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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Meéstsky soud v Praze rozhodl samosoudkyni JUDr. Lenkou Loudovou ve véci

zalobkyné: B. H., narozena dne X
bytem X
proti
zalovanému: Ceska sprava socidlniho zabezpeceni

sidlem Kfizova 25, 225 08 Praha 5

o zalobé proti rozhodnuti Zalované ze dne 19. 1. 2023, &. j. X

takto:

I. Rozhodnuti Ceské spravy socialniho zabezpeceni, pracovisté pro Prahu a Stredni
Cechy, ze dne 19. 1. 2023, ¢. j. X, se zruSuje a véc se vraci zalované k dalsimu fizeni.

II. Zadny z Glastnikt nema pravo na nahradu naklada tizeni.

Odtvodnéni:

L Vymezeni véci

. Zalobkyné se Zalobou podanou Méstskému soudu v Praze domahala zruSeni rozhodnuti
Ceské spravy socidlniho zabezpedeni, pracovi§té pro Prahu a Stfedni Cechy (dale jen
»zalovana®), ze dne 19. 1. 2023, ¢. j. X (dale jen ,napadené rozhodnuti”), jimz byly podle
ust. § 88 odst. 8 zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho zabezpeceni,
ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,zakon o organizaci socialniho zabezpeceni®), a §
90 odst. 5 zakona ¢. 500/2004 Sb., spravni rad, ve znéni pozdéjsich predpisu (dale jen
,spravni ¥4d*), zamitnuty nimitky Zalobkyné a potvrzeno rozhodnuti Ceské spravy
socialniho zabezpeceni (dale jen ,spravni organ L. stupné®) ze dne 9. 8. 2022, ¢. 5. X (dale
jen ,prvostupnoveé rozhodnuti®).

Shodu s prvopisem potvrzuje J. S.
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. Prvostupnovym rozhodnutim spravni organ I. stupné zamitl zadost ze dne 1. 6. 2022 o
zménu vyse invalidniho diachodu poskytovaného pro invaliditu II. stupné z duvodu
zhorseni zdravotniho stavu pro nesplnéni podminek ustanoveni § 39 odst. 2 pism. ¢)
zakona ¢. 155/1995 Sb., o dachodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpisu (dale jen
»zakon o dichodovém pojisténi®), nebot podle posudku Prazské spravy socialniho
zabezpeceni (dale jen ,PSSZ) ze dne 27. 7. 2022 je Gcastnice fizeni nadale invalidni pro
invaliditu druhého stupné.

IL. Zalobn{ body

Zalobkyné nesouhlasila s napadenym rozhodnutim. Zduraznila, ze jeji zdravotni stav je

vazny, neni schopna vibec pracovat, coz uvadi i psychiatr zalobkyné MUDr. L.

Zalobkyné se ani nemuze prihlasit na Grad prace. Tyto zavéry potvrzuje i MUDr. F.,
/& M /v / / / vV / Ve / M 4 4 o

podle které je stav velmi vazny, trvaly, témét nelélitelny, jen za pomoci lékt na bolest.

Zalobkyné musi byt v klidu a nesmi se zatézovat.

Od 15. 2. 2023 je hospitalizovana v B. na psychiatrii, kde jsou ji 4 x denné podavany silné
léky a absolvuje téz aplikaci elektrosokt (3 x tydné). Pfi této lécbé dochazi ke kratké
ztraté paméti.

Zalobkyné dale ma bolesti zad, pouziva pti chizi dvé berle. Ruka ji po odstranéni
pozitivaich lymfatickych uzlin stale otéka, musi nosit navleky a pravidelné chodit na
ruéni lymfodrenaze. Z psychickych duvodt neni schopna se stykat slidmi a
komunikovat s nimi. Ma tézké deprese z bolesti a nic si nepamatuje.

. Zalobkyné p¥i jednani uptesnila, %e byla na psychiatrii hospitalizovana i cely ervenec
2023.

III.  Vyjadreni zalované

. Zalovana k 7alobé a posudku komise uvedla, Ze lékati CSSZ ve svém recenznim
stanovisku pokladaji, pres urcité pochybnosti, posudek komise za Gplny, presvédcivy a
prezkoumatelny. Posudek je v souladu s platnou pravni Gpravou k posuzovani invalidity
a metodikou LPS platnou jednotné pro cely rezort. Datum zmény stupné invalidity je
stanoveno v souladu se zabéhnutou metodikou.

