22 Ad 10/2021-64

CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

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

zalobce: J-M.
bytem X

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

o zalobé proti rozhodnuti Zalované ze dne 17. 5. 2021, ¢,j. X,

takto:

I.  Zaloba se zamit.
II. Zadny z Glastnikd nemé préavo na nhradu nikladd ¥zeni.
Odtivodnéni:
I. Vymezeni véci

Zalovana rozhodnutim ze dne 18. 1. 2021, & j. X, zamitla Zadost Zalobce o invalidni
dichod pro nesplnéni podminek § 38 pism. a) zakona ¢. 155/1995 Sb., o duchodovém
pojisténi (dale jen ,zdkon o dichodovém pojisténi®), nebot zalobce neziskal pottebnou
dobu pojisténi pro narok na invalidni dichod dle § 40 odst. 1 a 2 zakona o duchodovém
pojistént.

Namitky zalobce zalovana napadenym rozhodnutim zamitla a prvostupriové rozhodnuti
potvrdila. Dle posudku o zdravotnim stavu vyhotoveném v namitkovém fizeni je hlavni
pticinou dlouhodobé neptfiznivého zdravotniho stavu zalobce obsedantné-kompulzivni
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porucha, smiSené nutkavé myslenky a ¢iny. Do 31. 8. 1998 se nejednalo o dlouhodobé
nepfiznivy zdravotni stav; od 1. 9. 1998 do 26. 10. 2005 zdavodu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla pracovni schopnost zalobce o 20 %, zalobce proto
nebyl invalidni. Vznik invalidity stanovil posudkovy lékar k 27. 10. 2005, od této doby do
18. 5. 2015 konstatovan pokles pracovni schopnosti zalobce o35 %, coz odpovida
invalidité L. stupné (Castecné invalidité dle predchozi pravai dpravy). Od 19.5. 2015 je
zalobce invalidni ve tfetim stupni s poklesem pracovni schopnosti o 70 %. Zdravotni stav
zalobce zarazen pod kapitolu V., polozku 5d ptilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., kterou se
stanovi procentni miry poklesu pracovni schopnosti a nalezitosti posudku o invalidité
a upravuje posuzovani pracovni schopnosti pro tcely invalidity (vyhlaska o posuzovani
invalidity), tj. tézké postizeni v ramci neurotickych dusevnich poruch.

Zalobce ovsem nespliiuje podminku ziskani pottebné doby pojidtént, kter s ohledem na
datum vzniku invalidity ¢ini dle § 40 odst. 1 pism. f) zakona o dichodovém pojisténi pét
roku v poslednich 10 letech pred vznikem invalidity; zalobce ziskal pouze 1 rok a 117 dnd.
Zalobce neziskal ani dobu poji§téni 10 let v obdobi 20 let pted vznikem invalidity dle § 40
odst. 2 zakona o duchodovém pojisténi; v tomto obdobi ziskal pouze 1 rok a 198 dnt.

II. Obsah Zaloby

Proti napadenému rozhodnuti podal zalobce zalobu. Uvadi, ze jeho potize se zacaly
projevovat jiz v détstvi, kdy prehnané fesil hygienu. Tragicka nehoda zalobcovy ptitelkyné
v roce 1988 zhorsila problémy s hygienou a spustila nutkavé myslenky. Z toho divodu
zalobce nedokoncil stredoskolskeé vzdélani a problémy zacal fesit alkoholem. V letech 1988
- 1993 jesté zvladl pracovat. Na podzim 1994 prestal témér Gplné pozivat alkohol, ¢imz se
jeho problémy zhorsily. Mél neustalou potrebu vSe distit, urovnavat, prerovnavat.
Prestaval chodit mezi lidi a nebyl schopny pracovat. Od smrti otce v prosinci 1996 zalobce
prestal chodit ven Uplné, nemél o nic zajem, jen lezel a koukal do zd..

V srpnu 1997 se zalobce zhroutil a byl prevezen na psychiatrii v Kromeérizi. Zde panovaly
otresné podminky (ponizovani od personalu, vyhrozovani) a ritualy a celkovy stav zalobce
se zhorsovaly. Aby zalobce dosahl propusténi, udaval mylné informace o svém stavu.
Doma pak zustaval zavieny v pokoji. Hospitalizace v prosinci 1997 probihala obdobné.

