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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Brné rozhodl samosoudkyni Mgr. et Mgr. Lenkou Bahylovou, Ph. D. ve véci

zalobce: A.J.
trvale bytem X

zast. advokatkou JUDr. Terezou Chadimovou
sidlem Karlov 254, 595 01 Velka Bites
proti

v / X 2 ’ 2117 v 7
zalované: Ceska sprava socialniho zabezpeceni
se sidlem Krizova 25, 225 08 Praha 5

o zalobé proti rozhodnuti Zalované ze dne 25. 1. 2022, ¢. j. X,

takto:
L. Zaloba se zamita.
I Zalobce nem 4 p ravo nanahradu nakladu fizeni.
IIl. Zalované se nep¥izn4v4 nihrada nikladd ¥zeni.
Odtvodnéni:

I. Vymezeni véci

Zalobce podal Zalobu proti rozhodnuti Zalované ze dne 25. 1. 2022, & j. X (dale jen ,napadené
rozhodnuti®), jimz byly zamitnuty namitky zalobce a bylo potvrzeno rozhodnuti zalované
ze dne 7. 9. 2021, ¢ j. X (dale téz jen ,prvostupniové rozhodnuti“. Prvostupnovym
rozhodnutim byla zamitnuta zadost zalobce o invalidni dichod pro nesplnéni podminek §
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38 zakona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi (dale jen ,zakon o duachodovém
pojisténi®). Zakladem pro vydani prvostupniového rozhodnuti byl posudek Okresni spravy
socialniho zabezpeceni (OSSZ) ze dne 9. 8. 2021, podle néhoz pracovni schopnost zalobce
poklesla pouze o 20 %.

Podle posudku o invalidité ze dne 20. 1. 2022, vypracovaného pro Gcely namitkového fizent,
bylo zjisténo, ze rozhodujici pticinou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu zalobce
s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni schopnosti je zdravotni postizeni uvedené
v kapitole XIII (Postizeni svalové a kosterni soustavy), oddilu E (Dorzopatie a
Spondylopatie), polozce 1b prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb. (dale jen ,vyhlaska o
invalidité®). Timto posudkem bylo potvrzeno, ze mira poklesu pracovni schopnosti zalobce
¢ini 20 %, zalobce tedy neni invalidni.

II. Zaloba

Zalobce nesouhlasi s tim, jak byl posouzen jeho zdravotni stav. Namita, ze zavér o jeho
zdravotnim stavu byl ucinén, aniz by byl pfizvan na jednani, lékar jej ani osobné nevidél.

Zalobce broji proti zarazeni svého zdravotniho stavu do kapitoly XIIT oddilu E polozky 1b

v/ /v 4 7 . i i bl / v M / v / i
ptilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity, nebot tento zavér je v rozporu s lékafskymi
nalezy a faktickym stavem zalobce. Nebyla hodnocena jeho celkova vykonnost, pohyblivost
a schopnost vykonavat denni aktivity vzhledem k ostatnim kapitolam a polozkam

/ v/ /v 4 /. 1 4 v / / 4 v
uvedenym v priloze vyhlasky o posuzovani invalidity. Z lékarské dokumentace vyplyva, ze
denni aktivity zalobce jsou tézce omezeny takovym zptsobem, ze neni schopen vykonavat
béznou pracovni ¢innost, ani se vénovat béznym cinnostem vsedniho dne, svym konickam,
4 4 4 7 7 /717 M / / v 4 /

cestovani, sportu, bez doprovazejici neustalé bolesti. Posudkovy lékar také nevzal v dvahu
skutecnost, ze zdravotni stav zalobce neni stabilizovan.

Zalobce dile tvrdi, Ye napadené rozhodnuti je nedostateéné individualizovino, nebyly
setfeny vSechny podstatné skuteCnosti a zalovana rozhodla na zakladé nedostateéné
zjisténého skutkového stavu. Skutecnost, ze zalobce nebyl schopen dolozit dokumentaci, ke
které byl vyzyvan, nebot vysetfeni absolvoval az pozdéji, nemuze byt pricitana zalobci
k tizi. V takovém pripadé mél spravni organ poseckat nebo nechat zalobce primo vysetrit
posudkovym lékarem.

Z uvedenych duvodu zalobce navrhl, aby bylo napadené rozhodnuti zruseno a véc byla
zalované vracena k dal$imu fizeni.

III. Vyjadreni Zalované a replika zalobce

Zalovana ve svém vyjadreni shrnula pfedchazejici pribéh fizeni. K Zalobnim namitkam
s odkazem na judikaturu spravnich soudt uvedla, ze tkolem posudkovych lékait neni
provadét primarni klinicka zjiSténi. To je Gkolem osetfujictho lékare a lékait odbornych.
Pfitomnost posuzované osoby na jednani posudkovych lékafd neni povinna, namisté je
zejména v situaci, kdy je zdravotni dokumentace nedplna, nejasna ¢i pokud vni jsou

4 M v 4 4 /4 4 v 4 v 4
rozpory. K namitce, ze nebylo s vydanim napadeného rozhodnuti vyckano na dolozeni

v / 4 v / 4 \4 4 \4 . Ve 4 4 ’ . 4 J A

pozadovanych lékarskych zprav zalovana uvedla, ze je pti rozhodovani o namitkach vazana
zakonnymi lhitami (§ 88 odst. 4 zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho
zabezpeleni).

Nad ramec zalovana uvedla, ze nové 1ékatské zpravy, dokladujici zménu vysledku posouzenti
zdravotniho stavu, muze zalobce uplatnit u mistné prislusné okresni spravy socialniho
zabezpedeni spole¢né s novou zadosti o invalidni dtchod. V pripadé splnéni podminek podle
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§ 38 zakona o duchodovém pojisténi mu bude invalidni diachod priznan ode dne vzniku
invalidity. S ohledem na obsah Zaloby zalovana navrhla provedeni dikazu posudkem

/ i i M 4 ./ 4 v 7/ 4 /v v / v/ 4
posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véct, ktera pro Gcely prezkumného rizeni
soudniho ve vécech diuchodového pojisténi posuzuje zdravotni stav a pracovni schopnost
obcant.

