysy, postizeni stredné
tézke. Ke zvyseni poklesu pracovni schopnosti podle § 3 vyhlasky o posuzovani invalidity
nebylo pristoupeno z diivodu, ze nemaji s ohledem na svou zavaznost a funkéni dopad vliv
na pokles pracovni schopnosti. Stfedni rovina poklesu pracovni schopnosti ve vysi 40 % je
odivodnéna pfitomnosti pravé ostatnich chorobnych stavii, ackoliv nemaji pfimy dopad
na pracovni potencial zalobkyné. Shoduji se rovnéz s pracovni rekomandaci, pfi¢emz
zavér posudkového lékare Okresni spravy socialniho zabezpedeni Frydek - Mistek (dale
jen Llékat OSSZ*) je nadhodnoceny a neurlyjici spravné datum vzniku invalidity. Komise
nesouhlasily s hodnocenim organické poruchy tézké, jak hodnoti postizeni oSettujici
lékatka zalobkyné MUDr. K. B., nebof nejsou dokumentovany funkéni stavy
charakterizujici tézké postizeni. K opakovanym pracovnim selhanim, ktera zalobkyné
uvedla, posudkové komise uvedly, Ze mohou byt zpusobeny ,invalidizujicim funkénim
postizenim®, nebot pracovni zaraditelnost je problematicka, jako u vétSiny invalidd. I kdyz
zalobkyné fakticky neni schopna pracovniho zafazeni, rozhodujici jsou posudkova
kritéria, pro posudkovou komisi zavazna. Pocatek invalidity komise potvrdily ke dni 4. 9.
2008, po nastupu na stedni skolu, nebot Zalobkyné, byt s problémy, dokondila stfedni
skolu, a neni tedy zcela nevzdélatelna.

[4]  Soud k posudkim uzaviel, ze obé posudkové komise jednaly a rozhodovaly v
A / v ’ 4 . . . 7 . B , Vv
radném slozeni, za pritomnosti specialisty s odbornosti psychiatrie, tedy lékare z oboru
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nemoci, kterd je dominantni v dlouhodobé nepfiznivém zdravotnim stavu zalobkyné.
Posudky se navzajem doplnuji, maji vSechny shora uvedené nalezitosti a spliuji podminku
Uplnosti  a presvédcéivosti, posudkové komise se podrobné vyporadaly se vSemi
rozhodujicimi skuteCnostmi a své posudkové zavéry nalezité a srozumitelné odtvodnily a
posudek nevzbuzuje zadné pochyby. Posudkové komise reagovaly na namitky zalobkyné,

v M o * Vv 4 4 4 Vv 4 M 4 v V. 7 7
vysvetlily svij odlisny pohled na miru zdravotniho postizeni oproti hodnoceni osetfujici
lékarky zalobkyné MUDr. K. B., vysvétlily projevy zdravotniho postizeni zalobkyné

o v i Ve o i / v 4 4 v i VvV v
v prubéhu studia a pti jednotlivych pokusech o zaméstnani, vysvétlily rovnéz podrobné a
bezpochybné miru poklesu pracovni schopnosti zalobkyné, stejné jako den vzniku jeji
invalidity.

[5] K datu vzniku invalidity soud uvedl, Ze zalovana postupovala v souladu s § 56 odst.
1 pism. b) véty druhé zakona ¢. 155/1995 Sb., o dachodovém pojisténi, a zalobkyni
priznala doplatek duchodu pét let zpétné od uplatnéni naroku na dachod. Skute¢nost, ze
rozhodnuti spravaiho organu I. stupné vychazelo z posudku, ve kterém byl pocatek
invalidity stanoven odlisné, nezaklada povinnost zalované postupovat podle posledni véty
téhoz ustanoveni, nebot se nejedna o situaci, kdyby byl v dusledku nespravného postupu
spravniho organu nepravem priznan duchod od pozdéjsiho data, nez od jakého nalezi. O
zadosti zalobkyné totiz bylo rozhodnuto v jednom fizeni - prvostupnové a druhostupnove
fizeni tvori jeden celek - pficemz pfi zméné prvostupnového rozhodnuti plati obé
rozhodnuti spole¢né, tvori jeden celek (srov. napt. rozsudek Nejvyssiho spravaniho soudu
ze dne 22. 7. 2008, ¢. j. 2 As 20/2008-73).

II. Kasa¢ni stiznost a vyjadfeni Zalovaného

[6] Proti rozsudku krajského soudu podala zalobkyné (stézovatelka) kasacni stiznost
dle § 103 odst. 1 pism. b) zakona ¢. 150/2002 Sb., soudni rad spravni (dale jen ,s. f. s.%).

