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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky  soud v Ostravé - pobocka v Olomouci rozhodl samosoudkyni
JUDr. Martinou Radkovou ve véci
zalobce: M. L.
bytem X
proti
zalovaneé: Ceska sprava socilniho zabezpeeni

sidlem Ktizova 25, 225 08 Praha 5

o zalobé proti rozhodnuti Zalované ze dne 30. 3. 2022, &. j. X, ve véci invalidniho déchodu

takto:
I. Zaloba se zamita.

II. Zadny z Glastnikl fizeni nema pravo na nahradu nakladd fizeni.

Odavodnént:

. Zalobce navrhoval prezkoumani  rozhodnuti  zalované, citovaného v zahlavi,
kterym zalovana zamitla namitky zalobce a potvrdila své rozhodnuti ze dne 9. 12. 2021, ¢.
j- X, jimz zamitla zadost zalobce o invalidni duchod, protoze podle posudku Okresni
spravy socialniho zabezpeceni Olomouc (dale jen ,OSSZ*) pracovni schopnost zalobce
poklesla pouze o 20 %.

. Zalobce v %alobé namital, e neni schopen vykonivat pracovni ¢nnost odpovidajici
dosazenému vzdélani, zkuSenostem a znalostem ani soucasnou profesi na pozici mistra
montaZe. Zalobce trpi zivaznou kardiomyopatii s ¢astymi komorovymi arytmiemi podle
kapitoly IX oddilu A polozky 7b prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., kterou se stanovi
procentni miry poklesu pracovni schopnosti a nalezitosti posudku o invalidité a upravuje
posuzovani pracovni schopnosti pro tGcely invalidity (dale jen ,vyhlaska o posuzovani
invalidity). Zalobce ma implantovany kardioverter — defibrilitor a jeho osobni aktivity i
pracovni moZnosti jsou omezené. Zalobce se musi vyhybat stresovym situacim, zvlaté
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zvysené fyzicke zatézi a nesmi se kvuli kardiostimulatoru pfiblizovat k CNC obrabécim
strojum, které maji elektromagnetické upinani. Zalobce proto neni schopen plnit sveé
pracovni povinnosti a zameéstnavatel mu jiz neprodlouzi pracovni smlouvu. Pokles

’ . v . vv/ v Vel 7 17 A ’ ’
pracovni schopnosti u zalobce je vyssi, nez urcili posudkovi lékafi. Zalobce navic trpi
pruduskovym astmatem, které ovliviiuje jeho srdecni problémy. To zalovana nezohlednila.
Zalobce nesouhlasil s tim, ze nebyl ptizvan k jednani posudkového lékare a ten si nemohl
udélat blizsi predstavu o zalobcové zdravotnim stavu.

. Zalovan4 ve vyjdfeni k Yalobé zdtraznila, Ye posudkovy lékat v posudku vyhodnotil
astma bronchiale a uzavrel podle lékatskych zprav, ze vysledky méfeni byly v norme.
Posudkovy lékat nebyl povinen zalobce ptizvat k jednani, protoze jeho Ukolem neni
zji$tovani primarnich klinickych poznatkd. Zalobce nenamital ani nedplnost zdravotnické
dokumentace.

. Krajsky soud v Ostravé - pobolka v Olomouci pfezkoumal napadené rozhodnuti
podle § 65 a nasl. zakona ¢. 150/2002 Sb., soudni rad spravni, ve znéni pozdéjsich predpist
(dale ,s. f. s.“) vmezich zalobnich bodd a pfi prezkoumani rozhodnuti vychazel
ze skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani zalované (§ 75 odst. 1 a 2
s. . s.), tedy ke dni 30. 3. 2022.

