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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Brné rozhodl samosoudcem JUDr. Lukasem Hlouchem, Ph.D., ve véci

zalobce: Mgr. Z. F.

zasto

proti

nar. X
bytem X
upen:  Mgr. Ing. Filip Hejl, advokat
sidlem Revoluc¢ni 762/13, 110 00 Praha 1

Yalovanému: Ministerstvo vnitra Ceské republiky

PO BOX 122, 140 21 Praha 4

o zalobé proti rozhodnuti Zalovaného ze dne 4. 8. 2022, ¢. j. OSZ-60477-104/M-Ms-2022,

II.

takto:

Zaloba se zamita.

N«

adny z Gcastnikt nema pravo na nahradu naklada fizeni.
Odivodnéni:

I. Vymezeni véci

Zalobou podanou k Méstskému soudu v Praze, jeZ byla timto soudem z dévodu mistni
prislusnosti postoupena Krajskému soudu v Brné (dale téz ,krajsky soud®), se zalobce
domahal zru$eni rozhodnuti zalovaného ze dne 4. 8. 2022, ¢. j. OSZ-60477-104/M-Ms-
2022 (dale jen ,napadené rozhodnuti®), kterym zalovany zamitl namitky zalobce proti
rozhodnuti zalovaného ze dne 14. 3. 2022, ¢. j. OSZ-60477-100/D-Bn-2022 (dale jen
oprvostupniové rozhodnuti“), a toto rozhodnuti potvrdil. Prvostupriovym
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rozhodnutim zalovany podle § 38 ve spojeni s § 39 odst. 2 pism. a) zakona ¢. 155/1995
Sb., o duchodovém pojisténi, ve znéni ke dni vydani prvostupnoveho rozhodnuti (dale
jen ,ZDP*), od 1. 4. 2022 odnial zalobci invalidni dachod pro invaliditu prvaiho stupné.

Podkladem prvostupriového rozhodnuti byl posudek o invalidité Okresni spravy
socialniho zabezpeceni Blansko (dale jen ,OSSZ) ze dne 25. 2. 2022, podle kterého

zalobce jiz neni invalidni ve smyslu § 39 odst. 1 ZDP. Z dtvodu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu poklesla pracovni schopnost zalobce pouze o 10 %.

II. Napadené rozhodnuti

Z odivodnéni napadeného rozhodnuti je patrné, ze zalovany prezkoumal
prvostupriové rozhodnuti v celém rozsahu, véetné uplatnénych namitek. Vzhledem k
potrebé prezkoumani zdravotniho stavu zalobce a stanoveni stupné invalidity nechal
v / 4 M / v/ 4 M 4 v X 4 4 A 4
zalovany v namitkovém rizeni vyhotovit posudek lékate Ceskeé spravy socialniho
zabezpeceni o invalidité ze dne 28. 6. 2022.

Lékar zalované vychazel z toho, ze zalobce trpi nasledujicimi zdravotnimi postizenimi:
bronchialni astma eosinofilni prevazné alergické; stav po recidivujici plicni embolizaci
v 12/2009, 10/2013, trombofilie; stav po polytraumatu 19. 12. 1997: kontuze mozku se
subduralnim hematomem; subduralni posttraumaticky hydrom vpravo, stav po
splenektomii; organicky psychosyndrom lehky v anamnéze, neurologicky nalez bez
patologie, dle psychologa bez kognitivaiho deficitu; stav po zlomeniné transverzalniho
vybézku Cé; diplopie doprava, myopie s korekei.

. Novym posudkovym hodnocenim bylo zjiSténo, ze zalobce nebyl k datu vydani
napadeného rozhodnuti ve smyslu § 39 odst. 1 ZDP invalidni, nebot z davodu
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu poklesla jeho pracovni schopnost pouze o
10 %. Za rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé nep¥iznivého zdravotniho stavu lékat Ceské
spravy socialniho zabezpedeni (dale jen ,CSSZ®) stanovil zdravotni postiZeni uvedené
v kapitole X (postizeni dychaci soustavy), oddilu B (dolni dychaci cesty), polozce 3a
(astma pod kontrolou: zZadné omezeni dennich aktivit, funkce PEF, FEV1 normalni,
denni pfiznaky nejvyse dvakrat tydné, zpravidla zadné nocni priznaky, potfeba
Ulevovych 1éka nejvyse dvakrat tydné, zpravidla zadné exacerbace, pfip. jedna az dvé
za rok) 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 Gcely invalidity (dale jen
,vyhlaska o posuzovani invalidity®), pro které se stanovuje pokles pracovni schopnosti
v rozmezi 5 - 10 %. V pripadé zalobce zvolil posudkovy lékatr miru poklesu pracovni
schopnosti ve vysi 10 %. K navySeni zakladni taxace ve smyslu § 3 vyhlasky o
posuzovani invalidity posudkovy lékatr nepfistoupil, takze celkova mira poklesu
pracovni schopnosti zalobce tudiz ¢inila 10 %.

K odlisnému hodnoceni zdravotniho stavu zalobce (volbé jiné polozky dle ptilohy
k vyhlasce o posuzovani invalidity) oproti predchozim spravnim tizenim lékar CSSZ
konstatoval, ze v fadé pripadi dochazi k tomu, Ze jedna diagnéza jiz neni rozhodujici
pri¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu. Tak je tomu i v pripadé zalobce,
kdy jiz nejsou znamky nasledkt plicni embolie. Stejné tak neni ptitomna porucha
difize, ktera by byla narusena v pfipadé vypadku plicni tkané po embolii. Proto je
’ .. ’ . /4 4 . /4 4 4 7 . 4 V/Ve
nyni zvolena jina diagnoza, kterou navic 1 odborné nalezy uvadi jako hlavni pricinu
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dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu. Rozhodujici pro miru poklesu pracovni
schopnosti je nyni dle dolozenych zprav bronchialni astma.