[71 Vi uvedla (stejné jako v zalobé), ze soudem vyzadané posudky zcela svévolné
popiraji jasné diagnostikované postizeni stézovatelky. Posudky jsou netplné a
nepresvédcivée. Komise zcela svévolné odmitly bezrozpornou diagnézu zdravotniho stavu
stézovatelky predlozenou ve spravnim fizeni a jeji onemocnéni nepfipustné bagatelizovaly.
Komise zpochybriovala soucasny zdravotni stav stézovatelky, priCemz se tak snazila
vyvratit to, ze zavaznéjsi zdravotni problémy byly u stézovatelky pfitomné jiz v minulosti
(k roku 2008). Komise zavrhla uceleny retézec odbornych lékarskych zprav, predevsim
tedy zpravy z psychosomatické ambulance MUDr. K. B., ktera konstatuje ,soucasnou”
existenci organické poruchy osobnosti, mentalni retardace a atypického autismu.

[8]  Stézovatelka poklada za zjevné extrémni bagatelizaci jejich problému konstatovani
komise, podle niz u jejich aktualnich problému ,jde spise o akcentaci frustraci z opakovanych
selhavini v pracovnim i osobnim Zivoté“. Tento zavér by snad bylo mozné pochopit jakozto

./ v 4 4 4 4 4 v v 4 Vv v
vyjadreni nazoru psychologa, ktery by provedl aktualni vySetfeni stézovatelky, ovsem
nelze jej pochopit privyhodnoceni fady lékarskych zprav dokumentujicich existenci
organické poruchy osobnosti, a to za neexistence opa¢né vyznivajicich zprav.

[9]  Posudek komise opomiji jednak radu dokladd o tom, ze organicka porucha byla
(byt nikoliv vyslovné) diagnostikovana jiz v détstvi ¢i v dospivani stézovatelky, jednak



1 Ads 317/2020

zcela nepodlozené polemizuje se soucasnym zhodnocenim zdravotniho stavu stézovatelky,

M /v Ve 4 v V/Ve 4 / v 4
a to toliko za Gcelem snahy o udrzitelnost tvrzeni, ze pri¢inou zdravotniho znevyhodnéni
stézovatelky v roce 2008 bylo ,pouze” snizeni intelektu, nebot komise sama pfiznava, ze
soucasna existence organické poruchy ¢i atypického autismu cini neudrzitelnym zavér o
»neexistenci“ téchto poruch v roce 2008.

[10]  Zalovany se ve vyjadfeni ztotoznil se zavéry krajského soudu.
ITI. Posouzeni véci Nejvyssim spravaim soudem
III. A) Podminky kasacniho ¥izeni a obecna vychodiska

[11] Nejvyssi spravai soud nejprve zkoumal, zda v daném pfipadé doslo ke splnéni
4 v/ 4 V4 /v i VVe \4 vV M 4 v
podminek fizeni o kasaéni stiznosti. Ovéfil, ze stézovatelka je osobou opravnénou k
podani kasa¢ni stiznosti (§ 102 s. t. s.). V kasacni stiznosti, kterou podala véas (§ 106 odst. 2
s. . s.), uplatiiuje pfipustné divody a v fizeni je radné zastoupena advokatem (§ 105 odst. 2
s. I. s.). Soud proto posoudil kasa¢ni stiznost v souladu s § 109 odst. 3 a 4 s. 1. s., vazan
jejim rozsahem a uplatnénymi stiznostnimi divody. Neshledal ptitom vady podle § 109

odst. 4 s. t. s., k nimz by musel pfihlédnout z ufedni povinnosti.

[12] Kasacni stiznost je davodna.

