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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Brné rozhodl samosoudcem Mgr. Filipem Sktivanem ve véci

zalobkyné: A. M.
bytem X

proti
zalované: Ceska sprava socidlniho zabezpeceni
sidlem Kfizova 25, Praha 5

o zalobé proti rozhodnuti zalované ze dne 17. 6. 2021, &. j. X,

takto:

I.  Zaloba se zamita.

II.  Zadny z Gcastnikt nema pravo na nahradu naklada fizeni.

Odtvodnéni:

I. Vymezeni véci

Zalovana rozhodnutim ze dne 3. 5. 2021, & j. X, odtiala Zalobkyni od 12. 6. 2021 invalidni
dichod, nebot podle posudku OSSZ Brno-venkov ze dne 21. 4. 2021 jiz zalobkyné neni
invalidni, jelikoz z dtvodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu poklesla jeji
pracovni schopnost pouze o 15 %. Namitky zalobkyné Zalovana napadenym rozhodnutim
zamitla a prvostupniové rozhodnuti potvrdila. Vychazela z posudku o invalidité, podle



2 22 Ad 14/2021

néhoz rozhodujici pticinou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu zalobkyné je
zdravotni postizeni uvedené v kapitole XIII., odd. E, polozce 1b pfilohy k vyhlasce ¢.
359/2009 Sb., kterou se stanovi procentni miry poklesu pracovni schopnosti a nalezitosti
posudku o invalidité a upravuje posuzovani pracovni schopnosti pro Ucely invalidity
(vyhlaska o posuzovani invalidity), tj. bolestivy syndrom patefe s lehkym funkénim
postizenim, polytopni blokady s omezenim pohyblivosti, svalové dysbalance, porucha
statiky a dynamiky patefe i s ob¢asnymi projevy kotfenového drazdéni, bez poskozeni
nervu, kdy nékteré denni aktivity vykonavany s obtizemi, pro kterou se stanovi mira
poklesu pracovni schopnosti 10 - 20 %. Samotné postizeni patefe by odpovidalo spodni
hranici pasma pro minimalni objektivni nalezy a nespolupraci pti lécbé, s prihlédnutim
k psychickym potizim a profesi zalobkyné zvolen pokles pracovni schopnosti o 20 %.

II. Obsah Zaloby

Proti napadenému rozhodnuti podala zalobkyné Zalobu, v niz namita, ze jeji zdravotni stav
se po paté rehabilitaci a po lazenské péli rapidné zhorsil. Z dtivodu zdravotnich omezeni
zalobkyné neni schopna vykonavat vydélecnou Cinnost.

I1I. Vyjadfeni Zalované, dalsi vyjadreni Zalobkyné

Zalovana ve svém vyjadfeni uvadi, ze zalobkyné nesouhlasi s posouzenim svého
zdravotniho stavu. S ohledem na tuto skutecnost navrhuje, aby soud provedl dikaz
odbornym lékarskym posouzenim posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci
dle § 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho zabezpeceni.
V pripadé, ze dle posudku nebude mozné zalobkyni vyhovét, navrhuje zalovana zamitnuti
\4 v /4 v/ v 4 4 4 / 4 4 /.

zaloby. V opa¢ném pripadé ponechava rozhodnuti na vysledku dokazovani a Gvaze soudu.

Po seznameni s obsahem posudku posudkové komise MPSV zalobkyné uvedla, Ze s nim
nesouhlasi. V soucasné dobé vazi 50 kg, kvuli Gbytku télesné vahy neni schopna pracovat
na plny Gvazek a zvladat vétsi fyzickou zatéz. Posudkova komise pouze opsala 1ékarské
zpravy, aniz by s Zalobkyni projednala jeji zdravotni problémy. Zalobkyné nesouhlasi
s tim, ze nebyla zalécena. Z davodu zdravotniho stavu Casto uzivala antibiotika, pti vyuziti
vSech antidepresiv se zhorsily problémy zalobkyné.