Zalobce v replice doplnil, ze dolozil veskeré lékarskeé zpravy, o néz bylo ze strany zalované
v/ o1/ / / / v [P ’ / v
zadano. Dale nesouhlasi s tvrzenim, Ze ,,;s ohledem na profesi® je jeho zdravotni stav aktualné
hodnocen jako ,minimalni az lehké funkcéni omezeni®. Jeho osetfujici lékat, MUDr. P. mu
v v v ’ v . e ’ Ve 1oV ’
opakované sdéloval, ze zdravotni stav zalobci neumoznuje vykon profese ,fidi¢ motorového
vozidla - tahale“. V navaznosti na zranéni a jeho duasledky (mj. Spatné prokrveni dolni
koncetiny a ztrata citu v ni) neni schopen ovladat motorové vozidlo na profesni Grovni.

Nadale mu je doporucovan klidovy rezim a nemuze se vénovat ani svym konickiim (zavodni
strelba).

IV. Obsah spravnich spist a fizeni pred krajskym soudem

V pribéhu fHzeni krajsky soud vyZzadal spravni spis OSSZ Zd'ar nad Sazavou a také spravni
(davkovy) spis zalované, z nichz vyplyvaji nasledujici skutecnosti.

Zalobce naposled podal #dost o ptiznani invalidniho dtichodu dne 19. 7. 2021. Soué4sti spisu
je ve vztahu k tomuto fizeni profesni dotaznik s 0daji o vzdélani a predchozim zaméstnani
zalobce ze dne 26. 7. 2021, nalez oSettujictho 1ékare pro posouzeni zdravotniho stavu ve
vécech socialniho zabezpeleni a lékarska dokumentace (MUDr. P. , zprava ze dne 11. 3.
2021, zaznam o vyjezdu ZZS Vysolina, Be. V., ze dne 1. 8. 2020, zprava z chirurgie,
MUDr. T., ze dne 1. 8. 2020 - 3. 8. 2020, zprava z urgentniho pfijmu, MUDr. S., ze dne 31.
7. 2020, zprava z kardiologie, MUDr. L., ze dne 25. 5. 2020, zprava z laboratore klinické
biochemie a hematologie, Mgr. B., ze dne 10. 6. 2020, zprava z dermatovenerologické
kliniky, MUDr. L., ze dne 2. 5. 2006).

Dle posudkového hodnoceni lékare OSSZ ze dne 9. 8. 2021 zalobce neni invalidni. Z dtvodu
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla pracovni schopnost zalobce o 20 %.
Jako rozhodujici pficina tohoto stavu s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni
schopnosti zalobce byly urdeny lumbalgie, zdravotni postizeni podraditelné do kapitoly
XIII. oddilu E polozky 1b prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity. Nasledné bylo vydano
prvostupnové rozhodnuti.

Proti prvostuptiovému rozhodnuti podal zalobce namitky, v nichZ nesouhlasil s posudkem.
V ramci namitkového ftizeni zalobce dolozil dalsi zdravotni dokumentaci (neurologicky
nalez, MUDr. J. C., ze dne 19. 10. 2021, zprava z urgentniho pfijmu, MUDr. P., ze dne 12.
7. 2021 a neurologicky nalez téhoz lékate z téhoz dne, neurologicky nalez, MUDr. Z., ze
dne 14.7. 2021, RDG nalez, MUDr. Z., ze dne 12. 7. 2021).

Dle posudku o invalidité ze dne 6. 10. 2021, zpracovanym posudkovym lékatem CSSZ
v namitkovém fizeni, byly zavéry prfedchazejictho posudku potvrzeny. Nasledné bylo
vydano napadené rozhodnuti.

Krajsky soud nechal vypracovat posudek Posudkové komise MPSV, pracovisté v Brné (dale
téz jen ,PK MPSV®), ktera dne 27. 7. 2022 zasedala ve slozeni predsedkyné komise, dalsi
lékatka s odbornosti v oboru neurologie a tajemnice. Zalobce byl na jednani PK MPSV zvan,
byl pfitomen a posudkovymi lékafi (resp. lékafem neurologem) presetten. PK MPSV méla
k dispozici nové predlozené nalezy [interni nalez, MUDr. U., ze dne 23. 12. 2021, interni
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(kontrolni) vysetreni, MUDr. K., ze dne 31. 1. 2022, kardiologicky nalez, MUDr. D., ze dne
3.1.2022, TRN nalez - MUD:r. P., ze dne 2. 3. 2022].

V posudku byl shrout predchozi prubéh fizeni a zavéry prvostupnového rozhodnuti
a napadeného rozhodnuti, soupis veskeré podkladové zdravotni dokumentace, dale byla

4 4 v 4 M Ve 1V o v v v 4 v
uvedena pracovni anamnéza zalobce (posuzovan jako tidic), prubéh vySetteni pfed PK
MPSV a jeho zavéry, uveden byl diagnosticky souhrn. Proveden byl téz vypis posudkové
zavaznych skutecnosti ze zdravotni dokumentace. Na s. 7-9 je popsano posudkove
hodnocent, z néhoz lze shrnout nasledujici:

Jedna se o posuzovaného muze ve véku 63 let, vyuceného frézare, ktery pracoval jako ridi¢,
poté byl frézaf a od r. 2016 opét jako fidi¢ kamionu. V docasné pracovni neschopnosti byl
od 13.3.2020, podpurci doba mu skoncila 27.3.2021. Poté dalsi PN (pro lumbalgie) od
26.4.2021 s koncem podpuréi doby 24.5.2021. Pracovni neschopnost byla ukoncena 3.8.2021.
K tomuto datu byl 1 ukoncen pracovni pomeér.

Dle vysetteni osetiujiciho lékare MUDr. P. ze dne 11.3.2021 zalobce vaznéji nestonal. Byl
M /v 4 / 4 v M / i M Ve VvV 4

jen lécen pro kolisavy krevni tlak. Je plné orientovany, komunikace je primérena. Intelekt
M 4 4 i 4 4 M 4 M Ve vV / v 4
je normalni. Po interni strance je kompenzovan. Zrak a sluch jsou pfiméfené véku. Horni a
dolni kondetiny jsou bez patologie. Jsou popisovana kulata zada a vadné drzeni téla, stoj je
samostatny, chuze také samostatna. Kardiologické vysetreni ze dne 25.5.2020 neprokazuje
na srdci sonograficky vazné postizeni.