[13] Zdravotni stav a pracovni schopnost pojisténce pro ulely prezkumného fizeni
soudniho ve vécech duchodového pojisténi posuzuje Ministerstvo prace a socialnich véci,
které za timto Gcelem zfizuje jako své organy posudkové komise. Posudkové komise jsou
opravnény k posouzeni poklesu pracovni schopnosti a k zaujeti posudkovych zavéra o
RN : PR o -
invalidité, jejim vzniku, trvani ¢i zaniku. Posudkové fizeni je tedy specifickou formou
spravni ¢innosti, spocivajici v posouzeni zdravotniho stavu obcana a nékterych dusledku z
néj vyplyvajicich pro oblast socialniho zabezpeceni a dichodového pojisténi. Jde o postup
posudkového organu, jehoz hlavnim obsahem je posudkova cinnost, ktera predpoklada
vedle odbornych lékafskych znalosti téz znalosti z oboru posudkového lékarstvi. Posudek
posudkové komise je v prezkumném soudnim fizeni stéZejnim dikazem, na néjz je spravni
Ve /4 . 4 4 . v 4 4 /v / o
soud pri nedostatku odborné erudice odkazan, a proto je zapotrebi klast zvyseny diraz na
jeho jednoznacnost, urcitost, uplnost a presvédcivost. Pozadavek uplnosti a presvedcivosti
kladeny na tyto posudky spoliva v tom, aby se posudkova komise vyporadala se vsemi
rozhodujicimi skute¢nostmi a své posudkové zavéry nalezité oddvodnila, aby byly
v v Ve B /. ’ M oV 4 /4 /4 v 4 M . v
presvédcive i pro soud, ktery nema (a ani nemtze mit) odborneé lékarské znalosti, na nichz
posouzeni invalidity zavisi. Z posudku musi byt zfejmé, ze zdravotni stav posuzovaného
byl komplexné posouzen na zakladé Gplné zdravotnické dokumentace i s prihlédnutim ke
véem jim tvrzenym obtizim, aby nevznikly pochybnosti o {Gplnosti a spravnosti klinické
diagnézy (rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 10. 5. 2013, ¢j. 6 Ads 25/2013-26).

[14] Posudek, ktery spliiuje pozadavek Gplnosti, celistvosti a presvédéivosti, a ktery
se vyporadava se vSemi rozhodujicimi skute¢nostmi, byva zpravidla klicovym dikazem
pro posouzeni spravnosti a zakonnosti prezkoumavaného rozhodnuti (rozsudky
Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 30. 1. 2004, ¢. j. 5 Ads 34/2003 - 82, ze dne 29. 10. 2009,
¢.j. 6 Ads 132/2008 - 115, ze dne 13. 4. 2017, €. j. 10 Ads 259/2016 - 33 atp.). Pri prezkumu
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soud nemuze posuzovat vécnou spravnost posudku, ale posudek muze hodnotit co do
presvédCivosti, objektivnosti a Uplnosti v ném obsazenych informaci (vedle shora
uvedenych rozsudkt viz i rozsudek Nejvyssiho spravaiho soudu ze dne 9. 7. 2010, ¢. j. 3
Ads 45/2010 - 97).

I11.B) Rekapitulace odbornych podkladii rozhodnuti a jejich odlisnosti

[15] Pro prehlednost kasacni soud nasledné shrne obsah jednotlivych posudku, véetné
namitek stézovatelky a otazek polozenych krajskym soudem posudkové komisi.

[16] V projednavané véci posudkovy lékar Okresni spravy socialnitho zabezpeceni
Frydek - Mistek (dale jen lékar ,OSSZ*) shledal u stézovatelky v posudku ze dne 1. 8. 2018
pokles pracovni schopnosti o 70 % (invalidita tretiho stupné). Uved], ze stézovatelka je ,v
péci psychiatrické ambulance od 4/2018 pro izkostné depresivni poruchu, dle kliniky a
celkovych projevii stav imponuje jako iizkostné depresivni Sy wu disponované osobnosti
s organickymi projevy a autistickymi rysy. Dle psychiatrického vys. ze dne 21. 6. 2018 forie
poklesla do stredné tézké deprese, undulujici anxiozni tenze, velmi pomalé PM tempo,
organicita, osobnost nezrald, vnitiné krebkd, velmi obtizné se orientuje v socidlnu, kognitioni
vykon v lehkém mentalnim defektu, 1Q 69, snadno manipulovatelnd, socidlni naivita,
autistické rysy. Opakované selbivd v soc. vztazich, manudlni neobratnosti, na trbu price
v soucasné dobé v podstaté bez moZnosti uplatnéni. Z psychiatrického hlediska onemocnéni
s teZkym chron. priibéhem. Pri sebemensi zdtéZi je riziko vyrazné dekompenzace psychického
stavu.“ Hlavni pri¢inou poklesu pracovni schopnosti shledal posudkovy lékar tézkou
organickou poruchu osobnosti, Gzkostné depresivni poruchu, poruchu autistického
spektra.

[17]  Lékarka zalované v posudku ze dne 6. 12. 2018 za rozhodujici pti¢inu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu oznalila organicky psychosyndrom s autistickymi rysy.
Jde o postizeni stredné tézké srozvojem postupné od mladi. K posudku lékare OSSZ
uvedla, Ze nevychazel ze spravaych kritérii, protoze nadhodnotil stupen zdravotniho
postizeni a neurdil spravné datum vzniku invalidity.

