&3. 19 Ad 4/2023- 47

CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

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

zalobce: X. X., narozeny dne X
bytem X
proti
zalovaneé: Ceska sprava socialniho zabezpedeni

sidlem Kfizova 25, 225 08 Praha 5

o zalobé proti rozhodnuti Zalované ze dne 3. 11. 2022, &.j. X

takto:

I. Rozhodnuti Ceské spravy socialniho zabezpeleni, pracovisté pro Prahu a Stfedni
Cechy, ze dne 3. 11. 2022, ¢. j. X, se zrusuje a véc se vraci zalované k dalsimu tizeni.

II. Zadny z Glastnik nema pravo na nahradu nakladd tizeni.

Odivodnéni:
L Vymezeni véci

1. Zalobce se Zalobou podanou Méstskému soudu v Praze domahal zru$eni rozhodnuti
Ceské spravy socidlniho zabezpeteni, pracovisté pro Prahu a Stfedni Cechy (déle jen
»zalovana®) ze dne 3. 11. 2022, ¢. j. X (dale jen ,napadené rozhodnuti®), jimz byly podle
ust. § 88 odst. 8 zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci socialniho zabezpeceni, ve znéni
pozdéjsich predpisu (dale jen ,zakon o organizaci a provadéni socialniho zabezpeceni®),
a § 90 odst. 5 zakona ¢. 500/2004 Sb., spravni rad, ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen
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,spravni ¥4d), zamitnuty namitky Zalobce a potvrzeno rozhodnuti Ceské spravy
socialniho zabezpeleni (dale jen ,spravni organ L. stupné®) ze dne 12. 7. 2022, ¢. j. X (dale
jen ,prvostupnoveé rozhodnuti®).

2. Prvostupniovym rozhodnutim spravni organ L. stupné odejmul podle § 56 odst. 1 pism.
a) a § 39 odst. 1 zakona ¢. 155/1995 sb., o dachodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich
predpisu (dale jen ,zakon o dichodovém pojisténi”), od 14. 8. 2022 invalidni dichod,
nebot jeho pracovni schopnost z divodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
poklesla pouze 0 15 %.

IL. Zalobn{ body

3. Zalobce namital, Ye posudkovy 1ékat nezkoumal podrobné jeho zdravotni stav a ¥adné
nezhodnotil celkovou vykonnost, pohyblivost a schopnost vykonavat denni aktivity.
Jak totiz vyplyva z predlozené lékaiské dokumentace, denni aktivity zalobce jsou zna¢né
omezeny. Posudkovy lékar nevzal v Gvahu ani tu skutednost, ze se stav zalobce oproti
stavu v roce 2014 - 2015 nadale zhorsuje. Neni tedy schopen vykonavat pracovni ¢innost.

4. Posudkovy lékaf nevzal v potaz pozadované posouzeni odbornym lékarem specialistou,

v /7 v/ ’ / . 7 .- q. / . ’ «

pozadované primé osobni projednani a v posudku neuvedl ani diagnézu ,,panicke ataky*.

Posudkovy lékar si tak nemohl ucinit odpovidajici pfedstavu o zdravotnim postizeni

v 4 / / v . / o o / / v /

zalobce. Posouzeni posudkového lékare je z uvedenych divoda netplné a nepresné.
Konecné rozhodnuti zalovaneé je pak nepresné, alibistické a nezakonné.

5. Zalobce doplnil, e ptedasny starobni déichod dosud nepobira.

6. K posudku komise zalobce uvedl, ze komise pouzila zcela nepfesny termin ,dlouha
remise“, avSak odborny termin ,relaps®, resp. jesté detailnéjsi termin ,opakovany relaps
nemoci® neni uveden. Zalobce se ztotoznil s nazorem zalované, ze posudek komise neni

i / / / v v Ve / v 4 v v v
zcela pravdivy, Gplny a presvédcivy, protoze v posudku neni vysvétleno, pro¢ doslo ke
VARRVAR . g /7 Vv \ / . v /17 N 4
zméné invalidity pravé k 13. 6. 2022. Dle zalobce tento vyrok jasné doklada, ze posouzeni
komise je zcela neprijatelné. Zalobce namital absenci posouzeni celkového zdravotniho
stavu obvodnim lékafem a absenci opakované pozadovaného posouzeni konkrétnich
diagnoz lékarem specialistou.

7. Zalobce téz nesouhlasil spribéhem jednani u posudkové komise, nesouhlasil
s jednotlivymi otazkami komise, uvedl, Ze poslal nékolik stiznosti na rtizné osoby na
Ministerstvo prace a socialnich véci, s jejich vyfizenim vSak také neni spokojen.

IMI.  Vyjadfeni zalovaného
8. Zalované zrekapitulovala pribéh fzeni. K posudku komise uvedla, Ze jej nepovazuje za

pravdivy, Gplny a presvédcivy, protoze v posudku neni vysvétleno, pro¢ doslo ke zméné
invalidity pravé k 13. 6. 2022.

IV.  Obsah spravniho spisu

9. Podle posouzeni zdravotniho stavu ze dne 20. 1. 2015 byl zalobce shledan invalidnim ve
III. stupni od 18. 12. 2014, pro mnohodetny myelom, diagnostikovany dne 21. 3. 2014,
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IgA lambda s viceCetnym osteolytickym postizenim Th 11, 12, L1, aplikace 1 cyklu
CVD, renalni postizeni, pancytopenie, v 9/2014 transplantace kmenovych bunék,
nestabilizovany stav v léceni, pohyb jen s oporou dvou francouzskych holi, celkova
hypodynamie. Doba platnosti posudku byla stanovena do 31. 1. 2017.