IV. Posouzeni véci krajskym soudem

Zaloba byla podana véas (§ 72 odst. 1 s. ¥. s.), osobou k tomu opravnénou (§ 65 odst. 1 s. ¥.
s.). Zaloba je pfipustna (zejména § 65, § 68 2 § 70's. 1. s.).

Zaloba neni d&vodna.

Podle § 39 odst. 1 zakona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi (dale jen ,zakon o
dichodovém pojisténi”), je pojisténec invalidni, jestlize z divodu dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu nastal pokles jeho pracovni schopnosti nejméné o 35 %. Podle § 39 odst.
4 zakona o duchodovém pojisténi plati, ze pfi urCovani poklesu pracovni schopnosti se
vychazi ze zdravotniho stavu pojisténce dolozeného vysledky funkénich vysetfeni; 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, e) schopnost vyuziti zachované pracovni schopnosti v pripadé
poklesu pracovni schopnosti nejméné o 35 % a nejvice o 69 %.
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Posouzeni miry poklesu pracovni schopnosti a stanoveni dne vzniku invalidity je otazkou
odbornou, medicinskou (dichod podminény dlouhodobé neptiznivym zdravotnim
4 4 4 v v/ / 4 v 4 4
stavem), a rozhodnuti soudu tak zavisi predev$im na odborném lékarském posouzeni.
Spravni soud si proto nemuze ucinit usudek o této otazce sam. Podle § 4 odst. 2 zakona ¢.
582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho zabezpeceni, posuzuje zdravotni stav a
4 v o /v v 4 v/ 4 4 v
pracovni schopnost obcant pro Ucely prezkumného fizeni soudntho ve vécech
dichodového pojisténi Ministerstvo prace a socialnich véci, které za timto Gcelem ztizuje
jako své organy posudkové komise. Posudek této posudkové komise, ktery spliuje
v / i v v Ve M / A4 4 4 v M 7/ M
pozadavek Uplnosti a presvédCivosti a ktery se vyporadava se vsemi rozhodujicimi
skute¢nostmi, byva zpravidla rozhodujicim dikazem pro posouzeni spravnosti a
zakonnosti prezkoumavaného rozhodnuti. Posudkovy zavér by mél byt nalezité
zdGvodnén, aby byl presvédcivy i pro soud, ktery nemi, a ani nemutze mit, odborné
lékarskeé znalosti, na nichz posouzeni invalidity zavisi predevsim (rozsudek Nejvyssiho
spravniho soudu ze dne 10. 5. 2013, ¢. j. 6 Ads 12/2013 - 22).

Zalobkyni byl ode dne 18. 11. 2019 ptiznan invalidni dichod 1. stupné. Za rozhodujici
pricinu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu bylo pfislusnym posudkem oznaceno
zdravotni postizeni uvedené v kapitole V., polozce 5¢ pfilohy k vyhlasce o posuzovani
invalidity, tj. uzkostna porucha s depresivnim doprovodem charakteru stfedné tézkého
funkéniho postizeni se znacné snizenou urovni socialnitho fungovani, pro které lekar
stanovil miru poklesu pracovni schopnosti 35 %.

Zdravotni stav zalobkyné byl v prvnim stupni opétovné posouzen dne 21. 4. 2021, zde jiz
lékar posudkové sluzby konstatoval, ze zdravotni stav zalobkyné odpovida postizeni dle
kapitoly XIII., odd. E, polozce 1b ptilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity s poklesem
pracovni schopnosti 15 %.

V namitkovém fizeni byl zdravotni stav zalobkyné posouzen dne 10. 6. 2021. Posudkova
lékarka konstatovala, ze zalobkyné neni v zadné pravidelné lécbé psychiatra a neni
dokladovana ani pravidelna spoluprace s psychologem, ktera by byla jisté na misté a byla
v [ v / sV . /v . . / \ v
zalobkyni i doporucovana, stejné jako lécba cestou psychiatrické ambulance, coz vsak
\4 v ’. 7 i M M 4 \4 M 4 4 v v 4
zalobkyné odmita. V minulosti i1 nyni dolozena pouze jednorazova vySetteni
psychologicka. Uznani invalidity v bfeznu 2020 na zakladé pouze jednorazového vysetfeni
a jesté s trvalou platnosti lze povazovat za posudkové nadhodnoceni. Pti posuzovani miry
poklesu pracovni schopnosti u dusevnich poruch a poruch chovani by obdobi rozhodné
pro posouzeni miry poklesu pracovni schopnosti, mélo trvat zpravidla rok a déle, mysleno
s pravidelnym sledovanim a lécbou, nikoli bez ni.