[18] V posudku ze dne 22. 1. 2019 lékarka zalované opravila svij zavér stran pouzité
vyhlasky k uréeni hlavni pfi¢iny poklesu pracovnich schopnosti od 4. 9. 2008 do 31. 12.
2009.

[19] Dle vysetfeni ze dne 18. 2. 2019 urcila osetfujici lékarka stézovatelky MUDr. K. B.,
v vV 4 i M vV v i Vv i i / i
ze stézovatelka trpi organickou poruchou osobnosti tézkou az velmi tézkou s autistickymi
rysy a uzkostné depresivni poruchou. Ve zdravotnim zaznamu lékarka mimo jiné uvedla,
ze pacientka selhava i v béznych cinnostech, nedokaze komunikovat slidmi, nezvladla
opakované praci ani brigadné, neni schopna se zivit samostatné soustavnou vydélecnou
Ve 4

innosti.

[20] V posudku ze dne 10. 7. 2019 posudkova komise MPSV CR uzavtela, e u
stézovatelky sejedna o psychické postizeni srozvojem od mladi, pficemz
psychomotoricky vyvoj posuzované byl opozdén a vyznamné ztézoval pfipravu na
budouci povolani. Rozhodujici pticinou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
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s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni schopnosti je organicky psychosyndrom
s autistickymi rysy. Jde o postizeni stredné tézké. Stézovatelka je tedy invalidni v prvnim
stupni, je zachovana schopnost zauleni a rekvalifikace. Posudek lékare OSSZ vychazel z
nespravného pouziti posudkovych kritérii, nebot nadhodnotil stupen zdravotniho
postizeni.

[21]  V dopliujicim posudku o invalidité ze dne 13.11.2019 komise MPSV CR
v diagnostickém souhrnu uvedla organicky psychosyndrom s autistickymi rysy, izkostné
depresivni poruchu, skoliézu hrudni a bederni pdtere, coxalgie na terénu vrozené vyvojové
dysplazie kycli (bez dokument. zdvazného omezeni hybnosti nosnych kloubi), pricné plochonoZi,
stav po operaci vesicorendlniho refluxu st. IIl. vroce 1992, hypermetropie s astigmatismem,
insuf. binokuldrni funkci. stav po implantaci fakické IOL OU vr. 2016 a2017. Komise
shledala u stézovatelky invaliditu prvniho stupné sodavodnénim jako v predchozim
posudku komise MPSV CR.

[22] V doplnujicim posudku zodpovédéla Ctyfi otazky formulované krajskym soudem:
(i) zda a pro¢ se komise neztotoznila s diagnézou MUDr. K. B.y; (i) pro¢ nemaji dalsi
diagnézy dopad na pokles pracovnich schopnosti; (iii) jak komise dospéla k zavéru o
poklesu pracovni schopnosti o 40% a zda pracovni neaspéchy i u velmi lehkych
v 4 4 4 v /v 4 4 o 4 4 Vv 4 Vv

zaméstnani (uklizecka, roznaseni letakl) souvisi se zdravotnim postizenim stézovatelky;
. v ’ v v/ 7 « / / v ’ .
(iv) vc¢em konkrétné spoliva ,omyl“ posudkového lékare OSSZ popsany jako
»nadhodnoceni stupné zdravotniho postizeni“.

[23] K prvni otazce komise uvedla, ze tézké organické poruchy osobnosti doprovazeji
4 \4 Vev/ .. 4 .. / / Ve / V_V* 4
zavaznéjsi kognitivni deficity s vyraznym odklonem od normy pti vykonu vétsiny dennich
aktivit, téZzce narusena adaptabilita nebo dal$i soubézna psychoticka porucha v téz$im
stadiu. Dale nebyly zjistény stavy vyzadujici poskytovani ustavni péce v nemocnici.
Neabsentovaly jisté studijni a pracovni aktivity. MUDr. K. B. je lékarka psychosomatické
ambulance, k hodnoceni ,psych. deficitu" je vsak potfeba odbornych nalezd zejména Cisté

psychiatrickych a psychologickych.

[24] K dal$im diagn6zam komise konstatovala, Ze u o¢nich nalezi neni dokumentovana

nevidomost ani tézka slabozrakost; nelze konstatovat zavazné parézy konletin; u

kvadruspasticity nejde o zavazné omezeni hybnosti nosnych kloubd o polovinu a vice ani
/ o i v 7/ o

o ankylosy nosnych kloubt; hybnost je bez kompenzacnich pomucek.

