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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

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

Zalobce: J-M.

nar. X
bytem X

zastoupen  JUDr. Michal Filipinsky, advokat

proti

sidlem AK Vinohradska 18, 120 00 Praha 2

zalované: Ceska sprava socialniho zabezpeceni

sidlem Kfizova 25, 225 08 Praha 5

o Zalobé proti rozhodnuti Zalované ze dne 16. 1. 2024, &j. X

IL.

takto:

Zaloba se zamita.
Zadny z Ucastnikl nemA pravo na nahradu nakladu fizeni.

Odtvodnéni:

I. Vymezeni véci

Zalobou podanou ke Krajskému soudu v Brné (dale té2 ,krajsky soud*) napadl Zalobce
rozhodnuti zalované ze dne 16. 1. 2024, ¢.j. X (dale jen ,napadené rozhodnuti®), jimz
zalovana zamitla namitky proti svému rozhodnuti ze dne 16. 10. 2023, ¢. j. X (dale jen
,prvostupniové rozhodnuti®) a potvrdila je. Prvostupriovym rozhodnutim zalovana
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rozhodla o snizeni invalidniho dichodu zalobce v souladu s ustanovenim § 56 odst. 1
pism. e) ve spojeni s ustanovenim § 41 odst. 3 zakona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém
pojisténi, ve znéni pozdéj$ich predpisa (dile jen ,ZDP<). Zalobce pobiral invalidni
dichod pro invaliditu druhého stupné, ktery mu byl snizen na dichod pro invaliditu
prvatho stupné ve vysi 5 779 K¢ mésicneé.

2. Podkladem prvostupriového rozhodnuti byl posudek o invalidité Okresni spravy
socialniho zabezpeceni Brno-venkov (dale jen ,,OSSZ Brno-venkov®) ze dne 3. 5. 2023.
Dle tohoto posudku poklesla pracovni schopnost zalobce z davodu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu pouze o 35 % a tudiz zalobce byl uznan ode dne 3. 5.
2023 invalidnim pouze v prvaim stupni invalidity.

II. Napadené rozhodnuti

3. Z odivodnéni napadeného rozhodnuti plyne, ze zalovana prezkoumala prvostupnové
rozhodnuti v plném rozsahu, a to véetné uplatnénych namitek. Vzhledem k zadosti
v v 4 4 4 4 v 4 4 \4
zalobce o prezkoumani svého zdravotniho stavu zalovana zdravotni stav zalobce
opétovné posoudila a nechala v namitkovém fizeni vypracovat posudek o invalidité.

4.  Novym posudkem o invalidité ze dne 9. 1. 2024 bylo zjisténo, ze zalobce je invalidni
dle § 39 odst. 1 ZDP, nebot jeho pracovni schopnost z dtivodu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla pouze o 35 %. Rozhodujici pficinou
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu zalobce s nejvyznamnéjsim dopadem na
pokles jeho pracovni schopnosti bylo uréeno zdravotni postizeni uvedené v kapitole
XTIL. (postizeni svalové a kosterni soustavy), oddilu E (dorzopatie a spondylopatie),
polozce 1c (bolestivy syndrom patere vCetné stava po operaci patere nebo po razech

/4 v i 4 v 4 v / v / v/ /v
patere, degenerativni zmény patefe, vyhfezy plotének atd.) prilohy k vyhlasce
Ministerstva prace a socialnich véci ¢. 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity (dale jen
,vyhlaska o posuzovani invalidity®), pro které se stanovuje procentni rozmezi miry
poklesu pracovni schopnosti 30 - 40 %. Posudkovy lékaf v tomto posudku stanovila

f kl i sch i zalob 9 red éti zvolené polozk
miru poklesu pracovni schopnosti zalobce na 35 % ve sttedu rozpéti zvolené polozky.
Procentni mira poklesu pracovni schopnosti se ve smyslu § 4 citované vyhlasky nemeéni.

5. Lékaf Institutu pro posuzovani zdravotniho stavu (dale jen ,Institut®) vychazel
z lékarskych zprav obsazenych ve zdravotnické dokumentaci oetfujictho 1ékare a
lékarskych zprav z neurologie z pocatku roku 2023, EMG (23. 2. 2023) a z nalezt
dolozenych v namitkovém rizeni (neurologie ze dne 14. 8. 2023, ortopedie 22. 9. 2023,
13. 10. 2023 a revmatologie ze dne 15. 11. 2023).