. Zalovan4 napadené rozhodnuti odévodnila tim, e podle posudku lékate Ceské spravy
socidlniho zabezpeleni (dale jen ,CSSZ“) o invalidité ze dne 2.3.2022 nebyl Zalobce
invalidni. Rozhoduyjici pri¢inou dlouhodobé nepfiznivého stavu s nejvyznamnéj$im
dopadem na pokles pracovni schopnosti zalobce bylo zdravotni postizeni podle kapitoly
IX oddilu A polozky 7b prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity. Pokles pracovni
schopnosti ¢inil 30 % (tj. dolni hranice stanoveného rozmezi). Jednalo se o non-kompaktni
kardiomyopatii, NYHA I, ejekéni frakce leve komory 47 %, bez syndromu anginy
pectoris, s negativni Kkoronagrafii, scastym vyskytem polymorfnich komorovych
extrasystol, ale bez zachytu komorové tachykardie, stav po implantaci kardioverter -
defibrilatoru z primarné preventivni indikace v lervenci 2021, astma bronchiale pod
kontrolou a dal$i vyjmenované nemoci. Srdecni selhani neni vedoucim pfiznakem a ostatni
kritéria hodnoceni podle vyhlasky o posuzovani invalidity nejsou splnéna. NYHA I
neznamena omezeni vykonnosti pti stredné tézkém zatizeni. Nejsou recidivujici synkopy
se zranénimi. U pruduskového astmatu byly vysledky testu FENO opakované v normé;
posledni vySetfeni prob¢hlo v dobé respiratniho infektu. Zalobce byl schopen préce
s vyuzitim dosazeného stfedoskolského vzdélani a dosavadni praxe, slimitem fyzické
zatéZe, prace ve vyskach a v oblasti s elektromagnetickym zéfenim. Zalovani dospéla
k odlisnému posouzeni oproti OSSZ, coznemélo vliv na vysledny zavér o existenci
invalidity. OSSZ hodnotila zalobce podle kapitoly IX oddilu A polozky 1b ptilohy
k vyhlasce o posuzovani invalidity (srdeéni selhani slehkym poklesem vykonnosti),
s mirou poklesu pracovni schopnosti celkem o 20 %.

. Vsouladu s §4 odst. 2 zdkona ¢.582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho
zabezpeleni, ve znéni G¢inném ke dni vydani napadeného rozhodnuti (dale jen ,zakon ¢.
582/1991 Sb.%), soud vyzadal k dikazu posudek Posudkové komise Ministerstva prace
a socialnich véci (dale jen ,posudkova komise“ nebo ,PK MPSV®).

. Z posudku PK MPSV v Ostravé ze dne 2. 6. 2022 soud zjistil, ze které zdravotnické
dokumentace posudkova komise vychazela, jaké byly diagnbzy zalobce, jaké konkrétni
skutednosti citovala posudkova komise z relevantnich lékarskych zprav a k jakému
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posudkovému zhodnoceni dospéla. Podle posudkové komise rozhodujici pricinou
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu zalobce s nejvyznamnéjsim dopadem na
pokles pracovni schopnosti k datu 30. 3. 2022 bylo zdravotni postizeni uvedené v kapitole
IX oddilu A polozky 1b ptilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity, s mirou poklesu
pracovni schopnosti 0 20 %, tj. horni hranice rozmezi, protoze nejde o toleranci zatéze
NYHA II, ale NYHA I. Posudkova komise nehodnotila zalobce podle polozek 1c nebo 1d,
protoze nebyly zjistény pfiznaky, které tyto polozky charakterizuji. Posudkova komise
se ztotoznila s hodnocenim invalidity posudkovym lékafem OSSZ.

Zalobce nebyl schopen tézke fyzické prace, v prostredi zvyseného vyskytu pyla v pylové

sez6né (s ohledem na astma a alergii). Byl schopen s vyse uvedenymi omezenimi naposledy
/ / . ’ Y 7 v/ v ’

vykonavané profese - mistr useku montaze. Zalobce byl schopen vyuzivat dosazené

vzdélani, zkusenosti a znalosti a po pripadném zaskoleni ¢i rekvalifikaci vykonavat s vyse

uvedenymi omezenimi lehéi prace v technicko-hospodatskych profesich, ale i v délnickych
4 / o v 4

profesich v lehkém pramyslu nebo ve sluzbach.