[25] K zaméstnanim, kterymi stézovatelka prosla, komise konstatovala, ze uklizecka
neni zrovna lehka profese; netispéch na této pracovni pozici neznamena jesté, ze pracovni
potencial je minimalni ¢i znaéné omezeny nebo nulovy. Jisté nedspéchy v trvalé pracovni
¢innosti vsak mohly byt zpusobeny ,invalidizujicim funkénim postizenim®; pracovni
v o1 . . J V. Ve . . ’ ’ vy
zaraditelnost je problematicka jako u vétsiny invalidnich zdravotnich postizeni.

[26] Zavérem komise uvedla, ze hodnoceni v uvedeném rozmezi (35 % az 49 %) miry

, . v ’ . v o .. v/ 7 v 7 ’
poklesu pracovni schopnosti ve stredni roviné (40 %) zahrnuje i dalsi zminéné chorobné
stavy, a bez zdvazného vlivu nebo minimalniho vlivu na celkovy pracovni potencial.
Zdravotni postizeni neni a nebylo takového stupné a rozsahu, aby odtvodnovalo stanoveni
vys$$i miry poklesu pracovni schopnosti.
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[27]  Zastupce stézovatelky (JUDr. Ing. M.) k dopliiujicimu posudku o invalidité uvedl
fadu namitek. Mezi jinymi, ze komise do komplexniho hodnoceni organické poruchy
osobnosti nezahrnula aspekty jako schopnost planovat a organizovat, nevyhodnotila
poruchy nalad a emotivity, osobnosti a chovani, schopnosti sociability a adaptability, které
spadaji do kapitoly V. odd. 1 prilohy vyhlasky o posuzovani invalidity. S tim souvisi 1
diagnostikovana uzkostné depresivni porucha (F 412) a porucha autistického spektra (F
841). Ve vSech lékarskych zpravach je poukazovano na velmi napadné pomalé
psychomotorické tempo ve vSech dennich aktivitach. StéZovatelka dokonce vétsinu
dennich aktivit samostatné nezvlada. Vyse uvedené koresponduje s diagn6zou MUDr. K.
B. - tézka organicka porucha. K osobé této 1ékarky zastupce stézovatelky konstatoval, ze
jde o akreditovaného psychiatra, a¢ pracuje v psychosomatické ambulanci.

[28] Uzkostné depresivni porucha vznikla jiZ v détstvi soustavnou $ikanou spoluzakd,
nepochopenim a slabou ochranou ucitela. Tato porucha stézovatelce znemoznila socialni
adaptaci a soustredéni se na uleni a pracovni vykony. Ktomu prispélo pomalé
psychomotorické tempo (ADD), mentalni retardace, silna zrakova vada, nezvladani emoci
a vztahl. U stézovatelky je téZce narusen vykon béznych dennich aktivit v ramci funkéné
vyznamné poruchy osobnosti provazené jinym zavaznym dusevnim postizenim s tézce
narusenou adaptabilitou. Lékar OSSZ tedy zdravotni stav vyhodnotil pravé s ohledem na
zohlednéni vySe uvedenych aspektt pro hodnoceni poklesu pracovni schopnosti dle
vyhlasky o posuzovani invalidity.

[29] Kostatnim diagnozam uvadi, ze tézké oc¢ni vady odpovidaji poklesu pracovni
schopnosti 0 6 - 10 % (porucha binokularnich funkeci dle kapitoly VIL. prilohy vyhlasky o
posuzovani invalidity); o 10 % (stav ky¢li dle kapitoly XIII. prilohy vyhlasky o posuzovani
invalidity); 0 20 - 35 % (kvadruspasticita souvisejici s mozkovou obrnou dle kapitoly VI
ptilohy vyhlasky o posuzovani invalidity); o 5 - 15 % (vesicorenalnireflux gr. III
s postizenim paranchymu celé levé ledviny dle kapitoly XIV. ptilohy vyhlasky o
posuzovani invalidity); nebyla zminéna ani zkostné depresivni porucha (kapitola V.
ptilohy vyhlasky o posuzovani invalidity).

[30] Stézovatelka si nelspésné prosla 16 riznymi pracovnimi misty; jeji uplatnéni na
trhu prace je nulové. Vyrok komise o poklesu pracovni schopnosti o 40 % i s prihlédnutim
k dal$im chorobnym staviim je nepresvéd¢ivy, nebot neni podlozen zadnou argumentaci.