6. Po prostudovani podkladové dokumentace dospél lékat Institutu k zavéru, ze lékar
OSSZ Brno-venkov vychazel ze spravného pouziti posudkovych kritérii, protoze
zdravotni stav a stupen invalidity byl posouzen v souladu se zakonem a vyhlaskou o
posuzovani invalidity. Rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho
stavu zalobce je cervikobrachialni syndrom s iritaéni symptomatologii v oblasti kréni
patete (C6 vpravo). Objektivni neurologicky nalez je bez kotenové ¢ misni 1éze,
pricemz zalobce prodélal operaci disku obratlt C 5/6 pro cervikalni myelopatii v roce
2007. Zdravotni stav v obdobi uvedeném v podkladovych dokumentech se vyrazné
nezmeénil a lze jej povazovat za stabilizovany. Tento stav odpovida srovnani s ohledem
na periartritidu pravého ramene a bolesti uvedené kvalifikaci. Mira poklesu je stanovena
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10.

11.

12.

13.

ve stfedu rozmezi zvolené polozky, nebot nelze dovodit, ze by zdravotni stav odpovidal
vyssi polozce, a ostatni onemocnéni jsou méné posudkové vyznamna.

Na zakladé takto provedeného prezkumu dospél lékar zalované k zavéru, ze posudkovy
zavér OSSZ Brno-venkov ze dne 3. 5. 2023 lze potvrdit jako spravny. Na podkladé
téchto posudkovych zavért zalovana zamitla namitky jako nedtvodné.

IM. Zaloba

V zalobé namital zalobce nespravné posouzeni svého zdravotniho stavu posudkovymi
lékati. Z odtivodnéni napadeného rozhodnuti nelze zjistit, na zakladé éeho dospéla
7alovani k tomuto zavéru. Zalobce upozornil na to, Ze prvostuptiové rozhodnuti
neobsahuje odkaz na vydany posudek o invalidité OSSZ Brno-venkov ze dne 3. 5. 2023.
Z obsahu tohoto posudku vyplyva, ze od minulého jednani nedoslo k posudkové
vyznamné zméné zdravotniho stavu, a ze postizeni nadale ,,odpovida invalidité Il. stupné®,
aby pak naopak ve svych zavérech dospél k zavéru nizsi mite poklesu pracovni
schopnosti (35 %). Posudek OSSZ Brno-venkov tedy obsahuje vnitfni rozpor.

Dale zalobce rozporoval ivahu o stabilizaci zdravotniho stavu a uvedl, ze posouzeni
v . M . 4 ’ . v /4 4 4
stupné invalidity neodpovida jeho skute¢nému zdravotnimu stavu. Poukazal na
relevantni judikaturu Nejvyssiho spravniho soudu, podle niz je treba zavér o stabilizaci
a zdravotniho stavu pfesvédéivé odGvodnit. Zalovana podle této judikatury

nepostupovala.

Pro vySe uvedené divody zalobce krajskému soudu navrhl, aby napadené rozhodnuti
M v 4 4 Ve Ve v 4 M 4 v 4 o V/ 4
1 prvostupnove rozhodnuti zrusil a ulozil zalované povinnost k nahradé nakladu rizeni.

IV. Vyjadteni Zalované

Zalovana se k zalobé vyjadtila pfipisem ze dne 20. 3. 2024. Shrnula pravni Gpravu
invalidity a obsah napadeného rozhodnuti. Zalovana v namitkovém fizeni rozhodla
v souladu s novym posudkovym zavérem. Zalovana ma za to, ze posudek vypracovany
v namitkovém fizeni ze dne 9. 1. 2024 je Gplny, spravny a presvédCivy. S ohledem na
v v 4 o v v 4 v
podanou zalobu navrhla zalovana dikaz posudkem PK MPSV a uzavrela, ze za aktualné
eev. V7 ’ ’ 7 . ’ ’
zjisténého skutkového stavu na napadeném rozhodnuti 1 nadale trva.

V. Rizeni p¥ed krajskym soudem

Krajsky soud piedné posuzoval, zda byly splnény podminky ftizeni, pti¢emz dospél k
zavéru, ze zaloba byla podana véas [§ 72 odst. 1 zakona ¢. 150/2002 Sb., soudni fad
spravni, ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,s. t. 5.%)], osobou k tomu opravnénou
(§ 65 odst. 1s. t. s.) a jedna se o zalobu pfipustnou (zejména § 65, § 68 a § 70 s. 1. s.).