Posudkova komise se v hodnoceni neshodla s posudkovym lékafem zalované, protoze
nebyly prokazany recidivujici neurokardiogenni synkopy se zranénimi a s minimalnimi ¢i
zadnymi prodromy ani stavy s omezenim srdecni funkce a celkové vykonnosti pri stredné
vV 7/ ’ N ’ 7 / .
tézkém (obvyklém) zatizeni. Zalobce byl kompenzovan na stupni NYHA I, bez
/ 4 / i Ve vV 4 /. VVe" 4 i / M /4 4
podstatného omezeni vykonnosti pfi bézné zatézi. Posudkova komise na svém jednani
vyhodnotila i nové dolozeny nalez alergolozky. Bronchialni astma zalobce je dobre
kompenzované lécbou a nesnizuje vyznamnéji jeho pracovni potencial. Nejsou prokazany
synkopy.  Defibrilator byl implantovan  primarné =z preventivnich  duvodu.
Kardiostimulator neomezuje bézné osobni aktivity a pracovni moznosti zalobce. Ke
schopnosti pracovat s CNC obrabécimi stroji, které maji elektromagnetické upinani, by
bylo nutné vyzadat vyjadreni arytmologa, ktery zna typ defibrilatoru, jimz je zalobce
4 M i v M M / /' vV /
vybaven. Posudkova komise posoudila zalobce jako mistra Gseku montaze. Této profese
je schopen.

Zalobce pfi jednini soudu namitl, Ye spravné bylo posouzeni posudkovym lékatem
alované, ze ma NYHA II, jak uvedl ve zpravé jeho ofetfujici 1ékat. Zalobce nevyjde do
schodt, musi se vyhybat stresu a namaze. Astma omezuje jeho zdravotni stav, télo neni
schopno zasobovat plice kyslikem, a proto nepracuje dobfe i srdce. Zalobce nemiZe jezdit
jako profesionalni fidi¢. Nadtizeny mu odebira prace a kvili zatézi a stresu v praci ke dni
31. 8. 2022 kondi. Zalobce dal$i dokazovani nenavrhoval.

Krajsky soud dospél k zavéru, ze zaloba neni divodna.

Podle § 39 odst. 2 zdkona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, ve znéni G¢inném
ke dni vydani napadeného rozhodnuti (dale jen ,zakon o dichodovém pojisténi®) jestlize
pracovni schopnost pojisténce poklesla

a) negméné o 35 %, avsak nejvice o 49 %, jednd se o invaliditu proniho stupné,

b) nejméné o 50 %, avsak nejvice o 69 %, jedna se o invaliditu drubého stupné,

¢c) nejméné o 70 %, jedna se o invaliditu t7etiho stupné.

Podle § 39 odst. 3 zakona o dichodovém pojisténi pracovni schopnosti se rozumi schopnost
PoJ
V.V V4 4 v v Ve / /S v 4 / v /.
pojisténce vykondvat vydélecnou ¢innost odpovidajici jeho télesnym, smyslovym a dusevnim
schopnostem, s priblédnutim k dosaZenému vzdélani, zkusenostem a znalostem a predchozim
vydélecnym cinnostem. Poklesem pracovni schopnosti se rozumi pokles schopnosti vykondvat
vydélecnou Cinnost v disledku omezeni télesnych, smyslovych a dusevnich schopnosti wve
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srovndni se stavem, ktery byl u pojisténce pred vznikem dloubodobé nepriznivého zdravotniho
stavn.

Podle § 39 odst. 4 zakona o duchodovém pojisténi pr#i urcovini poklesu pracovni schopnosti

se vychdzi ze zdravotniho stavu pojisténce doloZeného vysledky funkcnich vysetreni; pritom se

bere v tivabu,

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 drub vydélecné éinnosti, nez dosud vykondval,

e) schopnost vynziti zachované pracovni schopnosti v pripadé poklesu pracovni schopnosti
nejméné o 35 % a nejvice 0 69 %,

1) v pripadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70 % téZ to, zda je pojisténec schopen
vydélecné Cinnosti za zcela mimorddnych podminek.

V souzené véci byla pfedev$im sporna otdzka skutkova, tj. zdravotniho stavu Zalobce
a existence, prip. stupné jeho invalidity. Ve spravnim fizeni byl posouzen zdravotni stav
\4 M 4 4 4 v/ 4 4 4

zalobce a jeho dopad na pracovni schopnost dvakrat a v soudnim fizeni spravnim byl stav
zalobce posouzen PK MPSV v Ostravé se stejnym vysledkem, tj. ze zalobce neni invalidni.
Na tento zavér nemélo rozdilné posouzeni poklesu pracovni schopnosti zalobce, ktery byl