Dle neurologického vysetfeni MUDr. P. ze dne 12.7.2021 si zalobce pti vykonu povolani
hnul se zady, na RTG zjisténo, ze ma posunuty obratel (dle dolozeného nalezu dorzopozice
L3 cca 8 mm, L4 do 5 mm). Pfi delSim stani mu zacala mrtvét zevni strana LDK, nyni uvadi
asi pul roku mrtvéni zevni stany LDK trvale a pocit mravencenti taktéz, nezavisle na poloze.
Zalobce chodil na rehabilitace, naposledy pted 2 roky, to trochu pomohlo. Bolesti nyni
nema, nékdy se mu pfi postaveni podlomi LDK (cca 1x za 2 tydny), nemuze si byt dolni
koncetinou jisty. Sfinkterové potize (inkontinenci) neguje. Objektivné je zalobce
orientovan, spolupracuje. Na hlavovych nervech neni patologie. Na dolnich koncetinach
jsou reflexy vybavne, symetrické, v Mingazzini bez poklesu, Lassegue je negativni, kycle
volné, dorsalni a plantarni flexe palct je vydatna, symetricka, senze taktilni hypestesie a
parestesie je na lateralni plose stehna vlevo. Chuze je v normé, stoj na $picich a patach lze,
Thomayer 20 cm od zemé. Hodnoceno jako chronicka senzitivni léze v dermatomu L5
vlevo, bez algii, zfetelné motorické léze, bez sfinkterovych potizi. Doporucen bederni pas s
vyztuhami a rezim vertebropatg.

Dle neurologického vy$etteni MUDr. C.ze dne 19.10.2021 se alobci zhorsily bolesti v pravé
hyzdi, dale na bolesti v levé hyzdi a v levém boku. Bolesti jdou dale do LDK, posuzovany
ma bolestivé mravenceni po zevni plose levého stehna a téz bérce az k zevnimu kotniku.
Casto ma pocit, e levad dolni konletina jako by nebyla. Objektivné je orientovén,
spolupracuje. Je popisovana kyféza Th/L patete. Na hlavovych nervech je nalez
fyziologicky. Nalez na hornich koncletinach je také bez patologie. Patet je poklepové
nebolestiva, Thomayer je na 20 cm. Na dolnich kondetinach jsou nizsi reflexy 1L2-S2
oboustranné, reflex Achillovy Slachy je oboustranné témét nevybavny. V Mingazzini jsou
DKK bez poklesu, Lassegue vlevo je pozitivni pti 70 stupnich. Ky¢le jsou volné. Dorsalni a
plantarni flexe palcd DKK je vydatna a symetricka. Je taktilni hypestesie a parestesie na
lateralni plose stehna levého, néco i po predni plose levého stehna a minimalné po zadni
plose levého stehna. Posuzovany muz je schopen chtize po spickach, po patach je nejisty, ale
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je patrné, ze se na paty dostane. Hodnoceno jako potize charakteru levostranné
lumboischialgie, lumbofemoralgie s atypickym neurologickym objektivnim nalezem a s
porusenou statikou patere hlavné v oblasti Th-L a s hyperkyfozou. Dynamika Th-L patefe
je téz ponékud narusena.

Na magnetické rezonanci L patere ze dne 18.11.2021 je prokazana sinistrokonvexni skoli6za,
zvyraznéna kyféza Th/L prechodu, degenerativni zmény akcentované v oblasti Th/L
prechodu. Bez prukazu komprese nervovych struktur. Jako vedlejsi nalez zjisténo
asymptomatické subrenalni aneurysma abdominalni aorty priméru asi 50 mm. Dle CTA
zpresnéna jeho velikost na $iti 51x52 mm a délku 70 mm. Zatim doporuden konzervativni
postup. Vysetfeni provedena v roce 2022, pfevazné interniho a kardiologického charakteru,
jiz nelze posudkové hodnotit, nebot byla provedena po dni vydani napadeného rozhodnuti.
Ode dne 18.6.2022 je zalobce ve starobnim dtchodé.

PK MPSV potvrdila, ze k datu vydani napadeného rozhodnuti byl u zalobce prokazan
dlouhodoby nepfiznivy zdravotni stav, jehoz rozhodujici pfic¢inou byl bolestivy paterni
4 4 v b 4 4 4 4 v i v / M i 4
syndrom bederni patete se senzitivni lézi na levé dolni konceting, s chudym objektivnim
neurologickym nalezem. Zalobce je bez poskozeni nervu. Je bez vyznamného omezeni
hybnosti patere, bez insuficience svalového korzetu. Nejsou pfitomny parézy koncetin ani
jejich atrofie. Nejsou poruchy hybnosti konéetin. Sfinktery nejsou postizeny. Hodnoceno
M . / 4 v 7/ . / v 7/ -V /7 \2 .
jako bolestivy patefni syndrom s velmi lehkym funkénim postizenim, coz bylo potvrzeno i
objektivnim vySetrenim pti jednani PK MPSV.

PK MPSV prijala posudkovy zavér, ze se jedna o zdravotni postizeni podle kapitoly XIII.
oddilu E polozky 1b (rozpéti 10-20 %) a funkcéni poruchu zpisobenou samotnym
rozhodujicim postizenim hodnotila na dolni hranici rozpéti v dané polozce. S ohledem na
dalsi posudkové vyznamné skutecnosti (asymptomatické aneurysma, hypertenze, fibrilace
sini) stanovila PK MPSV celkové pokles pracovni schopnosti na horni hranici rozpéti v dané
polozce, tj. na 20 %. Vzhledem k profesi zalobce pak jesté navysila horni hranici o dalsich
10 %. Celkovy pokles pracovni schopnosti zalobce tak stanovila na 30 %. Nejedna se o
invaliditu.