V souladu s § 75 odst. 1, 2 s. t. s. prezkoumal krajsky soud napadené rozhodnuti v
mezich zalobnich boddg, véetné fizeni predchazejiciho jeho vydani, pfi¢emz vychazel ze
skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani spravniho organu. Pti
zjistovani skutkového stavu vychazel soud z posudkového a davkového spisu
predlozenych zalovanou.
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Ze spisové dokumentace zalované 1 posudkového spisu vyplyva, ze zalobci byl pfiznan
Caste¢ny invalidni dichod v roce 2006, kdy byla rozhodujici pfic¢inou jednak chronicka
hepatopatie s elevaci jaternich enzymu a nalezem jicnovych varixd po probéhle
mononukledze, a dale téz cervikobrachialni syndrom (cervikalni myelopatie a
osteochondréza C5-6 s dorsalnimi osteofyty a hernii disku), jez byly feseny operativné
disektomii C5-6 dne 5. 4. 2007. Zalobci byl p¥iznan plny invalidni déichod ode dne 26.
3. 2008. Dale byl zalobce po repozici stabilizace tibiae po fraktufe obou bércovych
kosti s nitrodreniovym hrebem. Jiz tehdy byl Zalobce seznamen se skutecnosti, ze
v pripadé stabilizace zdravotniho stavu dojde ke snizeni stupné invalidity. Pti kontrolni
prohlidce dne 7. 12. 2009 doslo ke snizeni stupné invalidity na Caste¢nou invaliditu
s tim, ze rozhodujici pri¢inou byl stanoven vertebrogenni algicky syndrom (stav po
operaci krcni patere). Invalidni dichod Zalobce byl dale transformovan na invalidni
dichod pro invaliditu II. stupné ode dne 18. 8. 2010. Pti kontrolnich prohlidkach dne
22.11. 2010, 29. 11. 2013, 26. 11. 2014 byl potvrzovan jak pokles pracovni schopnosti
v mife 50 %, tak i zavér o druhém stupni invalidity. Pfi kontrolnim posouzeni OSSZ
Brno-venkov dne 23. 1. 2018 bylo shledano trvani invalidity druhého stupné s tim, ze
rozhodujici pficinou bylo zdravotni postizeni uvedené v kapitole XIIIL, oddilu E,
polozce 1c prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity s poklesem pracovni schopnosti
40 %, po navyseni ve smyslu § 3 vyhlasky pak vysledné na 50 %. Kontrola byla
stanovena v del$im casovém horizontu az na 31. 12. 2022.

Kontrolni posudek OSSZ Brno-venkov ze dne 3. 5. 2023 po konstataci faktt
z lékatskych zprav uvadi, ze ,,od minulého jedndni nedoslo k posudkové vyznamné zméné
zdravotniho stavu, s tim, ze posudkova lékarka hodnotila jako ,stredné tézké postizeni
horni branici rozmezi a navyseni pro profesi“, coz znamena, ze i nadale ,odpovida
invalidité I1. st.“. Dale ovsem posudkové zhodnoceni v zavéru uvadi, ze stav je hodnocen
jako invalidita I. stupné stim, ze zménu stupné invalidity posudek stanovil dnem

jednani. Dalsi kontrola invalidity byla podle nazoru posudkové lékarky zbytecna.

Krajsky soud nechal vypracovat posudek PK MPSV ze dne 28. 8. 2024, z néhoz
vyplyvaji nasledujici skute¢nosti. PK MPSV zasedala ve slozeni predsedy a dalsiho
lékate s odbornosti neurologie. Zalobce byl jednani komise p¥tomen bez svého
zastupce. PK MPSV vychazela z podkladt obsazenych v posudkovém spisu OSSZ
Brno-venkov, lékatskych zprav dolozenych v namitkovém ¥zeni. Zalobce byl vysetfen
prisedicim neurologem, ktery shledal, ze na hornich kondetinach je ptitomno oslabeni
stisku, jinak bez paréz. Provedl téZ motorické zkousky na nervus ulnaris, medianus a
radialis I. dx bez zjisténi motorického deficitu. Svalova sila bicepst tricepsu bilateralné
a symetricky je vydatna, ale bylo pfitomno omezeni elevace vdx rameni na
horizontalu.