Co se tyce bolestiveho syndromu paterniho, pro bolesti bederni patete nebyla v pravidelné
1é¢bé neurologické, osSetrovana spiSe cestou pohotovosti. Absolvovala rehabilitaci,
analgetika a myorelaxancia spiSe neuzivala (zazivaci obtize), dle neurologa v dubnu
hodnoceno jako LIS sy L5 vlevo, obstrik odmitla, rehabilitaci neabsolvovala v plném
rozsahu. V Cervnu 2020 osetfena na klinice EuroPainClinic v Brné, tehdy jiz znam
vysledek NMR bederni patefe - bulbing 1.4/5 bez ttlaku nerv. struktury, lehke protruze
diskt L3-5, po celé sledované obdobi bez sfinkterickych potizi, klinicky bez vyznamného
neurodeficitu, provedena infiltrace levého SI kloubu a lig. iliolumbare, poté opét vysetrena
na pohotovosti v 8/2020, kde kromé bolesti zad uvadéla i1 bolesti brficha po jidle
(dlouhodobé obtize se zacpou). Objektivné vsak bricho bez patologie, provedeno EMG
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neprokazalo kofenové drazdéni, dle rehabilitaéniho lékate z ledna 2021 pohyblivost
Ve vV 4 v 7 7/ 4 v / 4 4 M 4

primérena, kréni a hrudni Gsek patefe bez vyznamného omezeni, jen svalova dysbalance,
horni koncetiny bez vyznamné patologie, na DKK velmi lehka takt. hypestezie v
dermatomu L5/S1, jinak i zde bez vyznamné patologie. Koncetiny obecné bez
motorického deficitu, avsak verifikovano mirné omezeni hybnosti pravé kycle a reflexni
zmény hyzdi, pohybuje se samostatné bez pomucek, dle rtg bez vyznamné artrézy.
Artréza je pouze pocinajici, zazivaci obtize nejsou posudkoveé vyznamné.

Dle posudkové lékarky lze z dolozené dokumentace vysledovat pomérné znacnou
A v v Ve VLV M v/ / v 4 ’. 7
nespolupraci ze strany zalobkyné pri lécbé, analgetika neuziva dle doporudleni, odmita
obsttiky, infuzni analgetickou lécbu v plném rozsahu, rehabilitaci nedokonéi, i dle
osetfujicich lékait z rad neurologt apod. v popredi psychické potize. Zalobkyné je zcela
zahlcena svymi somatickymi potizemi, rodinnou problematikou, coz se jisté odrazi i na
bolestivém syndromu ze strany pohybového aparatu, nebot objektivni nalez nekoreluje s
udavanymi subjektivnimi potizemi, pomoc ze strany psychiatrie a psychologie vsak
’. 7 \4 M M 4 4 4 / / Vv
odmita, vzdy absolvuje pouze jednorazové sezeni pro posudkové ucely. Zvoleno tedy
zarazeni do kapitoly XIIIL., odd. E, polozce 1b prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity,
tj. bolestivy syndrom patefe s lehkym funkénim postizenim, polytopni blokady
s omezenim pohyblivosti, svalové dysbalance, porucha statiky a dynamiky patefe i s
obcéasnymi projevy kofenového drazdéni, bez poskozeni nervu, kdy nékteré denni aktivity
vykonavany s obtizemi, pro kterou se stanovi mira poklesu pracovni schopnosti 10 - 20
%. Samotneé postizeni patefe by odpovidalo spodni hranici pasma pro minimalni objektivni
4 J Ve / V1.V Ve 4 4 i / /N7 M v
nalezy a nespolupraci pti 1é¢bé, s prihlédnutim k psychickym potizim a profesi zalobkyné
zvolen pokles pracovni schopnosti o 20 %.