10. Podle posudku ze dne 13. 6. 2022 timto datem invalidita zanikla, nebot pracovni
schopnost poklesla pouze o 15 %, kdyz po relapsu v kvétnu 2019 bylo chemoterapii
dosazeno kompletni remise od 13. 11. 2019, patef nebolestiva, stoj a chuze v normé.
Hodnoceno dle kapitoly II (Onkologie), oddilu A (Zhoubné novotvary), polozky 1b
(Novotvary; lehkeé postizeni, stavy v kompletni remisi, zpravidla po 6 mésicich po
ukonceni aktivni onkologické lécby, stabilizované nebo mensi vykony z davoda
zhoubného novotvaru, resekce nebo amputace zvendi ptimo neviditelné, amputace Castt,
kde je mozna proteticka nahrada /napf. mastektomie, parcialni amputaéni ztraty
koncetin, resekce lasti streva, hysterektomie, enukleace bulbu oka pfi dobré funkeci
jediného oka/ nebo stavy s lehkym funkénim postizenim nékterych organt nebo
systému, vykon nékterych dennich aktivit s obtizemi nebo s vyuzitim kompenzaénich
mechanismu a prostfedkd; 15 - 25 %) prilohy k vyhlasce Ministerstva prace a socialnich
véct ¢. 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*).

11. Prvostupriovym rozhodnutim ze dne 12. 7. 2022 doslo ode dne 14. 8. 2022 k odnéti
invalidniho duchodu.

12. V namitkach zalobce namital, ze neni mozné, aby se ze dne na den zcela uzdravil, namital
panické ataky, pozadoval posouzeni lékarem specialistou, kdyz dle hematologt dochazi
k navratim nemoci. Predlozil zpravy z neurologie ze dne 8. 10. 2022, z hematologické
ambulance ze dne 9. 6. 2022 se zavérem, ze trva kompletni remise, zpravu z neurologie
ze dne 20. 7. 2022, zpravy z kliniky spondylochirurgie ze dne 25. 7. 2022, z ortopedie ze
dne 1. 6. 2022.

13. Novym posouzenim zdravotniho stavu lékatem CSSZ v ¥zeni o namitkach dne 24. 10.
2022 bylo zjisténo, ze Gclastnik rizeni neni od 13. 6. 2022 invalidni, nebot z davodu
dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu poklesla Gcastnikovi fizeni jeho pracovni
schopnost pouze o 15 %. Rozhodujici pri¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu Ucastnika fizeni s nejvyznamnéjSim dopadem na pokles pracovni schopnosti je
zdravotni postizeni uvedené v kapitole II, oddilu A, polozce 1b piilohy vyhlasky o
posuzovani invalidity, pro které se stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti 15 %.
Procentni mira poklesu pracovni schopnosti se ve smyslu ustanoveni § 4 vyhlasky o
posuzovani invalidity neméni. Lékat CSSZ dospél k zavéru, e u Glastnika Hzeni jde o
dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav, jehoz rozhodujici pri¢inou je mnoholetny
myelom typu IgA lambda diagnostikovany v roce 2014, stav po relapsu v kvétnu 2019,
nyni kompletni remise, stav omezuje fyzické schopnosti a ma vliv na pokles pracovni
schopnosti. Z dolozené zdravotni dokumentace lékat CSSZ zjistil, Ze dle
hematologického vysetfeni ze dne 9. 3. 2022 byl u Glastnika fizeni popsan myelom typu
IgA lambda, ISSII, D-SIIT B, po relapsu v kvétnu 2019 bylo chemoterapii dosazeno
kompletni celkové remise dne 13. 11. 2019. Kompletni remise trva. Dle neurologického
vysetfeni ze dne 20. 7. 2022 jsou uvedeny parestezie hornich konéetin, dolnich kondetin,
podil vertebrogenni, EMG vysetfeni planované na spondylochirurgii, v lékatské zpravé
z vySetteni na spondylochirurgii dne 25. 7. 2022 bylo uvedeno, ze GCastnik fizeni chodil
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bez pomucek, postoj byl bez patologie, stézoval si na parestezie hornich koncetin
oboustranné od oblasti loktd, zejména od IV. a V. prstu oboustranné po rozhybani bolest
ustupuje. Dale popisoval bolesti hrudni a bederni patete, iritace do dolnich koncéetin jen
obcasné, nalez na RTG snimku v porovnanim ze snimkem z roku 2018 byl stacionarni
bez nové vzniklé patologie, na kréni pateti pokrocilé degenerativni zmény. Pri
neurologickém vysetfeni dne 8. 10. 2020 byl konstatovan aktualné pocit studenych
dolnich koncetin, akralné algicka symptomatologie kréni v objektivnim nalezu porucha
dynamiky kréni patefe na dolnich konéetinach, palanestezie dolnich kondetin akralné -
polyneuropatie mozna. Dle neurologického vySetreni ze dne 7. 3. 2022 byt alastnik
fizeni lucidni, orientovan, MN bez patologického nalezu, horni koncetiny bez paréz,
reflexy C5/8 symetrické, Mingazzini test bez poklesu, taxe presna. Na dolnich
koncetinach bez paréz, pyramidové jevy 0, taxe presna, Lasegue test negativni. Pater
nebolestiva, ¢iti 0, stoj a chtize v normé. V lekarské zpravé z ortopedického vysetfeni ze
dne 1. 6. 2022 byl uveden peritenditis Achillei vlevo. Pti kontrole dne 22. 7. 2022 byla
hybnost volna a otok a zdufeni achilovky vpravo. Dale bylo dolozeno angiologické
vysSetreni ze dne 22. 10. 2021, kde byl uveden stav po TEN vena saf. magna vpravo z
Cervence 2019 a brezna 2020. Pokrocila rekanalizace ke kvétnu 2021, chronicka zilni
insuficience.

14. Mira poklesu pracovni schopnosti byla stanovena podle rozhodujiciho zdravotniho
postizeni dle kapitoly II, oddilu A, polozky 1b vyhlasky o posuzovani invalidity. Lekar
CSSZ hodnotil na dolni hranici rozpéti 15 - 25 % pro minimalni postiZeni, tj. 15%, véetné
neurologickych nalezq, a dalsich postizent, ktera jsou lehka nebo kompenzovana, tudiz
posudkové nevyznamna. Nalez na Achillové slase nelze hodnotit jako dlouhodobé
nepfiznivy, ani nijak neomezuje vyznamné funkci dané oblasti. Provedenym
prezkumem lékat CSSZ konstatoval, Ze k datu vydani napadeného rozhodnuti se jednalo
o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, ale vzhledem k mire poklesu pracovni
schopnosti se nejednalo o invaliditu zadného stupné. V namitkach ucastnik fizeni uvadi
fadu subjektivnich steskt, které jsou nepochybné dilezitou pomuckou k posouzeni
zdravotniho stavu. Vedou k urcitému a zamérnému objektivnimu vysetfeni, nikdy vsak
nemaji vliv samostatny, ktery by bylo mozno uplatnit vedle vysledku nebo nad vysledky
objektivniho vysetfeni. Cely komplex obtizi byl nalezité zohlednén. Ani dolozené
lékatské nalezy k namitkam neobjektivizovaly posudkové vyznamné nové skutecnosti o
zdravotnim stavu. Posouzeni souhlasi s prvoinstanénim posudkovym zavérem.