V kvétnu roku 1998 byl zalobce opét hospitalizovan, tentokrat v Olomouci. Zde bylo
povzbuzujici prostredi, vstficny personal, intenzivni psychoterapie. Pobyt zde byl hrazen
tehdy pojistovnou jen 1 meésic. Poté zalobce dojizdél do Olomouce na psychoterapii,
kterou vzhledem k tézké financni situaci v rodiné prerusil.

V roce 1999 se stav zalobce trochu zlepsil a nastoupil na brigadu, kde balil zbozi. Po
nékolika mésicich provozovnu zrusili. V roce 2004 zalobce absolvoval rekvalifikacni kurz,
ale jen s velkym usilim. Mél dobry pocit, ze uz bude lépe. Poté opét prisly potize s
bydlenim a hospitalizace na psychiatrii v Olomouci. V roce 2005 zalobce dokazal
absolvovat 2. rekvalifikacni kurz, ale ani potom se mu nepodafilo najit zaméstnani. Vétsinu
Casu travil doma, zabyval se vtiravymi myslenkamia  provadél spoustu rituala. V roce
2009 zacala v Kojetiné ordinovat nova psychiatricka, u které zalobce nasel porozumeéni a

chodi k ni dodnes.

Zalobce mé za to, Ye z uvedenych skuteénosti vyplyva, %e v obdobi minimalné od roku
1997, kdy byl poprvé hospitalizovan, byla mira poklesu schopnosti soustavné vydeélecnée
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¢innosti vys$si nez 20 %. Proto navrhuje, aby krajsky soud napadené rozhodnuti zrusil a
ulozil Zalované ve véci znovu rozhodnout.

II. Vyjadteni Zalované, fizeni pted soudem

Zalovana ve svém vyjadteni uvadi, %e dle odborného 1ékatského posudku v obdobi prvnich
dvou hospitalizaci se u zalobce nejednalo o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, ale spise
o reakci natmrti otce. Od tfeti psychiatrické hospitalizace zalobce v r. 1998 lze
konstatovat dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav. Ten vSak vzhledem k dolozené
popsané tizi a vyborné reakci na lécbu nedosahoval tézkého stupné postizeni, stav
odpovidal stredné tézké neurotické poruse (kapitola V polozka 4b prilohy k vyhlasce o
posuzovani invalidity) s mirou poklesu schopnosti vydélecné ¢innosti 20 %. Od roku 2000
byl Zalobce 5 let mimo psychiatrickou ambulantni a lazkovou pééi, tudiz v tomto obdobi
nelze hodnoceni zdravotniho stavu zalobce oprit o pfislusnou dokumentaci. Na zakladé
propoustéci zpravy z hospitalizace v Olomouci v r. 2005 lze konstatovat zhorseni stavu,
ktery jiz odpovidal tézké neurotické poruse s mirou poklesu schopnosti vydéle¢né ¢innosti
35 %. Posudkovy lékar se tedy dostateCné vénoval posouzeni a urCeni data vzniku
invalidity zalobce zpétné, objektivné vsak neni lékarskymi zpravami a nalezy dolozen
vznik invalidity k dfivéjsimu datu.

Protoze zalobce v zalobé nadale nesouhlasi s medicinskym posouzenim svého zdravotniho
stavu, zalovana navrhuje ve smyslu tohoto ustanoveni vyhotoveni posudku u prislusné
posudkové komise MPSV. Za soulasného stavu, kdy neni posudkové urcen vznik
invalidity k datu, jak Zalobce zada, zalovana navrhuje zamitnuti zaloby jako nedtvodne.

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&ivodna.

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 ivahu, a) zda jde o zdravotni postizeni trvale ovliviiyjici 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 %.