V posudkovém hodnoceni PK MPSV uvedla, ze dle zdravotnické dokumentace je v
popredi obtizi zejména stav po operaci kréni patete - po predni disektomii C5/6 pro
hernii disku C5/6 pro cervikalni myelopatii 15. 4. 2007 s chronickym postizenim
obratle C7 (po operaci kréni ploténky, ktera vedla k atlaku nervového kotene C7). Je
uvadén cervikobrachialni syndrom s irita¢ni symptomatologii Cé6 a C7 vpravo, t.¢. bez
kofenové ¢i misni léze (bolesti kréni patete se Sifenim do horni koncetiny). Je pfitomna
porucha statodynamiky C patete. Dle EMG vysetfeni neni prokazana léze nervus
medianus vpravo, je pritomna chronicka radikulopatie (postizeni nervového kotene)
C7 stfedné tézkého stupné, Cé6 lehkého stupné. Byla konstatovana progrese oproti
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vySetreni z roku 2018, je pfitomna kolateralni reinervace (Caste¢né obnoveni funkce
nervového spojeni). Jsou parestézie (trnuti) akra (koncové Casti) pravé horni koncetiny,
objektivné neurologicky bez periferni loziskove léze. Dle revmatologie z listopadu 2023
popsana periartritida pravého ramene (postizeni mékkych tkani) a nelze vyloucit
4 4 Ve o /4 /7 v 4 4 \4 M 4
syndrom karpalniho tunelu vpravo. Pfi jednani zalobce uvadi, ze jde o problém
s manzetou rotatory, pro kterou by mél na podzim tohoto roku podstoupit operaci
(pfislusna dokumentace dolozena neni).

Rozhoduyjicim postizenim je stav po operaci kréni patete, ktery v prubéhu roku je
stabilni bez znamek zhorS$ovani. Klinicky pretrvava omezeni hybnosti kréni patere a
lehké postizeni nervového korene C7. Uvedeny stav vede k nutnosti dodrzovani tzv.
rezimu vertebropatu a diskopatt, tedy u osob se zavaznéjsimi problémy s patefi, coz
spociva zejména ve vylouceni tézSich ¢i nevhodnych fyzickych aktivit. Nevykonavani
¢innosti v nefyziologickych polohach téla, nepracovat v nadmérném chladu ¢éi pravanu.
V prubéhu roku se zalobce na své onemocnéni dobte adaptoval a je schopen pfipadné
rekvalifikace na nové vhodné povolani. Zdravotni stav tedy odpovida invalidité L
stupné.

PK MPSV nenalezla zadné skutecnosti, které by svédcily, ze zdravotni stav neni
stabilizovany, a stejné tak nenalezla divody, pro¢ by zalobce na svij stav nemél byt
adaptovany, nebot pfi dodrzeni vyse uvedenych pracovnich omezeni nelze duvodné
predpokladat, ze by mohlo dojit ke zhorSeni zdravotniho stavu. Dle zjisténi PK MPSV
stav odpovida stredné tézkému funkénimu postizent, ale nikoliv funkénimu postizeni
tézkému, nebot nelze zejména prokazat vyznamny neurologicky nalez, u kterého by
bylo zapotfebi prokazat tézké poskozeni nervu, zavazné ochrnuti, svalové Gbytky,
poruchy hybnosti koncetin ¢i zavazné poruchy funkce svérac¢t. U zalobce tyto efekty
prokazany nejsou.

PK MPSV dospéla k zavéru, ze rozhodujici pricinou dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu pojiSténce s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni
schopnosti je zdravotni postizeni uvedené v kapitole XIII. (postizeni svalové a kosterni
soustavy), oddilu E (dorzopatie a spondylopatie), polozce 1c (bolestivy syndrom patere
vCetné stavu po operaci patefe nebo po tGrazech patere, degenerativni zmény patere,
vyhtezy plotének atd.) prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity. Pokles pracovni
schopnosti byl stanoven na horni hranici procentniho rozmezi pro danou polozku,
tedy 40 %, samotné postizeni patete odpovida 35 %, priCemz k navySeni na horni
hranici zvolené polozky bylo provedeno z dvodu ostatnich onemocnéni. Z uvedeného
divodu nepfistoupila PK MPSV k dal$imu pfipadnému navySeni dle § 3 vyhlasky
359/2009 Sb. Predchozi uznani invalidity I stupné bylo posudkovym omylem, a tudiz
slo o posudkové nadhodnocent.