Posudkovy lékat sohledem na v posudku popsané lékarské nalezy vyhodnotil
zdravotni stav zalobce jako lehké funkéni postizeni. K uplatnénym namitkam pak
uvedl, ze ani po prezkumu zdravotniho stavu nebylo zjisténo funkéni postizeni
T P A .
zavaznosti indikyjici invaliditu. Ve vztahu k namitce stran nedostate¢né dokumentace
doplnil, Ze je povinnosti 1ékart posudkové sluzby vychazet z dokumentace poskytnuté
i / 4 4 v /. vV P 4 o Ve
praktickym (resp. obvodnim) lékarem, ktery je shromazdovatelem nalezl. Je pritom
povinnosti zalobce dokladat veskeré odborné nalezy praktickému lékafi. Pokud
v v 4 4 v v 4 v M 4 . e V/ 4
zalobce doporudené terminy vysetfeni nedodrzuje, nemohou byt k dispozici zadné
dal$i odborné nalezy. Lékar CSSZ pro dolozeni potfebné dokumentace ucinil
maximum.

Posudek 1ékate CSSZ hodnotil té2 1ékaiské zpravy z plicnich vySetfeni a konstatoval,
ze zalobce nepotteboval plicni vySetteni od 24. 8. 2021 do 13. 5. 2022 (dolozZena lékarska
zprava z oSetreni mimo objednani ve FN Brno). Tento nalez sice uvadi pokles FEV1 na
70 %, ovsem jde o jedinou hodnotu od obdobi bfezna 2019, tedy béhem 3 let, coz nenti
dostateCné relevantni pro stanoveni invalidity.

Posudkovy zavér lekarky OSSZ vychazi ze spravného pouziti posudkovych kritérii,
nebot zdravotni stav a stupen invalidity (resp. pokles pracovni schopnosti) posoudila v
souladu s ZDP a vyhlaskou o posuzovani invalidity. Na zakladé provedeného
prezkumu dospél 1ékat CSSZ k zavéru, e prvoinstanéni posudkovy zavér ze dne 25. 2.
2022 lze potvrdit. K datu vydani prvostupniového rozhodnuti ani k datu fizeni o
namitkach nebyly zjistény skutecnosti, které by vedly ke zméné prvoinstanéniho
posudkového zavéru.

Druhoinstanéni posudek podle nazoru zalovaného spliuje veskeré nalezitosti dle § 7
vyhlasky o posuzovani invalidity. Posudkové zavéry zalovany povazuje za dostatecné,
M v v M o v / 4 i v 4 v 4
jednoznacné a logicky oduvodnéné. Proto namitky zalobce zamitl a prvostupriové
rozhodnuti jako spravné potvrdil.

III. Zaloba
Zalobce poklada napadené rozhodnuti za vécné nespravné, neprezkoumatelné a
4 N4 4 4 M v i 4 4 ’ 7
postradajici oporu ve spravnim spisu. Ackoliv napadené rozhodnuti vychazi z posudku
lékate CSSZ ze dne 28. 6. 2022, zabyva se zalovany jeho zavéry jen okrajové a pouze je
. . Vi ’ \ Ve A BA v M
cituje. Zhodnoceni zdravotniho stavu zalobce pfitom neodpovida skutecnosti.

Zalobce namita, Ze lékai CSSZ své posudkové zavéry dostateéné neodtvodnil.
V posudku se konstatuje, ze aktualni 1ékatsky nalez diagnostikuje pokles FEV1 na 70
%, pri¢emz tato jedind hodnota za obdobi od bfezna 2019 do kvétna 2022 neni podle
lékate CSSZ pro stanoveni invalidity dostateéné relevantni. Z lékatské dokumentace
vSak plyne, Ze se jedna o v podstaté ustaleny stav po dobu vice jak 20 let. Z toho dtiivodu
by mél posudkovy lékat sviij zavér o irelevanci posledniho vysledku vysetfeni zalobce
radné oduvodnit.

Dale alobce povaZuje za nepresvédéivy zavér 1ékatre CSSZ, e v jeho p¥ipadé nejsou
znamky nasledkt plicni embolie. Neexistuje lékarska zprava, ktera by tento zaveér
posudkového lékate potvrzovala. Naopak zprava z plicniho vysetteni ze dne 13. 5. 2022
tento zavér zpochybriuje, resp. vyvraci.
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Z posudku o invalidité je zfejmé, ze lékar CSSZ svym hodnocenim zalobce tresta za
/ M v v Ve 4 / v v/ M . .
udajné nedostate¢nou pécéi o zdravi. Takovy postup lze vsak pouzit toliko v situaci,
pokud by timto zptusobem doslo ke zhor$eni zdravotniho stavu zalobce. K tomu vsak
nedoslo. Naopak 1ékar CSSZ tvrdi, ze se navzdory nedostatecné péci zdravotni stav
zalobce zlepsil. Obdobi, kdy je zalobci vytykano, ze radné nedochazel k lékari, je
dobou epidemie Covid-19. Zalobce si jako pracovnik ve zdravotnictvi byl plné védom
potizi a pretizenosti zdravotnictvi. Obtize zalobce jsou chronického charakteru, takze
okamzity zasah lékare vyzaduji jen prilezitostné.
Z divodu vécné nespravnosti posudku o invalidité lékafe CSSZ zalobce navrhl
4 o / i 4 v 4
provedeni dikazu znaleckym posudkem znalce zoboru zdravotnictvi, odvétvi
zdravotnicka odvétvi riizna, specializace plicni lekafstvi. Znalec by mél predevsim uréit
miru poklesu pracovni schopnosti.

S ohledem na vyse uvedené divody povazuje zalobce napadené rozhodnuti za
nezakonné. Proto krajskému soudu navrhl, aby napadené rozhodnuti, jakoz i

v / 4 Ve Ve v / M 4 v 4 o
prvostupriové rozhodnuti, zrusil, a ulozil zalovanému povinnost k nahradé naklada
soudniho fizeni.