Krajsky soud ve véci nafidil stni jednani, které se uskutecnilo dne 3. 2. 2023 za ptitomnosti
zalobce a jeho pravni zastupkyné, a za pfitomnosti zastupkyné zalované. Pravni zastupkyné
zalobce uvedla, ze posledni vysetfeni zalobce potvrzuji, ze bolestivy syndrom patefe neni
hlavni pfi¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu, touto ptidinou jsou
kardiologické problémy. Na tuto skutednosti zalobce poukazoval jiz v priabéhu spravniho
¥izent, resp. pfed posudkovou komisi. Zalobce podstoupil operaci v nemocnici u sv. Anny v
Brné. Zastupkyné Zalované odkazala na vyjadteni k zZalobé a napadené rozhodnuti.

Soud nasledné stru¢né konstatoval podstatny obsah spravniho a soudniho spisu. V ramci
dokazovani byl proveden diikaz posudkem PK MPSV a struéné konstatovan obsah zalobcem
nové predlozenych lékarskych zprav (nilez ze dne 16. 9. 2022, Kardiocentrum Vysocina,
MUDr. E. P., Propoustéci zprava Nemocnice Jihlava ze dne 16. 9. z hospitalizace,
z predoperacniho vysetfeni, zprava o hospitalizaci Fakultni nemocnice u sv. Anny ze dne
27.10. 2022). Tyto zpravy maji dokladat, ze jiz ke dni vydani napadeného rozhodnuti mél
zalobce problémy kardiologického charakteru, které byly hlavni pti¢inou jeho dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu. Pravni zastupkyné zalobce vznesla s ohledem na tyto
dtkazy navrh na zadani revizniho posudku, resp. doplnéni posudku. Pravni zastupkyné
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zalované tento navrh fakticky akceptovala, k predlozenym nalezim se nemohla odborné
vyjadrit.

Soud vyhovél navrhu na doplnéni dokazovani s ohledem na nové predlozené zpravy, u nichz
nebylo mozné vyloucit, ze dokladuji zdravotni stav zalobce, resp. jeho kardiologické
problémys, jiz ke dni vydani napadeného rozhodnuti. Pozadal proto PK MPSV o doplnéni
posudku, jehoz obsahem mélo byt zejména potvrzeni ¢i vyvraceni zavéru, ze hlavni pti¢inou
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu zalobce byl ke dni vydani napadeného
rozhodnuti bolestivy syndrom patefe. PK MPSV se rovnéz méla podrobnéji vyjadrit ke
kardiologickym obtizim Zalobce a jejich promitnuti do posudkového hodnoceni a pripadné
do posudkového zavéru.

Podle doplrujictho posudku PK MPSV ze dne 29. 3. 2023 nebyly shledany duvody pro
zménu jiz prijatého posudkového zavéru. K datu vydani napadeného rozhodnuti bylo PK
MPSV znamo, ze zalobce ma bezptiznakové abdominalni aneurysma, které mu bylo dne
18.11.2021 zjisténo jako vedlejsi nalez pti magnetické rezonanci bederni patete. Jednalo se o
subrenalni aneurysma abdominalni aorty priméru 50 mm. Doporuleno bylo vysetfeni v
cévni poradné. Dle angiografie CT z 01/2022 byla zpresnéna jeho velikost na $iti 51x52 mm
a délku 70 cm. Teprve MUDr. P. U. (cévni ambulance Nové Mésto na Moravé) ve svém
vySetreni z 23.6.2022 planuje kontrolni CTA brisni aorty na 13.7.2022, odeslan vysledek CT
ke konzultaci na II. chirurgickou kliniku FN u sv. Anny Brno.

K vlastni operaci aortalnitho btisniho aneurysmatu doslo dne 20.10.2022. Operace byla
planovana. Zalobce pti vySetfeni pfed operaci uvedl, %e du$ny neni, stenokardie neguje,
klaudikace neguje, je bez klidové bolesti a parestesii. Interni predoperalni vysetfeni ma, je
kardiopulmonalné kompenzovany a schopen zakroku v celkové anestesii. Na II. chirurgicke
klinice FN u sv. Anny provedena resekce vyduté bfisni aorty a nasledna implantace aorto-
biilické protézy. Zalobce m4 od 18.6.2022 narok na starobni déichod - dosahl véku 63 let a
10 mésica. Operace byla provedena az po tomto datu.

V dobé vydani napadeného rozhodnuti bylo aneurysma bezpfiznakové. Bylo zjisténo jako
vedlej¥i nalez pi vySetfeni, které bylo provedeno pro algie bederni patete. Zalobce byl pak
sledovany v internich a kardiologickych ambulancich. O operaci bylo rozhodnuto pozdéji a
k vlastnimu vykonu doslo az poté, co posuzovany muz dosahl naroku na invalidni dachod.
Neni tedy davod, aby k datu vydani napadeného rozhodnuti bylo hlavni pric¢inou
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu jiné onemocnéni nez bolestivy syndrom patefe,
jak uvedeno v minulém posudku PK MPSV ze dne 27.7.2022.

Dale PK MPSV uvedla, Ze ¢leny posudkové komise jsou 2 1ékafi s interni atestaci. Jsou to
prof. MUDr. H. M. K. CSc., do 31.12.2021 ptednosta Kliniky interni, geriatrie a praktického
lékatstvi Fakultni nemocnice Brno (atestace: interni lékafstvi ILst., medicina dlouhodobé
péce, navic v letech 1982-1988 pracovala na kardiologii FN Brno Pekarska) a dale MUDr. K.
H. predseda posudkové komise MPSV (atestace: interni lékarstvi L. st. a posudkové lékatstvi).
Vzhledem k tomu, ze se jedna v tomto ptipadé vice o posouzeni ¢asové posloupnosti nez o
kardiologicky ,superposudek®, PK MPSV neshledala nutnost pfizvani lékate s odbornosti
kardiologa.