. Vzhledem k 0daji v uvedeném v posudku komise, ze Zalobkyné méla byt od 21. 6. 2023
(tj. ode dne jednani na komisi) znovu hospitalizovana na psychiatrii, doporucila zalovana
doplnit posudek komise o zavéry z této hospitalizace, které bud potvrdi ptivodni
posudkovy zavér, nebo jej v uréitém rozsahu koriguji. Zalovana ponechava rozhodnut
ve véci na ivaze soudu s ohledem na vysledky posouzeni zdravotniho stavu.

IV.  Obsah spravniho spisu

. Ze spravniho spisu soud zjistil nasledujici skute¢nosti podstatné z hlediska predmétu
v/ ’
fizeni.

Shodu s prvopisem potvrzuje J. S.
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10. Zalobkyné poZadala u PSSZ o zménu vy$e invalidniho déchodu z divodu zhordent
zdravotniho stavu. Pobirala invalidni dichod pro invaliditu druhého stupné. Podle
posudku PSSZ ze dne 27. 7. 2022 byla zalobkyné nadale uznana invalidni pro invaliditu
druhého stupné, nebot z ditvodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu jejt
pracovni schopnost poklesla o 50 %. Na zakladé tohoto posudku bylo vydano dne 9. 8.

2022 prvoinstancni rozhodnuti, kterym byla zalobkyni zamitnuta zadost o zménu vyse
invalidatho dtchodu.

11. Zalobkyné s prvoinstan¢nim rozhodnutim nesouhlasila a podala proti nému nimitky.
Méla za to, ze jeji zdravotni stav se zhorsil z davodu tézkych psychickych potizi. Jejt
zdravotni stav je viZny a neumoZiiuje ji pracovat. Zadala o ptiznani invalidity tfettho
stupné.

12. Vzhledem ke skute¢nosti, ze zalobkyné namitala posouzeni svého zdravotniho stavu,
posoudila CSSZ jeji invaliditu ve smyslu ustanoveni § 5 pism. i) a ustanoveni § 8 odst. 9
zakona o organizaci socialntho zabezpeceni. Novym posudkem o invalidité
vypracovanym v rizeni o namitkach ze dne 29. 12. 2022 bylo zjisténo, ze u zalobkyné jde
nadale o invaliditu druhého stupné. Rozhoduyjici pficinou dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu zalobkyné s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni
schopnosti je dle lékate CSSZ zdravotni postizeni uvedené v kapitole V (Dusevni
poruchy a poruchy chovani), polozce 4c¢ (afektivni poruchy - poruchy nalady, stfedné
tézke funkeni postizeni, depresivai ¢i manické epizody stredné tézké, dostatecné dlouhé
remise, znacné snizena uroven socialniho fungovani, vykon nékterych dennich aktivit
omezen, 30 - 45 %) prilohy k vyhlasce Ministerstva prace a socialnich véci ¢. 359/2009
Sb., kterou se stanovi procentni miry poklesu pracovni schopnosti a nalezitosti posudku
o invalidité a upravuje posuzovani pracovni schopnosti pro tcely invalidity (dale jen
,vyhl. & 359/2009 Sb.). Lékat CSSZ stanovil miru poklesu pracovni schopnosti
zalobkyné na horni hranici rozmezi, tedy o 45 %. Vzhledem k dalsimu postizeni
zdravotniho stavu zalobkyné podle § 3 odst. 1 citované vyhlasky zvysil tuto hodnotu o
10 procentnich bodu, celkove ¢ini 55 %.

13. Na zakladé takto provedeného prezkumu zdravotniho stavu zalobkyné dospél 1ékar
CSSZ k vysledku, Ze posudkovy zavér lékate PSSZ ze dne 27. 7. 2022 o tom, Ze Zalobkyné
je nadale invalidni pro invaliditu druhého stupné, lze potvrdit. Jelikoz po prezkoumani
celkového zdravotniho stavu Cini pokles pracovni schopnosti zalobkyné 55 %, a nejsou
tak splnény podminky pro pfiznani invalidity tfetiho stupné podle ustanoveni § 39 odst.
2 pism. ¢) zdkona o dichodovém pojisténi, vyhodnotila zalovana namitky jako
nedtvodne.

