34 Ad 1/2024 - 54

CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

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

zalobkyné:  A.K.
bytem X
proti

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

o zalobé proti rozhodnuti Zalované ze dne 5. 12. 2023, ¢. j. X,

takto:
L Zaloba se zamfta.
II. Zalobkyné nem4 pravo na ndhradu nakladd fHzeni.
. Zalované se neptizniva nahrada nikladd Fizen.
v
Odivodnéni:

L. Vymezeni véci

Zalobkyné podala ¥alobu proti rozhodnuti Zalované ze dne 5. 12. 2023, &. j. X (,napadené
rozhodnuti®), kterym byly zamitnuty namitky zalobkyné a bylo potvrzeno rozhodnuti
zalované ze dne 3. 10. 2023, ¢ j. X (yprvostupnové rozhodnuti®). Prvostupnovym
rozhodnutim byla zamitnuta zadost zalobkyné o pfiznani invalidniho dtchodu podle
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zakona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi (,zakon o diachodovém pojisténi®), nebot
dle posudkového hodnoceni klesla jeji zdravotni schopnost zdavodu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu pouze o 30 %.

II. Zaloba

Zalobkyné uvedla, 7e od roku 2019 méla p¥iznany invalidni dchod prvniho stupné. V letech
2021 a 2022 byl jeji zdravotni stav prezkouman s tim, ze se nezlepsi. Z dtvodu zhorseni
zdravotniho stavu zalobkyné pozadala v lednu 2023 o zvyseni invalidity na druhy stupen,
ale v kvétnu 2023 ji byl invalidni duchod odebran, a to natrvalo s tim, Ze je schopna i nadale
vykonavat na plny Gvazek praci za pultem s masem v chladu a vlhku. V lednu 2023 ji ortoped
na zakladé artrozy ramen 2. stupné a stavu patete po zlomeném obratli uznal 50 % pracovni
neschopnost.

Zalobkyné popsala zdravotni obtiZe, jimiZ trpéla v pribéhu vykonu povolani. Uvedla, Ze
dodnes chodi na neurologii. V roce 2021 ji pti zvedani z WC praskl obratel TH12. Po
zlomeném obratli ma trvalé nasledky. Prodélala téz zanét mocovych cest a ledvin. Také
popsala, ze zije v domacnosti sama a ma se ji zvednout najem. Na Gradu prace je evidovana
3 roky, aktualné je v hmotné nouzi a pobira pfispévek na bydleni. Zbyva ji sotva na jidlo,
léky, obstriky, injekce, vitaminy, maso si dovolit nemuze.

Z obsahu zaloby vyplyva namitka, ze napadené rozhodnuti bylo vydano na zakladé
nedostateéné zjisténého skutkového stavu. Zdravotni stav zalobkyné byl podhodnocen.
Neni pravdou, ze by pracovala 3 roky na brigadach v ,SODAT®, pravdou je, ze pracovala 3
dny v Albertu a dopliiovala zbozi suchého sortimentu. Potom zkolabovala. Lékarské zpravy
dokladaji jeji onemocnéni (mj. onemocnéni stitné zlazy, kolapsové stavy, omdlévani,
problémy se zady a chuzi, poranéni kolene, problémy s mocovym méchyfem). Ke konci
roku 2023 byla téz hospitalizovana. Od ledna 2023 trpi syndromem vyhoteni, trpi fyzicky 1
psychicky. Status osoby zdravotné znevyhodnéné je zalobkyni k nidemu, cely rok je
nemocna, do prace se nemuze dostavit, protoze ujde 1 000 m a bud’ sedi nebo upadne. Ma za
to, ze by ji mél byt trvale ptiznan invalidni dtchod prvaiho ¢i vyssiho stupné.

III. Vyjadteni Zalované a replika zalobkyné

Zalovana ve vyjad¥eni k Zalobé shrnula podminky pravni Gpravy pro pfiznani invalidniho
dichodu (§ 38, § 39 zakona o dichodovém pojisténi). Zdravotni stav zalobkyné nedosahl
invalidizujici Grovné. S ohledem na obsah zaloby zalovana navrhla dikaz posudkem
Posudkové komise MPSV CR (,PK MPSV®) ve smyslu ustanoveni § 4 odst. 2 zékona
¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho zabezpeleni (,zdkon o organizaci a
provadéni socialniho zabezpedeni®). Nebude-li posudkem PK MPSV invalidita zalobkyné
prokazana, zalovana navrhla zamitnuti zaloby.

Zalobkyné na vyjadfeni Zalované reagovala, Ze se Zalovan vyjadiuje stale stejné a zalobkyné
podminky pravni Gpravy chape. M4 ale za to, Ze jeji namitky nebyly dostateéné vyporadany.
Poukazala na okolnosti, za nichz ji byl dfive ptiznan invalidni dtchod prvniho stupné (kvili
tézké praci v feznictvi, Covidu 2019 a naslednému $patnému zdravotnimu stavu). Popsala
téz okolnosti predchoziho posouzeni jejiho zdravotniho stavu pro Gcely invalidity. Invalidita
ji zanikla 20. 3. 2023, nebot dle posudkového lékate byly predchozi posudky vyznamné
nadhodnoceny. Zprava primare Pinka ohledné 50 % pracovniho omezeni zalobkyné byla
sice do posudkového hodnoceni zahrnuta, ale nebyla ve vysledku zohlednéna. Zalobkyné
dale citovala nékteré pasaze z hodnoceni posudkového lékate zalované, MUDr. B. L., které
nesouhlasi se zavérem prvoinstan¢niho rozhodnuti.