odle zalované o 30 % a podle OSSZ a posudkové komise o 20 %.
P P P

Na soudu bylo, aby vyhodnotil z provedenych dikaza, o ktery ma své rozhodnuti opfit.
Posouzeni miry poklesu pracovni schopnosti a stanoveni existence a dne vzniku invalidity
je otazkou odbornou, medicinskou (dichod podminény dlouhodobé nepfiznivym
zdravotnim stavem), a rozhodnuti soudu tak zavisi predev§im na odborném lékarském
posouzeni. Spravni soud siproto nemuze udinit Usudek o této otazce sam. Podle
§ 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb. posuzuje zdravotni stav a pracovni schopnost obcant
pro ucely prezkumného fizeni soudniho ve vécech duchodového pojisténi Ministerstvo
prace a socialnich véci, které za timto Gcelem ztizuje jako své organy posudkové komise.
Posudkové komise jsou opravnény posoudit pokles pracovni schopnosti a zaujmout
4 4 v M * 1.V ./ M 4 4 Ve 4 . /4 v/ 4 M
posudkové zavéry o invalidité, jejim vzniku, trvani ¢i zaniku. Posudkové fizeni je
specifickou formou spravni cinnosti (srov. § 16a zak. ¢.582/1991 Sb.) spocivajici
v posouzeni zdravotniho stavu obc¢ana a nékterych dusledku z néj vyplyvajicich pro oblast
A 4 v 4 o /4 **V_V 4 4 4
socialnitho zabezpeceni a dichodového pojisténi. Jde o postup posudkového organu,
jehoz hlavnim obsahem je posudkova c¢innost, kterd predpoklada vedle odbornych
lékatskych znalosti téz znalosti z oboru posudkového lékatstvi. I tyto posudky nicméné
hodnoti soud jako kazdy jiny dikaz podle zasad upravenych v §77 odst. 2 s.f.s.
a v pripadé potreby mize zejména ulozit téz zpracovani posudku soudem ustanovenym
znalcem z oboru posudkového lékaistvi. Posudek, ktery spliuje pozadavek tplnosti
v VvV 1V M / v/ 4 4 v . N4 N v i /. 4
a presvédcivosti, a ktery se vyporadava se vsemi rozhodujicimi skute¢nostmi, byva
zpravidla rozhodujicim diikazem pro posouzeni spravnosti a zakonnosti prezkoumavaného
rozhodnuti. Posudkovy zavér by mél byt nalezité zdivodnén, aby byl pfesvédéivy
i pro soud, ktery nema, a ani nemuze mit, odborné lékatské znalosti, na nichz posouzeni
invalidity zavisi predevsim.
Spravni soud tedy sam zdravotni stav zadatele o invalidni diichod nepfezkoumava. Nejsou-
li namitany jiné vady fizeni, spravni soud v fizeni o spravni zalobé proti rozhodnuti
organu socialniho zabezpedeni ve véci invalidity, jejtho stupné a data vzniku invalidity,
v/ ’ v_ s v . . ’ 1.7 Vv .
resp. v fFizeni o kasacni stiznosti proti rozhodnuti krajského soudu, ovéruje pouze to, zda
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posudek prislusné posudkové komise, onéjz se opira spravni rozhodnuti, je Uplny
a presvédCivy (test Uplnosti, presvédéivosti aspravnosti posudku - srov. konstantni
judikaturu Nejvyssiho spravniho soudu (dale jen ,INSS®), napt. rozsudek ze dne 25. 9. 2003,
¢.j. 4 Ads 13/2003-54, ze dne 3. 4. 2013, C. j. 6 Ads 158/2012-24 a mnohé dalsi, dostupné na
www.nssoud.cz), pfipadné - namital-li to zalobce - zda byla pfislusna posudkova komise
radné obsazena (test fadného slozeni posudkové komise).

V zavéru soudem provedeného dokazovani nebyl spor o uplnosti podkladt pro posouzeni
zdravotniho stavu zalobce. Posudkova komise vypsala, ze kterych vsech nalezti vychazela
a lékarské zpravy, které byly soucasti zdravotnické dokumentace, posudkova komise
v posudku zhodnotila. Zalobce nenamital, Ze by v posudku chybéla nékterd konkrétni
lékarska zprava a vécné posouzeni jejiho obsahu. Soud se tedy zabyval dale otazkou, zda
posudek PK MPSV obstoji v testu Gplnosti, presvédcivosti a spravnosti.