Zalobce k posudku PK MPSV soudu zaslal namitky ze dne 21. 10. 2024, v nichz uved],
\4 ’ M ’ 4 v/ ’ v v 4 . 4 v

ze v ramci zpracovani tohoto posudku nebyla provedena zadna vysetrenti a jeho zavery
. V/_ V*V/ . / . **V_V 4 M / 4 N4 V/Ve

jsou v rozporu s drivéjsimi posudkovymi zjisténimi. Co se tyka rozhodujici priciny
invalidity (stav po operaci kréni patete), ktery je stabilizovany, mutze dochazet
postupem Casu k progresi degenerativnich zmén. Co se tykd poskozeni pravé
rotatorové manzety, projevuje se obvykle poruchou pohybu ramene, ale také
bolestivosti 1 v klidovych polohach (éasté nocni bolesti). Podle ortopedického a
revmatologického vySetfeni se ale jednd o nedrazovou zalezitost degenerativniho
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23.
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25.

charakteru kloubniho pouzdra a $lach oblasti ramene. Hypoteticky je pfitomen i
syndrom karpalniho tunelu vpravo. Zalobce podotkl, e vSechna vysetfeni Zalobce byla
provedena k datu vydani rozhodnuti Zalované asi pted rokem. Zalobce navrhl
vypracovani revizniho znaleckého posudku znalcem z oboru zdravotnictvi.

Krajsky soud nafidil ve véci Gstni jednani, které se konalo dne 19. 3. 2024 za Gdasti
zalobce, jeho zastupce a zastupkyné zalované. Krajsky soud oznadil napadené
rozhodnuti a shrnul prabéh spravniho fizeni ve véci. Zastupce zalobce odkazal na
zalobu a dalsi predlozené pisemnosti (zejm. namitky proti posudku PK MPSV).
Zastupkyné zalované rovnéz odkazala na obsah svého procesniho vyjadreni. Krajsky
soud konstatoval obsah spravniho spisu zalované a posudkového spisu. K obsahu
spravniho spisu Gcastnici neméli pripominky. Poté soud prikrocil k provedeni dikazu
posudkem PK MPSV ze dne 28. 8. 2024 a dal Gcastnikim prilezitost se vyjadrit
k vysledku dokazovani. Zastupce zalobce odkazal na namitky k posudku ze dne 21. 10.
2024, které soudu predlozil pisemné a v nichz navrhl vypracovani znaleckého posudku
znalcem z oboru zdravotnictvi, nebot posudkovy material povazoval za nedostateény
k posouzeni otazky invalidity ¥alobce. Na tomto dikaznim nivrhu setrval. Zalobce
sam se vyjadril k posudku pouze stru¢né s tim, ze je nyni kratce po provedené operaci
ramene (rotatorové manzety). Krajsky soud zamitl navrh na ustanoveni znalce z oboru
zdravotnictvi, jelikoz posudkovy material pro posouzeni otazky invalidity shledal jako
dostatecny. Dalsi navrhy na dokazovani Gdastnici neméli, a proto je krajsky soud
ukondil a po vyslechnuti konecnych navrha prikrocil k vyhlaseni rozsudku.

V. Posouzeni véci krajskym soudem
Zaloba neni diivodna.

Pravni Gprava posuzovani invalidity a podminek naroku na invalidni duchod je
obsazena v § 39 ZDP, ktery ve znéni platném a G¢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 prvaiho stupné. Pokud se jedna o pokles pracovni
schopnosti nejméné o 50 %, avsak nejvice o 69 %, jedna se o invaliditu druhého stupné,

k V. Vv v/ dV kl M / v 0, M 4 M 1 v 4 v Ve
a konecné v pripadé poklesu nejméné o 70 % se jedna o invaliditu tfetiho stupné. Pri
urcovani 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 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 Grovni, kterd umoznuje pojiSténci vykonavat

/ v v Ve v 4 ’ . / Ve M \4 4
vydélecnou cinnost bez zhorseni zdravotniho stavu vlivem takové Cinnosti; udrzeni

1 4 oV / Ve /7 Vv v 4 4 Ve 7 /v

stabilizace zdravotniho stavu muze byt pfitom podminéno dodrzovanim uréite 1é¢by
nebo pracovnich omezeni.