10.

11.

12.

3 34 Ad 1/2024

Zalobkyné nasledné poukazala na nepravdivé tdaje v posudku MUDr. S., a to v souvislosti
s lékatskym vyjezdem RZS. Lécba nebyla 10 dni pouze kolene, ale cca 2 mésice, zalobkyné
nosila ortézu, trpéla bolesti zad v bederni oblasti, pouzivala berle na podporu pravé nohy. U
zalobkyné se rozvinul ,Lumbalgo ischias®, s nimz se lé¢i dodnes. Na vsechny rehabilitace a
procedury zalobkyné chodila, pouze dne 26. 8. 2023 ji zdravotni sestra po domluvé zrusila
15timinutovou masaz, nebot zalobkyni bylo spatné. Dale zalobkyné upfesnila, ze
absolvovala sttedni odborné ucilisté (prodavacka nabytku) a ohradila se proti tidaji uvedeném
v posudku, ze 4 roky pracovala pro spolecnost S.

Zalobkyné je aktuilné stile na neschopence, ¢ekd na termin dal$i hospitalizace na
neurologickém oddéleni. Res{ i zanét loketnich kloubt. Udaje v pfedloZenych lékatskych
zaznamech jsou pravdivé, jejich hodnoceni ze strany posudkovych 1ékara vsak zalobkyné
nepovazuje za odpovidajici.

IV. Obsah spravnich spist a fizeni pred krajskym soudem

V prubéhu rizeni si krajsky soud vyzadal spravni spis OSSZ a také spravni (davkovy) spis
zalované, z nichz vyplyvaji mj. nasledujici skutecnosti.

V roce 2021 byl zalobkyni na zakladé zjistovaci prohlidky ptiznan invalidni dichod prvniho
stupné (datum vzniku invalidity 9. 8. 2021). Posudkova lékarka MSSZ Brno - mésto (MUDr.
S.), stanovila pokles pracovni schopnosti zalobkyné o 35 %, s tim, ze zdravotni postizeni
s nejvétsim dopadem na pokles pracovni schopnosti zalobkyné (bolestivy syndrom paterte)
podradila do kapitoly XIII oddil E polozka 1c (zde rozsah 30 - 40 %) prilohy k vyhlasce
o posuzovani invalidity. Bylo hodnoceno jako stredné tézkeé funkeni postizeni a vzhledem
k predchozi profesi stfednim pasmem procentni miry. Posudkova lékarka mj. uvedla, ze je
u zalobkyné predpoklad posileni svalového korsetu a adaptace v pracovnim procesu, ktery

bude respektovat zdravotni obtize zalobkyné. Toto posouzeni bylo potvrzeno kontrolni
lékatrskou prohlidkou dne 31. 8. 2021.

Po podani zadosti ze dne 9. 11. 2022 o0 zménu vyse invalidniho dachodt byl dne 14. 12. 2022
zpracovan posudek o invalidité posudkovou lékarkou MSSZ Brno - mésto MUDr. . G. Ten
potvrdil trvani invalidity zalobkyné v prvnim stupni pfi nezménéném hodnoceni s tim, ze
zde neni podstatné zhorseni zdravotniho stavu zalobkyné, ale ze podstatné zlepseni
zdravotniho stavu nelze ocekavat. V ramci namitkového fizeni proti rozhodnuti zalované
ze dne 27. 12. 2022, které potvrdilo invaliditu zalobkyné v prvnim stupni, byl zpracovan
posudek o invalidité 1ékafem CSSZ MUDr. B. L. Ten dospél k zavéru, Ze Zalobkyné
invalidni neni. Mj. uvedl, Ze posudkovy lékat OSSZ vyznamné nadhodnotil funkéni dopad
rozhodujici pri¢iny dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu na pokles pracovni
schopnosti zalobkyné. Zdravotni postizeni (vertebrogenni algicky syndrom LS patete), které
ma nejvyznamnéjsi dopad na pokles pracovni schopnosti zalobkyné, je dle neurologického
vysetfeni bez znamek radikulopatie a bez znamek zanikovych zmén. Jedna se tak o lehké
postizeni, podtaditelné do kapitoly XIII oddilu E polozky 1b (zde rozsah 10-20%) vyhlasky
o posuzovani invalidity, s poklesem pracovni schopnosti ve vysi 20 %. Ke dni 20. 3. 2023 byl
konstatovan zanik invalidity, coz bylo potvrzeno rozhodnutim zalované ze dne 13. 4. 2023.

Rozhodnutim Zalované ze dne 8. 5. 2023 (vydaném v prvnim stupni) byla zalobkyné
invalidita odnata. Tento zavér byl potvrzen v namitkovém fizeni proti tomuto rozhodnuti,
a to na podkladé posudku posudkové 1ékaiky CSSZ MUDr. E. V. ze dne 21. 7. 2023. Ta se
ztotoznila se zavérem o nadhodnoceni posudku ze dne 14. 12. 2022. Zdravotni stav
zalobkyné byl hodnocen jako dlouhodobé stabilizovany a na této Grovni umoziuje
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zalobkyni vykonavat praci odpovidajici jejimu vzdélani a zkusenostem v plném rozsahu
pracovni doby a vykon prace nezhorsuje zdravotni stav. Posudkova lekarka uvedla, ze pokles
pracovni schopnosti zalobkyné ¢ini celkem 25 %, v¢etné navyseni o 5 % vzhledem k dal$imu
postizeni zdravotniho stavu.