IV. Vyjadfeni zalovaného

Ve svém vyjadreni ze dne 14. 12. 2022 zalovany uvedl, ze je pfi svém rozhodovani
povinen vychazet z posudku o invalidité. V této souvislosti pripomnél, ze v ramci
fizeni o namitkach nechal vypracovat posudek ze dne 28. 6. 2022, podle kterého zalobce
neni nadale invalidni, nebot jeho pracovni schopnost v dusledku dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu poklesla pouze o 10 %. Tento posudek splnuje veskeré
nalezitosti podle § 7 vyhlasky o posuzovani invalidity. V posudku ucinéné l1ékarske
’ v 4 **V_V 4 / / v Ve 4 4 4
zavéry a skutkova zjisténi, ke kterym lékar pti posuzovani zdravotniho stavu a
4 M v . v J v / M o v / 4 v
pracovni schopnosti dospél, jsou dostatecneé, jednoznac¢né a logicky odtvodnéné. Lékar
CSSZ se pti posuzovani invalidity vyporadal se vSemi zalobcem predlozenymi dukazy;
posudek o invalidité spliiuje pozadavky testu Gplnosti, presvédéivosti, bezrozpornosti
a spravnosti.

Proto zalovany krajskému soudu navrhl, aby zalobu jako nedtvodnou zamitl.

V. Rizeni p¥ed krajskym soudem
Usnesenim Méstského soudu v Praze ze dne 21. 10. 2022, ¢. j. 20 Ad 26/2022-9, byla
véc z duvodu mistni prislusnosti podle § 7 odst. 6 zakona ¢. 150/2002 Sb., soudni rad
spravni, ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,s. 1. s.“) postoupena k vyfizeni zdejSimu
soudu.

Krajsky soud dale posuzoval, zda byly splnény podminky fizeni, pricemz dospél k
zavéru, ze zaloba byla podana vcas (§ 72 odst. 1 s. . s.), osobou k tomu opravnénou (§
65 odst. 1s. t. s.) a jedna se o zalobu pfipustnou (zejména § 65, § 68 a § 70's. f. s.).

V souladu s § 75 odst. 1, 2 s. t. s. prezkoumal krajsky soud napadené rozhodnuti v
mezich zalobnich bodu, vetné fizeni predchazejiciho jeho vydani, pfi¢emz vychazel ze
skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani spravaiho organu. Pri

V) 4 4 / 4 4 4 M v v 4
zjistovani skutkového stavu vychazel soud ze spravniho spisu predlozeného
zalovanym.

Ze spisové dokumentace soud zjistil, ze byl Zalobci v roce 1997 pfiznan lasteCny
invalidni dtchod, ktery byl k 1. 1. 2010 pfeménén na invalidni dichod pro invaliditu
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prvatho stupné. Tento duchod byl Zalobci po fadu let pravidelné vyplacen (vCetné
zakonné valorizace), nebot kontrolnimi posudky o invalidit¢ bylo opakované
prokazano, ze pokles pracovni schopnosti zalobce ¢ini minimalné 35 %. Zdravotni stav
byl organy lékatrské posudkové sluzby kontinualné posuzovan z hlediska nasledka
kraniocerebralniho polytraumatu ze dne 19.12.1997 po prodélané autonehodé
s posttraumatickym organickym psychosyndromem stredné tézkym a diplopii pri
pohledu doprava. Pti kontrolni prohlidce dne 17. 8. 2010 byla uznana invalidita
prvaiho stupné s tim, ze rozhodujici pticina dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu byla hodnocena dle kapitoly V., polozky 1c ptilohy k vyhlasce o posuzovani
invalidity v mife poklesu pracovni schopnosti 40 % poté, co prodélal plicni embolii
v tnoru 2009. Pii kontrole dne 23. 10. 2013 byla ponechana invalidita v prvaim stupni
se ztetelem ke stavu po opakované prodélané plicni embolii v roce a hluboké zilni
tromboze s tim, ze ve vyhledu byla pravdépodobna stabilizace zdravotniho stavu. Pri
kontrole OSSZ dne 26. 11. 2014 byla invalidita prvaiho stupné dale ponechana a byla
konstatovana stfedné tézka ventilatni porucha, pricemz rozhodujici pricina
dlouhodobé neptiznivého stavu byla kvalifikovana podle kapitoly X., oddilu B,
polozky 5b prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity. Pfi dalsi kontrole dne 15. 2.
2018 bylo konstatovano mirné zlepsenti stavu, ale pro jeho kolisavost byla ponechana
invalidita prvniho stupné s predpokladem dalsi stabilizace pfi zachovani uvedené
kvalifikace. Obdobné pak OSSZ postupovala pri kontrole dne 7. 3. 2019, kdy byla mira
poklesu pracovni schopnosti hodnocena na 35 %.

Kontrolnim posudkem OSSZ ze dne 25. 2. 2022 bylo stanoveno, ze se v pripadé zalobce
o invaliditu prvniho stupné jiz nadale nejedna. Lékarka OSSZ dospéla k zavéru, ze
z davodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla pracovni schopnost
zalobce pouze 0 10 %. Za rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho
stavu s nejvyznamnéj$im dopadem na pokles pracovni schopnosti zalobce pritom
oznalila zdravotni postizeni uvedené v kapitole X, oddilu B, polozce 3a prilohy
k vyhlasce o posuzovani invalidity, které v pripadé zalobce ohodnotila 10 %. Procentni
mira poklesu pracovni schopnosti se podle § 3 citované vyhlasky neméni. Zanik
invalidity lékarka OSSZ datovala ke dni 25. 2. 2022. Na podkladu téchto posudkovych
zavéru vydal zalovany prvostupniové rozhodnuti, kterym zalobci od 1. 4. 2022 odejmul
invalidni dachod.