14. Jelikoz zalobkyné v zalobé nesouhlasila s posouzenim svého zdravotniho stavu, vyzadal
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krajsky soud ve smyslu § 4 odst. 2 zakona o organizaci a provadéni socialniho zabezpeceni
posouzeni zdravotniho stavu posudkovou komisi Ministerstva prace a socialnich véci.
Zdravotni stav zalobkyné byl posudkovou komisi posouzen dne 6. 1. 2022.

Posudkova komise shrnula dostupnou zdravotni dokumentaci zalobkyné, vysledky

v 4 IR 4 v \4 4 v v 4
predchozich posouzeni jejtho zdravotniho stavu a prezkoumala zalobkyni nové dolozené
lékatské nalezy. Prijednani byla zalobkyné vySettena neurologem. Dle vysetfeni celkové
lehka kachexie v normé. Horni koncetiny 1 dolni konéetiny svalova sila pletenct akralné,
tonus a hybnost v normé, senze intaktni, patet lehce skoliéza, bez vyraznéjsi poruchy
dynamiky vSemi sméry, kycle oboustranné volné.

Dle zavértu posudkové komise z hlediska patere se jedna o bolesti patere v bederné krizove
oblasti slehkou poruchou statodynamiky patere, lehké paravertebralni spasmy, svalové
dysbalance. Dle vysetfeni MR jen lehké protruze L3-5 bez tisnéni nervovych struktur.
Objektivné pti poslednim neurologickém vysetfeni prakticky normalni nalez. VySettena i
na ortopedii v 5/21 pro udavané bolesti kolene, bez korelace v objektivnim nalezu, koleno
bez synovitidy s playm rozsahem pohybu. Zjisténa synovitida pravého hlezna, ta vsak pri
revmatologickém vySetreni z 8/21 jiz neprokazana. Dle rehabilitacniho vySetteni z 8/21
hypotonie svalstva stehenniho ahyzdového, nestabilita pravého hlezna, bolesti,
ordinovana rehabilitace a podologické vysetfeni. Z posudkového hlediska tedy na
kloubech neni posudkové vyznamny nalez. Zalobkyné opakované ventiluje bolestivé
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potize pohybového aparatu, avsak dle dokumentace prakticky neuziva a hlavné odmita
jakoukoliv medikaci.

Dle psychologického vysetreni v kvétnu 2021 komplexné zhodnoceno jako deprese tézsiho
stupné, coz odpovida predchozimu psychologickému vysetreni v listopadu 2019 - Gzkostna
porucha sttedné tézkého stupné, depresivni doprovod. S ohledem na roky udavanou
Gzkost s depresivni symptomatologii vSak zalobkyné nebyla objektivné vysetfena
psychiatrem, a nebyla ani adekvatné lécena. Pfitom psychické potize jsou zjevné hlavnim
zdrojem somatickych potizi. Nalezy odbornych vySetfeni pohybového aparatu totiz
nekoreluji se subjektivnim rozsahem bolesti. Na prozivani bolesti se podili zejména
psychicky stav zalobkyné. Posudkova komise dale uvadi, ze ptiznani invalidity v minulosti
pro uzkostnou poruchu bylo posudkovym omylem. Stav zalobkyné byl hodnocen na
zakladé jednoho vySetreni, bez pokusu o zavedeni jakékoliv lécby, a pokusu o zlepSent ¢i
stabilizaci stavu (tedy v zadném pfipadé nelze hodnotit jako dlouhodobé nepfiznivy
zdravotni stav s vycerpanou lécbou). Z posudkového hlediska je nutné sledovat zdravotni
stav alespon rok, za predpokladu Ze je posuzovana pravidelné sledovana a adekvatné lécena.
Nelze hodnotit invaliditu na zakladé ojedinélych vysetteni. Zalobkyné nema ?4adné zasadni
mentalni omezeni ¢i poruchu schizofrenniho okruhu s narusenim reality, které by
vylucovaly nahled na onemocnéni a schopnost spoluprace v odbornych ambulancich. Miru
poklesu pracovni schopnosti zalobkyné uréila posudkova komise shodnym zpusobem jako
posudkovy lékat v namitkovém fizeni.