Ve vztahu k pfedmétu fizeni vymezenému zalobou, zalobkyné pozadala o pfiznani
invalidntho dtchodu dne 2. 8. 2023. Podle posudku posudkové 1ékarky MSSZ Brno — mésto
MUDr. S. ze dne 8. 9. 2023 byl pokles pracovni schopnosti zalobkyné v celkové vysi 30 %.
Mira poklesu pracovni schopnosti byla stanovena pro chronicky polytopni vertebrogenni
algicky syndrom s poruchou statodynamiky patefe, bez prokazané motoricke 1éze na
koncetinach a bez zavazného neurologického nalezu. Hodnoceno bylo dle kapitoly XIII
(postizeni svalové a kosterni soustavy) oddilu E (dorzopatie a spondylopatie) polozce 1b
(bolestivy syndrom pdtere véetné stavii po operaci pdtere nebo po irazech patere, degenerativni
zmény patere, vyhvezy meziobratlovych plotének, slebkym funkinim postizenim) ptilohy
vyhlasky o posuzovani invalidity, a to (pfi rozsahu 10-20 %) ve vysi 20 % (pro omezeni
hybnosti levého ramene) a navyseno bylo vzhledem k dalSimu postizeni zdravotniho stavu
dle § 3 vyhlasky o 10 %. Na zakladé tohoto posudku bylo vydano prvostupriové rozhodnuti.

V ndmitkovém Fizeni zpracovala posudek posudkovi lékatka CSSZ MUDr. H. dne
30. 11. 2023 a potvrdila jim predchozi posudkovy zavér. K namitkam zalobkyné mj. uvedla,
ze v soucasné dobé nesplnuje zdravotni postizeni zalobkyné uznani stredné tézkého dopadu,
nebot nespliuje podminku recidivujictho kofenového drazdéni a neni u zalobkyné funkéné
vyznamny neurologicky nalez s poskozenim nervu ¢i symptomatologie neurogenniho
mocoveho méchyre. Zdravotni stav stran postizeni patefe je stabilizovany, umoznuje
soustavnou vydéleénou cinnost pti dodrzovani podminek pro vertebropaty. Ve vztahu k
pribyvajicim zdravotnim problémim (hypertyreéza, kolapsove stavy pfi hypotenzi,
kontuze levého kolene apod.) 1ze predpokladat v brzké dobé stabilizaci, nesplruji podminku
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu. Posouzeni musi vychazet z objektivnich
lékarskych nalezt. Subjektivni vaimani zdravotnich potizi neni pro hodnoceni invalidity
zasadni. Nasledné vydanym napadenym rozhodnutim bylo potvrzeno prvostupnovée
rozhodnuti.

Krajsky soud nechal vypracovat posudek PK MPSV, pracovisté v Brné, ktera dne 16. 5. 2024
zasedala ve slozeni predsedkyné komise, dalsi lékar s odbornosti v oblasti ortopedie a
tajemnice. Zalobkyné byla pfitomna jednani PK MPSV.

PK MPSV méla k dispozici dosavadni spravni spisovou dokumentaci OSSZ a CSSZ a
zdravotni dokumentaci. V posudku byl shrnut pribéh predchoziho fizeni, zavéry
prvostupriového rozhodnuti a napadeného rozhodnuti. Uvedeny byly zZalobni namitky,
pracovni anamnéza zalobkyné (posuzovana jako prodavacka), diagnosticky souhrn.
Zalobkyné byla p¥i jednani vySetfena.

PK MPSV se zabyvala vyvojem invalidity zalobkyné. Jedna se o opakovanou zadost,
v kvétnu 2021 byla prechodné uznana invalidita prvniho stupné pro bolesti patetre pti
popsané kompresivni zlomeniné Th 12, ktera byla dodate¢né dolozena {razovym déjem.
Poté stabilizace stavu, dne 20.3.2023 zanik invalidity. Zalobkyné znovu pozadala dne 2. 8.
2023. Na s. 5 - 7 je uveden vypis ze zdravotnické dokumentace zalobkyné a nas. 5 - 9
posudkové hodnocenti.

PK MPSV uvedla, ze u zalobkyné jsou hlavni pfi¢inou dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu bolesti patere, k tomu dlouhodobé udava bolesti levého ramene a obou
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kolennich kloubt, vice levého. Zalobkyné byla opakované vySetiena a 1é¢ena na neurologii
pro bolesti patefe, subjektivné udava ,vynechavani nohou®. Z objektivniho neurologického
nalezu je lehka porucha dynamiky patete, vadné drzeni téla, dominuji subjektivné udavané
bolesti. Objektivné nebyly zjistény zadné vyznamné blokady, zadny neurologicky nalez ve
smyslu parézy. Dle provedeného emg nebylo prokazano postizeni nerva, nebyla prokazana
polyneuropatie nebo radikulopatie. Dominuje spise ochablost svalstva s malou kondici.
Rehabilitaci posuzovana netoleruje pro subjektivné udavané potize. V dokumentaci je v
minulosti postraumaticka zlomenina téla Th 12 s negativnim neurologickym nalezem. Dle
denzitometrie je ve vsech méfenych oblastech normalni nalez.