V ramci soudniho fizeni nechal soud vypracovat posudek Posudkove komise
Ministerstva prace a socialnich véci (dale jen ,PK MPSV®) ze dne 25. 4. 2023. Z néj
vyplyva, ze PK MPSV byla vécné prislusna a usnasenischopna. Komise zasedala ve
slozeni predsedy komise a odborného lékate se specializaci v oboru interniho lékatstvi.
Zalobce byl jednani komise p¥itomen a vySetfen prtomnymi lékati. Po strance
pracovni anamnézy byl Zalobce posouzen jako policista s praxi ¥idite. Zalobce byl
seznamen jak se slozenim komise, tak se zakladnim vyctem podkladd, které ma PK
MPSV k dispozici. Pii hodnoceni zdravotniho stavu zalobce komise vychazela jednak
z podkladové dokumentace, jednak ze zdravotnické dokumentace, véetné dolozenych
odbornych lékatskych nalezg.

Subjektivné zalobce pii jednani komise vypovédél, ze ho trapi plicni stav, jedna se
o zalezitost poslednich 3 let, pfed rokem se to zacalo zhorSovat. Dfive zavaznéjsi

J 7. . v 7/ v > . V. V7 . ~ .
problémy necitil. Pracuje pouze na noc¢ni smény, nebot je tam vétsi klid. Zalobce je
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zameéstnan u soukromé spole¢nosti zajistujici prevoz pacientu, kde jeho pracovni doba
¢ini 12 hodin a pracuje 1 prescas.

Ohledné plicnich problému zalobce predestrel, ze v soucasné dobé chodi na kontroly
kazdy meésic k doc. Sovovi a spirometrii absolvuje kazdy mésic. Uziva léky jak
z neurologie (Xarelto), tak z plicniho (ndzvy si nepamatuje). V dobé vysetfeni komisi
v eV v 7 4 v/ 7 i v v 4 M /4 v
zalobce jiz mésic léky neuziva, bylo mu z nich spatné, pouze foukaci sprej rano a vecer.
Dusnost se vyskytuje pouze pfi zatézi. Zalobce byl vysetfen pfi jednani komise
pritomnymi lékari.
Po posouzeni zdravotniho stavu zalobce urcila PK MPSV ve shodé s posudkovymi
lékati jako rozhodujici pficinu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu plicni
v_ 7 LA /7 . . 7 . 2 ,
onemocnéni. Jde o bronchialni astma eosinofilni alergické pod kontrolou na zavedené
plicni 1é¢bé, bez Castych exacerbaci, bez nutnosti hospitalizace. Proto PK MPSV
postizeni zalobce kvalifikovala podle kapitoly X, oddilu B, polozky 3a prilohy
k vyhlasce o posuzovani invalidity. S ohledem na ostatni zdravotni postizeni a profesi
zalobce stanovila PK MPSV miru poklesu pracovni schopnosti pti horni hranici uznané
polozky, tj. ve vysi 10 %. Procentni mira poklesu pracovni schopnosti se ve smyslu § 3
/V 4 7. * 1 v 4 4 Vv 4 o v M
a 4 vyhlasky o posuzovani invalidity neméni. Zdravotni postizeni neoduvodruje
stanoveni vyssi miry poklesu pracovni schopnosti. Podle zavéra PK MPSV ¢ini celkovy
pokles pracovni schopnosti zalobce 10 %. Ostatni uvedena zdravotni postizeni, pokud
by byla posuzovana jako rozhodujici pfi¢ina dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu, by byla posouzena s niz$i taxaci. Tudiz by ani tak nebylo mozné invaliditu
priznat. Se zjisténym zdravotnim stavem je zalobce schopen vykonavat soustavnou
vydélecnou ¢innost.

Krajsky soud nafidil astni jednani, které se konalo dne 21. 11. 2023 za pfitomnosti
zalobce, jeho zastupce a zastupce zalovaného. Krajsky soud oznacil predmét fizeni a
shrnul prubéh spravniho fizeni ve véci. Zastupce zalobce prednesl zalobu a dale
zdUraznil, ze pavodné byl pficinou invalidity organicky psychosyndrom jako nasledek
polytraumatu po autonehodé zalobce. Poté zalobce ctytikrat prodélal plicni embolii,
takze byla rozhodujici pricina invalidity zménéna. Zastupce zalobce zduraznil, ze
lekarské posudky nedostatecné hodnotily chronicky posttraumaticky syndrom.
Zalobce nepracoval jako zachrandf, ale jako ¥idi¢ pYevozni sanitky. Nebylo dile
dostatecné prihlédnuto k § 3 vyhlasky o posuzovani invalidity. Zastupce zalovaného
poukazal na vysledky posuzovani invalidity Zalobce ve spravnim fizeni a navrhl
zamitnuti zaloby. Krajsky soud dale shrnul podstatny obsah spravniho spisu se
zvlastnim ztetelem ke genezi jednotlivych zdravotnich postizeni zalobce a posuzovani
invalidity az po datum jejtho zaniku ke dni 25. 2. 2022. Poté soud provedl dikaz
posudkem PK MPSV ze dne 25. 4. 2023. K posudku zastupce zalobce uvedl, Ze namita
nedostate¢né zohlednéni lékatské zpravy ze dne 11. 4. 2022, ktera se vztahuje
k diagnéze posttraumatického syndromu. Dale navrhl provedeni dikazu vyslechem
neurolozky MUDr. H. M., predlozenymi lékafskymi zpravami z neurologie (i od
jinych lékaiG) a konecné vypracovani znaleckého posudku z oboru zdravotnictvi,
odvétvi posudkové lékatstvi. Uvedené dikazni navrhy krajsky soud zamitl jako
nadbytecné. Po prfedneseni koneénych navrht ve véci krajsky soud prikrodil
k vyhlaseni rozsudku.