Posudkova komise vychazela ze vsech dostupnych lékafskych zprav, vcetné téch, ktere
zalobkyné dolozila k zalobé. Podstatna dle krajského soudu je ta skuteénost, ze ze
shromazdénych podklada ucinili vSichni posudkovi lékati shodny a lékafskymi davody
v / 4 v v/ vV Vv Vo i 4 V/Ve v/ M 4 4
podepreny zavér - v pripadé zalobkyné je dominantni pri¢inou neptiznivého zdravotniho
bolestivy syndrom patefe slehkym funkénim postizenim. Objektivni lékatrské nalezy
7 1.7 . sV ’ v . ’ . . ’ ’ J
neodpovidaji ani tomuto postizeni, prostrednictvim subjektivnich bolesti pohybového
aparatu se zfejmé do znacné miry somatizuji psychické problémy zalobkyné - inava a stres
z péle o syna se stredné tézkou mentalni retardaci. Psychické problémy zalobkyné vsak
nejsou dostatecné objektivizovany lékarskymi podklady - zalobkyné neni v ambulantni
péci psychiatra ani v dlouhodobé pravidelné péci psychologa. Nelze tudiz dospét k zavéru,
v v v . / .1 / v v/ - / .
ze se u zalobkyné jedna o stabilizovany dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, ani nelze
urcit funkéni dopad zdravotniho stavu na pokles pracovni schopnosti. Predchozi zavér o
podfazeni postizeni pod kapitolu V., polozku 5c¢ prilohy k vyhlasce o posuzovani
invalidity (4zkostna porucha sdepresivnim doprovodem charakteru stfedné tézkého
funk¢niho postizeni) nazakladé jednorazového pohovoru spsychologem a skore
psychologického testu bylo posudkovym omylem.

Krajsky soud hodnoti uvedené zavéry posudkové komise MPSV a shodné zavéry
posudkového lékare v namitkovém fizeni, jako srozumitelné a presvédcive. Posudkovi
lékari dostate¢né vysvétlili, ze v pripadé bolestivého syndromu patete nelze dospét na
podkladé neurologického ¢i jiného lékarského nalezu k zavéru o funkénim omezeni na
takové rovni, ze by to odtvodnilo ztratu pracovni schopnosti v mire potfebné pro vznik
niroku na invalidni dichod. Zalobkyné sice subjektivné udava bolesti, nicméné neuZiva
ani specialisty doporucenou medikaci (viz napt. zprava z ambulantniho vysSetfeni FN Brno
ze dne 4. 6. 2020 - zalobkyné neuziva medikaci, neodvratitelna od svych rodinnych potizi,
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v v i i M 4 i 4 Ve i i 4 /v 7./
vSechny moznosti terapie neguje. Nutna psychologicka ¢i psychiatricka péece - odmita.
Nabizena infuze - odmita; zprava z EuroPainClinics Brno a.s. ze dne 11. 6. 2020 - leky se

v/ A4 v/ 4 4 V o / 4 \4 IV YV v oV
snazi neuzivat), a z dalsich posudkovych zavért vyplyva, ze povaha obtizi zalobkyné maze
byt do znacné miry somatomorfni.

V takovém ptipadé by mohly byt v poptedi nepfiznivého zdravotniho stavu zalobkyné

obtize charakteru psychickych onemocnéni. K objektivizaci téchto obtizi je ovsem treba,

aby posudkovi 1ékati méli k dispozici relevantni informace o povaze zdravotniho stavu
\4 v . v/ v . ’ 4 /4 V o . . v/ v

zalobkyné, tj. vtomto pfipadé zejména zpravy lékaru z oboru psychiatrie, ptripadné
4 v o v . /4 . . 4 /v

zaznamy o formé a prubéhu psychologicke a psychiatrické lécby.