Dne 11. 5. 2022 probéhlo u soudu Gstni jednani, na némz byl proveden dikaz doplnénim
posudku PK MPSV ze dne 29. 3. 2022. K nému zalobce poukazal na blize nespecifikované
posouzeni posudkové lékaiky ve véci invalidniho dichodu (z néj dolozil pouze dast
posudkového hodnocenti, nebylo v§ak mozné identifikovat v jaké véci), poukazal dile na
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nalez ze dne 27. 4. 2023, MUDrx. P., ve véci zdravotniho stavu zalobce, ktery potvrzoval
predchozi vysetfeni a nalezy zalobce od roku 2021, jakoz i to, ze zavodni lékat shledal
zalobce nezpusobilym k tomu, aby byl fidicem nakladniho vozu. Dale predlozil zpravu ze
dne 11. 3. 2019, MUDr. J., z urgentniho ptijmu, tykajici se zranéni zapésti. Soud tyto nalezy
neprovedl k dikazu, nebot to povazoval za nadbytecné. Jedna se o zpravy potvrzujici jiz
zjistény zdravotni stav zalobce (zprava ze dne 27. 4. 2023), resp. jdouci mimo spornou
otazku, bez moznosti vlivu na posudkové hodnoceni zdravotni stavu zalobce (zprava ze dne

11. 3. 2019).

K dotazu soudu, zda ma konkrétni namitky k posudkovéemu hodnoceni PK MPSV, zalobce
4 v . V4 v 4 4 v 4 4 v
poukazal na potfebu finan¢ni kompenzace a uvedl, Ze ma problémy s dusnosti. Také obecné
napadl praci posudkové komise, jeji zavéry nepochopil (argumentaci tykajici se Casoveé osy).
Setrval na navrhu, ze napadené rozhodnuti ma byt zruseno. Zastupkyné zalované uvedla, ze
zavéry posudkové komise odpovidaji na soudem vznesenou otazku a jsou jednoznacneé;
navrhla proto zamitnuti zaloby. Nasledné bylo postupovano podle § 49 odst. 12 s. f. s.

V. Posouzeni véci krajskym soudem
Zaloba neni dtvodna.

Zalobce nesouhlasil s tim, jak byl ve spravnim fizeni posouzen jeho zdravotni stav, resp.
nesouhlasil se zavérem, ktery se od tohoto posouzeni odvijel, tj. ze neni invalidni.

Pravni Gprava posuzovani invalidity a podminek naroku na invalidni diachod je obsazena
v ustanoveni § 39 zakona o dichodovém pojisténi, které upravuje tri stupné invalidity.
Jestlize pracovni schopnost pojisténce poklesla nejméné o 35 %, avsak nejvice o 49 %, jedna
se o invaliditu prvniho stupné. Pokud se jedna o pokles pracovni schopnosti nejméné o 50
%, avsak nejvice o 69 %, jedna se o invaliditu druhého stupné, a koneéné v pripadé poklesu
nejméné o 70 % se jedna o invaliditu tretiho stupné. Pri urcovani poklesu pracovni
schopnosti se mj. bere v uvahu, zda jde o zdravotni postizeni trvale ovliviyjici pracovni
schopnost, zda se jedna o tzv. stabilizovany zdravotni stav a zda a jak je pojiSténec na své
zdravotni postizeni adaptovan.

Spravni rozhodnuti o naroku na invalidni dichod je zavislé predevsim na odborném
lékatském posouzeni. Zdravotni stav a pracovni schopnost obcant pro aclely prezkumného
fizeni soudniho ve vécech dichodového pojisténi posuzuje ministerstvo prace a socialnich
véci; za tim ulelem zfizuje jako své organy posudkové komise (§ 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991
Sb.). Pti prezkumu rozhodnuti zalované vydaného na podkladé posudku lékarske sluzby
CSSZ v Hzeni o namitkach (dle § 88 zakona & 582/1991 Sb.), resp. posudku odborné 1ékatské
posudkové sluzby OSSZ vydaného pro adlely prvoinstanéniho fizeni, neposuzuje soud
vécnou spravnost posudku, nebot k tomu nema potrebné odborné znalosti. Posudek
posudkové komise MPSV soud hodnoti jako kazdy jiny dikaz podle zasad upravenych v §
77 odst. 2 s. t. 5., avsak s ohledem na mimoradny vyznam v tomto fizeni byva tento posudek
dtkazem rozhodujicim v ptipadech, kdy z hlediska své celistvosti a presvédlivosti
nevzbuzuje zadnych pochyb, a nejsou-li tu ani zadné jiné skuteénosti nebo dikazy, kterymi
by spravnost posudku mohla byt zpochybnéna. Pozadavek Gplnosti a presvédcivosti kladeny
na tyto posudky spoliva v tom, aby se komise vyporadala se vSemi rozhodujicimi
skuteénostmi, predevsim s témi, které posuzovany namita, a aby své posudkové zavéry
nalezité odivodnila.
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Pfi rozhodovani o naroku na invalidni dtchod, ptip. o zméné tohoto naroku ¢i jeho odnéti
ve dvouinstan¢nim fizeni, je tedy stéZejni naplnéni pozadavku na jasnost, srozumitelnost a
Uplnost oduvodnéni spravniho rozhodnuti, resp. posudkového hodnoceni, na némz je
zalozeno (srov. napt. rozsudky Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 25. 11. 2003, ¢.j. 5 Ads
42/2003-61, ¢. 800/2006 Sb. NSS, ze dne 7. 9. 2011, ¢. j. 6 Ads 99/2011-43, ze dne 11. 10.
2013, &,j. 4 Ads 42/2013-43, & ze dne 8. 7. 2015, &. j. 10 Ads 116/2014-46). Ukolem krajského
soudu je vyhodnotit, zda je z lékarskych posudki a zejména z posudku PK MPSV zfejme,
ze byl stav zalobce komplexné posouzen na zakladé Gplné zdravotnické dokumentace a ze
bylo pfihléednuto ke vsem tvrzenym obtizim - tedy zda je posudkovy zavér nalezite,
presvéddivé a srozumitelné zdtvodnén (srov. napt. rozsudek NSS ze dne 23. 3. 2017, ¢. ). 2
Ads 17/2017-15, bod 19).