VL. Posouzeni véci krajskym soudem
Zaloba neni divodna.
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Pravni Uprava posuzovani invalidity a podminek naroku na invalidni dichod je
obsazena v § 39 ZDP, ktery ve znéni platném a u¢inném po 31. 12. 2009 upravuje tii
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,
v v v/ v M / v 0, M /4 M 1 v 4 v Ve
a konec¢né v pripadé poklesu nejméné o 70 % se jedna o invaliditu tretiho stupné. Pti
urcovani poklesu pracovni schopnosti se mj. bere v ivahu, zda jde o zdravotni postizeni
trvale ovliviiujici pracovni schopnost, zda se jedna o tzv. stabilizovany zdravotni stav a
zda a jak je pojisténec na své zdravotni postizeni adaptovan. Podle § 39 odst. 6 ZDP
plati, ze za stabilizovany zdravotni stav [odstavec 4 pism. b)] se povazuje takovy
zdravotni stav, ktery se ustalil na drovni, kterd umoznuje pojisténci vykonavat
/ v v Ve v 4 4 M / Ve M \4 4
vydéle¢nou cinnost bez zhorseni zdravotniho stavu vlivem takové Cinnosti; udrzenti
stabilizace zdravotniho stavu muze byt pfitom podminéno dodrzovanim urcité lécby
nebo pracovnich omezeni.

Spravni rozhodnuti o naroku na invalidni dachod je pak zavislé predevsim na
odborném lékatském posouzeni. Podle pravni Gpravy platné a Gcinné po 31. 12. 2009
plati, ze zdravotni stav a pracovni schopnost oblant pro Gcely prezkumného fizeni
soudniho ve vécech dichodového pojisténi a pro Gcely odvolaciho fizeni spravniho
(tzn. namitkového fizeni) posuzuje Ministerstvo prace a socialnich véci, pokud bylo
napadené rozhodnuti vydano na zakladé posudku okresni spravy socialniho
zabezpeleni; za tim ucelem zfizuje jako své organy posudkové komise. Pfi prezkumu
takového rozhodnuti neposuzuje soud vécnou spravnost posudku, nebot k tomu nema
potrebné odborné znalosti. Posudek PK MPSV soud hodnoti jako kazdy jiny dukaz
podle zasad upravenych v § 77 odst. 2 s. . s., av$ak s ohledem na mimoradny vyznam
v tomto fizeni byva tento posudek dikazem rozhodujicim v pripadech, kdy z hlediska
své celistvosti a presvéddivosti nevzbuzuje zadnych pochyb, a nejsou-li tu ani zadné jiné
skutecnosti nebo dukazy, kterymi by spravnost posudku mohla byt zpochybnéna (viz
rozsudky Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 7. 6. 2018, ¢. j. 9 Ads 219/2017-28, ze dne
28. 2. 2020, ¢. j. 3 Ads 214/2019-30, ¢i ze dne 26. 10. 2020, ¢. j. 3 Ads 289/2019-34;
rozhodnuti jsou dostupna na www.nssoud.cz).

Pozadavek tplnosti a presvédcivosti kladeny na tyto posudky potom spociva v tom,
aby se lékarsky posudkovy organ vyporadal se vsemi rozhodujicimi skutecnostmi,
predevS$im s témi, které posuzovany namitd, a aby své posudkové zavéry nalezité
oduvodnil (viz rozsudky Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 25. 6. 2003, ¢. j. 2 Ads
9/2003-50, ze dne 5. 6. 2013, ¢. j. 3 Ads 74/2012-16, ¢i ze dne 2. 7. 2014, ¢&. . 3 Ads
108/2013-19). Jelikoz zalovany rozhoduje o naroku na invalidni dtchod, pfip. 0 zméné
tohoto naroku ¢i jeho odnéti, ve dvouinstan¢nim fizeni, jsou zejména na jeho
rozhodnuti v namitkovém fizeni kladeny naroky na jasnost, srozumitelnost a Gplnost
oduvodnéni (viz rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 7. 9. 2011, ¢. j. 6 Ads
99/2011-43). Jsou-li v posudkovych hodnocenich zdravotniho stavu rozpory, mtze je
krajsky soud v ramci dopliovani zjistovani skutkového stavu fesit i potizenim tzv.
srovnavaciho posudku PK MPSV (viz rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne
10. 5. 2013, ¢.j. 6 Ads 12/2013-22). Rozhoduje-li zalovany o odnéti uréité dichodové
davky, musi v odtivodnéni svého rozhodnuti jednoznacné vysvétlit, pro¢ prijemce
davky jiz nespliiuje podminky, na zakladé kterych mu byla davka pfiznana (viz
rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 28. 5. 2009, ¢. j. 4 Ads 14/2009-37).


http://www.nssoud.cz/
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Nalezitosti posudku upravuje s Gc¢innosti od 1. 1. 2010 § 7 vyhlasky o posuzovani
invalidity. Posudek o invalidité musi obsahovat mimo formalnich nalezitosti rovnéz
ucel posouzeni a datum posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojisténce,
vycet rozhodujicich podkladt o zdravotnim stavu pojisténce, z nichz organ socialniho
zabezpeCeni vychazel pfi posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti
**V_V 4 vV _V 4 / /4 A 4 v 4 v Ve
pojisténce, skutkova zjisténi, ke kterym organ socialniho zabezpeceni dospél pri
posuzovani zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojisténce, vysledek posouzeni
zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti se stanovenim, zda se jedna o
dlouhodobé neptiznivy 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 pojisténce,
M v 4 4 Ve 4 M 4 v 0, ./ 0, M
jehoz mira poklesu pracovni schopnosti ¢ini nejméné 35 % a nejvice 69 %, a zda je
**V_V v/ v 4 i M 4 v 0, / v v /
pojisténec v pripadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70 % schopen vydeéle¢né
Ve M M v/ / 4 M 4 4 Ve 4 M vV
¢innosti za zcela mimoradnych podminek. Obligatorni nalezitosti posudku je rovnéz
oduvodnéni vysledku posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni
: v R v v ,
schopnosti. Jde-li pfitom alespon o invaliditu I. ¢ I stupné (tedy pokles pracovni
schopnosti v rozmezi nejméné o 35 %, avsak nejvice o 69 %), musi posudek obsahovat
vV 4 i v 4 4 4
rovnéz tzv. pracovni rekomandaci, tedy doporuleni stran vhodného druhu prace,
kterou je pojisténec schopen pti svém zdravotnim postizeni vykonavat (srov. rozsudek
Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 19. 6. 2012, ¢. j. 4 Ads 19/2012-18).