V. Hodnoceni véci Méstskym soudem v Praze

15. Méstsky soud v Praze na zakladé podané zaloby prezkoumal napadené rozhodnuti, jakoz
1 tizent, které jeho vydani predchazelo, a to v mezich zalobnich bodt, kterymi je vazan
(§ 75 odst. 2 véta prva zakona ¢. 150/2002 Sb., soudniho radu spravniho, dale jen ,s. T.
5.“), a po provedeném rizeni dospél k zavéru, Ze zaloba je divodna.

16. Podle ust. § 38 zakona o diichodovém pojisténi pojisténec ma narok na invalidni dichod,
jestlize nedosahl véku 65 let nebo duchodového veku, je-li dichodovy vék vyssi nez 65
let, a stal se a) invalidnim a ziskal potfebnou dobu pojisténti, pokud nesplnil ke dni vzniku
invalidity podminky naroku na starobni dchod podle § 29, popripadé, byl-li priznan
starobni dichod podle § 31, pokud nedosahl dichodového véku, nebo b) invalidnim

nasledkem pracovniho trazu.
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Ustanoveni § 39 zakona o dichodovém pojisténi upravuje 3 stupné invalidity z duvodu
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu. Jestlize pracovni schopnost pojisténce
poklesla nejméné o 35 %, avsak nejvice 0 49 %, jedna se o invaliditu L. stupné. Pokud se
jedna o pokles pracovni schopnosti nejméné o 50 %, avsak nejvice o 69 %, jedna se o
invaliditu II. stupné a konecné v pripadé poklesu nejméné o 70 % se jedna o invaliditu
III. stupné.

Podle prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity: Zdravotni postizeni v kapitole II
(Onkologie), oddilu A (Zhoubné novotvary), polozky 1b (Novotvary; lehké postizenti,
stavy v kompletni remisi, zpravidla po 6 meésicich po ukonceni aktivni onkologické
lécby, stabilizované nebo mensi vykony z divoda zhoubného novotvaru, resekce nebo
amputace zvenci primo neviditelné, amputace Casti, kde je mozna proteticka nahrada
/napt. mastektomie, parcialnl amputacni ztraty kondetin, resekce casti streva,
hysterektomie, enukleace bulbu oka pfi dobré funkeci jediného oka/ nebo stavy s lehkym
funkénim postizenim nékterych organt nebo systemu, vykon nékterych dennich aktivit
s obtizemi nebo s vyuzitim kompenzac¢nich mechanismu a prostredkd; 15 - 25 %).

V projednavaném pripadé zalobce zpochybnoval zavéry posudkového lékare, ze kterych
vychazela zalovana. S ohledem na to soud nechal vypracovat posudek posudkovou
komist, ktera soudu predlozila posudek ze dne 10. 5. 2023, e. ¢. SZ/2023/643-PH-7, ktery
soud provedl jako dukaz pfi jednani; soud sam neni opravnén zdravotni stav zalobce
zkoumat.

Posudek byl vypracovan komisi ve slozeni predsedkyné komise - posudkova léekarka
MUDr. Mgr. K., ¢lena komise s odbornosti interni lékarstvi a tajemnika komise.
Z posudku vyplyva, ze zalobce byl jednani komise pritomen. Komise posudek
zpracovala na podkladé zdravotnické dokumentace od PSSZ, soudniho spisu, vcetné
zaloby a lékatskych zprav.

Komise zalobce vysettila. V posudku uvedla, ze zalobce byl od 18. 12. 2014 byl uznan
invalidnim ve IIL. stupni, od pfiznani invalidniho duchodu nepracuje. V 2014 byl
posuzovanému diagnostikovan mnohocdetny myelom IgA lambda, st. IIIB, ptitomno
bylo viceCetné osteolytickeé postizeni obratla Th11, Th12, L1, opakované probeéhla série
chemoterapie, vCetné transplantace kmenovych bunék v roce 2020. Onemocnéni je
celkove sest let v remisi. Od roku 2015 pobiral invalidni dachod, od 31. 12. 2022 pobira
preddasny starobni diichod. Lécen je dale pro vertebrogenni algicky syndrom polytopni
pri degenerativnich zménach, s poruchou statiky a dynamiky, bez radikularni
symptomatiky. Trpi dale chronickou venézni insuficienci dolnich koncetin, pfitomna je
chronicka femoropoplitealni trombéza vlevo, dokumentovan je stav po recidivujici
tromboflebitidé VSM vpravo na bérci v 7/2019 a na stehné v 3/2020, dle ultrazvuku je
pritomna pokrocila rekanalizace. Diagnostikovan mu byl syndrom karpalniho tunelu
vpravo lehkého stupné, léCen je pro arteridlni hypertenzi. Dle dokumentace trpél
parestesiemi hornich dolnich kondetin a bolestmi zad pfi vertebrogennim algickém
syndromu. Posuzovany trpél snizenou vykonnosti, véetné pohybovych schopnosti s
podilem nesouvisejiciho polytopniho chronického vertebrogenniho algického syndromu
na podkladé degenerativnich zmén s postizenim prevazné kréniho Gseku patete. Prestoze
se jednalo o zdvazné hematoonkologické onemocnéni s postizenim skeletu, celkova
remise trva jiz vic jak 6 let a zbytkové postizeni ma jiz maly funkéni dopad.