Spravni rozhodnuti o naroku na invalidni diichod je zavislé predevsim na odborném

lékatském posouzeni. Podle pravni Gpravy platné a G¢inné po 31. 12. 2009 plati, ze
4 4 v o / Vv Vv /4 v/ 4 4

zdravotni stav a pracovni schopnost obcant pro tcely prezkumného ftizeni soudniho

v o 4 **V_V 4 / Vv 4 v/ ’ 4 4
ve veécech duchodového pojisténi a pro ulely odvolactho fizeni spravniho (tzn.
4 . ’ 2 Vs . . 4 A 4 v 7

namitkového fizeni) posuzuje ministerstvo prace a socialnich véci, pokud bylo
4 4 ’ 4 v . 4 4

napadené rozhodnuti vydano na zakladé posudku Institutu pro posuzovani

zdravotniho stavu (dfive okresni spravy socialniho zabezpeceni); za tim Glelem zfizuje

. ’ ’ / . Ve v / / .

jako své organy posudkové komise. Pfi prezkumu takového rozhodnuti neposuzuje
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26.

27.

28.

soud vécnou spravnost posudku, nebof k tomu nema potrebné odborné znalosti.
Posudek PK MPSV soud hodnoti jako kazdy jiny dikaz podle zasad upravenych v § 77
odst. 2 s. 1. s., avSak s ohledem na mimofadny vyznam v tomto fizeni byva tento
posudek dikazem rozhodujicim v pfipadech, kdy z hlediska sve celistvosti
a presvédcivosti nevzbuzuje zadnych pochyb, a nejsou-li tu ani zadné jiné skutecnosti
nebo dukazy, kterymi by mohla byt spravnost posudku zpochybnéna (srov. rozsudky
Nejvyssiho spravaiho soudu ze dne 26. 10. 2020, ¢. j. 3 Ads 289/2019-34, ze dne 28. 2.
2020, ¢. j. 3 Ads 214/2019-30, ¢i ze dne 7. 6. 2018, ¢. j. 9 Ads 219/2017-28; rozhodnuti
jsou dostupna na www.nssoud.cz).

Pozadavek tplnosti a presvédcivosti kladeny na tyto posudky potom spociva v tom,
aby se lekarsky posudkovy organ vyporadal se vsemi rozhodujicimi skutecnostmi,
predev$im s témi, které posuzovany namita, a aby své posudkové zavéry nalezité
oduvodnil (srov. rozsudky Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 5. 6. 2013, ¢. j. 3 Ads
74/2012-16, ze dne 2. 7. 2014, C. j. 3 Ads 108/2013-19, ¢i ze dne 25. 6. 2003, ¢. . 2 Ads
9/2003-50). Jelikoz zalovana rozhoduje o naroku na invalidni duchod, ptip. o zméné
tohoto naroku ¢i jeho odnéti, ve dvouinstanénim fizent, jsou zejména na jeji rozhodnuti
v namitkovém fizeni kladeny naroky na jasnost, srozumitelnost a plnost oduvodnéni
(viz rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 7.9. 2011, ¢. 5. 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 pofizenim tzv.
srovnavaciho posudku PK MPSV (viz rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 10.
5.2013, ¢. 5. 6 Ads 12/2013-22).

Krajsky soud v prvé radé konstatuje, ze zalobci lze pritakat v tom, ze posudek OSSZ
Brno-venkov ze dne 3. 5. 2023 trpél namitanymi nedostatky, tedy rozporem
spocivajicim v pasazi - evidentné opsané z predchazejicich posudka - o tom, ze nedoslo
k zasadni zméné zdravotniho stavu, takze je tfeba usuzovat na ponechani invalidity
druhého stupné, coz bylo v zavérech tohoto posudku rozporné zménéno na zaver, ze
je 2alobce invalidni uZ pouze v prvnim stupni. Zalovani tedy pochybila, pokud
v prvostuptiovém rizeni vychazela pti vydani prvostuprniového rozhodnuti pouze
z tohoto posudku, aniz by vyzadala jeho opravu ¢i doplnéni vedouci k odstranéni
pochybnosti. Krajsky soud ovsem nahlizel tento rozpor z pohledu principu jednoty
spravniho fizeni, nebot predmétem prezkumu je rozhodnuti zalované o namitkach,
nikoliv prvostuptiové rozhodnuti per se. Zavéry o prvnim stupni invalidity Zalobce byly
v namitkovém fizeni bezrozporné potvrzeny. Vnitfni rozpor tohoto posudku tedy
nebrani prezkumu napadeného rozhodnuti, a navic jej lze ptiditat pouze mechanickému
prepisu ze starsitho posudkového materialu. Proto krajsky soud nemohl dovodit z této
vady neprezkoumatelnost napadeného rozhodnuti ve smyslu § 76 odst. 1 pism. ) s. f.
s.