K jednotlivym zalobnim bodim uvadi krajsky soud nasledujici argumentaci.

Krajsky soud vyhodnotil zalobni namitky ve svétle citované pravni upravy. Vychazel
pritom ze skutkového stavu zjisténého v fizeni pred zalovanym a doplnéného na
zakladé dokazovani pred krajskym soudem posudkem PK MPSV ze dne 25. 4. 2023.

V této souvislosti krajsky soud pripomina, ze mu nepfislusi prezkoumavat vécnou
spravnost posudku o invalidité, nebot k tomu nedisponuje potrebnymi odbornymi
(medicinskymi) znalostmi. Za otazku odborné-medicinskou je pfitom nezbytné
4 M 4 </ /7 V/Ve v v/ M / 4
povazovat nejen stanoveni rozhodujici pric¢iny dlouhodobé neptiznivého zdravotniho
stavu, ale také jeji podrazeni pod prislusnou polozku dle prfilohy k vyhlasce o
posuzovani invalidity, jakoz 1 urdeni miry poklesu pracovni schopnosti v dusledku
eV Vo sV /1 ’ v : / v /
zjisténeho postizeni. Ukolem soudniho prezkumu je naopak vyhradné posouzeni toho,
zdali predlozeny lékarsky posudek z hlediska presvédcivosti ¢i Gplnosti nevzbuzuje
pochybnosti. Krajsky soud z téchto hledisek prezkoumal posudek PK MPSV a dospél
k zavéru, ze takova situace v posuzovaném pfipadé nenastala.

Z hlediska dplnosti pak méla PK MPSV k dispozici veskerou podkladovou a
zdravotnickou dokumentaci, vcetné odbornych nalez z oblasti odpovidajicich
dominantnimu zdravotnimu postizeni zalobce. PK MPSV se zaobirala rovnéz podklady
dolozenymi zalobcem v pribéhu soudniho ftizeni. Proto ma krajsky soud za to, ze
predmétny posudek je Gplny jak z hlediska vyhodnoceni vSech relevantnich
zdravotnich postizeni zalobce, tak iz hlediska zdravotni dokumentace, ktera byla
hodnocena. PK MPSV tudiz méla k dispozici veskerou relevantni dokumentaci ke
zodpovézeni otazky stupné invalidity zalobce k datu vydani napadeného rozhodnuti.
Hodnotici a posudkové tvahy lékatd PK MPSV vychazeji zcitované lékarské
dokumentace a z hlediska popisovanych zdravotnich postizeni jsou s ni plné v souladu.
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Podle nazoru soudu posudek PK MPSV obsahuje veskeré formalni nalezitosti ve smyslu
§ 7 vyhlasky o posuzovani invalidity. Soud neshledal vady co do uplnosti ani co do
presvédcivosti posudku. Zkoumany posudek dojista spliiuje pozadavky, jez judikatura
spravnich soudd klade na posudky tohoto typu. Krajsky soud neptistoupil
k vyhotoveni znaleckého posudku, jelikoz tento postup shledal s ohledem na skutkové
okolnosti posuzované véci nadbytecnym. Pfitom soud odkazuje na konstantni
judikaturu Nejvyssiho spravniho soudu, podle které nesouhlas posuzovaného se zavéry
posudkovych komisi neni divodem pro vypracovani znaleckého posudku (viz
rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 6. 8. 2008, C. j. 3 Ads 20/2008-141).
Zpracovani znaleckého posudku znalcem z oboru posudkového lékarstvi by pripadalo
v Uvahu az tehdy, pokud by stavajici dukazy ke zjisténi skutecného stavu véci
nedostacovaly, zejména pokud by o spravnosti ¢i tplnosti posudku posudkové komise
existovaly pochybnosti (srov. rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 31. 1. 2022,
¢. j. 10 Ads 119/2020-27). Vypracované posudky OSSZ, lékare z namitkového rizeni a
PK MPSV vsak byly v praktické shodé ohledné rozhodujici pfic¢iny dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu i stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti.

Co se namitky Zalobce ty¢e, Ze lékat CSSZ nevysvétlil, z jakého divodu nepovazuje
vysledky ambulantni zpravy ze dne 13. 5. 2022 (dokladuyjici pokles FEV1 na 70 %) za
dostatecné relevantni pro stanoveni invalidity, krajsky soud se stouto namitkou
neztotoznil. Z posudku o invalidité ze dne 28. 6. 2022 vyplyva, Ze se 1ékat CSSZ
obsahem predmétné zpravy zaobiral, pfi¢emz zjistil, Ze nalez sice uvadi pokles FEV1
na 70 %, nicméné se jedna pouze o jedinou hodnotu za obdobi od bfezna 2019 do kvétna
2022, tedy za dobu delsi nez 3 roky. Posledni poradné kompletni plicni vysetfeni (vC.
spirometrie) zalobce absolvoval dne 19. 12. 2019 (pfi tomto vysetfeni nebyla ventila¢ni
porucha zjisténa). Na planovanou lékatskou prohlidku dne 3. 9. 2021 zalobce nedorazil;
na plicni kontrolu se dostavil az dne 13. 5. 2022, tedy az po odejmuti invalidniho
dichodu. Z takto dokumentovaného sledu udalosti potom posudkovy lékar usoudil, ze
zdravotni stav zalobce v meziobdobi zadnou lékarskou intervenci nevyzadoval.
S ohledem na shora uvedené skute¢nosti dospél lékat CSSZ k zavéru, Ze jediny nové
dolozeny lékarsky nalez dokladujici pokles FEV1 na 70 % neni sam o sobé pro pfiznani
invalidity dostalujici. V tomto ohledu vyhodnotil soud zavéry lékate CSSZ za
srozumitelné a logicky zdtvodnéné.