Podle § 39 odst. 4 zakona o dichodovém pojisténi p7i urcovdni poklesu pracovni schopnosti
se vychdzi ze zdravotniho stavu pojisténce doloZeného vysledky funkcnich vysetrent; pritom se
bere v ivahu mimo jiné, zda se jedna o stabilizovany zdravotni stav, a zda a jak je
eV _V 4 4 Vv 4 4 . /4 . 7
pojisténec na své zdravotni postizeni adaptovan. Krajsky soud v obecnosti souhlasi se
zavéry posudkovych lékait, ze invalidita muze byt konstatovana az v situaci, kdy je
zdravotni stav ustaleny, tzn. v dobé, kdy lze spolehlivé posoudit jeho charakter a vysledky
dostupné lecby.

Dlouhodobé nepfiznivym zdravotnim stavem je jen takovy stav, u néhoz podle poznatkt
lékarské védy lze predpokladat, ze bude trvat déle nez 1 rok (§ 26 zakona o duchodovém
pojisténi). Jiz z tohoto duvodu je nutné spolehlivé urlit charakter daného zdravotniho
stavu. Priloha vyhlasky o posuzovani invalidity nadto mezi obecnymi posudkovymi
zasadami pro kapitolu V (Dusevni poruchy a poruchy chovani) zminuje, ze p#i posuzovani
miry poklesu pracovni schopnosti u dusevnich poruch a poruch chovini by sledované obdobr,
rozhodné pro posouzeni miry poklesu pracovni schopnosti, mélo trvat zpravidla rok. 1 tyto
skutednosti posudkovi lékati ve svych zavérech zminili.

Ze zdravotnické dokumentace zalobkyné vyplyva, ze dne 18. 11. 2019 absolvovala
psychiatricky pohovor u psychologa PhDr. S. a testovani BAI s vysledkem stredné tézka
Gzkost a test GDS s vysledkem lehka deprese. Dle zavért psycholozky nejvyznamnéjsi
psychosomatické symptomy, z pohovoru jako pfi¢ina nezpracované vnitfni a vztahove
konflikty, nevyjadrené emoce a stres. Diagnostikovana uzkostna porucha stredné tézkého
stupné, depresivni doprovod. Posudkovi 1ékati dospéli k zavéru, ze prfiznani invalidniho
dichodu v minulosti na zakladé této jedné zpravy (fakticky prevzetim jejich zavért) bylo
s ohledem na vse vyse uvedené posudkovym nadhodnocenim, resp. posudkovym omylem.
Ani tomuto zavéru neni dle krajského soudu co vytknout.

Posudkovym spisem poté neprochazi zadna dalsi dokumentace stran psychologického
¢i psychiatrického sledovani zalobkyné v nasledujicim obdobi. Z lékafskych zprav naopak
vyplyva, ze problémy zalobkyné neguje a opakované doporuc¢ovanou odbornou pomoc
odmita. Ptitom vsak ani z nalezu psycholozky nevyplyva, ze by zalobkyné neméla
dostatecné dispozice (zejm. rozumové a rozpoznavaci) k tomu, aby na doporuceni 1ékara
byla schopna reflektovat.

Psycholozku PhDr. S. poté zalobkyné navstivila az dne 18. 5. 2021, kde pfi pohovoru
popisuje vycCerpani pfi péli o syna, tézkou unavu, neni schopna zvladat domaci prace, nic ji
nebavi. Psycholozka uzavira, ze dle pohovoru zalobkyné dlouhodobé proziva stresove
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momenty pfi péli o syna se stredné tézkou mentalni retardaci. V popredi deprese tézsi
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stupné - zvl. anhedonie, pocity silné Gnavy vyderpani, obavna ocekavani, strach
z budoucnosti. Skutecnosti akcentované v pribéhu pohovoru odpovidaji tomu, co
v v 4 v eV Ve 4 M /4 \4 4 v V.. 4
zalobkyné uvadéla jiz pfi prvnim pohovoru, diagnéza psycholozky se mirné odlisuje (nyni
zdGraznéna deprese). S ohledem na vyse uvedené vsak dvé zpravy psychologa vyhotovené
s odstupem 1,5 roku bez pravidelné péce ¢i sledovani zdravotniho stavu nemohou byt
4 v M / M ./ i 4 /v \4 v M4 4
podkladem pro zavéry o tom, jaky vliv maji psychické obtize zalobkyné na jeji pracovni
schopnost.