Nalezitosti posudku jsou upraveny v § 7 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity.
Posudek o invalidité musi obsahovat mimo formalnich nalezitosti rovnéz Gcel posouzeni a
datum posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojisténce, vycet rozhodujicich

o 4 eV _V i v 4 ./ 4 v 4 4 Ve
podkladt o zdravotnim stavu pojisténce, z nichz organ socialniho zabezpeceni vychazel pri
posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojisténce, skutkova zjistént, ke kterym
organ socialniho zabezpeceni dospél pfi posuzovani zdravotniho stavu a pracovni schopnosti
pojisténce, vysledek posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti se
stanovenim, zda se jedna o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, stanoveni miry poklesu
pracovni schopnosti, stupné invalidity, dne vzniku invalidity, dne zmény stupné invalidity
nebo dne zaniku invalidity, schopnosti vyuziti zachované pracovni schopnosti podle § 5 u

*V_V . v 4 4 * Ve 4 . / v 0, -/ 0,

pojisténce, jehoz mira poklesu pracovni schopnosti ¢ini nejméné 35 % a nejvice 69 %, a zda
M **V_V v/ v 4 i M / v 0, / v v /
je pojisténec v pripadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70 % schopen vydélecne
Ve i M v/ / 4 i 4 4 Ve 4 . vV
¢innosti za zcela mimoradnych podminek. Obligatorni nalezitosti posudku je rovnéz
oduvodnéni vysledku posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti
(srov. k tomu rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 19. 6. 2012, ¢. j. 4 Ads 19/2012-
18).

Krajsky soud vyhodnotil zjistény skutkovy stav ve svétle uplatnéné zalobni namitky, ze byl
zdravotni stav zalobce zjistén nedostatené. Za timto ucelem byl vsoudnim fizeni
vypracovan posudek PK MPSV ze dne 27. 7. 2022, kterym byl proveden jako dikaz pri
Gstnim jednani soudu ve véci dne 3. 2. 2023. Krajsky soud hodnoti tento posudek, ktery byl
s ohledem na nové predlozené 1ékarské nalezy u jednani soudu doplnén posudkem PK MPSV
ze dne 29. 3. 2023, po formalni strance jako zcela souladny s pozadavky vyhlasky o
posuzovani invalidity, byl vypracovan komisi zasedajici v fadném slozeni (¢lenem byla téz
lékatka s odbornosti v oboru neurologie), a PK MPSV zohlednila vSechny relevantni
lékatské zpravy.

Krajsky soud ma skutkovy stav ma za fadné a dostateCné zjistény. Predmétny posudek PK
MPSV soud povazuje za Gplny ve vztahu k podkladim i k hodnoceni jednotlivych
zdravotnich postizeni zalobce z hlediska jejich vlivu na jeho pracovni schopnost ke dni
vydani napadeného rozhodnuti. Z hlediska presvédcivosti zavéra tohoto posudku je tfeba
v prvé radé zdlraznit, Ze tyto zavéry se shoduji ve stanoveni kategorie zdravotniho postizeni
7alobce jak s posudkem OSSZ Zd4r nad Sizavou, tak s posudkem lékate Zalované
v namitkovém ftizeni. VSechny vypracované posudky zdravotniho stavu zalobce se shoduji
v kvalifikaci rozhodujici pticiny dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu, a to podle
kapitoly XIII (PostiZen{ svalové a kosterni soustavy), oddilu E (Dorzopatie a Spondylopatie),
polozce 1b (Bolestivy syndrom patere s lebkym funkénim postizenim, postizeni zpravidla vice
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visekil patere, polytopni blokddy s omezenim pohbyblivosti, svalové dysbalance, porucha statiky a
dynamiky patere s obcasnymi projevy kovenového drazdéni, s recidivujicim lebkym
neurologickym ndlezem, bez znamek poskozeni nervu, nékteré denni aktivity vykondviny
s obtiZzemi) prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity.

Odlisnost lze spatfovat pouze ve stanoveni procentni miry poklesu pracovni schopnosti
zalobce, ktera byla v posudku posudkového lékare zpracovaného ve zjistovacim i
namitkovém fizeni, stanovena na 20 %, tj. na horni hranici stanoveného rozmezi. Takto
stanovenou miru PK MPSV s prihlédnutim k profesi zalobce navysila na zakladé aplikace §
3 odst. 2 vyhlasky o posuzovani invalidity o dalsich (maximalné moznych) 10 % na
celkovych 30 %. PK MPSV vysvétlila, ze vliv samotného rozhodujiciho postizeni odpovida
dolni hranici rozpéti (tj. 10 %), s ohledem na dalsi zjiSténa zdravotni omezeni vsak zvolila
horni hranici rozpéti. Vliv zdravotniho postizeni na uplatnéni zalobce v jim zastavané
profesi pak ohodnotila jesté zvlast, dalsim navysenim stanovené horni hranice ve zvolené
kategorii zdravotniho postizeni zalobce. Odlisnost stanovené miry poklesu pracovni
schopnosti 1ze mit ze strany PK MPSV za dostate¢né odavodnénou.

Soud dale ovéfil, zda posudek PK MPSV reflektuje posudkové hledisko stanovené pro
b Vv 4 v/ /v 4 7 * 1 Ve
zvolenou kategorii postizeni. Podle prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity se pri
stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti hodnoti funkcni postiZzeni pdtete a ztoho
vyplyvajici omezeni celkové vykonnosti a pohyblivosti a dopad na schopnost vykondvat denni
aktivity. Pritom se vychdzi zejména z rozsabu a lokalizace postiZeni, casového priibébu funkiné
vyznamnych strukturalnich zmén, funkiné vyznamné neurologické sympromatologie, nalezu
EMG, svalové dysbalance apod. PK MPSV toto posudkové hledisko pfi hodnoceni miry
4 * v v 4 v v N4
poklesu pracovni schopnosti zalobce reflektovala a dospéla k zavéru o tom, ze rozhodujict
V/Ve v v/ i / 4 v 4
pticinou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu zalobce sdopadem na pracovni
schopnost byl ke dni vydani napadeného rozhodnuti bolestivy syndrom bederni patere se
.. 4 4 4 4 v i v / M M 4 . / 4
senzitivni lézi na levé dolni koncetiné, s chudym objektivnim neurologickym nalezem.
Nebylo zjisténo poskozeni nervu ani vyznamné omezeni hybnosti patete, nebyly pritomny
parézy koncetin, ani jejich atrofie. Nebyly zjistény ani poruchy hybnosti koncetin a
sfinktery (svérace) rovnéz bez postizeni.