K tomu krajsky soud dodava, ze predmétnou zpravu méla pti tvorbé posudkového
materialu k dispozici rovnéz PK MPSV (zprava o ambulantnim vysetfeni je jednak
soucasti dokumentace OSSZ, a jednak jeji obsah komise cituje v téle posudkového
zhodnoceni). Ani komise ptitom pfi zohlednéni této ambulantni zpravy dvod pro
uznani invalidity neshledala. Soucasné PK MPSV v pfipadé posuzovani onemocnéni
astmatem zdUraznila vyznam spirometrického vySetteni. To je potieba pro posouzeni
ptiznakového 1 bezptiznakového obdobi astmatu. U zalobce neni dolozZeno znatelné
omezeni dennich aktivit. Stejné tak 1ékati PK MPSV nezjistili ani Casté exacerbace
eventualné vedouci k hospitalizaci. Nejsou uvedeny komplikujici faktory, uziti
tlevovych 1ékd v tydnu, vice exacerbaci za rok ani no¢ni ptiznaky (jedina exacerbace
plyne z nalezu ze dne 15. 2. 2023 pti respira¢nim infektu s antibiotickou lé¢bou).
Zalobce naopak zvlada dvanactihodinové noéni smény. To plyne jak z doloZenych
lékatskych nalezt, tak z vypovédi zalobce pti jednani komise.
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Pokud jde o namitané nespravné vyhodnoceni zavéra ambulantni zpravy ze dne 13. 5.
2022 stran nasledkd plicni embolie lékatem CSSZ, krajsky soud k tomu uvadi, Ze se
jedna o otazku medicinskou. Tato soudnimu pfezkumu nepodléha, nebot k jejimu
vécnému posouzeni soud nema potrebné odborné medicinské znalosti (srov. zde napt.
rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 17. 12. 2020, ¢. j. 3 Ads 411/2019-31). Az
pti Ustnim jednani zalobce namital, ze bylo z posudkového hlediska v$emi posudky
upozadéno zdravotni postizeni posttraumaticky syndrom. Jelikoz toto tvrzeni v zalobé
obsazeno nebylo, jedna se o opozdénou zalobni namitku, jiz krajsky soud nemohl
poprat sluchu (srov. ustanoveni § 71 odst. 2 in fine s.t.s.). Nad ramec krajsky soud uvadi,
ze diagndza posttraumaticky organicky syndrom byla uvedena v diagnostickém
souhrnu posudku PK MPSV a byl takeé v posudku (byt stru¢né) hodnocen. Stejné tak
jsou v posudku PK MPSV hodnoceny i neurologické nalezy MUDr. H. M. ze dne 11.
4. 2022, 10. 1. 2013 a 23. 2. 2023, které dostate¢né vypovidaji o stavu neurologického
nalezu zalobce.

Dale se krajsky soud zabyval tim, zda zkoumany posudek obstoji z hlediska
presvédcivosti. Zde je treba zminit, ze se posudkove hodnoceni PK MPSV plné shoduje
s predchozimi posudky lékarky OSSZ a lékate CSSZ, a to jak po strance rozhodujici
priciny dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu (v¢. zvolené polozky), tak
z hlediska miry poklesu pracovni schopnosti. Predlozeny posudek PK MPSV ve shodé
se zavéry posudkovych 1ékara zcela jednoznacné za rozhodujici pticinu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu urdil plicni onemocnéni. Rozhodujici zdravotni
postizeni potom PK MPSV podradila pod polozku 3a astma pod kontrolou: zadné
omezeni dennich aktivit, FEV1 normalni, denni pfiznaky nejvyse 2x tydné, zpravidla
zadné nocni priznaky, potfeba ulevovych leku nejvyse 2x tydné, zpravidla zadné
exacerbace, prip. jedna az dvé za rok), oddilu B (dolni dychaci cesty), kapitoly X
(postizeni dychaci soustavy) prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity. Takovou
kvalifikaci dominantni pri¢iny povazuje zdejsi soud vzhledem ke zjisténé zavaznosti
postizeni (bronchialni astma eosinofilni alergické, pod kontrolou na zavedené plicni
lecbé, bez casnych exacerbaci a bez nutnosti hospitalizace) za racionalni a logicky
odpovidajici charakteru zvolené polozky. Stanoveni rozhodujici pfic¢iny dlouhodobé
neptiznivého zdravotniho stavu, jakoz 1 jeji podrazeni pod pfislusnou polozku dle
prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity, krajsky soud shledal s ohledem na zjistény
stav véci a skutkové okolnosti pripadu za logickou a dostate¢né presvédcivou.

Krajsky soud ktomu dodava, ze astma bronchiale kvalifikované pod citované
ustanoveni prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity bylo posouzeno jako rozhodujici
pric¢ina dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu zalobce poprvé v roce 2014 a dale
byla tato posudkova kvalifikace ustalené uvadéna v dalSich kontrolnich posudcich az
do odnéti invalidity, pouze intenzita postizeni byla uvadéna vyssi. Nicméné posudky
vypracované v namitkovém ftizeni a posudek PK MPSV presvédéivé zdavodnily, prod
nelze intenzitu zdravotniho postizeni hodnotit vyse, a to predevsim s ohledem na
chybéjici dokumentaci o nav$tévach plicni ordinace v obdobi 24. 8. 2021 do 13. 5. 2022,
zejm. pak absenci spirometrickych vySetfeni dokumentujicich hodnotu FEV 1.