Z posudkového hlediska tedy bolesti patere PK MPSV hodnoti dle kapitoly XIII oddilu E
polozky 1b, tj. jako lehké funkéni postizeni, pro které je stanovena mira poklesu PS 10-20
%. PK MPSV samotny neurologicky chudy nalez hodnoti v daném procentnim rozmezi
poklesem pracovni schopnosti 10 %. Nelze hodnotit dle polozky 1c, protoze nebylo
prokazano stredné tézké funkeni postizeni s funkéné vyznamnym neurologickym nalezem.
Stejné tak nelze hodnotit dle polozky 1d, . jako tézké funkéni postizeni, protoze nebyl
prokazany funkcné tézky neurologicky nalez s poskozenim nervu.

Zalobkyné byla dale opakované vySetfovana pro bolesti kolennich kloubt, zejména vlevo,
kde stav v minulosti (2015) po artroskopii. V souvislosti s opakovanymi pady na kolena a
kontuzemi byla zalobkyné opakované chirurgicky osettena. Dle rtg nalezl bez traumatické
léze, prechodné doporucena ortéza a odlehceni za pomoci holi. Po stabilizaci stavu byla
mozna plna zatéz, hybnost kolene zlepsena ve flexi ze 70 st. na 90 st. Hybnost volna. Z
hlediska kolennich kloubt lze tedy konstatovat pouze lehké omezeni hybnosti jednoho
kloubu. PK MPSV zde hodnoti dle kapitoly XV oddilu B polozky 9a, tj. jako lehké omezeni
hybnosti jednoho nebo vice kloubt, pro které je dana mira poklesu pracovni schopnosti v
rozmezi 5-10%. Protoze se jedna o velmi lehké omezeni levého kolene (tedy jednoho
kloubu), s pohybem dostacujicim plné pro funkei kolene, PK MPSV hodnoti mirou poklesu
pracovni schopnosti 5 %. Nelze hodnotit dle polozky 9b, protoze nebylo prokazano stredné
tézke omezeni hybnosti, nelze hodnotit ani dle polozky 9c¢, protoze nebylo prokazano tézke
omezeni hybnosti, nelze hodnotit ani podle polozky 9d nebo e, protoze nebylo prokazano
ztuhnuti kloubti. Pti jednani na PK MPSV byla hybnost kolennich kloubti normalni (ve flexi
130st).

Co se tyka bolesti levého ramene, zde je artr6za GH a AC skloubeni. Pivodné indikovano
k operaci, ktera byla odkladana pro Covid a dosud nebyla provedena. Flexe do 155 st aktivné,
ale pasivné lze do plné hybnosti. Rehabilitace netoleruje ze subjektivné udavanych divod.
Zde PK MPSV hodnoti velmi vstticné jako omezeni pohybu v ramennim kloubu dle
kapitoly XV oddil B polozky 3b, tj. jako stredné tézké omezeni hybnosti jednoho nebo dvou
kloubt (omezeni funkce koncetiny pro manipulaci a pfenaseni tézkych predmétti), pro které
je stanovena mira poklesu pracovni schopnosti 15-25 %. S ohledem na jeden kloub a jeho
pasivni plnou hybnost, aktivné je hybnost omezena subjektivné vnimanou bolesti stredné
tézce, PK MPSV voli dolni hranici procentniho rozmezi, tj. 15 %. Nelze hodnotit dle
polozky 3c jako ztuhnuti ramene, pro které by procentualné byla moznost dosazeni
invalidity, protoze ztuhnuti ramene nebylo prokazano. Pfi vysetfeni na PK MPSV byla
hybnost ramennich kloubtd bez omezeni.

Zalobkyné je sledovana také na plicni ambulanci pro priduskové astma. Dle doloZenych
nalezi je stav plné stabilizovan, bez poruchy funkce plic, plné saturovana. Jedna se tedy dle
posudkovych kritérii o astma, které je plné pod kontrolou dle kapitoly X oddil B polozky
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3a, pro které je stanovena mira poklesu pracovni schopnosti 5-10 %. Vzhledem k dolozenym
objektivnim vysetfenim plné stabilizace, bez exacerbaci, hodnoti PK MPSV poklesem
pracovni schopnosti ve vysi 5 %.

Zalobkyné je dale vySetfena a zaléfena pro fadu dalich obtizi, které jsou zcela bez
posudkové vyznamnosti. Z hlediska endokrinologie zaléCena s efektem porucha funkce
stitné zlazy bez objektivné prokazaného dopadu na celkovy stav a tedy funkei organismu.
Thyrozol dle kontroly v 3/2024 jiz vysazen. Z hlediska osteologie neprokazana porucha
denzity kosti, vysledky jsou v normé. Z hlediska interniho, kde prechodné leh¢i anemie s
Gipravou hodnot po zalédent, je bez funkéniho dopadu a posudkové vyznamnosti. Zalobkyné
byla vysetfena téz revmatologicky, nebylo prokazano zadné autoimunitni onemocnéni
revmatologického charakteru, tedy bez posudkové vyznamnosti. Nalez ze dne 27. 3. 20524,
kdy byla zalobkyné vySetrena pro bolestivost pravého a levého lokte, hodnoti PK MPSV
jako posudkové nevyznamny. Cetné udivané subjektivni potiZe nejsou posudkové
vyznamne, pokud k nim neexistuje objektivni medicinsky korelat s poruchou funkce.
Posouzeni vychazi z objektivné dolozenych vySetfeni, které dostatecné dokumentuji
funkéni stav.