V.  Hodnoceni véci Méstskym soudem v Praze

14. Méstsky soud v Praze na zakladé podané zaloby prezkoumal napadené rozhodnuti, jakoz
1 tizeni, které jeho vydani predchazelo, a to v mezich zalobnich bodd, kterymi je vazan
(§ 75 odst. 2 véta prva zakona ¢. 150/2002 Sb., soudni fad spravni, dale jen ,s. f. 5.%), a po
provedeném fizeni dospél k zavéru, ze zaloba je dGvodna.

15. Podle § 39 zakona o dichodovém pojisténi je pojisténec invalidni, jestlize z divodu
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu nastal pokles jeho pracovni schopnosti
nejméné o 35 %. Jestlize pracovni schopnost pojisténce poklesla nejméné o 35 %, avsak
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nejvice o 49 %, jedna se o invaliditu prvniho stupné, nejméné o 50 %, avsak nejvice o 69
%, jedna se o invaliditu druhého stupné, nejméné o 70 %, jedna se o invaliditu tretiho
stupné. Pracovni schopnosti se rozumi schopnost pojisténce vykonavat vydélecnou
Ve 4 NN v / / v 4 Ve /4 4
¢innost odpovidajici jeho télesnym, smyslovym a dusevnim schopnostem, s prihlédnutim
k dosazenému vzdélani, zkuSenostem a znalostem a predchozim vydéleénym ¢innostem.
Poklesem pracovni schopnosti se rozumi pokles schopnosti vykonavat vydéle¢nou
Ve o 4 v / / v 4 4 /4 4
¢innost v dusledku omezeni télesnych, smyslovych a dusevnich schopnosti ve srovnani
se stavem, ktery byl u pojisténce pred vznikem dlouhodobé neptriznivého zdravotniho
stavu.

Z vySe uvedené pravni Upravy vyplyva, ze pojisténec ve véku zalobkyné ma narok na
invalidni diachod za soucasného splnéni dvou podminek, a sice ze se stane invalidnim a
4 v 4 4 v **V_V 4 / 4 / 4 4 4 v
zaroven ziska potfebnou dobu pojisténi. Spravni organ neni sam opravnén zkoumat, zda
a k jakému datu se zadatel stal, popt. zistal, invalidnim. Spravni rozhodnuti o naroku na
invalidni dachod je tak zavislé pfedev$im na odborném lékarském posouzeni (viz ust. §
8 odst. 7, 8, 9 zakona o organizaci socialniho zabezpecleni). Spravni organ je pouze
opravnén a zaroven téz povinen vyhodnotit, zda 1ékarsky posudek, ze kterého pri
4 4 M i 4 o 4 v M v /
posouzeni naroku na invalidni diachod vychazi, spliuje pozadavky na udplnost a
presvédcivost.

Na zakladé ust. § 4 odst. 2 zakona o organizaci socialniho zabezpeceni zdravotni stav a

4 v o / Vv v 4 v/ 4 4 v
pracovni schopnost ob¢and pro Ucely prezkumného fizeni soudniho ve vécech
dichodového pojisténi a pro uclely odvolactho fizeni spravniho (tzn. namitkového
v/ 4 . i M 4 ./ 4 v 7/ 4 4
fizeni) posuzuje Ministerstvo prace a socialnich véci, pokud napadené rozhodnuti bylo

4 4 v 4 4 */ 4 v 4 4 / V Ve M

vydano na zakladé posudku okresni spravy socialniho zabezpeleni; za tim Gcelem zfizuje
jako své organy posudkové komise. V takovém posudku odborné lékarskeé komise se pak
hodnoti celkovy zdravotni stav, dochované pracovni schopnosti pojisténce a zaujimaji se
v ném téz posudkové zavéry o invalidité a jejim vzniku.

V projednavaném pripadé zalobkyné zpochybnovala zavéry posudkového lékare, ze
kterych vychazela zalovana. Sohledem na to soud nechal vypracovat posudek
posudkovou komisi, ktera soudu predlozila posudek ze dne 21. 6. 2023, ¢C. ;.

SZ/2023/1094-PH-20 (dale jen ,posudek komise®), ktery soud provedl jako dukaz pti
jednani; soud sam neni opravnén zdravotni stav zalobkyné zkoumat.