K namitkam zalobce je nutno poukazat na pravidlo, ze jeli pficinou dlouhodobé
v/ M / 4 **V_V 4 4 Vv 4 M . /4
nepriznivého zdravotniho stavu pojisténce vice zdravotnich postizeni, jednotlivé hodnoty
procentni miry poklesu pracovni schopnosti stanovené pro jednotliva zdravotni postizeni se
nesCitaji; v tomto ptipadé se urci, které zdravotni postizeni je rozhodujici pfic¢inou
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu, a procentni mira poklesu pracovni schopnosti
se stanovi podle tohoto zdravotniho postizeni se ztetelem k zavaznosti vlivu ostatnich
zdravotnich postizeni na pokles pracovni schopnosti pojisténce. Za rozhodujici ptic¢inu
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu se povazuje takové zdravotni postizeni, které
’ . / Vev/y 4 . ceV_V /v
ma nejvyznamnéjsi dopad na pokles pracovni schopnosti pojisténce (§ 2 odst. 3 vyhlasky o
posuzovani invalidity). Posudkovi lékati timto zptsobem postupovali, uréili zdravotni
Vv 4 i / Vev/ 4 * Vv Ve / . Ja
postizeni s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni schopnosti zalobce a prihledli téz
k jeho dal$im zdravotnim omezenim.

Zadny z posudki neurdil, ze by hlavni pficinou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu
bylo jiné onemocnéni nez bolestivy syndrom patefe. Kardiologické potize zalobce byly
v posudcich PK MPSV zohlednény a zhodnoceny tak, zZe se jejich existence promitla do

/ Vv 4 4 M v . 4 4 /4 4
navyseni poklesu pracovni schopnosti zalobce ke dni vydani napadeného rozhodnuti.
Operacni vykony provedené az po vydani napadeného rozhodnuti, resp. souvisejici lékarské
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nalezy, nepotvrdily divodnost namitky zalobce o nespravném urleni hlavni pficiny jeho
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu.

Z volby prislusné polozky zdravotniho postizeni ve spojeni s odivodnénim posudku
(zeyjména posudku PK MPSV) vyplyva, jakym zpusobem posudkovi lékari nahlizeli na
celkovou vykonnost zalobce, jeho pohyblivost a schopnost vykonavat denni aktivity.
V fizeni bylo uznano, ze zalobce ma zdravotni postizeni, které zpusobuje dlouhodoby
pokles jeho pracovni schopnosti. Tento pokles vsak ani pfi zohlednéni kumulace
zdravotnich postizeni a negativniho vlivu na vykon profese, v niz byl zalobce posuzovan,
nedosahuje invalidizujici Grovné, vsichni posudkovi lékari hodnotili zdravotni postizeni
zalobce z funkcniho hlediska jako velmi malé (minimalni) az lehke.

K dal$im namitkam zalobce soud uvadi, ze podle § 39 odst. 4 zakona o dichodovém pojisténi
je skutecnost, zda se v pripadé posuzované osoby jedna o stabilizovany zdravotni stav,
jednim z hodnoticich kritérii pti urovani poklesu pracovni schopnosti. Za stabilizovany
zdravotni stav se podle § 39 odst. 6 zakona o dichodovém pojisténi rozumi takovy zdravotni
stav, ktery se ustalil na Grovni, jez umoziuje pojisténci vykonavat vydéle¢nou ¢innost bez
zhorseni zdravotniho stavu vlivem takové ¢innosti; udrzeni stabilizace zdravotniho stavu
muze byt pfitom podminéno dodrzovanim uréité 1é¢by nebo pracovnich omezeni.
Z posudku PK MPSV vyplyva, ze zdravotni stav zalobce byl stabilizovan natolik, aby bylo
mozné jej pro ucely invalidity vyhodnotit. To samozfejmé nevylucuje, ze se zdravotni stav
posuzovaného muze do budoucna zménit. Pro posouzeni invalidity jsou nicméné klicova
jsou skutkova zjisténi ke dni vydani spravniho rozhodnuti. Tato skutkova zjisténi byla radné
zohlednéna. Vzhledem k tomu, ze zalobce nebyl shledan invalidnim, v posudku nebylo
nutno uvadét, jaka je schopnost zalobce k vyuziti zachovanych pracovnich schopnosti a
nebylo nutné ani stanovit dobu platnosti posudku, jak 1ze dovozovat z § 7 pism. ) vyhlasky
o posuzovani invalidity.

Zalobce dale namital, ze nebyl v pribéhu spravniho fizeni osobné vysetfen posudkovymi
lékati. K tomu je nutno poukazat na § 8 odst. 8 zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a
provadéni socialniho zabezpeceni, podle néhoz OSSZ vychazi ptfi posuzovani invalidity

. /4 4 v V. o’ 7/ 4 vV v/ v / o v 7/ v v 4 / o
zejména z nalezu osetrujictho lékare, popripadé vysledkt funkcnich vysetteni a vysledka
vlastniho vySetreni lékare, ktery plni tkoly okresni spravy socialniho zabezpeceni podle
odstavce 1, a z podkladt stanovenych jinymi pravnimi predpisy. Pfi posuzovani podle
odstavce 1 Ize vychazet také z podkladt vypracovanych lékafem uréenym Ceskou spravou
socialniho zabezpeleni. Podle § 16a odst. 4 téhoz zakona je organ socialniho zabezpeleni
ptislusny k posouzeni zdravotniho stavu podle § 4 odst. 2 nebo § 8 opravnén vyzvat

. M v v 4 /4 4 4 v

posuzovanou fyzickou osobu, aby se podrobila vysetreni svého zdravotniho stavu 1ékafem
plnicim tkoly organu socialniho zabezpedeni nebo poskytla jinou soudinnost, ktera je
potfebna k vypracovani posudku.