Posouzeni miry poklesu pracovni schopnosti a stanoveni dne vzniku invalidity je otazkou
odbornou, medicinskou (dichod podminény dlouhodobé neptiznivym zdravotnim
stavem), a rozhodnuti soudu tak zavisi predev$im na odborném lékarském posouzeni.
Spravni soud si proto nemuze ucinit tsudek o této otazce sam. Podle § 4 odst. 2 zakona ¢.
582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialntho zabezpeleni, posuzuje zdravotni stav a
4 v o / Vv v / v/ 4 4 v
pracovni schopnost obdant pro ulely prezkumného fizeni soudniho ve vécech
duchodového pojisténi Ministerstvo prace a socialnich véci, které za timto tGcelem ztizuje
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jako své organy posudkové komise. Posudek této posudkové komise, ktery spliuje
\4 / . vV v Ve . / v/ ’ 4 v . /7 7 .
pozadavek Uplnosti a presvédCivosti a ktery se vyporadava se vsemi rozhodujicimi
skute¢nostmi, byva zpravidla rozhodujicim dikazem pro posouzeni spravnosti a
4 . v 4 4 /7 / ’ v v / 4 Ve V
zakonnosti prezkoumavaného rozhodnuti. Posudkovy zivér by mél byt nalezité
zdivodnén, aby byl presvédcivy i pro soud, ktery nema, a ani nemtze mit, odborné
lékarské znalosti, na nichz posouzeni invalidity zavisi predevsim (rozsudek Nejvyssiho
spravniho soudu ze dne 10. 5. 2013, ¢. j. 6 Ads 12/2013 - 22).

Zaloba je v nynéj$i véci koncipovana jako chronologicky ptibéh Zalobce s tim, Ze Zalobce
je presvédCen, ze minimalné od roku 1997 byla mira poklesu schopnosti soustavné
vydélecneé ¢innosti vyssi nez 20 %.

Dle posudkt vyhotovenych ve spravnim fizeni je zalobce invalidni od 27. 10. 2005.
S posouzenim zdravotniho stavu od tohoto data dale do budoucna zalobce v zalobé
vyslovné nepolemizuje. Ostatné, i kdyby byla zjisténa vyssi mira poklesu pracovni
schopnosti zalobce po tomto datu, na vysledek fizeni by tato skutecnost vliv neméla -
invalidni dichod by zalobci stale nemohl byt pfiznan pro nesplnéni podminky ziskani
potrebné doby pojisténi. Z povahy nynéjsi véci je proto rozhodujici, zda posudkovi 1ékari
dostatecné presveédcive posoudili okamzik vzniku invalidity, resp. zda zalobce byl invalidni
i pred 27. 10. 2005. Jediné v takovém pripadé v dusledku posunu rozhodné doby, pfipadné
zkraceni potrebné doby pojisténi dle § 40 odst. 1 zakona o dichodovém pojisténi, by mohl
zalobci vzniknout narok na invalidni dichod.

Obecné plati, ze datum vzniku invalidity by mélo byt objektivné a presvédcive
odtvodnéno. Judikatura se shoduje v tom, ze datum vzniku invalidity je objektivné
existujicim stavem; nelze je stanovit na zakladé nahodilych skutenosti, jakymi v
konkrétnich ptipadech mohou byt napt. hospitalizace, datum lékatského vysSetreni (i
datum podani zadosti o invalidni dachod. Tento predpoklad ovsem plati pouze tehdy, je-li
podle zdravotnich zmén a vySetfeni mozneé spolehlivé usoudit, ke kterému datu invalidita
skute¢né vznikla. Pokud nelze datum invalidity stanovit alesponi s vysokou
pravdépodobnosti, napf. vznikala-li invalidita postupné, je treba tuto skutecnost blize
zdvodnit a uvést den, kdy jiz byla jeji existence nepochybna (srov. rozsudek Nejvyssiho
spravniho soudu ze dne 25. 2. 2011, ¢. j. 4 Ads 118/2010 - 174, ze dne 19. 8. 2004, . j. 3
Ads 6/2004 - 47, ¢. 404/2004 Sb. NSS, nebo ze dne ze dne 18. 7. 2018, ¢. j. 1 Ads 82/2018 -
30).

Posudkovi lékari predev§im musi mit k dispozici potfebné podklady, zejména lékarske
zpravy a posudky o zdravotnim stavu posuzované osoby vypracované odbornymi lékafi.
Nutnym predpokladem ovSem je, ze odborné lékatské nalezy pro dané obdobi existuji a je
mozné je zajistit. Pokud tomu tak je, je zasadné na zalované, aby opattila v fizeni o
namitkach zdravotnickou dokumentaci relevantni pro posouzeni data vzniku invalidity
rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 4. 7. 2012, ¢. j. 6 Ads 61/2012 - 15).

V namitkovém fizeni byl zdravotni stav zalobce posudkovym lékarem posouzen dne 28. 4.
2021, a jak jiz bylo predeslano, datum vzniku invalidity stanovil posudkovy lékar k 25. 10.
2005.