Posudek byl vypracovan komisi ve slozeni predsedkyné komise (posudkovy lékar) a
¢lena komise s odbornosti psychiatrie. Z posudku vyplyva, ze zalobkyné byla jednani
komise pfitomna.

Posudkova komise dospéla na zikladé predlozené spisové dokumentace Méstského
soudu v Praze, dokumentace PSSZ, 1ékatskych zprav predlozenych soudu, zdravotni
dokumentace praktické lekatky MUDr. N., psychiatrické dokumentace MUDr. L. a ze
zprav predlozenych zalobkyni pfi jednani komise a na zakladé vysetfeni zalobkyné
k zavéru, ze pracovni schopnosti Zalobkyné k datu vydani napadeného rozhodnuti
poklesly nejméné o 70 %. Jako rozhodujici pti¢inu dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu urcila komise chronickou tézkou depresi bez psychotickych ptiznakd,
rezistentni na lé¢bu antidepresivy. Pokles pracovni schopnosti byl hodnocen dle
prislusné polozky pro tézkou depresi prilohy k vyhl. ¢ 359/2009 Sb., jedinou zde
uvedenou procentni sazbou, tj. 60 %, kterd byla z davodu dalSich, posudkové
vyznamnych zdravotnich postizeni navysena o 10 % na celkovych 70 %. Platnost
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posudku byla z divodu mozného, 1 kdyz malo pravdépodobného zlepseni zdravotniho
stavu, omezena do 30. 6. 2024,

Z posudku komise plyne, ze zalobkyné je dlouhodobé léCena pro bolesti bederni patere
s kofenovymi priznaky (od roku 2017), dochazela do ambulance pro léc¢bu bolesti,
opakované vysettrena neurologem. Pro zjistény zhoubny nador levého prsu s rozsevem
do spadovych miznich uzlin podstoupila od 9/2017 do 2/2018 chemoterapii, v 3/2018 ji
byl odnat levy prs a uzliny z levého podpazi, nasledovala radioterapie v 7-8/2018 a od
4/2018 dlouhodoba hormonalni terapie. V 11/2018 provedeno korekéni odstranéni
pravého prsu. V souvislosti s onkologickym onemocnénim ptitomna distalni
polyneuropatie s prevahou senzitivni slozky na dolnich koncetinach dle
elektromyografického nalezu z 3/2021 a po odnéti lymfatickych uzlin z levého podpazi
a radioterapii se rozvinul lymfaticky otok levé horni kondetiny. Je v pééi onkologa,
provedena kontrolni vysetfeni neprokazala recidivu ani generalizaci onkologického
onemocnéni, onemocnéni dlouhodobé v remisi. Pro lymfaticky otok dochazela do
lymfologické ambulance, provadény lymfodrenaze levé horni koncetiny s efektem.
Pfitomen i syndrom bolestivého ramene vlevo s omezenim rozsahu pohybu po odnéti
levého prsu charakteru zmrzlého ramene, na rentgenovém snimku popisovany
degenerativni zmény obou ramennich kloubt, vice vlevo, dle sonografie poradiacni
zmeény mékkych tkani v oblasti levého podpazi.

Od roku 2017 v péci psychiatra pro deprese. Vyzkousela fadu antidepresiv, bez efektu.
Stav se nepodafilo zlepsit, byla dlouhodobé depresivni, v roce 2020, 2021 a pocatkem
roku 2022 byla psychiatrem hodnocena deprese jako stredné tézka, od 5/2022 se deprese
prohloubila do tézké depresivni faze, dlouhodobé nepomohla ani hospitalizace v PN
Bohnice od 15. 2. 2023 do 24. 4. 2023.

Psychiatrické vysetfeni pfi jednani posudkové komise dne 21. 6. 2023 popsalo, ze
v Vg g T T e 1 D
zalobkyné je lucidni a vSemi kvalitami pfesné orientovana. Klinickému obrazu dominuje
enormni anxieta s psychosomatickym doprovodem, vyrazna afektivni labilita se sklonem
k lakrimaci, osobnost psychastenicka s anxidznimi rysy, nizkou frustracni toleranci a
postupnou ztratou socialnich dovednosti.