PK MPSV tedy dospéla k zavéru, ze hlavni pri¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu s nejvétsim dopadem na pokles pracovni schopnosti zalobkyné je postizeni patere dle
kapitoly XIII oddilu E polozky 1 b), pro které je stanovena mira poklesu pracovni schopnosti
10-20 %. PK MPSV voli pro postizeni patete pokles pracovni schopnosti 10 % a s ohledem
na dalsi zdravotni postizeni (zde posudkové vyznamné pouze postizeni levého ramene) voli
horni hranici procentniho posouzeni tedy 20 %. Pro pracovni zarazeni, které je ztizené pri
manualni praci u vertebropatd, navysuje o dalsich 10 %. Konec¢na mira poklesu pracovni
schopnosti tedy cini 30 %. Pro stanoveni vysstho poklesu pracovni schopnosti nebyly
nalezeny objektivni dGvody.

Zalobkyné na posudek PK MPSV reagovala pisemnym vyjadfenim dne 12. 6. 2024, v ném?.
nad ramec zalobni argumentace popsala ze svého pohledu priabéh jednani pred komisi.
Uvedla, ze méla epikondylarni pasku na levém oteklém loktu, protoze ji ortoped predepsal
pouze jednu, proplacenou pojistovnou, prisla téz s oporou jedné francouzské hole. Tyto
pomucky nosi v bézném zivoté. Osobni vySetteni v prubéhu jednani pred komisi srovnala
s vysetfenim, které zpravidla podstupuje u svého ortopeda a nepovazovala jej za dostacujici.
Poukazala na zpravu z neurologie MUDr. S., kde je jasna diagndza blokace bederni casti
patete. Invalidita ji byla pivodné pfiznana nejen kvili zlomenému obratli, ale kvili
celkovému stavu infekci a 1é¢by uroinfektu. Zalobkyni zarazilo, Ze ji pani predsedkyné PK
MPSV ftekla, ze mize byt rada, Ze ma neschopenku pro Grad prace, jinak by méla jesté o
1000 K¢ méné. Po pripadné operaci ramene ma zalobkyné opét pozadat o priznani
invalidniho dichodu. V posudku neni napsan nové vznikly problém oteklych loketnich
kloubt s bolesti a funkci omezeni. A nebyl zohlednén bolestivy patefni syndrom s tézkou
poruchou statodynamiky patete s objemnym Schomelovym uzlem kolem zlomeniny Th 12
obratle. Zalobkyné uvedla, Ze si musi kvili porude statodynamiky patefe na doporudeni
neurolozky klekat. Poukazala téz na nové zdravotni obtize a planovana vySetfeni (mj.
revmatologie 4. 6. 2024). Zalovana si podle zalobkyné zahrava s jejimi procenty zdravi jako
na ,ruskeé ruleté.

Krajsky soud ve véci natidil Gstni jednani, které se uskutecnilo dne 23. 8. 2024 za pritomnosti
zalobkyné a zastupkyné zalované. Zalobkyné uvedla, Ze jeji zdravotni problémy jsou
dlouhodobé, je z toho vieho ,na nervy“. Ve soudu jiz napsala a pfijatym posudkovym
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hodnocenim se citi byt urazena. Vechny dikazy predlozila. Zdravotni stav je horsi a horst,
nyni ¢eka na hospitalizaci a CT ledvin, na urologii, ma po trech antibiotikach a vratila se ji
anemie. Neustale ma zanét v téle. Zastupkyné zalované odkazala na vyjadreni k zalobé, jez
bylo soudu zaslano.

V ramci dokazovani byl proveden dikaz posudkem PK MPSV ze dne 16. 5. 2024, zadné dalsi
navrhy na doplnéni dokazovani vzneseny nebyly. V prabéhu dokazovani se zalobkyné
vracelak divodim, pro které ji byla v roce 2021 invalidita pfiznana, neméla si zadat o zménu
invalidity, jak ji doporucoval ortoped, protoze ji nasledné byla odebrana. S hodnocenim
posudkovych lékart se nemuze smitit. Nebyly zohlednény bolesti lokta.

K tomu zastupkyné zalované uvedla, ze veskeré nalezy, které jsou datované pozdéji nez
datem 5. 12. 2023, tj. po vydani napadeného rozhodnuti, nemuzou byt v tomto fizeni
zohlednény. Mohou byt eventualné predmétem nové zadosti o ptiznani toho invalidniho
dichodu. A co se tyka doporuceni odborného lékate k omezeni pracovni schopnosti,
specialista ani osetfujici lékaf nemuze potvrdit, ze osoba spliuje kritéria pro priznani
invalidntho diachodu; tuto kompetenci ma jenom 1ékar lékarské posudkove sluzby, ktery pri
posuzovani zdravotniho stavu vychazi z vysledku funkéniho vysetfeni oSettujiciho lékare
nebo odborného lékare, popfipadeé z vlastniho vysetfent, a tudiz se nehodnoti postizeni nebo
diagnéza, ale jejich funkéni dopad na pokles pracovni schopnosti v pripadé priznavani
invalidniho duchodu.

Poté byl déastnikiim fizeni dan prostor ke koneénym navrhum a nasledné bylo postupovano
podle § 49 odst. 12 s. 1. s.

V. Posouzeni véci krajskym soudem
Zaloba neni divodna.

Zalobkyné se vymezila proti tomu, jak byl vyhodnocen jeji zdravotni stav, nesouhlasila se
zavéry zpracovanych posudkt o tom, ze neni invalidni.