Pravni Gprava, jak konstantné potvrzuje téz judikatura spravnich soudd, nestanovi
M 4 \4 V) 4 /4 v 4 / Vv 4 v/ M
povinnost provést vzdy zjistovaci lékarskou prohlidku pro tucely posouzeni zadosti o
invalidni dichod (viz téz rozsudek INSS ze dne 29. 11. 2012, &j. 4 Ads 65/2012-21). Zakon o
organizaci a provadéni socidlnitho zabezpeleni stimto postupem pocita pouze jako
s moznosti. Z ni¢eho nelze dovodit, ze by zadatel o invalidni dichod musel byt posudkovym
lékatem, respektive posudkovou komisi, osobné vySetten. Jedna se pouze o moznost, kterou

zalovana, posudkovi 1ékafti ¢i posudkova komise maji (srov. rozsudek NSS ze dne 20. 6. 2012,
&. 6 Ads 21/2012-30, bod 14).
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Ukolem PK MPSV, ktera se zabyvala zdravotnim stavem Zalobce na popud soudu (v souladu
s navrhy obou Ucastniku fizeni), je ,pouze hodnotit zdravotni stav Zadatelii podle kritérii
stanovenych pravnimi predpisy, nikoliv providét primdarni klinickd zjisténi. To je stkolem
osettujictho lékare stéZovatele a lékarsi odbornych, u nichZ se léci (...) Pritomnost posuzované
osoby na jedndni posudkové komise by tak byla nezbytna pouze v pripadé, pokud by zdravotni
dokumentace o jeho zdravotnim stavu byla neiplna, nékteré ndlezy nejednoznacné & dokonce
rozporné, pripadné pokud by bylo treba dosetrit nékteré skutecnosti a komise k tomu od néj
potrebovala podrobnéist informace” (viz rozsudky Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 15. 5.
2013, ¢. 5. 3 Ads 91/2012-19, nebo téz ze dne 5. 2. 2016, . j. 2 Ads 209/2015-76). Osobni
vySetfeni ma zvlastni vyznam, existuji-li rozpory mezi posudkovym hodnocenim a
podkladovymi materialy (rozsudek NSS ze dne 22. 6. 2017, ¢. 10 Ads 337/2016-33).
V pripadé zalobce k takovému vySetteni doslo v prubéhu tizeni pred spravnim soudem, jak
vyplyva z posudku PK MPSV, pfi¢emz zjisténi vyplyvajici z tohoto vySetteni byla v tomto
posudku zohlednéna a byla hodnocena jako korespondujici s ostatnimi objektivnimi
lékatskymi nalezy.

Krajsky soud se neztotoznil ani sargumentaci zalobce, ze napadené rozhodnuti neni
dostatecné individualizovano, a ze nebyly Setfeny vSechny podstatné skutecnosti. Jedna se o
argumentaci toliko v obecné roving, z predchazejictho fizeni je zfejmé, ze zdravotni stav
zalobce byl zkouman dostate¢nym zptisobem, coz by nebylo bez individualizace mozné. Byl
mu rovnéz poskytnut dostateény prostor k tomu, aby dolozil vSechny 1ékarské zpravy, které
mél k dispozici. V tomto tizeni vSak mohl byt zohlednén skutkovy stav, ktery zde byl ke
dni vydani spravniho rozhodnuti, jak jiz bylo uvedeno. PK MPSV spravné neprihlédla
k lékatskym nalezum, které byly vydany pozdéji. Jak k tomu doplnila jiz zalovana, nové
1ékarské zpravy, dokladajici zménu vysledku posouzeni zdravotniho stavu, muze zalobce
ptipadné uplatnit spole¢né s novou zadosti o invalidni dichod.

Vzhledem k tcelu tohoto fizeni, tj. prezkumu sporné otazky, zda je zalobce podle platné
pravni Gpravy invalidni ¢i nikoli, 1ze shrnout, ze posudek, na jehoz podkladé bylo vydano
napadené rozhodnuti, 1 posudek PK MPSV shodné konstatuji, ze zalobce nespliuje
podminky pro uznani invalidity. Posudek PK MPSV, ktery soud hodnotil jako stézejni
dikaz, srozumitelné a relativné podrobné li¢i veskeré zdravotni problémy zalobce. Samotné
posudkoveé hodnocenti je opreno o volbu adekvatni polozky kapitoly XIII oddilu E polozky
1b ptilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity. Soud neshledal, ze by posudkové hodnoceni
nepfipustné vybodilo ze zpisobu posouzeni poklesu pracovni schopnosti zalobce, jak jej
vymezuje pravni Uprava (§ 2-4 vyhlasky o posuzovani invalidity), a neshledal ani jiné vady,
pro néz by musel napadené rozhodnuti zrusit.

VI. Zavér a nahrada nakladd rizeni

Lze uzavtit, ze vsoudnim fizeni nebylo prokazano, ze by zalobce byl k datu vydani
napadeného rozhodnuti invalidni, jeho zavéry tedy nezbyvi neZ potvrdit. Zaloba proto
nebyla shledana dvodnou a krajsky soud ji zamitl, jak je uvedeno ve vyroku I. tohoto
rozsudku.

O nahradé nakladd tizeni bylo rozhodnuto ve smyslu § 60 s.t.s., podle kterého nestanovi-li
tento zakon jinak, ma Glastnik, ktery mél na véci plny dspéch, pravo na nahradu naklada
v/ 4 v /4 o v Ve IV 4 . /. v 7/ v v

fizeni pred soudem, které davodné vynalozil proti ucastnikovi, ktery ve véci Gspéch nemeél.
Zalobce nemél ve véci Gspéch, nema proto pravo na nahradu nakladi fizeni. Uspésné
zalované zadné naklady nad ramec jeji obvyklé Gfedni Cinnosti nevznikly, ndhrada naklada
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fizeni ji tudiz ptiznana nebyla (srov. usneseni rozsiteného senatu Nejvyssiho spravniho
soudu ze dne 31. 3. 2015, ¢. j. 7 Afs 11/2014-47).

v
Pouceni:

Proti tomuto rozsudku lze podat kasacni stiznost ve lhuté dvou tydnt ode dne jeho doruceni.
Kasacni stiznost se podava ve dvojim vyhotoveni u Nejvyssiho spravniho soudu. V fizeni
o kasacni stiznosti musi byt stézovatel zastoupen advokatem; to neplati, ma-li stézovatel,
M v v / Ve o 4 .. M v / 4 M 4
jeho zaméstnanec nebo Clen, ktery za néj jedna nebo jej zastupuje, vysokoskolské pravnické
vzdélani, které je podle zvlastnich zakont vyzadovano pro vykon advokacie.

Brno dne 11. kvétna 2023

Mgr. et Mgr. Lenka Bahylova, Ph.D., v. r.
samosoudkyné