Pozadavek  dplnosti,  presvédCivosti  aspravnosti  posudku  spoliva v tom,
v 4 M 4 WA v M o4 i v M v v/
ze se posudkova komise musi vyporadat se vsemi rozhodujicimi skuteCnostmi, predevsim
s témi, které posuzovana osoba namita, a musi sve posudkové zavéry nalezité odivodnit.
Z posudku musi byt zfejmé, ze zdravotni stav posuzované osoby byl komplexné posouzen
na zakladé Gplné zdravotnické dokumentace i s prihlédnutim ke vem ji tvrzenym obtizim,
aby nevznikly pochybnosti o plnosti a spravnosti klinické diagnézy. V posudku musi byt
dale uvedeno, zda zjistény zdravotni stav zaklada dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav,
/ 4 *V 4 M o4 V/Ve v/ v v
a pokud ano, které zdravotni postizeni bylo vzato za jeho rozhodujici pficinu v pfipade, ze
pricinou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu je vice zdravotnich potizi (§ 2 odst. 3
vyhlasky o posuzovani invalidity), pticemz jednotlivé hodnoty procentni miry poklesu
pracovni schopnosti stanovené pro jednotliva zdravotni postizeni se tu nesCitaji, ale
procentni mira poklesu pracovni schopnosti se stanovi podle tohoto zdravotniho postizeni
se zfetelem k zavaznosti vlivu ostatnich zdravotnich postizeni na pokles pracovni
schopnosti pojisténce. Za rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu
se povazuje takové zdravotni postizeni, které ma nejvyznamnéjsi dopad na pokles pracovni
schopnosti pojisténce. Procentni miru poklesu pracovni schopnosti tedy komise vyhodnoti
podle charakteru zdravotniho postizeni na zakladé vyhlasky o posuzovani invalidity,
pricemz zdravotni postizeni podradi podle jeho druhu a intenzity pod pfislusnou kapitolu,
oddil apolozku prilohy kvyhlasce o posuzovani invalidity, asoucasné odavodni
stanovenou miru poklesu pracovni schopnosti v ramci zde stanoveného rozpéti, véetné
v/ 4 /v 4 /v 4 ’ . 1
pripadného navyseni podle § 3 vyhlasky o posuzovani invalidity.

Soud konstatuje, ze posudek PK MPSV v Ostravé, ktery byl podkladem vydani rozsudku,
narokim testu uUplnosti, presvédéivosti aspravnosti dostal. PK MPSV  shromazdila
zdravotnickou dokumentaci zalobce v Gplnosti a posoudila jeho zdravotni stav komplexné,
soud ani nema dtivod pochybovat o plnosti a spravnosti stanovenych diagnéz.

Podle kapitoly IX oddilu A polozky 1b prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity je
zdravotnim postizenim chronické srdecni selhani - systolicka a diastolicka dysfunkce jako
vysledny stav fady kardiovaskularnich postizeni - s lehkym poklesem vykonnosti, NYHA
10, tolerovana zatéz 1-2 W/kg, METS 5-7, V02 max. 16-20, lehka systolicka dysfunkce levé

komory, EF 0,35-0,50, lehka diastolicka dysfunkce levé komory, BNP, NT proBNT(b)
lehce zvysené. Pokles pracovni schopnosti u tohoto postizenti je stanoven na 20 - 40 %.

Podle posudkového hlediska pti stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti se hodnoti
intenzita subjektivnich potizi podle klasifikace NYHA, z objektivnich ukazateld se u
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systolické dysfunkce hodnoti ejekéni frakce levé komory, event. srdeéni index; u
diastolické dysfunkce transmitralni diastolicky prutok (pomér rychlosti E/A), tok krve v
plicnich zilach (Vs:Vd), diastolicky pohyb mitralniho prstence (TDI), velikost leve siné,
event. plnici tlak levé komory (pfi dysfunkci stoupd nad 12 mmHg) a dopad zjisténé
funkéni poruchy na celkovou vykonnost. Pro zarazeni do
ptislusné funkcni skupiny must byt splnéna 3 kritéria.