Podle zpravy z hospitalizace v Psychiatrické nemocnice Bohnice od 15. 2. 2023 do 24. 4.
2023 MUDir. V. slo o prvni hospitalizaci na psychiatrii pro tézkou depresivni fazi bez
psychotickych pfiznaki. Béhem hospitalizace upravovana medikace. Pii propusténi
zkompenzovana.

Podle dokumentace osettujictho psychiatra MUDr. L. - kontroly probéhly dne 1. 7.
2022, 27.7. 2022, 6. 9. 2022, 12. 10. 2022, 10. 11. 2022, 21. 1. 2023, 18. 1. 2023 - tézka
deprese trva. Pro trvajici tézkou depresivni fazi odeslana k psychiatrické hospitalizaci.
Stav se ani po hospitalizaci moc nezlepsil, pfi kontrole tézce depresivni, dne 12. 5. 2023,
29. 5. 2023 tézka deprese trva.

Posuzované pracovala jako personalistka, jde o absolventku SES s maturitou v roce 1986,
od roku 1986 pracovala u riznych zaméstnavatelt jako personalistka, pokojska,
fakturantka, naposledy Komeréni banka od roku 2001 do 29. 2. 2020 jako personalistka
na plny Gvazek, nyni nepracuje. Od pfiznani invalidniho dichodu II. stupné nezkousela
pracovat, nejde ji to, na praci se neciti. Neni v evidenci uradu prace.

Shodu s prvopisem potvrzuje J. S.
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Utastnice FHzeni pobirala invalidni diichod pro invaliditu druhého stupné od 28. 4. 2020.
Dne 27. 7. 2022 posouzena zadost o zvyseni invalidity na PSSZ se zavérem nadale jde o
invaliditu druhého stupné. Hodnocena dle kapitoly II, oddilu A, polozky 1c, prilohy
k vyhl. &.359/2009 Sb. se stanovenim miry poklesu pracovni schopnosti 45 %. Vzhledem
k dalsimu postizeni zdravotniho stavu byla tato hodnota zvysena podle § 3 odst. 1 cit.
vyhlasky o 5 % na celkovych 50 %. Za rozhodujici pticinu dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni schopnosti bylo
povazovano onkologické onemocnéni.

Namitkové ¥zeni probé&hlo dne 29. 12. 2022 na CSSZ se zavérem, e posuzovan je nadale
invalidni, jde o invaliditu druhého stupné. Mira poklesu pracovni schopnosti hodnocena
dle prilohy k vyhl. ¢ 359/2009 Sb., kapitoly V, polozky 4c a (inila 45 %, Vzhledem k
dal$imu postizeni zdravotniho stavu byla tato hodnota zvy$ena o 10 % na celkovych 55
%. Posudkovy 1ékat CSSZ povaZoval za rozhodujici p¥i¢inu dlouhodobé nepiiznivého
zdravotniho stavu s nejvyznamnéj$im dopadem na pokles pracovni schopnosti stfedné
tézkou depresi a pro dalsi postizeni navysil stanovenou miru poklesu pracovni
schopnosti 0 10 %.

Komise shrnula, ze posuzovana je dlouhodobé léCena psychiatrem pro depresi.
Antidepresivni lé¢ba byla opakované upravovana, uzivala fadu antidepresiv bez vétsiho
efektu. V letech 2020 az do 5/2022 slo dle psychiatrické dokumentace o chronickou
sttedné tézkou depresi, zaznamy v dokumentaci psychiatra dokladuji, ze pti
medikamentdzni lecbé k normalizaci nalady nedoslo, naopak koncem 5/2022 se deprese
prohloubila do tézké faze, ktera byla protrahovana. Pro nelepsici se psychicky stav
probéhla od 15. 2. 2023 do 24. 4. 2023 psychiatricka hospitalizace bez vétsiho efektu. Pri
navratu do domaciho prostredi opét tézce depresivni. Dominovala poklesla nalada,
plactivost, uzkost, unava, nedostatek vile, zhorsené soustredénti, snizené sebevédomi,
pocity viny, pesimismus do budoucnosti, katathymné zkreslené mysleni (myslenti prilis
ovlivnéné a zkreslené emocemi), snizena chut k jidlu, obcasné sebevrazedné myslenky,
nizka tolerance zatéze, socialni stazeni. Jeji psychomotorické tempo bylo mirné
zpomalené. Poruchy vnimani a intelektu nezjistény. Pfi jednani komise byl psychicky
stav dekompenzovany, zjisténa pritomnost hluboké deprese s myslenkami na sebevrazdu
s promyslenim konkrétnich zpasobu realizace. Navazat hodnotny kontakt bylo velmi
obtizné, méla problém vnimat kladené otazky. Kontakt byl neochotny, nekvalitni,
prakticky neodklonitelna od svych subjektivnich potizi. Jeji koncentrace pozornosti byla
vyrazné narusena, mysleni chudé, ulpivané, nevypravné. Zaméfena egocentricky, k
chorobnosti stavu nebyla plné kriticka. Pfitomna extrémni tzkost s psychosomatickym
doprovodem, afektivni labilita se sklonem k plactivosti. Poruchy vnimani ani pfitomnost
bludd nezjidténa. Slo o osobnost psychastenickou s uzkostnymi rysy, se sniZenou
frustralni toleranci.