Shodu s prvopisem potvrzuje J. S.
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Komise konstatovala, ze k datu vydani napadeného rozhodnuti byl zjistén dlouhodobé
nepfiznivy zdravotni stav, jehoz rozhodujici pri¢inou byl zdravotni stav dany kapitolou
IT (Onkologicka onemocnéni), odd. A (Zhoubné novotvary), polozkou 1b (s rozpétim
15 - 25 %). Podle dané polozky jsou hodnocena lehka postizeni, stavy v kompletni
remisi, zpravidla po 6 mésicich po ukondeni aktivni onkologicke 1é¢by, stabilizovane.
Stavy s lehkym funkcnim postizenim nékterych systému, vykon dennich aktivit probiha
s obtizemi nebo s vyuzitim kompenzac¢nich prostfedkt. Bylo hodnoceno na horni
hranici rozpéti pres dlouhou remisi onemocnéni, pro nesporny vliv zdravotniho stavu
posuzovaného na schopnost pokracovat v predchozi vydélecné Cinnosti. Vzhledem k vice
zdravotnim postizenim byla tato horni hranice navysena o 10 % bodu. U posuzovaného
slo o invaliditu I. stupné, s mirou poklesu pracovni schopnosti 35 %. Posuzovany je
schopen vykonu vydéleéné ¢innosti v podstatné mensim rozsahu a intenzité.

Komise tedy shledala, ze namitky uvedené v zalobé byly duvodem ke zméné
posudkového zavéru. Platnost posouzeni byla vzhledem k typu funkéniho postizeni i
véku posuzovaného stanovena trvale.

Nebylo hodnoceno dle polozky 1c téze kapitoly a oddilu, vzhledem ke skuteénosti, ze k
takovému hodnoceni nebylo medicinské opodstatnéni, nesvédcily pro néj ani lekarské
nalezy.

Pozadavky na kvalitativai stranku posudku jsou stanoveny judikaturou Nejvyssiho
spravniho soudu, napf. 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 zakonnosti prezkoumdvaného rozbodnuti. I proto je nezbytné, aby
splriioval poZadavek iiplnosti, celistvosti a presvédCivosti a aby se vyporidal se vsemi
rozhodujicimi skutecnostmi. Posudkovy zdavér by tedy mél byt nalezité zdivodnén, aby byl
presvédcivy i pro soud, ktery nemd,a ani nemiiZe mit, odborné lékarské znalosti,
na nichZ posouzeni zavisi predevsim. Pripadné chybéjici & nepresné formulované naleZitosti
posudku, jez zpisobuji jeho nepresvédcivost ¢i nedplnost, nemize soud nabradit vlastni
Hvahou, jelikoZ pro to, na rozdil od posudkové komise, nema potrebné medicinské znalosti
(viz rozsudek Nejvyssiho spravnibho soudu ze dne 30. 9. 2009, ¢. j. 4 Ads 19/2009-38).”

Podle rozsudku Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 25. 11. 2022, ¢. j. 4 Ads 196/2020-50:
wPr1 posuzovdani dplnosti a presvédcivosti posudku Posudkové komise Ministerstva price a
socialnich véci k posouzeni zdravotnibo stavu pojisténce za vicelem zjisténi poklesu jeho
pracovni schopnosti pro ovéreni naroku na invalidni dichod dle § 39 zakona ¢. 155/1995 Sb.,
o diichodovém pojisténi, soud nepriblizi k pripadnému zpochybnéni presvédcivosti posudku
obledné dilci otazky, kterd nemiize mit vliv na rozhodnuti o Zalobé.”

V souladu s témito rozsudky soud uvadi, Ze mu neptislusi hodnotit posudek komise
z odborného hlediska, nebotf 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 o tom, ze zalobce byl ke dni vydani napadeného rozhodnuti
invalidni v prvnim stupni, spliiuje. Posudkova komise objektivné a presvédlivé
zdtvodnila svij zavér pfi posouzeni procentniho poklesu pracovni schopnosti zalobce.
Komise rozhodovala v tadném slozeni, kromé predsedkyné komise, posudkové lékarky,

Shodu s prvopisem potvrzuje J. S.
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byl ¢lenem téz 1ékar z oboru interni lékatstvi. Z posudku je zfejmé, ze posudkova komise
hodnotila veskerou zdravotni dokumentaci, kterou méla k dispozici, a zalobce osobné
vySettila.

Lze prisvéddit zalobei, ze by se vhodnéjsim jevilo podrobnéjsi rozepsani, ze kterych
lékarskych zprav komise vychazela, neni napfiklad ztejmé, zda komise vychazela
z zalobcem doplnéného materialu po jednani komise dne 10. 5. 2023, zpravy z neurologie
MUDr. K. ze dne 3. 5. 2023, avsak také ze starsi zpravy z neurologie MUDr. K. ze dne
8. 10. 2020 plynou uzkosti zalobce, tato zprava je soucasti spisu, komise z ni vychazela.
Soucasti spisu je 1 zprava z neurologie ze dne 20. 7. 2022, tato zprava Uzkosti ¢i panické
ataky nezminuje.

Soucasti spravniho spisu je 1 zprava z hematologické ambulance ze dne 9. 6. 2022 1
z kliniky spondylochirurgie ze dne 25. 7. 2022. Podle této zpravy pacient chodi bez
pomucek, postoj bez patologie, doporuceno vysetreni EMG. Soudasti spravaiho spisu je
1 zprava z ortopedie ze dne 1. 6. 2022 o bolestivosti Achillovy $lachy. Komise v posudku
vyslovné zohlednila i zalobcem zdUrazriovanou zpravu ze spondylochirurgie ze dne 23.
2.2023.

Soud shledal, ze komise méla ke svym zavérim dostatecné podklady, k dalsim
doplnénym ditkaziim v Hzen{ pfed soudem viz dale. Zalobce namital absenci zprav od
obvodniho lékare, avSak zadnou takovou zpravu nepredlozil ani soudu, nebylo ani
natvrzeno, co by z téchto zprav mélo vyplyvat. Pti jednani bylo uptesnéno, ze tato
namitka je spise myslena tak, ze v predchozich pfipadech si posudkovi lékati zpravy od
obvodniho 1ékare vyzadali. Pokud vsak zaroven neni tvrzeno, ze v téchto zpravach jsou
skuteénosti, které by mohly mit vliv na posudkovy zavér, namitka nemuze byt Gspésna.
Zalobci ziroven nic nebrénilo tyto zpravy predlozit.