Podle kapitoly IX oddilu A polozky 7b pfilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity jde o
arytmie, synkopy:

A) Tachykardie, supraventrikularni tachykardie (sinusova tachykardie, AV nodalni reentry
tachykardie, AV reentry tachykardie, ektopické sinové tachykardie, fluttery sini, fibrilace
sini), komorové tachykardie, flutter komor, fibrilace komor. Podle posudkového hlediska
mira poklesu pracovni schopnosti zavisi na zavaznosti tachykardie, na jejim typu a
komorové frekvenci, na pritomnosti strukturalniho kardiovaskularniho postizent,
frekvenci a intenzité projevu. K posouzeni subjektivnich potizi lze vyuzit klasifikace podle
NYHA, miru funkéntho omezeni lze objektivizovat bicykloergometrii. Z posudkového
hlediska je rozhodujici efekt farmakologické i nefarmakologicke 1écby (katetrizacni ablace).
Funk¢né zavazné jsou predevsim komorové tachykardie s vyznamné snizenou EF levé
komory. Tachykardie bez organického postizeni srdce ¢i primarni elektrické poruchy
myokardu maji zpravidla dobrou prognézu.

B) Bradykardie, kardiostimulatory, implantabilni kardioverter-defibrilatory. Podle
posudkového hlediska se pti posuzovani miry poklesu pracovni schopnosti vychazi z
omezeni srde¢ni funkce a celkové vykonnosti. Asymptomatické bradykardie nevedou ke
snizeni pracovni schopnosti. Symptomatické bradykardie vedou k projevim nizkého
minutového  srdecntho  vydeje a vyzaduyji Gpravu farmakoterapie (vysazeni
bradykardizujicich 1éka) nebo implantaci trvalého kardiostimulatoru. Stavy po implantaci
kardiostimulatoru, kde neni pfitomno organické srdeéni postizeni, nevedou k poklesu
pracovni schopnosti. Pfi hodnoceni je nutno vzit v Gvahu, zda indikace k implantaci byla
primarné ¢i sekundarné preventivni.

C) Synkopy. Podle posudkového hlediska vétsina neurokardiogennich synkop je
uspokojivée kompenzovana rezimovymi opatfenimi a nepusobi pokles pracovni
neschopnosti. Rozhoduyjici je stanovit riziko dalsich recidiv a jejich zavaznost. Mira poklesu
pracovni schopnosti se stanovi zejména podle poklesu srde¢niho vykonu.

Podle kapitoly IX oddilu A polozky 7b ptilohy vyhlasky o posuzovani invalidity jde o
stavy s omezenim srdeni funkce a celkové vykonnosti pii stredné tézkém (obvyklém)
zatizeni, podle rozsahu omezeni recidivujici neurokardiogenni synkopy se zranénim as
minimalnimi ¢ zddnymi prodromy. Pokles pracovni schopnosti utohoto postizeni je
stanoven na 30 - 60 %.

Podle obecnych posudkovych zasad kapitoly IX se u srdeCnich postizeni pfi hodnoceni
4 4 M ’ 7 v /7 Vv 4 v 4 /
miry poklesu pracovni schopnosti vychazi z funkcniho postizeni, moznosti a vysledku
1é¢by, vyvoje a prognézy postizeni. Pro hodnoceni je nejdilezitéjsi posouzeni funkéniho
/ A ’ . . ’ . . ,

stavu, které vychazi jak z vyhodnoceni subjektivnich kriterit (NYHA, CCS, dotazniky,
skdrovaci systémy), tak z objektivné zjiSténych kriterii (hodnoty ejekéni frakce-EF,

. ’ . . , 10 ’ . 7
plazmatické koncentrace natriuretickych peptida-NP, vysledku Holterova monitorovani,
hodnot metabolického ekvivalentu-MET, spotteby kysliku-V02max., zatéze vztazené k
télesné hmotnosti - W/kg télesné hmotnosti). Pro zatazeni do ptislusné funkéni skupiny
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4 / v v M 4 N4 4 4 4 ..
musi byt splnéna 3 popt. i vice kritérii. Pro stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti je
rozhodujici dopad zjisténého funkéniho omezeni na celkovou vykonnost a schopnost
vykonavat denni aktivity. Pfi hodnoceni by sledované obdobi, rozhodné pro posouzeni
miry poklesu pracovni schopnosti, mélo trvat zpravidla jeden rok. Pti posouzeni je nutno

Ve 4 v i \4 v v v / 4 * Vv 4 oV / i
prihlédnout ke skuteCnosti, ze fada srde¢né cévnich postizeni muaze vyustit v syndrom
chronického srdecniho selhani.

Zalobce neptedlozil Zadny lékatsky posudek pro pracovnépravni Glely nebo jakoukoli
lékarskou zpravu, ktera by zpochybnila zjistény skutkovy a pravni stav ve véci poklesu
jeho pracovni schopnosti a invalidity.