K predchozimu obdobi posudkovy lékar uvedl, ze v obdobi prvnich dvou hospitalizaci
vroce 1997 stav zalobce odpovidal docasné pracovni neschopnosti, nejednalo se o



21.

22.

23.

24.

25.

5 22 Ad 10/2021

dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav, spise o reakci na Umrti otce. Az od treti
hospitalizace v roce 1998 lze konstatovat dlouhodobé nepriznivy zdravotni stav, ten vsak
vzhledem k popsané tizi a vyborné reakci na 1é¢bu nedosahoval tézkého stupné postizent,
stav odpovidal stfedné tézké neurotické poruse s mirou poklesu vydélecné ¢innosti 20 %.
Od roku 2000 byl zalobce 5 let mimo psychiatrickou ambulantni a lazkovou péci, tudiz
v tomto obdobi nelze hodnoceni zdravotniho stavu opfit o prislusnou dokumentaci. Lze
tedy konstatovat, ze byl dostateCné stabilizovan, aby postacovala lé¢ba praktikem. Teprve
na zakladé propoustéci zpravy z hospitalizace vroce 2005 lze konstatovat zhorseni
zdravotniho stavu odpovidajici tézké neurotické poruse a vzniku invalidity.

Jelikoz zalobce v zalobé nesouhlasil s posouzenim svého zdravotntho stavu, vyzadal
krajsky soud ve smyslu § 4 odst. 2 zakona o organizaci a provadéni socialniho zabezpeceni
posouzeni zdravotniho stavu posudkovou komisi Ministerstva prace a socialnich vécl.
Zdravotni stav zalobce byl posudkovou komisi (pracovistém v Brné) posouzen dne 7. 6.
2022.

Posudkova komise vyhodnotila zdravotni stav zalobce shodné tak, jak jej hodnotili jiz
1ékari ve spravnim rizeni. Uvadi, ze v popredi obtizi je zejména obsedantné-kompulzivni
porucha, smisené nutkavé myslenky a ¢iny. Dle hospitalizaci na psychiatrii v roce 1997 byl
zalobce hospitalizovany pro deprese po umrti otce, mél suicidalni 4mysly, pfi vySetreni byl
subdepresivni. ZvySenad autoobservace, hypochondrismy, bez psychézy, osobnost
disponovana, psychastenicka, hysterické rysy. Béhem hospitalizace zklidnén, bez deprese,
spolupracujici. Béhem dalsi hospitalizace zvyraznéni obsedantnich projevi, agrese viadi
matce, zvysena autoobservace. Po cely pobyt bez obtizi, byl hospitalizovan na otevreném
oddélent, klidny, slusny, spolupracuje, zapojen do Gklidu. Jiz bez obsedantniho jednani,
bez rituald. Vychazky bez problému, stav ovéten dovolenkou. Zalobce byl propustén a
nasel si praci.

Posudkova komise vedla s zalobcem béhem jednani pomérné obsahlou konzultaci ohledné
jeho zdravotniho stavu. Z této konzultace vyplyva, ze nelze vyloucit, ze zdravotni stav
odpovidal invalidité dfive, nez jak byl stanoven. Z dolozené dokumentace vsak nelze
prokazat duvodnost pfiznani invalidity v dfivéj$im terminu.

Krajsky soud se seznamil s obsahem posudku a dospél k zavéru, ze posudkové zavéry je
tteba doplnit. Zejména vychazel ztoho, ze zalobce v zalobé zpochybnoval obsah
lékarskych zprav z hospitalizace v Kromérizi vroce 1997, a naopak poukazoval na
hospitalizaci v roce 1998 ve Fakultni nemocnici Olomouc, kde dle zalobce bylo
povzbuzujici prostfedi a vstficny personal. Lékarskou zpravu ztéto hospitalizace vsak
doposud posudkovi 1ékati neméli k dispozici. Zalobce dile uvadél Ze po skonleni
hospitalizace do jara roku 2000 dochazel do Fakultni nemocnice Olomouc k ambulantni
1é¢bé, ani z této 1écby ovsem nebyla dostupna zadna zdravotni dokumentace.