K datu vydani napadeného rozhodnuti se u posuzované jednalo o dlouhodobé neptiznivy
zdravotni stav, jehoz hlavni pfi¢inou byla chronicka tézka deprese bez psychotickych
ptiznakd, rezistentni na lélbu antidepresivy. Za rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni
schopnosti povazuje posudkova komise postizeni uvedené v kapitole V (Dusevni
poruchy a poruchy chovani), polozce 4d (Afektivni poruchy - poruchy nalady, deprese,
manie, hypomanie, cyklotymie, dystymie; tézké postizeni, depresivni epizody tézké bez
psychotickych pfiznakd, chronické, 1é¢ebné rezistentni deprese nebo zavazné manie,
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rychlé cyklovani, kratké remise, ultrarychlé zmény, opakovany vyskyt depresivnich
epizod s oblasnymi hypomanickymi nebo manickymi epizodami, vedoucimi k
poskytovani Gstavni péce v nemocnici nebo odborném lécebném tstavu, vykon vétsiny
dennich aktivit podstatné omezen) prilohy k vyhl. ¢. 359/2009 Sb. a stanovila miru
poklesu pracovni schopnosti 60 % (neni procentni rozmezi). Na rozdil oproti
posudkovému lékati CSSZ zvolila posudkova komise polozku poruchy nalady - tézké
postizeni, protoze od 5/2022 byla u posuzované pri psychiatrickych kontrolach
popisovana pritomnost tézké deprese a vyvoj byl pro resistenci deprese na antidepresiva
nepfiznivy s nutnosti psychiatrické hospitalizace, ktera neprinesla zasadni zlepSent, takze
M /4 4 v/ i i 4 i M Ve M 4 4 **V_V
je planovana dal$i psychiatricka hospitalizace. Pri jednani zjisténa dekompenzace
M 4 v/ 4 4 4 4 / M
psychického stavu s pritomnosti hluboké deprese a extrémni dzkosti s
psychosomatickym doprovodem. Hodnoceno jako chronicka lécebné rezistentni deprese
s podstatnym omezenim vétSiny dennich aktivit, socialnim stazenim. K datu vydani
napadeného rozhodnuti trvala tézka deprese sedm mésict, ale posudkova komise pri
hodnoceni prihlédla k farmakoresistenci a dalsimu vyvoji onemocnéni, kdy pfi jednani
se jednalo o tézkou depresi trvajici vice nez rok se spise nepfiznivou prognozou, i kdyz
moznost zlepSeni dusevniho stavu nebyla zcela vyloucena. Pro pfitomnost dalsich
* Vv 4 4 M v _Vv/ \4 4 /v 4
postizeni byl pokles pracovni schopnosti vétsi nez odpovidalo mife poklesu pracovni
schopnosti uréené podle rozhodujici pfic¢iny dlouhodobé neptiznivého zdravotniho
stavu, proto bylo zvyseno podle § 3 odst. 1 citované vyhl o 10 %, takze celkova mira
poklesu pracovni schopnosti ¢inila 70 %. Navyseno bylo s ohledem na postizeni patere,
b 4 v i / i / 4 4 v i M /
polyneuropatii dolnich kondetin a trvaly lymfaticky otok levé horni koncetiny vznikly
nasledkem onkologické 1é¢by. K datu vydani napadeného rozhodnuti byla invalidni, slo
o invaliditu tfetiho stupné. Nebyla schopna vydéle¢né Cinnosti za zcela mimoradnych
podminek. Vznik stanoven 31. 5. 2022 lékafskym nalezem. Moznost zlepsent
psychického stavu neni vyloucena, proto stanovena omezena doba platnosti posudku.