[31] Stran namitek nechal krajsky soud vyhotovit srovnavaci posudek k posudkium
komise MPSV CR. Komise vném konstatuje, e stézovatelka nejspiSe z dtvodd
komplikaci pti porodu trpéla a trpi dusevnim onemocnénim - snizeni intelektu (lehka
mentalni retardace). Spolu stimto onemocnénim se zanamnézy podava tendence k
trudomyslnosti a snizena frustracni tolerance. Pfed nastupem do zaméstnani byla
stézovatelka schopna ukondit stredni vzdélani (maturita na treti pokus). Se studiem méla
velké problémy a nezvladala souziti s kolektivem (Sikana). Nelze vsak prokazat jiné
dusevni onemocnéni (poruchu osobnosti ¢i uzkostné depresivni symptomatologii). Po
nastupu do zaméstnani, jez nezvladala, se prfidruzuji dalsi psychicke projevy, které
akcentuji az v nasledném obdobi (zejména v roce 2019). Popisované uzkostné depresivni
stavy vsak nejsou tézké - stézovatelka nebyla hospitalizovana a nepodstoupila
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farmakologickou terapii. Psychickd porucha tedy mohla byt maximalné stredné tézka.
Lékari popisovanou tézkou poruchu osobnosti komise povazuje za diskutabilni, jelikoz
v hlub$i minulosti neni nic takového popisovano. Porucha osobnosti pfitom neni
poruchou, ktera se vyskytne nahle v dospéléem véku bez vyraznéjsich naznakt v détstvi ¢i
dospivani. Dle komise jde spise o akcentaci frustraci z opakovanych selhavani v pracovnim
a nejspiSe 1 osobnim zivoté. Pro své dusevni potize stézovatelka pravdépodobné neni
schopna vykonu zadného zaméstnani; komise se vsak musi drzet posudkovych kritérii a
nemuze automaticky k neschopnosti vykonavat praci ptifadit invaliditu tretiho stupné.
Stézovatelka byla schopna ukoncit stredoskolske vzdélani, nejedna se tedy o osobu, ktera
by byla zcela nevzdélatelna.

[32] Somatické obtize hrani¢né dosahuji k prvnimu stupni invalidity. Interni
onemocnéni nemaji vliv na praceschopnost, postizeni zraku po prodélané oéni operaci
zmirnilo zrakovou poruchu a stav zraku je v soucasné dobé velmi uspokojujici. Zavérem
4 4 i v vV M /4 / 4
srovnavacitho posudku komise uvedla, ze stézovatelka je adaptovana na své zdravotni
postizeni a jeji zdravotni stav je stabilizovany.
II1.C) Zhodnoceni véci kasacnim soudem

[33] Soud v postaveni ,inteligentniho laika“ nemutze posoudit odborné zavéry, ke
kterym komise ve srovnavacim posudku dospéla (ani zavéry ostatnich posudku a zprav).
Komise (alékari), s védomim toho, ze soud nema odborné lékarské znalosti, vsak v
oduvodnéni posudku musi presvédcivé a uplné vyporadat vsechny otazky, které relevantné
v ./ 4 v v/ v o v M 4 / v .
zpochybnuji zavér posudku (ptipadné posudkd). To se vsak v projednavané véci nestalo.

[34] Krajsky soud formuloval komisi fadu otazek souvisejicich s predchozimi dilem
odlisnymi diagnozami a na jejich zakladé podstatné rozdilnymi zavéry ucinénymi jinymi
lékati (zeyména MUDr. K. B. a lékarem OSSZ), na které vsak v zadném z vypracovanych

o /4 v v Ve / v P v o v 4 4
posudkl nelze nalézt presvédcivou a Gplnou odpovéd, na coz durazné poukazal zastupce
stézovatelky jiz v namitkach proti doplnujicimu posudku komise.

[35] ,Duchodovy pribéh® stézovatelky, nyni stale jesté mladé zeny ve véku necelych 30
let, zacina vzhledem ke své povaze jiz pti narozeni. Jde jisté o jinou situaci, nez kdyby
zména zdravotniho stavu do té doby relativné zdravého ¢lovéka nastala znenadani, napt.
utrpénym Grazem nebo nahodnym zjiSténim vazného onemocnéni. Soud v probihajicim
fizeni nedisponuje dostate¢nou odbornosti ani nema podklady k tomu, aby mohl shledat
pochybeni lékait ¢i nemocni¢niho personalu pti porodu stézovatelky, pfesto i komise ve
srovnavacim posudku dospéla k zavéru, ze zdravotni potize stézovatelky souvisi
s komplikacemi pti porodu. Porod byl protrahovany (vlekly) za pomoci klesti a vyvoj
stézovatelky opozdén. Stézovatelka trpéla fadou neduht (poruch) - pfes obtize s patefi,
kydlemi, zrakem, ledvinami, az k porucham dusevnim (psychickym).