Pokud jde o zvolenou miru poklesu pracovni schopnosti, ani zde se hodnoceni PK
MPSV od zavért posudkovych 1ékait v zadném ohledu nelisi. Zkoumané posudkové
hodnoceni miru poklesu pracovni schopnosti s ohledem na vliv ostatnich zdravotnich
postizeni (komorbidit) a povahu profese zalobce stanovilo pti horni hranici uznané
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polozky (ve vysi 10 %). K témuz zavéru v predchozim fizeni dospéli téz oba posudkovi
1ékari, ktefi postizeni zalobce hodnotili na horni hranici procentniho rozpéti. Zaroven
zadny z posudkovych organt nepristoupil k aplikaci korektivu ve smyslu § 3 vyhlasky
o posuzovani invalidity, nebot v ptipadé zalobce k tomuto postupu neshledal patriéné
duvody. Nadto PK MPSV doplnila, ze pokud by ostatni zdravotni postizeni zalobce

M 4 M 4 v 4 M o4 V/Ve v
posoudila namisto plicnitho onemocnéni jako rozhodujici pticinu dlouhodobé

v’ M4 4 . VV/ ’ Y .

nepriznivého zdravotniho stavu, hodnotila by tyto niz$i taxaci, tudiz by ani v tomto
pripadé nebylo mozné invaliditu priznat. Na zakladé uvedeného dospél krajsky soud
k zavéru, ze ani po strance miry poklesu pracovni schopnosti posudek PK MPSV
nevykazuje znamky nepresvédéivosti. Naopak vysledna procentualni mira poklesu
pracovni schopnosti byla dle nazoru soudu stanovena racionalné, srozumitelné a
prezkoumatelnym zptsobem.

Na presvédcivosti predkladaného posudku PK MPSV podle krajského soudu dale
pridava, ze byl zalobce pfi jednani komise vysetfen pritomnymi lékari. Komise zasedala
v fadném slozeni a jejim ¢lenem byla 1 odborna lékarka se specializaci v oboru interniho
lékatstvi, tedy z oblasti odpovidajici postizeni zalobce. Ta zalobce objektivné vysetfila,
pricemz nezjistila okolnosti, které by pro priznani invalidity svédcily. Pokud byl
zalobce posouzen jako ,tidi¢ sanitky*, pak to odpovida tomu, co sam uved! pfi jednani
PK MPSV, jakoz i obsahu profesniho dotazniku ze dne 7. 2. 2022.

Z pohledu soudu umocnuje presvédéivost prijatych posudkovych zavérd rovnéz
skutecnost, ze byl zalobci pfi jednani PK MPSV poskytnut dostatecny prostor k tomu,
aby komisi sva postizeni a jejich dopady do svého profesniho zivota popsal. Pti této
prilezitosti zalobce vylicil jak vyvoj svého zdravotniho stavu, aktualni zptsoby 1é¢by,
tak i1 povahu vykonavané profese (zalobce pracoval jako fidi¢ sanitky u soukromé
spolecnosti zajistujici prevoz pacientd, dochazi pouze na no¢ni smény o délce 12 hodin,
vykonava téz prescasy, normalné by pracoval pouze 8,5 hodiny denné, ale potrebuje si
privydélat). Pfi jednani soudu pak zalobce sdélil, ze tuto praci jiz prestal ze zdravotnich
duvoda vykonavat, coz ovSsem dokumentuje pouze vyvoj jeho dochované pracovni
schopnosti v obdobi po vydani napadeného rozhodnuti.

47. Jako zcela mimobéZnou krajsky soud vyhodnotil Zalobni namitku, Ze by léka¥ CSSZ

48.

jeho zdravotni stav posuzoval jako potrestani za nedostate¢nou péci o zdravi. K tomu
krajsky soud dodava pouze tolik, ze organy lékarské posudkové sluzby musi pti
posuzovani zdravotniho stavu pojisténce dle platnych pravnich predpist vychazet z
odbornych lékarskych nalezd. Tyto plné objektivizuji zdravotni obtize pojisténce a
popisuji jeho zdravotni stav z hlediska funkéniho postizeni. V posuzovaném ptipadé
tomu nebylo jinak. Pokud Zalobce po dobu vice nez jednoho roku nenavstévoval plicni
ambulanci ani nebyl se svymi problémy (exacerbacemi astmatu) hospitalizovan, jde o
skutenosti, které musely byt posudkové hodnoceny z hlediska tize zdravotniho
postizeni.

Krajsky soud tedy uzavira, ze na zakladé zjisténého skutkového stavu véci ve svétle
doplnéni dokazovani posudkem PK MPSV ze dne 25. 4. 2023 povazuje skutkovy stav
zjiStény ve spravnim ftizeni pred zalovanym za dostateéné zjistény. Tudiz byly ve
spravnim fizeni splnény podminky pro to, aby zalovany Zalobci invalidni dichod
odejmul. Ani v pribéhu soudniho fizeni potom nebylo prokazano, ze by zalobce
k datu vydani napadeného rozhodnuti spliioval podminky pro uznani kteréhokoliv
stupné invalidity.
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VII. Zavér a nahrada naklada fizeni

49. Ze vsech shora uvedenych diuvodi neshledal krajsky soud Zalobu dtvodnou, a proto ji
zamitl, jak je uvedeno ve vyroku L. tohoto rozsudku.

50. O nahradé nakladu tizeni krajsky soud rozhodl podle § 60 odst. 1 s. t. s., podle néhoz
nestanovi-li tento zakon jinak, ma Ucastnik, ktery mél ve véci plny Gspéch, pravo na
nahradu nakladu fizeni pred soudem, kterée divodné vynalozil proti Gcastnikovi, ktery
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ve véci uspéch nemél. Ve véci netspésny zalobce nema pravo na nahradu nakladu fizeni
a zalovanému nelze nahradu naklada fizeni ve smyslu § 60 odst. 2 s. 1. s. priznat (vyrok
II. tohoto rozsudku).

Poudeni:

Proti tomuto rozsudku lze podat kasacni stiznost ve lhtté dvou tydnu ode dne jeho dorucent
k Nejvyssimu spravnimu soudu. Kasacni stiznost se podava u Nejvyssiho spravniho soudu.
V fizeni o kasaéni 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.

V Brné dne 21. listopadu 2023

JUDr. Lukas Hlouch, Ph.D., v. r.
samosoudce