Krajsky soud se proto s ohledem na pozadavek uplnosti léekafského posouzeni obratil na
Fakultni nemocnici Olomouc sdotazem na zdravotnickou dokumentaci zalobce;
zdravotnické zarizeni v odpovédi sdélilo, ze zdravotnickou dokumentaci si muze vyzadat
posudkova sluzba MPSV. Krajsky soud proto shledal potrebnym posudkove zavery
doplnit (s ohledem na vétsi objektivitu formou revizniho posudku u jiného pracovisté
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posudkové sluzby MPSV v Hradci Kralové). Zaroven ulozil posudkové komisi vyzadat
zdravotnickou dokumentaci z Fakultni nemocnice Olomouc.

Posudkova komise (pracovisté v Hradci Kralové) zdravotni stav zalobce posoudila dne 26.
9. 2022, a to opét se shodnym vysledkem jako v pripadé posouzeni ve spravaim rizeni. Dle
obsahu posudku prostudovala veskerou dostupnou dokumentaci vcetné vyzadané
propoustéci zpravy z Psychiatrické kliniky FN Olomouc (21. 4. - 5. 6. 1998). Dle
propoustéci zpravy obsedantné kompulzivni symptomatologie vyrazné zmirnéna, zlepSen,
bez tenze, bez depresivnich symptomd, suicidalni myslenky neguje, pri propusténi poucen,
medikovan, pracovni neschopnost nebyla vystavena, pfedan do ambulantni péce
Psychiatrické kliniky Fakultni nemocnice. Posudkova komise se proto plné ztotoznila s
hodnocenim posudkového 1ékate v namitkovém fizeni 1 se zavéry brnénského pracovisté
posudkové komise. Vznik dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu stanoven ode dne
propusténi ze druhé hospitalizace v Psychiatrické léeCebné Kromériz dnem 31.12. 1997,
kdy byla postavena najisto diagnéza obsedantné kompulzivni poruchy. Az do roku 2015 se
ale jednalo o poruchu, ktera byla lécbou a psychoterapii kompenzovatelna. Od roku 2005
byla dnem propusténi z Psychiatrické kliniky Fakultni nemocnice Olomouc (27. 10. 2005)
uznana invalidita.

Z uvedeného je patrné, ze obé posudkova zhodnoceni PK MPSV (tedy jak pracovistém
v Brné, tak pracovistém v Hradci Kralové) se svym vysledkem zcela shoduji. Posudkova
komise V Hradci Kralové pti svém posouzeni vychazela taktéz z doplnéné zdravotni
dokumentace - zpravy z hospitalizace zalobce ve Fakultni nemocnici Olomouc z roku
1998. Zadn4 dal$i zdravotnickd dokumentace za obdobi pfed rokem 2005 nebyla doloZena
ani zjisténa. Fakultni nemocnice Olomouc nedodala posudkové komisi zadné 1ékarskeé
zpravy z zalobcem uvadéné ambulantni lécby do roku 2000. Tato skuteCnost plné
odpovida obsahu zdravotnické dokumentace zalozené v posudkovém spisu; o tom, ze
dokumentace z ambulantni lécby do roku 2000 chybi, se vyslovné zminuje 1 1ékarska
zprava MUDr. N. z kvétna 2006 nebo zprava MUDr. Z. ze dne 28. 4.2020 (zaloZeno
v posudkovém spisu). Posudkova komise tedy méla k dispozici veskerou dostupnou
zdravotnickou dokumentaci.

Jak jiz bylo uvedeno, moznost krajského soudu zkoumat vécnou spravnost zavéru

’ . . J . ’ . . v/ V.o .
posudkové komise jsou v tomto ohledu omezené - krajsky soud nedisponuje ptislusnymi
odbornymi lékarskymi znalostmi.

Jak vyplyva ze zpravy z prvni hospitalizace zalobce v Psychiatrické lécebné Kromériz
od 17. 8. 1997 do 2. 9. 1997, zalobce byl pfijat na doporuceni praktické lékarky pro depresi
po umrti otce. Zprava nezminuje obsedantné-kompulzivai poruchu, pfi propusténi
subjektivné i objektivné zlepsen. Ke druhé hospitalizaci od 1. 12. 1997 do 31. 12. 1997
zalobce prijat na vlastni zadost pro zvyraznéni obsedantnich projevi a agresivitu vadi
matce, zde jiz stanovena diagndza obsedantné-kompulzivni poruchy. Dle zpravy je zalobce
cely pobyt bez obtizi, klidny, slusny, spolupracuje. Jiz bez obsedantniho jednani, bez
ritualt, po dohodé propustén - nasel si praci.