Pravni Gprava posuzovani invalidity a podminek naroku na invalidni dichod je obsazena v
§ 39 zakona o duchodovém pojisténi, podle néhoz ,pojisténec je invalidni, jestlize z ditvodu
dlouhodobé nepriznivého zdravotnibo stavu nastal pokles jeho pracovni schopnosti nejméné o 35
%.“ A dale stanovuje tfi stupné invalidity, dle miry poklesu pracovni schopnosti pojisténce.
Pri uréovani poklesu pracovni schopnosti se mj. bere v Gvahu, zda jde o zdravotni postizeni
trvale ovliviiujici pracovni schopnost, zda se jedna o tzv. stabilizovany zdravotni stav, zda a
jak je pojiSténec na své zdravotni postizeni adaptovan, jakoz i schopnost rekvalifikace
pojisténce na jiny druh vydélecné ¢innosti.

Spravni rozhodnuti o naroku na invalidni dichod je zavislé predevsim na odborném
lékatském posouzeni. Zdravotni stav a pracovni schopnost obcanti pro Géely prezkumného
fizeni soudniho ve vécech diichodového pojisténi posuzuje ministerstvo prace a socialnich
véci; za tim Glelem ztizuje jako své organy posudkové komise (§ 4 odst. 2 zdkona ¢. 582/1991
Sb.). Pfi prezkumu rozhodnuti zalované vydaného na podkladé posudku lékarské sluzby
CSSZ v Hzeni o namitkach (dle § 88 zakona & 582/1991 Sb.), resp. posudku odborné 1ékatské
posudkové sluzby OSSZ vydaného pro adlely prvoinstanéniho fizeni, neposuzuje soud
vécnou spravnost posudku, nebof k tomu nema potrebné odborné znalosti. Posudek
posudkové komise MPSV soud hodnoti jako kazdy jiny dikaz podle zasad upravenych v §
77 odst. 2 s. t. 5., avSak s ohledem na mimoradny vyznam v tomto fizeni byva tento posudek
dtkazem rozhodujicim v ptipadech, kdy z hlediska své celistvosti a presvédlivosti
nevzbuzuje zadnych pochyb, a nejsou-li tu ani zadné jiné skutenosti nebo dikazy, kterymi
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by spravnost posudku mohla byt zpochybnéna. Pozadavek dplnosti a presvédcivosti kladeny
Y Sp P ytzpochy P P y
na tyto posudky spociva v tom, ze se komise musi vyporadat se vsemi rozhodujicimi
skutecnostmi, predevsim s témi, které posuzovany namita, a ze své posudkové zavéry
nalezité odtvodni.
Nalezitosti posudku jsou upraveny v § 7 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity.
Posudek o invalidité musi obsahovat mimo formalnich nalezitosti rovnéz Gcel posouzeni a
datum posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojisténce, vycet rozhodujicich
o 4 **V_V M v 4 A 4 v 4 4 Ve
podkladt o zdravotnim stavu pojisténce, z nichz organ socialniho zabezpeceni vychazel pri
posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojisténce, skutkova zjistént, ke kterym
organ socialniho zabezpeceni dospél pfi posuzovani zdravotniho stavu a pracovni schopnosti
pojisténce, vysledek posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti se
stanovenim, zda se jedna o dlouhodobé 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
*V_V M v 4 4 * Ve 4 M 4 v 0, -/ 0,
pojisténce, jehoz mira poklesu pracovni schopnosti ¢ini nejméné 35 % a nejvice 69 %, a zda
M **V_V v/ v 4 i M / v 0, / v v /
je pojisténec v pripadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70 % schopen vydélecne
Ve i M v/ / 4 i 4 4 Ve 4 M vV
¢innosti za zcela mimoradnych podminek. Obligatorni nalezitosti posudku je rovnéz
oduvodnéni vysledku posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti
(srov. k tomu rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 19. 6. 2012, ¢. j. 4 Ads 19/2012-
18).

Krajsky soud vyhodnotil zjistény skutkovy stav ve svétle uplatnéné zalobni namitky, ze byl
zdravotni stav zalobkyné nedostate¢né a nespravné vyhodnocen. Za timto ucelem byl
v soudnim fizeni vypracovan posudek PK MPSV ze dne 16. 5. 2024, ktery byl proveden jako
dukaz pfi ustnim jednani soudu dne 23. 8. 2024. Po doplnéni dokazovani lze mit skutkovy
stav za radné a dostatecné zjistény. Predmétny posudek PK MPSV soud povazuje za Gplny
ve vztahu k podkladim i k hodnoceni zdravotniho postizeni zalobkyné z hlediska jeho vlivu
na jeji pracovni schopnost ke dni vydani napadeného rozhodnuti. Krajsky soud hodnoti
tento posudek po formalni strance jako zcela souladny s pozadavky vyhlasky o posuzovani
invalidity, byl vypracovan komisi zasedajici v radném slozeni (Clenem byl téz lekar
s odbornosti v oboru ortopedie), a PK MPSV zohlednila vsechny relevantni lékarske zpravy.

Z hlediska presvédcivosti zaveért tohoto posudku je nutné zduraznit, ze prijaté zavéry se
shoduji ve stanoveni kategorie zdravotniho postizeni zalobkyné jak s posudkem OSSZ, tak
s posudkem lékare zalované v namitkovém fizeni. VSechny vypracované posudky
zdravotniho stavu zalobkyné v tomto fizeni baziruji na kvalifikaci rozhodujici pticiny
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu podle kapitoly XIII oddilu E polozky 1b
prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity. Rovnéz pokud jde o stanoveni procentni miry
poklesu pracovni schopnosti zalobkyné, ta byla vSemi posudky stanovena na horni hranici
procentniho rozpéti, tedy na 20 %, a shodné byla zvysena o dalsich (maximalné moznych)
10 %, tedy na celkovych 30 %.