Z podanych namitek 1 samotné zaloby je zfejmeé, ze zalobce ma za to, ze je u néj vysoka
pravdépodobnost navratu jeho onemocnéni (mnohocetny myelom), zalobce k prokazani
tohoto tvrzeni navrhl dukazy (publikace o mnohocetném myelomu), z tohoto divodu
by mu mél byt dle jeho nazoru invalidni dichod ponechan. S touto namitkou vsak nelze
souhlasit, stav zalobce je nyni zkouman ke dni vydani napadeného rozhodnuti, tj. ke dni
3. 11. 2022, zalobce netvrdi, ze k tomuto dni znovu onemocnél mnohocletnym
myelomem. Pokud by se tak stalo pozdéji a doslo ke zhorseni zdravotniho stavu zalobce,
je mozné podat novou zadost o posouzeni zdravotniho stavu. Dale je ztejmé, ze zalobce
je na hematologii pravidelné sledovan, aktualni zpravy z hematologie méla komise
k dispozici a vychazela z nich.

Zalobce soudu predloZil velké mnoZstvi diikaznich prostfedkd, aniz by bylo zcela
ztejmé, jak svyrokem napadeného rozhodnuti souviseji. Pro posouzeni véci neni
podstatny dikaz o tom, Ze vyplata invalidniho dichodu byla ode dne 14. 8. 2022
zastavena. Pro posouzeni véci neni podstatny ani dikaz, Ze fizeni o starobnim dichodu
bylo usnesenim ze dne 31. 3. 2023 preruseno.

Ohledné osobniho komentare k posudku komise soud konstatuje, Ze obsahuje velké
mnozstvi poznamek, které vSak soud nevyhodnotil jako relevantni, Caste¢né nebylo
. , .o . v , ~ ’ \ . 4
srozumitelné, co jimi bylo zpochybnovano. Zalobce namital, ze posudek komise neni
podepsan. K tomuto soud konstatuje, ze verze posudku komise zalozena v soudnim spise
M ’ v M v/ / M v M v/ /4 Vv M . 4
je podepsana vSemi pritomnymi, predsedou komise, dalsim lékafem 1 tajemnikem
komise. Pfi jednani soudu bylo zjisténo, Ze je podepsana na prvni strané i verze zaslana

Shodu s prvopisem potvrzuje J. S.
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zalobci, zalobce namital absenci podpisu na posledni strané. K tomu soud konstatuje, ze
V.o i 4 v M / / 4 v 71/ /v
postacuje podpis na prvni strané, kde je uvedeny posudkovy zavér, odpovida to téz

obvyklé praxi.

Pokud zalobce namital, ze nebyl uznan invalidnim v roce 2014, jak komise uvedla, je
ztejmé, ze komise spravné uvedla, ze zalobce byl od 18. 12. 2014 uznan invalidnim (avsak
rozhodnuti bylo vydano az 2. 3. 2015).

Soud neprovedl dokazovani dopisy, ve kterych si zalobce u riznych instituci stézuje na
postup spravnich organd, ani odpovéd'mi, nebot nejde o listiny podstatné pro toto tizeni
(dopis ze dne 7. 7. 2022, ze dne 16. 8. 2022, ze dne 17. 5. 2023, ze dne 8. 6. 2023).

Soud neprovedl dukaz mailem ze dne 11. 5. 2023 a 12. 5. 2023, kdyz jde toliko o polemiky
mezi zalobcem a tajemnikem posudkové komise. Pro posouzeni véci nebylo podstatné
znéni zadosti o vyplnéni profesniho dotazniku a pozvanky k projednani invalidity, tyto
dtkazy soud téz neprovedl.

. Z mailu ze dne 10. 5. 2023 plyne, ze zalobce zpochybriuje, ze v posudku komise je

uvedeno toliko, ze bere léky na tlak, nejsou zminény léky na ostatni potize. K tomuto
soud uvadi, ze samotna medikace neni stézejni pro posouzeni zdravotniho stavu.

Pokud jde o predlozenou zpravu ze spondylochirurgie ze dne 23. 2. 2023, je ztejmé, ze
tuto zpravu komise vzala jako podklad a vychazela z ni.

Pokud zalobce predlozil soudu k dukazu zpravu z urologie ze dne 15. 11. 2019, tato
zprava nebyla evidentné predlozena ani posudkovym lékartim, ani posudkové komisi.
Zaroven nelze dovodit jeji relevanci, fika toliko, ze zalobce v listopadu 2019 bolela bedra,
byla vylouc¢ena obstrukce ledviny, doporudeno vysetreni na hematologii (které potvrdilo
relaps). Az soudu byla také predlozena zprava z endoskopie ze dne 10. 2. 2021, tato
zprava nebyla predlozena posudkovym lékarum ani komisi, zaroven z této zpravy toliko
vyplyva, ze jde o normalni endoskopicky nalez, nic nenasvédc¢uje, ze by zohlednéni této
zpravy mohlo vést k odlisnému posudkovému zavéru.

Ke stiznosti adresované Ministerstvu zdravotnictvi na MUDr. T., détského psychiatra,
soud konstatuje, ze z této stiznosti je zrejmé, ze zalobce v roce 2008 uzival Guajacuran a
v roce 2013 dostal ,konkrétni leky“. Soud konstatuje velky casovy odstup téchto
informaci, neni zfejmeé, jakymi obtizemi zalobce trpél, ani zda mély vliv na jeho pracovni
schopnosti.

Z letaku Elicea toliko plyne, ze jde o ptipravek k 1écbé deprese, tento 1ék byl dle zpravy
z neurologie ze dne 8. 10. 2020 zalobci predepsan.

Z grafu nemoci byl zjistén vyvoj onemocnéni zalobce (shodné s 1ékatskymi zpravami).