K namitce zalobce, ze ma podle lékarskych zprav v klasifikaci dusnosti NYHA II, soud
poukazuje na 1ékarské zpravy ve spravnim spise, zejména na propoustéci zpravy ze dnt 1.
8.2021a7.7.2020 a zpravu kardiologa ze dne 7. 6. 2021, podle kterych je NYHA L

Tachykardie u zalobce nebyla zjisténa. Ischemie u zalobce nebyla zjisténa, jak uvedla
posudkova komise v posudku na strané 2 a v citaci zpravy kardiolozky ze dne 7. 6. 2021.

Jeden z rozhodujicich objektivnich ukazatelt ejekcni frakce (EF) levé komory byl 47 %,
jak uvedla posudkova komise na stranach 2 a 3 posudku a citovala ze zpravy kardiolozky
ze dne 7. 6. 2021. To odpovida hodnoté EF 0,35 az 0,50, jak je uvedeno v bodé 21 tohoto
rozsudku a podtrazeni postizeni zalobce pod kapitolu IX oddil A polozku 1b ptilohy
vyhlasky o posuzovani invalidity.

Podle posudkovych hledisek dle kapitoly IX oddilu A polozky 7b (pism. B) prilohy
vyhlasky o posuzovani invalidity se hodnoti, zda indikace k transplantaci kardioverter -
defibrilatoru byla primarné ¢ sekundarné preventivni a u zalobce byla primarné
preventivni.

Zalobce nedolozil v soudnim Hzeni spravnim viibec Zadné lékatské zpravy. Zalobce rovnéy
nedolozil, ze CNC stroje, se kterymi pracoval, nemély mechanické, ale elektromagnetické
upinani. Ackoliv posudkova komise v posudku zalobce poucila, ze k jeho namitkam je
treba predlozit zpravu arytmologa suvedenim konkrétniho typu kardioverter -
defibrilatoru, zalobce tak do jednani soudu a vydani rozsudku neucinil. Proto soud dalsi
dokazovani neprovadel.

Zalobce nenamital, ze by splioval konkrétni kritéria hodnoceni svyssim poklesem
pracovni schopnosti, nez jak jeho stav pod né podradili posudkovi lékari. Zalobce ani
nedolozil lékatské zpravy, které by takova postizeni osvédcovaly. Soud povazuje za
v v Ve /4 /4 4 /4 M \4 v 4 /7
presvédcive posudkové zhodnoceni posudkové komise, ze u zalobce nebylo prokazano
zavaznéjsi postizeni, atoisohledem naobsah lékatskych zprav, které jsou citované
. v . ’ . ~ v/ /17 v 1.7 / /
v posudku a jsou dolozeny iv soudnim spise. Zalobce zadné lékarské zpravy v soudnim
fizeni spravnim nedolozil.

Podle § 39 odst. 6 zdkona o dichodovém pojiSténi za stabilizovany zdravotni stav
[odstavec 4 pism. b)] se povazuje takovy zdravotni stav, ktery se ustilil na drovni, kterd
umoznuje pojisténci vykondvat vydélecnou cinnost bez zhorseni zdravotnibo stavu vlivem
takové Cinnosti; wudrZeni stabilizace zdravotnibo stavu miiZe byt pritom  podminéno
dodrzovanim urcité lécby nebo pracovnich omezeni. Zalobce nedolozil, ze by se jeho stav
zhor$oval tak, Ze by jeho pracovni schopnost klesla vice, nez jak stanovili posudkovi lékari
4 o 4 *eV_V 4 VvV 4 VA 1
podle zakona o dichodovém pojisténi a vyhlasky o posuzovani invalidity.

Podle § 39 odst. 7 zakona o dtchodovém pojisténi pojisténec je adaptovan na své zdravotni
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postizeni [odstavec 4 pism. c)], jestlize nabyl, popripadé znovu nabyl schopnosti a dovednosti,
které mu spolu se zachovanymi télesnymi, smyslovymi a dusevnimi schopnostmi umozruji
y y ystovy ]
vykondvat vydélecnou cinnost bez zhorseni zdravotniho stavu vlivem takové cinnosti. Zalobce
Ve v/ /4 4 v 4 4 / v / v 4 4 / Vv b /
nedolozil zadné lékarské zpravy, lékatsky posudek pro pracovnépravni Gclely ani jiné
dikazy o tom, ze by nebyl schopen vykonavat dosavadni profesi, ani nebyl schopen
y y y P y P y P
rekvalifikace na jinou vhodnou vydéle¢nou ¢innost.