Soud dale ovéfil, zda posudek PK MPSV reflektuje posudkové hledisko stanovené pro
zvolenou kategorii postizeni s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni schopnosti
v Vv V7 /v A o 1 Ve , ,

zalobkyneé. Podle prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity se pti stanoveni miry poklesu
pracovni schopnosti hodnoti funkcni postizeni patere a z toho vyplyvajici omezeni celkové
vykonnosti a pohyblivosti a dopad na schopnost vykondvat denni aktivity. Pitom se vychazi
zejména z rozsabu a lokalizace postiZent, casového priibébu funkcné vyznamnych strukturalnich
zmén, funkcné vyznamné neurologické sympromatologie, nalezu EMG, svalové dysbalance apod.
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PK MPSV toto posudkové hledisko pri hodnoceni miry poklesu pracovni schopnosti
zalobkyné zohlednila a dospéla k zavéru o tom, zZe rozhodujici pficinou dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu zalobkyné s dopadem na pracovni schopnost byly ke dni
vydani napadeného rozhodnuti bolesti patere, bolesti levého ramene a obou kolennich
kloubd, vice levého.

Predlozené lekarske nalezy hodnotila PK MPSV objektivné jako lehkou poruchu dynamiky
patere stim, ze nebyly zjistény zadné vyznamné blokady ¢i funkéné vyznamny
neurologicky nalez. Provedena vysetfeni neprokazala postizeni nervu, polyneuropatii nebo
radikulopatii. Dle PK MPSV ma zalobkyné ochablé svaly a malou kondici. PK MPSV
vysvétlila, z jakych dtvoda nevolila polozku pro stfedné tézke ¢i tézké funkéni postizeni.
Na pateti nebyly prokazany tézké degenerativni zmény, nedochazelo v case k jejich
vyznamné a rychlé progresi, byla omezena dynamika patere vlivem blokad a svalovych
dysbalanci, nebyly projevy kofenového drazdéni, pouze projevy imitujici korenové
drazdéni, nebyly znamky poskozeni nervu. PK MPSV hodnotila, ze nékteré denni aktivity

zalobkyné vykonavala s obtizemi, coz odpovida pravé zvolené polozce 1b v kapitole XIII
oddilu E.

PK MPSV hodnotila rovnéz dalsi zdravotni obtize zalobkyné a v pripadé posudkové
vyznamnosti je podfadila do prislusné kategorie a polozky dle vyhlasky o posuzovani
invalidity. Tyto obtize byly promitnuty do aplikace § 3 odst. 1 vyhlasky o posuzovani
invalidity, a to v plné/maximalni vys$i 10 % (srov. § 3 odst. 3 vyhlasky o posuzovani
invalidity). Nutno podotknout, ze zalobkyné byla v prubéhu rizeni pred spravanim soudem
osobné vySettena odbornym lékarem a jak vyplyva z posudku PK MPSV, zjisténi vyplyvajici
z tohoto vysetreni korespondovala s ostatnimi objektivnimi lékatskymi nalezy.

K namitkam zalobkyné je nutno uvést, ze v tomto fizeni se nejednalo o odnéti invalidity; ta
byla zalobkyni odnata jiz dtive. Predmétem prezkumu je napadené rozhodnuti, potazmo
jemu predchazejici prvostupniové rozhodnuti, nikoli dfive vydana rozhodnuti zalované. Ve
vztahu k rozhodnuti o odnéti invalidity je nutno vychazet ze zasady zakonnosti
pravomocnych spravnich rozhodnuti, nebot ta zpochybnéna nebyla. Nelze tedy nyni
prihlizet k namitkam zalobkyné smérujicim proti posudkovym hodnocenim, jez byla
zpracovana v predchazejicich rizenich (zalobkyné tak cini zejména ve vztahu k posudku
MUDr. L., v némz byl konstatovan zanik invalidity zalobkyné).

Pokud zalobkyné namitd nesrovnalosti ohledné svého pracovniho uplatnéni, z hlediska
posudkového hodnocent je podstatné vzdélani zalobkyné (sttedni odborné udilisté je obecné
v 4 . o v v 4 V17 4 v \4 7/ / 4
povazovano za jeden z typu stredoskolského vzdélani) a prevazujici obor vykonu dosavadni
profese. Zalobkyné nezpochybnila, ze absolvovala stfedni odborné udilisté v oboru
prodavacka, a zZe tuto profesi v minulosti vykonavala. Obtizna socialni situace neni
rozhodnym kritériem pii posouzeni otazky, zda ma zalobkyné narok na invalidni dtchod.
O tomto naroku Ize rozhodovat pouze na podkladé objektivné zjisténého zdravotniho stavu
/ 4 v I Ve Y ’ v
posuzované osoby. Zalobkyné nenamita, ze by pfi posouzenti jejitho zdravotniho stavu doslo
k opominuti nékterych nalezu ¢i vysetteni. Podstatou jeji zaloby je nesouhlas s posouzenim
téchto podkladd. V tomto posouzeni vSak soud nehledal pochybeni, pro které by bylo na
misté zalobé vyhovét.
V prubéhu jednani zalobkyné nékolikrat odkazala na 4daj zachyceny v nalezu MUDr. S.
z neurologického vySetfeni, ze ma tézkou poruchu dynamiky patefe. Tento Gdaj je dle