Ke zpravé MUDr. N., z Centra psychiatrie ze dne 11. 9. 2023 plyne, Ze od prosince 2022
zalobce dochazi na psychiatrii pro zkostné depresivni symptomatiku. K tomuto soud
uvadi, ze ke dni vydani napadeného rozhodnuti nejsou psychiatrické potize potvrzeny,
zaroven nelze predpokladat, ze by tyto potize byly takového charakteru, aby ke dni
vydani napadeného rozhodnuti byly rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu. Pokud jde o dal$i zdravotni potize komise navysila pokles pracovnich
schopnosti 0 maximalnich 10 % pravé pro dalsi postizeni, dalsi navyseni by tedy bez
ohledu na ptipadné psychiatrické obtize nebylo mozné.

Shodu s prvopisem potvrzuje J. S.
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U jednani bylo uptesnéno, ze starymi zpravami z hematologické ambulance (15. 4. 2019)
mél byt prokazan tehdejsi relaps, toto neni zpochybnovano, posudkovi 1ékari i komise
vychazeli z aktualnéjsich zprav hematologické ambulance, které lépe a komplexnéji
vystihuji zdravotni stav zalobce ke dni vydani napadeného rozhodnuti.

Soud neprovadél ani pozadovany vyslech Gcastnikd k obsahu posudku z namitkového

v/ 4 > Vv M 4 4 v M v / v M 4 v 4

fizeni, nebot zalobce u jednani upfesnil, ze vyslechy nepozaduje, zaroven k posouzeni
4 v / / M

zdravotniho stavu zalobce byl podstatny soudem zadany posudek komise.

Z popisu prubéhu jednani posudkové komise zalobcem nelze dovodit tvrzeny

Ve / 4 / M i 4 v . 4 vV Vv v M
nepfijatelny amatérsky alibismus, soudu neni zfejmeé, proc zalobce zpochybnuje dotazy
komise sméfujici ke zjisténi jeho stavu. Pokud zalobce povazuje za neptijatelné
zkoumani svého zdravotniho stavu nikoli ke dni jednani komise, ale ke dni vydani
napadeného rozhodnuti, jde o neporozuméni prezkumného charakteru soudniho rizeni.
Zmény, které nastaly po datu vydani napadeného rozhodnuti, je mozné zohlednit v nové
zadosti o invalidni dichod a v novém fizeni.

Pokud byla namitana absence uvedeni diagnozy refluxu zaludku a psychické obtize, je
ztejmé, ze tyto obtize nejsou rozhodujici pricinou neptriznivého zdravotniho stavu,
\4 v i 4 4 v M / Ve M / 4 Vo
zalobce to ostatné ani netvrdi, zaroven komise navysila (oproti posudkovym lékarum
PSSZ a CSSZ) pokles pracovnich schopnosti o 10 % pravé pro dalsi postizeni. Zvyseni o
10 % pro dalsi postizeni je maximalnim moznym navySenim podle § 3 odst. 1 vyhlasky
o posuzovani invalidity, ani tyto namitky tak nemohou byt davodne.

Zalobce nesouhlasil s informaci o remisi onemocnéni. Ze spravaiho spisu je zfejmé, ze
remise trva od 13. 11. 2019, k datu vydani napadeného rozhodnuti tedy tfi roky a k datu
4 v / / M b /7 7V M

posudku zhruba 3,5 roku, neni tedy presny daj o remisi trvajici Sest let jak uvedla
komise. Z posledni zpravy z hematologické ambulance ze dne 10. 10. 2023 je ztejmé, ze
progndza onemocnéni je nejista, jde o chorobu lé¢itelnou, avsak nevylécitelnou (az na
vzacné pripady), s opakovanymi relapsy a naslednou terapii. Z této zcela aktualni zpravy
je vsak zfejmeé, ze u zalobce k tomuto datu kompletni remise trva (tedy jiz 4 roky).

K nazoru zalobce, ze z dGvodu rizika relapsu je na misté udélit vyssi stupen invalidity,
soud konstatuje, ze je podstatné, jakymi obtizemi zalobce trpél ke dni vydani napadeného
rozhodnuti, pfi rozhodovani neni na misté vychazet z budoucich nejistych negativnich
ocekavani, ktera nemusi byt naplnéna. Pokud by se tak stalo, bude na misté 1
prehodnoceni stupné invalidity. Pokud nyni zalobci nalezi 1. stupen invalidity, neni
vylouleno ptiznani vyssiho stupné pfi zhorSeni jeho zdravotniho stavu.

Soud dale pro vysvétleni uvadi, Ze pokud komise uvadéla, ze nebylo mozné hodnotit dle
polozky 1c, bylo tim mysleno hodnoceni dle prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity,
kapitoly II (Onkologie), oddilu A (Zhoubné novotvary), stiedné tézké postizent,
s rozmezim poklesu 35 - 45 %, jde o stavy v kompletni remisi, zpravidla po 6 mésicich
po ukonceni aktivni onkologické 1é¢by, stabilizované, kde poruchy maji rozsah do
poloviny stupnice Uplné poruchy funkcnich schopnosti, napf. stomie, penektomie,
kolektomie nebo enukleace bulbu oka pfi zhorSeném vizu vidoucitho oka nebo ztrata
koncetiny v predlokti nebo bérci nebo parcialni laryngektomie nebo stabilizace po
alogenni transplantaci nebo stavy béhem podavani biologické 1é¢by, nezadouci a
dlouhodobé zavazné funkéni postizeni v disledku dlouhodobé hormonoterapie ¢i
biologické lé¢by, vykon nékterych dennich aktivit omezen.

Shodu s prvopisem potvrzuje J. S.
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Z lékatskych zprav a posudku komise je naprosto zjevné, ze zalobce témito typy obtizi
netrpi, nemohlo byt proto komisi hodnoceno podle této polozky.

Tim spife nemohlo byt hodnoceno ani podle poloZky 1le. Zalobce byl diive shledan
invalidnim ve III. stupni, a to posudkem ze dne 20. 1. 2015, kdy byl 1ééen pro
mnohocetny myelom, po transplantaci kmenovych bunék, hodnoceno bylo pravé dle
polozky le. Je zfejmé, ze zdravotni stav je odliSny pfi podstupovani akutni lecby, kdy
pacient trpi nejen zdravotnimi obtizemi plynoucimi ze samotného onemocnéni, ale jeho
zdravotni stav zhor$uji 1 dasledky naroéné onkologické lecby, ostatné samotny posudek
ze dne 20. 1. 2015 predpokladal mozné zlepSeni stavu zalobce, nebot platnost posudku
omezil do 31. 1. 2017 (a dle vyjadfeni zalobce i nasledny posudek mél omezenou
platnost).