[36] Ze spravniho spisu vyplyva, ze stézovatelka se snazila pristupovat k zivotu
zodpovédné a po ukonceni stredoskolského vzdélani se jala hledat si praci. Neuspéla vsak
ani po vice nez patnacti pokusech. Ve véku 27 let podala zadost o pfiznani invalidniho
dtchodu. Lékar OSSZ v jejim pripadé shledal pokles pracovni schopnosti o 70 %, tedy tfeti
stupeni invalidity. V posudku zdGraznil pééi psychiatrické ambulance o stézovatelku pro
Gzkostné depresivni poruchu, jakoz i obtiznosti v socialnim zivoté spojené s psychickymi
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potizemi a fyziologickymi poruchami. MUDr. K. B. v lékatskych zpravach k zdravotnimu
stavu stézovatelky zduraznila, ze stézovatelka selhava v béznych cinnostech denniho
zivota. Diagnostikovala Gzkostné depresivni poruchu. Oba lékafi oznalili organickou
poruchu dle kapitoly V. ptilohy vyhlasky o posuzovani invalidity za (minimalné) tézkou.

[37] Naproti tomu komise ve srovnavacim posudku neptesvédcéivé uvedla, ze zavéry o
tézké formé psychické poruchy jsou nadhodnocené, nebot tézké poruchy dle kapitoly V.
doprovazeji zavaznéjsi kognitivni deficity s vyraznym odklonem od normy pfi vykonu
vétsiny dennich aktivit, téZce narusena adaptabilita ¢i dalsi soubézna psychotickd porucha

VVvVv/ 4 M *eV_V v 7 7/ 4 4 / 4 /v
vtéz$im stadiu. Nadto nebyly zjiStény stavy vyzadujici poskytovani ustavni péce
v nemocnici, které s tézkymi stavy téchto poruch zpravidla souvis.

[38] Z tvrzeni stézovatelky (dolozeného zpravou MUDr. K. B.), které nebylo v prubéhu
v/ 4 i 4 M v \4 4 v / 4 \4 4 4
fizeni ani v posudcich fakticky zpochybnéno, natoz vyvraceno, vsak vyplyva, ze nezvlada
vétsinu dennich aktivit a trpi Gzkostné depresivni poruchou, pro kterou byla v ambulantni
péci. Pravé nezvladani vétsiny dennich aktivit vsak vyzniva pravé jako davod pro shledani
tézké formy (dusevni) psychické poruchy, jak ostatné uvadi dopliujici posudek
reprodukovany vyse. Zavér tohoto posudku tak postrada presvédéivost.

[39] V doplnujicim posudku uvedena skutecnost vyvracejici vyssi intenzitu psychické
poruchy tedy to, ze stézovatelka dokoncila stredoskolské vzdélani a snazila se pracovat,
neni aspektem stanovenym ve vyhlasce pro posuzovani invalidity, ktery pokles pracovni
schopnosti bez dalstho snizuje. V projednavané véci tato skutecnost (ze ackoliv
stézovatelka dokondila stredoskolské vzdélani a vyvijela aktivni snahu obstat na pracovnim
trhu, selhala 1 v ¢innosti spodivajici v roznaseni letaku) naopak spise svéd¢i o nezvladani
vétsiny dennich aktivit a nedostatku adaptability spojenymi stézkou poruchou dle
kapitoly V. pfilohy vyhlasky o posuzovani invalidity.

[40] Nepresvedcivy je doplnujici posudek také v Casti, ve které vyvraci zavéry MUDr. K.
B., toliko stim, ze nejde o nalez psychiatra, nebof MUDr. B. pracuje jako lékarka
psychosomatické ambulance. Z vefejné dostupnych zdroji je pritom snadno zjistitelné,
v * Vv 4 / v M i / M v v 4 i
ze zminovana lékarka je akreditovanym psychiatrem, coz zalovana nezpochybnila.
Srovnavaci posudek tuto otazku bez dalsiho presel.