predlozenych dokladt zachycen ve zpravaich MUDr. S. ze dne 9. 2. 2024 a 14. 3. 2024, které
zalobkyné pfedlozila PK MPSV. V predchazejicich zpravach téze lékarky, snimiz
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posudkovi lékafi pracovali (19. 10. 2023 a 23. 10. 2023), je tento Gdaj zachycen nasledovné:
»CCa Cb syndrom 1. sin pri blokdddch stredni i dolni etaze Cp doleva s téZs1 poruchou dynamiky
Cp, bez zn. korenové léze“. A je pravdou, ze takto presné neni v posudku PK MPSV nalez

MUDr. S. citovan. Nejedna se vsak o divod, pro které by nebylo na misté posudkovy zavér
PK MPSV akceptovat.

Soud k tomu uvadi, ze i pro zvolenou polozku lehkého funkéniho postizeni stanovi pravni
Uprava jako odpovidajici poruchu statiky a dynamiky patete. A PK MPSV uznala, zZe
v pripadé zalobkyné byla omezena dynamika patere vlivem blokad a svalovych dysbalanci.
Z odiavodnéni posudkovych lékart vsak lze mit za zcela srozumitelné, ze neni-li v pripadé
v v 4 v v / / i / 4 v 4 o v * 1 o4
zalobkyné dan funkcné vyznamny neurologicky nalez (poskozeni nervi) a Casto recidivujici

M v 4 a4 v 4 v 4 4 ‘v /v v
projevy kofenového drazdéni, nelze povazovat zvolené zdravotni postizeni zalobkyné
z hlediska funk¢niho za stredné tézké. Tato posudkova ivaha koresponduje s kritérii danymi
pravni upravou a soud proto nema prostor k tomu, aby do ni zasahl.

Co se tyka doporuceni nékterych odbornych lékaru, ze zalobkyni by méla byt invalidita
uznana, k tomu je nutno uvést, ze posouzeni zdravotniho stavu pro ucely invalidity je v
kompetenci 1ékara s odbornosti v oboru posudkového lékarstvi. Posudkovi lékafi hodnoti
zdravotni obtize posuzované osoby dle posudkovych kritérii stanovenych platnou pravni
Upravou. Tak tomu doslo i v pripadé zalobkyné a na zakladé doplnéného dokazovani lze mit
za to, ze dosud prijaté posudkové zavéry odpovidaly zjisténému skutkovému (zdravotnimu)
stavu zalobkyné ke dni vydani napadeného rozhodnuti. Nutno dodat, ze v pripadeé
dlouhodobého zhorseni zdravotnich obtizi po tomto datu je mozné si o pfiznani invalidniho
dichodu opakované pozadat.

Lze shrnout, ze v fizeni bylo uznano, ze zalobkyné ma zdravotni postizeni, které zpasobuje
dlouhodoby pokles jeji pracovni schopnosti. Tento pokles vsak ani pfi zohlednéni
maximalnitho mozného navySeni nad ramec rozmezi stanoveného pravni Upravou
nedosahuje invalidizujici Grovné, na ¢emz se shodli vSichni posudkovi lékari.

VI. Zavér a nahrada nakladt fizeni

V soudnim rizeni nebylo prokazano, ze by zalobkyné byla k datu vydani napadeného
rozhodnuti invalidni. Zaloba nebyla shledana duvodnou a krajsky soud ji zamitl (§ 78 odst.
7 s.t.s.), jak je uvedeno ve vyroku L. tohoto rozsudku.

O nahradé nakladu rizeni bylo rozhodnuto ve smyslu § 60 s. 1. s., podle kterého nestanovi-
li tento zakon jinak, ma Gcastnik, ktery mél na véci plny aspéch, pravo na nahradu naklada
v/ 4 Vv /4 o v Ve IV 4 . / v 7/ v v
fizeni pred soudem, které davodné vynalozil proti Gcastnikovi, ktery ve véci Gspéch nemél.
Zalobkyné neméla ve véci Gspéch, nema proto pravo na nahradu nakladd fizeni. Uspésné
zalované zadné naklady nad ramec jeji obvyklé Gfedni Cinnosti nevznikly, ndhrada naklada
v/ 7/ 7V Ve 4 4 VIV 4 4 . VVv/ 4 4
fizeni ji tudiz ptriznana nebyla (srov. usneseni rozsireného senatu Nejvyssiho spravniho
soudu ze dne 31. 3. 2015, ¢. j. 7 Afs 11/2014-47).

Pouleni:

Proti tomuto rozsudku lze podat kasaéni stiznost ve lhiité dvou tydnt ode dne jeho doruéeni.
Kasacni stiznost se podava ve dvojim vyhotoveni u Nejvyssiho spravniho soudu. V ftizeni
o kasa¢ni stiznosti musi byt stézovatel zastoupen advokatem; to neplati, ma-li stézovatel,
M v vV / Ve o 4 .. M v 4 ’ . /4
jeho zameéstnanec nebo Clen, ktery za néj jedna nebo jej zastupuje, vysokoskolské pravnicke
vzdélani, které je podle zvlastnich zakontd vyzadovano pro vykon advokacie.

Brno dne 23. srpna 2024



11 34 Ad 1/2024

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