Dile se krajsky soud vénoval hodnoceni nalezitosti predlozeného posudku PK MPSV
v Brné. Zjistil, ze posudek byl vypracovan komisi v fadném slozeni (Clenem byl
odborny neurolog, coz odpovida rozhodujici pri¢iné dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu zalobce) a zalobce byl téz vySetfen pti jednani komise. PK MPSV
vychazela z dostupnych lékarskych zprav obsazenych v posudkovém spisu a téch, které
zalobce predlozil v namitkovém fizeni. Pokud tedy zalobce proti tomuto posudku
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29.

30.

31.

32.

33.

namital, ze nebyl vySetten posudkovym lékarem, neodpovida to skutecnosti. Jelikoz je
predmétem prezkumu skutkovy stav v dobé vydani napadeného rozhodnuti (tzn. ke

dni 16. 1. 2024), a ke snizeni stupné invalidity doslo ke dni 3. 5. 2023, jsou lekarské
zpravy, na nichz je posudek zalozen, zcela aktualni.

Z hlediska presvédcivosti posudku krajsky soud vychazel predevsim z toho, ze posudek
PK MPSV je ve shodé s posudkem lékate Institutu vypracovanym v namitkovém tizeni
1 se zavérem posudku OSSZ Brno-venkov (zde soud odhlizi od jiz konstatovaného
rozporného posudkového hodnoceni). Vsechny tyto tfi posudky ve svych zavérech
shoduji v otazce stupné invalidity zalobce, rozhodujici priciny dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu. Posudek PK MPSV hodnotil vyse vysledny pokles
pracovni schopnosti 0 5 % (tzn. v mire 40 %), coz ovsem v kone¢ném dusledku nemeént
zasadné vysledny pohled na otazku invalidity. PK MPSV se zcela srozumitelné a
prezkoumatelné vyporadala s otazkou komorbidit, které zohlednila pravé v navyseni
horni hranice polozky, coz je jednou z moznosti, jak tuto posudkovou Gvahu provést.
Krajsky soud tu ptipomina, ze neni opravnén posudkovou uvahu nahrazovat.

K namitanému problému stabilizace a adaptace zdravotniho stavu krajsky soud uvadi,
ze tyto pojmy jsou legalné definovany a predstavuji zakonem uznany diavod pro snizeni
stupné invalidity ¢i dokonce odnéti invalidniho dichodu. Podle ustanoveni § 39 odst.
6 ZDP plati, ze za stabilizovany zdravotni stav [odstavec 4 pism. b)] se povazuje takovy
zdravotni stav, ktery se ustalil na sirovni, kterd umozrniuje pojisténci vykondvat vydélecnou
Cinnost bez zhorseni zdravotnibo stavu vlivem takové Cinnosti; udrZeni stabilizace
zdravotniho stavu miize byt pritom podminéno dodrZovinim urcité léchy nebo pracovnich
omezent. Podle § 39 odst. 7 ZDP plati, Ze pojisténec je adaptovin na své zdravotni postizeni
[odstavec 4 pism. c)], jestliZe nabyl, popripadé znovu nabyl schopnosti a dovednosti, které mu
spolu se zachovanymi télesnymi, smyslovymi a dusevnimi schopnostmi umozriuji vykondvat
vydélecnou cinnost bez zhorseni zdravotniho stavu viivem takové cinnosti.