Duvodem pro ptiznani vyssiho stupen invalidity neni ani vék zalobce (jak bylo namitano
pti jednani soudu).

Pokud byla namitana delsi doba potfebna k vypracovani posudku, tato skutecnost nema
vliv na jeho vécnou spravnost.

Nic pak nenasvédcuje tomu, ze se odebirani invalidniho dichodu déje zcela nahodné.
Zalobcem tvrzené pipady prezkumu invalidniho déichodu u nevidomych osob
s projednavanou véci nesouviseji, nicméné soud pro informaci zalobce uvadi, ze i u
nevidomych osob skutecné muze dojit ke snizeni stupné invalidniho dtachodu, napriklad
pokud je nevidomy dobfe adaptovan na své zdravotni postizeni.

Soud nenalezl zadné indicie naznacujici, ze se zalovana snazi zalobce jako starého
nemocného ovéka zlikvidovat K dal¥im vydajim Ceské republiky a rezortu
Ministerstva prace a socialnich véci, stejné jako ke kvalité vlady ¢i jednotlivych ministra
se soud nemuze vyjadfovat, nebot s projednavanou véci nesouviseji (proto soud
neprovadél k dakazu navrhované ¢lanky z internetového zpravodajstvi). Soud v ramci
projednani této zaloby nemuze pomoci zalobci ani s ptipadnymi problémy s dostupnosti
1ékd.

Podle lekarskych zprav nic nenasvédCuje tvrzeni, ze stav zalobce se oproti stavu v roce
2014 - 2015 nadile zhor$uje. Zalobce v tuto dobu trpél zdvaznym onkologickym
onemocnénim a podstupoval narocnou lécbu, proto také jeho stav byl hodnoceny podle
kapitoly II (Onkologie), oddilu A (Zhoubné novotvary), polozky 1e prilohy vyhlasky o
posuzovani invalidity, kdy Slo o zvlast tézké postizeni. Podle této polozky vsak
evidentné stav zalobce nyni hodnotit nelze, nebot jde o stavy v prubéhu onkologickée
16¢by nebo stavy zpravidla do $esti mésict po jejim ukonleni. Zalobci lze pFisvéddit, ze
se jeho zdravotni stav nezménil nahle, Slo jisté o zmény pozvolné, které pak byly
posuzovany praveé ke dni 13. 6. 2022.

Z lékatskych zprav neplyne ani zcela obecné zalobni tvrzeni, Ze denni aktivity zalobce
jsou znacné omezeny.

Zalobce zpochybnil, zda predsedkyné komise ma platné opravnéni k této ¢innosti. Soud
k této namitce vyzadal vyjadieni Ministerstva prace a socialnich véci, feditele odboru
odvolani a spravnich ¢innosti nepojistnych davek a lékatské posudkové sluzby, ktery
pripisem ze dne 19. 1. 2024 potvrdil, Ze MUDr. Mgr. Eva Krchova spliuje zakonné

4 Ve M /4 4 Vv 4 v 4 4 /4 M 4
nalezitosti, které ji opravnuji k predsedani posudkove komise ve smyslu zakona o
organizaci socialniho zabezpeleni.

Shodu s prvopisem potvrzuje J. S.
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Podle § 16b odst. 1, 2 zakona o organizaci socialniho zabezpeceni posudkové komise
ministerstva jsou nejméné tficlenné. Predsedou posudkové komise muze byt jen 1ékar.
Predseda posudkové komise a tajemnik posudkové komise jsou vzdy zaméstnanci
v / ’ / . . . "o+ v ’ . vs .
zarazeni k vykonu prace v ministerstvu; tajemnik je ¢lenem posudkové komise. Dalsimi
¢leny posudkové komise jsou odborni 1ékati jednotlivych klinickych obort. Posudkova
komise ministerstva je schopna jednat a usnaset se, je-li pritomen posudkovy lékart, ktery
je predsedou této komise, tajemnik a dalsi lékar. Posudkova komise ministerstva se usnast
vV, Ve o Ve i o M /7 v
vétsinou hlast; pfi rovnosti hlasa rozhoduje hlas jejiho predsedy.

Podminkou, aby mohla posudkova komise posudkovou véc projednavat, je pfitomnost
posudkového lékare, ktery je predsedou komise, tajemnika a dalsiho lékare.

V posuzovaném pripadé byla posudkova komise slozena v souladu s § 16b odst. 1 zakona
o organizaci a provadéni socidlniho zabezpeleni. Zalobci lze prisvédéit, Ze v komisi
nezasedal lékar s odbornosti onkohematologie. Tato skute¢nost vsak sama o sobé
nezpochybnuje aplnost, presvédcivost a spravnost dotCeného posudku. V rozsudku ze
dne 30.9. 2015, ¢. . 3 Ads 129/2014-24, Nejvyssi spravai soud shledal, ze 1 v ptipadé, kdy
posouzeni zavisi na odbornych vySettenich z urcitého medicinského oboru, postadi,
pokud posudkova komise zohledni lékarské zpravy z takovych odbornych vysetteni.