Pozadavky na kvalitativai stranku posudku jsou stanoveny judikaturou Nejvyssiho
spravniho soudu, napt. v rozsudku ze dne 25. 1. 2019, ¢. j. 8 Ads 138/2017-40, k tomu
tento soud uvedl, ze: ,Posudek posudkové komise je zpravidla rozhodujicim ditkazem pri
posouzeni spravnosti a zikonnosti prezkoumdvaného rozhodnuti. I proto je nezbytné, aby
spliioval poZadavek diplnosti, celistvosti a presvédcivosti a aby se vyporddal se vsemi
rozhodujicimi skutecnostmi. Posudkovy zdavér by tedy mél byt nalezité zdivodnén, aby byl
presvédcivy i pro soud, ktery nemd,a ani nemize mit, odborné lékarské znalosti,
na nichz posouzeni zdavisi predevsim. Pripadné chybéjici ¢&i nepresné formulované naleZitosti
posudku, jez zpusobuji jeho nepresvédcivost ¢i nedplnost, nemize soud nabradit vlastni
Hvahou, jelikoZ pro to, na rozdil od posudkové komise, nema potrebné medicinské znalosti
(viz rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 30. 9. 2009, ¢. j. 4 Ads 19/2009-38).”

V souladu s timto rozsudkem soud uvadi, ze mu neptislusi hodnotit posudek komise
z odborného hlediska, nebot k tomu nema ptislusné znalosti, stejné tak nemtize odborné
hodnotit ani podklady, ze kterych posudek vychazi. Soud mize posudek hodnotit pouze
z hlediska jeho celistvosti a presvédclivosti, pfitom je nezbytné téz posoudit, zda existuji
jiné skutecnosti nebo dikazy, kterymi by spravnost posudku mohla byt zpochybnéna.

Soud shledal, Ze posudek komise pozadavky Gplnosti skutkovych zjisténi a presvédcivosti
posudkovych zavért spliiuje. Posudkova komise objektivné a presvédcivé zduvodnila
svj zavér pri posouzeni procentniho poklesu pracovni schopnosti zalobkyné. Komise
rozhodovala v fadném slozeni, kromé predsedkyné komise, posudkové lékarky, byl
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¢lenem téz lékar z oboru psychiatrie, tedy ztoho oboru, do néz spada i postizeni
zalobkyné, které bylo shledano za hlavni pfi¢inu jejtho dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu. Z posudku je zfejmé, ze posudkova komise hodnotila veskerou
zdravotni dokumentaci, kterou méla k dispozici, a zalobkyni osobné vysetfila, zadny
z Gcastnikd k zavéram komise nic nenamital.

Komise presvedéivé zduvodnila, zjakych duvodt hodnotila stav zalobkyné podle
kapitoly V, polozky 4d prilohy k vyhl. ¢. 359/2009 Sb., v pfipadé této polozky pak neni

dano procentni rozmezi poklesu pracovni schopnosti, ale je pevné stanoveno na 60 %.

Komise odli$né hodnotila od lékate CSSZ (tento hodnotil podle polozky 4c, tj. stiedné
tézke postizeni, depresivni ¢i manické epizody stredné tézke, dostateéné dlouhé remise,
znacné snizena Uroven socialniho fungovani, vykon nékterych dennich aktivit omezen).
Komise hodnotila podle polozky 4d (tézké postizeni), nebot od kvétna 2022 byla u
posuzované pii psychiatrickych kontrolach popisovana pritomnost tézké deprese a vyvoj
byl pro resistenci deprese na antidepresiva nepfiznivy s nutnosti psychiatrické
hospitalizace, ktera neptinesla zasadni zlepseni, takze je planovana dalsi psychiatricka
hospitalizace. Pti jednani zjisténa dekompenzace psychického stavu s pritomnosti
hluboké deprese a extrémni Gzkosti s psychosomatickym doprovodem. Hodnoceno jako
chronicka lécebné rezistentni deprese s podstatnym omezenim vétsiny dennich aktivit,
socialnim stazenim. K datu vydani napadeného rozhodnuti trvala tézka deprese sedm
mésict, ale posudkova komise pfi hodnoceni prihlédla k farmakoresistenci a dal$imu
vyvoji onemocneéni, kdy pti jednani se jednalo o tézkou depresi trvajici vice nez rok se
spiSe nepriznivou progndzou, i kdyz moznost zlepseni dusevniho stavu nebyla zcela
vyloucena.