[41] Ve srovnavacim posudku schazi vyporadani se s doprovodnym jevem tézké

organické poruchy (organicky psychosyndrom s autistickymi rysy) dle kapitoly V. polozka

1d prilohy vyhlasky o posuzovani invalidity - vyrazného odklonu od normy pfi vykonu

vétsiny dennich aktivit a roli (zvladani béznych dennich aktivit). Srovnavaci posudek sice
4 vV / v /. v M 4 v v Ve  V v

vyvracel tvrzeni o tézké formé Gzkostné depresivni poruchy, presvédcive vsak

neoduvodnil, resp. zcela pominul, ze stézovatelka dle zprav lékart nezvlada bézné denni
Ve 4 b v i o /v v V. o/ 7 vV / i M /

(zivotni) aktivity, coz je divodem spiSe nasvédCujicim tézkému stupni organického
Ry, / v/ /v ’ . . 1.

psychosyndromu dle kritérii stanovenych v priloze vyhlasky o posuzovani invalidity.

Nevyporadal se ani s namitkou o existenci tézce narusené adaptability vznesené v namitce

stézovatelky k doplnujicimu posudku. V této Casti je proto posudek netplny.

[42] Dale jsou nepresvédcéive posudkové zavéry doplnujiciho posudku v casti vztahujici
se k otazce zvyseni poklesu pracovni schopnosti az o 10 % pro existenci dalsich
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zdravotnich postizeni, o kterych srovnavaci komise tvrdi, ze dosahuji hranice invalidity
prvaiho stupné. Doplrujici posudek tuto otazku krajského soudu zodpovida se zavérem,
v 4 ) 4 M i v/ 4 4 v
ze v procentni mire pracovniho poklesu jsou zahrnuty i dalsi chorobné stavy, které vsak
maji jen minimalni vliv na celkovy pokles pracovnich schopnosti. Téchto poruch pritom
neni zanedbatelné mnozstvi a ve svém souctu 1 z pohledu laika mohou znatelné ovlivnit
4 M v v v v/ e 4 v /4 4 \4 v / v
pracovni schopnosti, o ¢emz svédci 1zavér srovnavactho posudku, ze nékteré z téchto
y . Y g S
poruch by dokonce mohly samostatné obstat jako dtvod invalidity.

[43] Posudky jsou nepresvéd¢ivé i v otazce vyporadani se svadou zraku. Operace
zrakové poruchy probéhly vletech 2016 a 2017, invalidita je vSak pfiznavana zpétné
k roku 2013. O zrakovych postizenich a jejich vlivu na pokles pracovni schopnosti pred
operacemi v$ak vsechny posudky mlci.

[44] Posudky tedy ani ve svém souhrnu nedavaji Gplnou a presvédéivou odpovéd na
snizeni pracovni schopnosti stézovatelky s prihlédnutim k posudku lékare OSSZ,
lékarskym zpravam MUDr. K. B. a tvrzenim stézovatelky. Rozsudek krajského soudu,
ktery z nich vychazel, proto v kasa¢nim prezkumu neobstoj.

IV.  Zavér a naklady fizeni

[45] Stézovatelka se svymi kasa¢nimi namitkami uspéla. Nejvyssi spravni soud proto
zrusil napadeny rozsudek a véc vratil krajskému soudu k dalsimu tizeni (§ 110 odst. 1, véta

4 v v . / / /. M v v Ve . o
prval s.t.s.). Vném bude krajsky soud votazce uplnosti a presvédcivosti posudku
posudkovych komisi vychazet z pravniho nazoru vysloveného v tomto rozsudku (§ 110
odst. 4. s. f. s.). Skutkovy stav, na némz postavily sva rozhodnuti spravni organy obou
stupnu a ktery krajsky soud v prezkumu akceptoval, nelze povazovat za aplny a spravny.
Krajsky soud proto doplni dokazovani v potrebném rozsahu, aby dosavadni nelplna,

4 /v / v v Ve 4 **V_V 4 4 vV

rozporna, a tudiz ve vysledku nepresvédéiva zjisténi o zdravotnim stavu stézovatelky
rozhodna pro posouzeni stupné jeji invalidity vyjasnil z hlediska poklesu pracovni
schopnosti a své zavéry posléze presvédcivé odavodnil.

[46] V novém rozhodnuti ve véci krajsky soud rozhodne rovnéz o nahradé nakladd
fizeni o kasaéni stiznosti (§ 110 odst. 3 s. . s.).

Poudéeni: Protitomutorozsudku nejsou opravné prostredky pfipustné.
V Brné dne 16. prosince 2020

JUDr. Josef Baxa
predseda senatu