Obdobné Nejvyssi spravni soud posoudil namitku i v rozsudku ze dne 28. 2. 2020, ¢. j. 3
Ads 214/2019-30, kde stézovatelka namitala nespravné slozeni posudkové komise.
Konkrétné se ohradila proti tomu, ze ¢lenem posudkové komise nebyl onkolog, prestoze
4 v . /4 v 7. /7 /7 V/Ve ./ v v/ . /4
pravé onkologické onemocnéni je rozhodujici pfi¢inou jejtho dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu, a je tedy posudkové nejvyznamnéjsi. Nejvyssi spravni soud
konstatoval, ze ze zakona o organizaci socialniho zabezpeceni nevyplyva povinnost
ustanovit za Clena posudkové komise lékare s aprobaci plné korespondujici rozhodujict
priciné dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu posuzovaného. Uvedené totiz
4 4 \4 / / 4 V o . / . M 4 v 4
souvisi s tim, ze Ukolem posudkovych lékaru i posudkové komise primarné neni
v v 4 4 / / 4 4 o M . /
vysetfovani posuzovanych osob, ale pouze posudkové zhodnoceni nalezt klinickych
lékar, které jsou pro vypracovani posudku podkladem. Lékari posudkové komise sice
v/ v 4 o M v / 4 o 4 Ve o 4 ’
mohou v pripadé pochybnosti o prukaznosti nékterych nalezi provést pfi jednani
orientacni vySetfeni posuzované osoby, neni to vsak zakonem predepsano; pripadné
zavazné pochybnosti o zdravotnim stavu by musely byt feSeny vyslanim posuzované
osoby k vySetteni na nékterém z klinickych pracovist (srov. naptiklad rozsudek
Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 31. 10. 2017, ¢. j. 3 Ads 254/2016-64).

Namitku ohledné slozeni posudkové komise tak soud vyhodnotil jako neddvodnou.

Soud tak shrnuje, ze v fizeni predlozeny posudek spliiuje vSechny formalni nalezitosti
vyzadované § 7 vyhlasky o posuzovani invalidity a soud jej vyhodnotil jako dplny,
celistvy a presvédcivy. Z uvedeného posudku je zcela zfejmé, na zakladé jakych Gvah
dospéla posudkova komise k odlisnému hodnoceni zdravotniho stavu zalobce. Komise
vychazela ze vsech podstatnych lékatskych zprav, zalobce téz osobné vysetfila. V

M ’ /4 v - /7 N7/ / M \4 / *eV_V
projednavané véci soud nema zadné pochybnosti o tom, ze skutkovy stav byl zjistén
"4 v /4 / ’ 4 M v/ / ’
radné a v takovém rozsahu, ktery nedava prostor pro vznik zadnych pochybnosti o
spravnosti posudkovych zavéru. Hodnocenim zdravotniho stavu podle kapitoly II
(Onkologicka onemocnéni), odd. A (Zhoubné novotvary), polozky 1b se komise shodla
s obéma posudkovymi lékafi, avSak pro obtize zalobce zvolila horni hranici a pfistoupila
k navyseni o 10 % pro dalsi zdravotni postizeni.

Shodu s prvopisem potvrzuje J. S.
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67. Obé strany zpochybnovaly datum zmény invalidity (tedy datum snizeni stupné
invalidity ze stupné III. na stupen L.). Pti jednani bylo ze strany zalované upresnéno, ze
datum invalidity nezpochybnuji a rozhodnuti nechavaji na Gvaze soudu.

68. Komise jako rozhodné datum zvolila 13. 6. 2022, coz je datum, kdy posudkovy lekar
PSSZ prezkoumal zdravotni stav zalobce a dospél zavéru, ze jiz nesplnuje podminky pro
ponechani invalidity ve IIL. stupni, ktery zalobci dosud nalezel. S timto zavérem i datem
se ztotoznil i 1éka¥ CSSZ v ndmitkovém ¥zeni. Nisledné byl alobci invalidni déichod
prvostupnovym rozhodnutim ze dne 12. 7. 2022 odejmut s Gcinnosti o 14. 8. 2022 [v
souladu s § 56 odst. 1 pism. a) zakona o dichodovém pojisténi]. Dle nazoru soudu lze
zavér o zméné stupné invalidity akceptovat, nebot k tomuto datu byly shromazdény
lékatrské zpravy prokazujici zdravotni stav zalobce odpovidajici invalidité I. stupné,
nejpozdéji k tomuto datu byl tedy stav zalobce odpovidajici I. stupni invalidity. Pokud
by snad ke zlepseni mélo dojit jiz dtive, soud toto nemuze vyloucit, zaroven vsak nelze
prehlédnout, ze III. stupen invalidity byl Zalobci pfiznan a vyplacen az do 13. 8. 2022,
dfivéjsi datum zmény by tak nebylo rozhodné. Z piavodniho vyjadreni zalované bylo
zaroven zjevné, ze spise zpochybnovala posudkovy zavér, ze invalidita v pripadé zalobce
nezanikla (a zménila se z III. stupné na L.), nez ze by tvrdila zménu k jinému okamziku.
Také Zalobce datum sporoval, avsak z jeho vyjadrent je zfejmeé, ze nesouhlasi s I. stupen
invalidity, kdy? se domaha IIL. stupné, ktery mu jiz d¥ive byl udéleny. Zadné vécné
pripominky k samotnému datu zmény invalidity zalobce (stejné jako zalovana) neuvedl.

69. Lze tedy uzavrit, ze z posudku komise ma soud za prokazané, ze k datu vydani
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napadeného rozhodnuti se u zalobce jednalo o invaliditu prvniho stupné. Napadené

rozhodnuti bylo tudiz zatizeno vadou spocivajici v nespravném zjisténi skutkového

stavu, a proto je soud podle § 78 odst. 1s. f. 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
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niz sam provadél dokazovani, zahrne spravni organ v dalsim fizeni tyto dukazy mezi
podklady pro nové rozhodnuti.

70. O néhradé nakladd ¥zeni jeho Glastnikd soud rozhodl podle § 60 odst. 1 s. ¥ s. Zalobce
ve véci mél uspéch, avsak zadné naklady mu nevznikly.

Pouceni:

Proti tomuto rozhodnuti lze podat kasacni stiznost ve lhtté dvou tydnt ode dne jeho
dorudeni. Kasaéni stiznost se podava ve dvou (vice) vyhotovenich u Nejvyssiho spravniho
soudu, se sidlem Moravské namésti 6, Brno. O kasacni stiznosti rozhoduje Nejvy$si spravni
soud.

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

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

Shodu s prvopisem potvrzuje J. S.
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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 zakonu vyzadovano pro vykon advokacie.

Praha 25. ledna 2024

JUDr. Lenka Loudova v. r.
samosoudkyné

Shodu s prvopisem potvrzuje J. S.