Krajsky soud nema v imyslu dusevni stav zalobkyné nijak zlehovat, pro adekvatni
posouzeni ztraty pracovni schopnosti je vSak vtomto ptipadé treba vyvoj zdravotniho
stavu sledovat kontinualné po delsi obdobi (zpravidla 1 roku) a reflektovat na doporuceni
lékatt. Zalobkyné dosud lékate (psychiatra) nenavitivila, alespoti to nevyplyva z Z4dnych
lékarskych zprav. Pokud psycholozka (byt izolované na zakladé jednoho pohovoru)
dospéla k zavéru, ze v pripadé zalobkyné se jedna o depresi tézsiho stupné, 1ze tento postup
do budoucna jen doporudit.

Nelze vyloudit, ze do budoucna muze byt zdravotni stav zalobkyné posouzen odlisné.
Krajsky soud vSak pfi prezkumu napadeného rozhodnuti vychazi ze skutkového a
pravantho stavu ke dni jeho vydani (§ 75 odst. 1 s. f. s.) a posudkovi lékari pri posuzovani
zdravotniho stavu vychazeji zejména z vysledk funkénich vySetfeni dolozenych nalezy
oSetrujicich lékart (resp. u neurotickych poruch a psychosomatickych poruch téz z
psychologického vysetfeni k objasnéni pricin a motivace obtizi a event. sekundarniho
zisku). Pfipadné vysetfeni posudkovymi lékati ma dopliujici charakter a u dusevnich
poruch, kde provadéci vyhlaska akcentuje dlouhodobé sledovani, toto z povahy véci
nemuze plnohodnotné nahradit (na rozdil napt. od vysetfeni pohybového aparatu). Na
zakladé podkladu obsazenych ve spravnim spise pak posudkova komise nemohla dospét
k zavéru, ze pracovni schopnost zalobkyné poklesla alesponi o 35 %, coz je také radné
odtvodnéno.

Zavéry lekarského posouzeni stran bolestivého syndromu patere ve spravnim fizeni i
v soudnim rizeni jsou ve vzajemném souladu a vychazi z lékarské dokumentace zalobkyné,
zdravotni stav zalobkyné byl vtomto sméru posouzen dostate¢né a lékarské zavéry
dostateCné odtvodnéné. Stran psychickych obtizi zalobkyné nebylo z dostupné
dokumentace (zalobkyné nenavstivila psychiatra, neni v soustavné ambulantni
psychologické ¢i psychiatrické péci - toto dle dokumentace odmita, dostupné pouze
izolované psychologické vySetreni s odstupem 1,5 roku) mozno ulinit zavér o tom, ze
pracovni schopnost zalobkyné poklesla do té miry, ze je invalidni. Namitky nespravného
posouzeni zdravotniho stavu proto nejsou divodné.

V. Zavér a naklady fizeni

Krajsky soud z vyse uvedenych davodu zalobu jako nedivodnou zamitl podle § 78 odst. 7
s. . s. Vyrok o nahradé nikladd Hzeni vychazi z § 60 odst. 1 s. ¥. s. Zalobkyné nebyla
v Hzeni Gsp&$n, proto nemé pravo na nihradu nakladd fHzeni. Zalovany nem privo na
nahradu nakladu fizeni ex lege (§ 60 odst. 2 s. 1. s.).

Pouceni:
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Proti tomuto rozhodnuti lze podat kasacni stiznost ve lhaté dvou tydnt ode dne jeho
dorudeni. Kasacni stiznost se podava u Nejvyssiho spravaiho soudu. V fizeni o ni musi
stézovatele zastupovat advokat. To neplati, ma-li stézovatel, jeho zaméstnanec nebo ¢len,
ktery za néj jedna nebo jej zastupuje, pravnické vzdélani, které se vyzaduje pro vykon
advokacie.

Brno 27. dubna 2022

Mgr. Filip Skfivan, v. r.

samosoudce