K hospitalizaci ve Fakultni nemocnici Olomouc od 21. 4. 1998 do 5. 6. 1998 dle shrnuti

posudkové komise zalobce prichazi pro obsedantné kompulzivni symptomatologii. Pfi
hospitalizaci prelozen z uzavieného oddéleni na oddéleni otevrené, zde zarazeny do
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skupinové dynamické psychoterapie, kde na skupinach si uvédomuje své intrapsychickeé
konflikty a ziskava na né nahled (smrt divky prfed 10 lety, smrt otce pred rokem). Dle
kognitivné  behavioralni terapie expozice podnétim, obsedantné kompulzivni
symptomatologie vyrazné zmirnéna, zlepsen, bez tenze, bez depresivnich symptomu. Pfi
propusténi poucen, medikovan, pracovni neschopnost nebyla vystavena, predan
do ambulantni péce.

Od propusténi z této hospitalizace jiz nejsou az do dalsi hospitalizace v roce 2005 (na
zakladé které byla uznana invalidita) zjistény zadné dalsi dostupné lékarské zaznamy. Sam
v 4 4 v v o v v s/ v v
zalobce uvadi (v zalobé a v pribéhu pohovoru pred posudkovou komisi, ze zadal pracovat
v roce 1988 do roku 1991, potom jezdil se znamymi pracovat brigadné do Rakouska a
neplatil si socialni pojisténi. Jelikoz sbiral znamky, prodaval je, zil z toho, co mél
v v 4 4 . .. ’ \ ./ . . .
nasetfeno, neutracel penize za nic jiného nezza jidlo. Vroce 1999 po hospitalizaci
v Olomouci se stav zalobce trochu zlepsil a zalobce nastoupil na brigadu, kde balil zbozi.
Po nékolika mésicich vsak provozovnu zrusili. V roce 2000 sel na urad prace, doporucili
mu rekvalifikaci ohledné pocitact, v roce 2004 zalobce absolvoval rekvalifikaéni kurz. Poté
byl hospitalizovan v Olomouci.

Z vyse uvedeného je dle krajského soudu ztejmé, ze zdravotni stav zalobce se postupem
Casu zhorSoval. V devadesatych letech zalobce jesté vykonaval vydélecnou ¢innost (nejprve
. v 4 / A v v/ /4 /4 . /7
pracoval jako délnik, poté brigadné v zahranili, prodaval znamky), a to i po opakované
hospitalizaci (po druhé hospitalizaci si dle zpravy nasel praci, zalobce pak uvadi, ze v roce
1999 nékolik mésict balil zbozi). Zaznamy z hospitalizace pak ve shodé uvadéji, ze
hospitalizace méla na zalobce pozitivni efekt a zalobce byl poté kompenzovan (a to nejen
/4 VV/V 4 v ’. 7 M 4 M 4 4
zpravy z Krométize, které zalobce odmita jako zkreslené, ale i1 zprava z Fakulini
nemocnice v Olomouci). Posudkova komise (obé jeji pracovisté) lekarska zjisténi obsazena
v odkazovanych zpravach pro posudkové ucely interpretuji srozumitelné - v pripadé prvni
hospitalizace se dle obsahu zpravy jednalo o reakci na stresovou situaci a nikoliv
dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav; dle zprav z dalsich dvou hospitalizaci byl zalobce
kompenzovan do té miry, ze nebylo mozné osvéddit pokles pracovni schopnosti v mire
nutné pro vznik naroku na invalidni dichod. Toto odavodnéni je dle krajského soudu
dostatecné a zadna dalsi dokumentace zdravotniho stavu zalobce nebyla zjisténa.

Po roce 1998 jisté dochazelo k progresi zalobcova onemocnéni. To ostatné pripousti i
posudkova komise (pracovisté v Brné) v odtivodnéni posudkovych zavért. Uvadi, ze nelze
vyloudit drivéjsi vznik invalidity, zaroven jej ale také nelze prokazat. Dle shora
odkazované judikatury pak posudkovym lékafim nelze vytknout nedostate¢né podklady,
pokud lékarska dokumentace za uréité obdobi chybi, nebo se ji nepodari dohledat.