Z pravni Upravy plyne, ze stabilizace zdravotniho stavu nemusi spocivat nutné v jeho

objektivnim zlepsent, ale postacuje kontinualni stabilizovany stav bez dekompenzaci ¢i

regresi onemocneéni, ktery je uspokojivé kompenzovan pfi zavedené lécbé ¢i po
, . , , ’ . sV v / v

provedenych operativnich zakrocich. K adaptaci pojisténce mohou vést kupt.
4 M 4 4 4 4 1 V4 /v / vV 4

provedené operativni zakroky a nasledna rehabilitacni lécba, Gspésna rekonvalescence

¢i lécba s efektem.

V predmétné véci byla stabilizace zdravotniho stavu zalobce oduvodnéna v posudku
PK MPSV ze dne 28. 8. 2024 dostatecné. Jiz posudek lékarky Institutu v namitkovém
v/ 4 o i /4 v ’ \4 /4 . 4 o v_ 7 4 Ve b v_ 7
fizeni zdraznil méné zavazné neurologické dusledky (na kréni pateti pouze iritacni
symptomatologie) a ustalenost zdravotniho stavu v del$im ¢asovém obdobi. PK MPSV
pak ve svém posudku rovnéz zduraznila stabilitu stavu po operaci kréni patefe bez
zhorSovani. Pfi dodrzovani rezimu vertebropati a omezeni tézsich ¢i nevhodnych
aktivit (coz se projevilo i v pracovni rekomandaci zalobce) lze vychazet z toho, ze je
\4 ’ 4 4 ‘[ . / ’ 4 ’

zalobce adaptovan k eventualni rekvalifikaci na nové vhodné povolani.

Zalobce pak ani v ndmitkach proti posudku PK MPSV neptinesl takové argumenty,
které by zpochybnily tyto zavéry. Co se tyka poskozeni pravé rotatorové manzety,
které k datu konani soudniho jednani bylo jiz operativné feseno, nejde o postizeni
hodnotitelné jako rozhodujici pfi¢ina dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu,
nebot doposud nedoslo k ustaleni zdravotniho stavu a efekt tohoto postizeni bude tfeba
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34.

35.

36.

s odstupem casu pripadné nové vyhodnotit. PK MPSV se timto postizenim zabyvala
v V4 v v 4 v v 4 M 4 4 4
v predopera¢ni podobé a dospéla k zavéru, ze neni popisovano na pravé horni
koncetiné ochrnuti ani zjevnéjsi paretické postizeni, pouze dolozené trnuti aker.
Syndrom karpalniho tunelu nebyl objektivizovan, pouze hypoteticky konstatovan.

Krajsky soud shrnuje, ze ani v soudnim fizeni nebylo prokazano, ze by zalobce byl
k datu vydani napadeného rozhodnuti invalidni ve druhém stupni invalidity. Proto
krajsky soud souhrnné vyhodnotil namitky jako nedivodné.

VI. Zavér a ndhrada naklada fizeni

Ze vSech shora uvedenych divodd neshledal krajsky soud zalobu davodnou, a proto ji
zamitl, jak je uvedeno ve vyroku I tohoto rozsudku.

O nahradé nakladd tizeni krajsky soud rozhodl podle § 60 odst. 1 s. t. s., podle néhoz
71 4 .. /7 IV /7 / v Vv o /7 v 4

nestanovi-li tento zakon jinak, ma Gcastnik, ktery mél na véci plny Uspéch, pravo na
nahradu nakladd fizeni pred soudem, které divodné vynalozil proti Gcéastnikovi, ktery

v 7/ v v v . / Vv / vV 4 4 4 4 o V/ 4
ve véci uspéch nemél. Ve véci netspésny zalobce nema pravo na nahradu nakladu fizeni
a zalované nelze nahradu nakladt fizeni ve smyslu § 60 odst. 2 s. t. s. ptiznat (vyrok IL
tohoto rozsudku).

Poucdent:

Proti tomuto rozsudku lze podat kasac¢ni stiznost ve lhtté dvou tydnu ode dne jeho dorucent
k Nejvyssimu spravnimu soudu. Kasacni stiznost se podava u Nejvyssiho spravniho soudu.
V fizeni o kasacni stiznosti musi byt stézovatel zastoupen advokatem; to neplati, ma-li
stézovatel, jeho zaméstnanec nebo ¢len, ktery za néj jedna nebo jej zastupuje, vysokoskolské
pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich zakont vyzadovano pro vykon advokacie.

V Brné dne 19. listopadu 2024

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