Nedtvodna je namitka zalobce, Ze nebyl ve spravnim fizeni osobné vysetren. Presvédlivost
posudku je obecné kategorii nezavislou na tom, zda byla posuzovana osoba fyzicky
ptitomna jednani posudkového organu ¢i nikoliv. Aby mohl byt posudek presveédcivy,
musi se srozumitelné a bez vnittnich rozporu vyporadat se vSemi relevantnimi
skuteénostmi ajeho zavéry nesmi byt zpochybnény obsahem jiného posudku nebo
lékarské zpravy. Jakkoliv by pfimé osobni vySetfeni posuzované osoby lékatem OSSZ a
PK MPSV mélo byt pravidlem, takové pravidlo neplati bezvyjimeéné a vzdy musi byt
nalezité zohlednény konkrétni okolnosti projednavaného pfipadu (viz napt. rozsudek NSS
ze dne 14. 9. 2011, & j. 4 Ads 82/2011-44). Zalobce byl p¥tomen jednani posudkové komise
dne 2. 6. 2022. Posudkovi lékafi ve spravnim fizeni anive spravnim fizeni soudnim
neshledali potfebu osobniho vySetreni zalobce. Podle posudkovych zasad a hledisek dle
vyhlasky o posuzovani invalidity jsou u srdecnich onemocnéni i u pruduskového astmatu
rozhodujici objektivni méteni a vysetteni citovana v bodech 21 az 23 tohoto rozsudku.

Zavérem soud shrnuje, ze zalovana zjistila radné skutkovy stav, vybrala spravné pravni
predpisy, pod které jej subsumovala a z toho vyvodila v souladu se zakonem skutkové
ipravni zavéry, se kterymi se soud ztotoznil. V soudnim fizeni spravnim tyto zavéry
zalované osvéddilo dokazovani posudkem posudkové komise. Posudkova komise dospéla
k zavéru, ze pracovni schopnost zalobce byla zachovana z 80 %. Ackoli podle lékatskych
zprav ve spravnim spise podle klasifikace NYHA byl zalobce na stupni I, posudkova
komise jej hodnotila v jeho prospéch na stupni II podle kapitoly IX oddilu A polozky 1b
prilohy vyhlasky o posuzovani invalidity.

Uspésna zalovana a netspésny zalobce nemaji pravo na nahradu nakladu tizeni podle § 60
odst. 1a2s. t.s.

Pouceni:

Proti tomuto rozsudku je mozno podat kasacni stiznost k Nejvyssimu spravnimu soudu
v Brné ve lhité do dvou tydnt po jeho doruleni. Kasani stiznost se podava ve dvou
vyhotovenich u Nejvyssiho spravniho soudu, se sidlem Moravské nam. 6, Brno. O kasa¢ni
stiznosti rozhoduje Nejvyssi spravai soud.

Lhita pro podani kasalni stiznosti kondi uplynutim dne, ktery se svym oznacenim shoduje
se dnem, ktery urdil pocatek lhity (den doruceni rozhodnuti). Ptipadne-li posledni den
lhiity na sobotu, nedéli nebo svatek, je poslednim dnem lhity nejblize nasledujici pracovni
den. Zmeskani lhity k podani kasaéni stiznosti nelze prominout.

Kasacni stiznost lze podat pouze z divodt uvedenych v § 103 odst. 1 s. f. s. a kromé

/ 4 Ve 4 4 4 4 v 4 4 M v \4 vV M
obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznaceni rozhodnuti, proti némuz smétuje,
v jakém rozsahu azjakych divodl jej stézovatel napada, a idaje o tom, kdy mu bylo
rozhodnuti doruleno.

V fizeni o kasacni stiznosti musi byt stézovatel zastoupen advokatem; to neplati, ma-li
stézovatel, jeho zaméstnanec nebo ¢len, ktery za néj jedna nebo jej zastupuje,
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vysokoskolské pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich zakont vyzadovano pro vykon

advokacie.

Olomouc 7. ¢ervence 2022

JUDr. Martina Radkova v. r.

samosoudkyné
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