Na shora uvedeném nic neméni ani dokumenty predlozené zalobcem v prubéhu jednani
pred soudem. Vyjadreni matky zalobce i vyjadreni nékdejsi pracovnice pelovatelske sluzby
v Kojeting I. C. ze dne 6. 3. 2022 jsou koncipovina jako vzpominky dotéenych osob na
udalosti pred vice nez 20 lety. Popisuji zejména problémy zalobce, prubézné zhorsovani a
zlepsovani jeho zdravotniho stavu, problémy s bydlenim i hledanim zaméstnani (v pripadé
pani C. se z vét¥i &sti jedna o reprodukci vyjadieni Zalobcovy matky). Neobsahuji Z4dn4
lekafska zjisténi o zdravotnim stavu zalobce, z nichz by mohli posudkovi lékari zjistit
relevantni informace (ostatné, brnénska posudkova komise MPSV v soudnim ftizeni méla
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dle obsahu posudku tyto listiny pfi svém jednani k dispozici). Krajsky soud proto témito
listinami neprovedl] dikaz.

Rovnéz 1ékarska zprava MUDr. H. ze dne 22. 11. 2022 (kterou dukaz proveden byl)
popisuje retrospektivné budto informace jiz znamé z lékarské dokumentace (zalobce byl
opakované hospitalizovan a byl medikovan) nebo informace znacné obecné (ritualy zalobci
vV Vv vV Vv v « 4 717 v 4 4 «
yznemoznovaly bézné fungovat®, ,problémy ve dvou stalych zaméstnanich®, ,nebyl
schopen dostavit se k lekafi ve stanoveny termin® atd.), které taktéz 1ékarské dokumentaci
odpovidaji. Anina zakladé této zpravy proto neni mozné ocekavat odlisné posudkové
hodnoceni.

Krajsky soud vnima, ze se v obdobnych ptipadech muze jednat o jakysi ,zaCarovany
kruh®, ktery je imanentni povaze véci, a tudiz obecné prakticky nema v pfipadé absence
intervence ze strany blizkeé osoby nebo poskytovatele socialnich sluzeb vychodisko. Pokud
je totiz nepriznivy psychicky zdravotni stav uréité osoby na takové urovni, ze si
neuvédomuje nutnost navstévy lékafe nebo sama lékare navstivit nedokaze, nelze tento
zdravotni stav lékarsky objektivné urcit. Objektivni 1ékarska zjisténi jsou pritom
nezbytnou podminkou posouzeni naroku na dichod nebo davku podminénou
nepfiznivym zdravotnim stavem. Paklize vSak tato 1ékarska zjisténi za urdité obdobi chybi
(zde se jedna o obdobi od roku 1998, kdy dle posudkové komise zalobce jesté nebyl
invalidni, do roku 2005), posudkovi 1ékari mohou stézi odhadovat, jak se v tomto obdobi
zdravotni stav posuzované osoby vyvijel.

Lze tedy shrnout, ze 1ékatrska posouzeni jsou dostatecné oduvodnéna a jsou ve vzajemné
shodé. Zavéry obou posudkovych komisi vsoudnim fizeni i posudkového lékare ve
4 4 v/ 4 v 4 v 4 / v 4 v 4 v
spravnim fizeni, ze na zakladé dostupné lékarské dokumentace nebylo mozné u zalobce
urc¢it vznik invalidity dfive nez v roce 2005, jsou v posudcich vyjadreny dostatecné
presvédCive.
V. Zavér a néklady fizeni

Krajsky soud z vyse uvedenych davodu zalobu jako nediivodnou zamitl podle § 78 odst. 7
s. f. 5. Vyrok o nahradé nakladd ¥Hzeni vychazi z § 60 odst. 1 s. ¥. s. Zalobce nebyl v ¥Hzeni
Gisp&$ny, proto nemé pravo na nahradu nakladd ¥zeni. Zalovani nema pravo na nihradu
nakladu fizeni ex lege (§ 60 odst. 2s. 1. s.).

Pouceni:

Proti tomuto rozhodnuti lze podat kasacni stiznost ve lhaté dvou tydnt ode dne jeho
doruceni. Kasacni stiznost se podava u Nejvyssiho spravniho 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 30. listopadu 2022

Megr. Filip Sktivan, v. r.
samosoudce