Komise téz zdGvodnila navyseni podle § 3 odst. 1 citované vyhl. o 10 %, a to pro
pritomnost dalSich postizeni (postizeni patete, polyneuropatie dolnich koncetin a trvaly
lymfaticky otok leve horni kondetiny vznikly nasledkem onkologické 1é¢by).

K posudku komise a jeho zavértm neméla ani jedna ze stran nimitky. Zalovana navrhla
doplnéni posudku, nebot zalobkyné méla byt od 21. 6. 2023 opét hospitalizovana na
psychiatrii. Soud k tomuto konstatuje, ze napadené rozhodnuti bylo vydano dne 19. 1.
2023, v soucasné dobé je tedy jiz dan urcity Casovy odstup, zaroven zalobkyné jiz po datu
vydani napadeného rozhodnuti byla hospitalizovana na psychiatrii od 15. 2. 2023 do 24.
4. 2023, nasleduji zpravy z kontrol u psychiatra s vyhodnocenim efektu lé¢by v pribéhu
hospitalizace (25. 4. 2023, 12. 5. 2023, 29. 5. 2023), zalobkyné byla konecné vysetfena 1
pti jednani posudkové komise dne 21. 6. 2023. Soud ma za to, ze psychiatrické
onemocnéni zalobkyné bylo hodnoceno podrobné na zakladé mnoha vySetfeni. Dle
nazoru soudu nelze predpokladat, Ze pokud u zalobkyné byla opétovné v mésici éervenci
2023 nutna dal$i hospitalizace trvajici cely mésic, ze by dalsi zpravy z této hospitalizace
mohly nasvéd¢ovat odlisnému posudkovému zavéru (tedy ze by stav zalobkyné byl
hodnocen jako méné zavazny, s niz§im poklesem pracovnich schopnosti).

Z posudku komise tak ma soud za prokazané, ze k datu vydani napadeného rozhodnuti
se u zalobkyné jednalo o invaliditu tretitho stupné. Napadené rozhodnuti bylo tudiz
zatizeno vadou spocivajici v nespravném zjisténi skutkového stavu, a proto je méstsky
soud podle § 78 odst. 1 s. t. s. zrusil a véc vratil zalované k dal$imu fizeni. Podle § 78
odst. 6 s. f. s. plati, ze zrusil-li soud rozhodnuti spravniho organu ve véci, v niz sam
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provadél dokazovani, zahrne spravni organ v dal$im fizeni tyto dikazy mezi podklady
pro nové rozhodnuti.

39. O nahradé naklada Fizeni bylo rozhodnuto podle ustanoveni § 60 odst. 1s. f. s. Zalovany
nemél ve véci uspéch, proto mu nahrada nakladd fizeni nenalezi, a zalobkyni naklady
nevznikly.

Poudent:

Proti tomuto rozhodnuti lze podat kasacni stiznost ve lhaté dvou tydnt ode dne jeho
doruceni. Kasacni stiznost se podava ve dvou (vice) vyhotovenich u Nejvyssiho spravniho
soudu, se sidlem Moravské namésti 6, Brno. O kasacni stiznosti rozhoduje Nejvyssi spravni
soud.

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

Kasaéni stiznost lze podat pouze z duvoda uvedenych v § 103 odst. 1 zakona ¢. 150/2002
Sb., soudniho radu spravniho, a kromé obecnych nalezitosti podani musi obsahovat oznaceni
rozhodnuti, proti némuz smétuje, v jakém rozsahu a z jakych davodu jej stézovatel napada,
a udaj o tom, kdy mu bylo rozhodnuti doruceno.

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, vysokoskolské
pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich zakont vyzadovano pro vykon advokacie.

Praha 21. zar1 2023

JUDr. Lenka Loudova v. r.
samosoudkyné
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