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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Brné rozhodl samosoudkyni JUDr. Katetinou Mrazovou, Ph.D. v pravni
véci

zalobkyné: L. M.
bytem X

proti zalované: Ceska sprava socidlniho zabezpeeni
sidlem Kfizova 25, 225 08 Praha 5

o zalobé proti rozhodnuti zalované ze dne 5. 6. 2023, ¢. j. X,
takto:
I.  Zaloba se zamita.
II.  Zalobkyné nem privo na nahradu nakladd ¥izeni.

III.  Zalované se neptiznava nihrada nakladd fizeni.

Odtvodnéni

L. Vymezeni véci

Zalobkyné brojila svoji Zalobou proti shora specifikovanému rozhodnuti Zalované (dle té2
,napadené rozhodnuti“), jimz byly zamitnuty jeji namitky proti prvostupnovému
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rozhodnuti CSSZ ze dne 23.3.2023, &j. X (dile jen ,prvostupfiové rozhodnuti®), a
prvostupniové rozhodnuti bylo potvrzeno.

Prvostuptiovym spravnim rozhodnutim byla zamitnuta zadost zalobkyné o invalidni
dtchod pro nesplnéni podminek dle § 38 zakona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojistént,
ve znéni pozdéjsich predpisu (dale jen ,ZDP*). Podkladem tohoto rozhodnuti byl posudek
o invalidit¢ MSSZ Brno ze dne 20. 3. 2023, podle kterého zalobkyné neni invalidni, nebot
z divodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla jeji pracovni schopnost jen
0 20 %.

Proti prvostupniovému rozhodnuti podala zalobkyné namitky a pozadala o prezkoumani
svého zdravotniho stavu. Zalovani p¥i prezkumu prvostuptiového spravniho rozhodnuti
znovu posoudila zdravotni stav zalobkyné a jeji pracovni schopnosti. Novym posudkem
CSSZ ze dne 30. 5. 2023 bylo zjisténo, e Yalobkyné neni invalidni dle § 39 odst. 1 ZDP,
kdyz z divodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla jeji pracovni schopnost
jen o 20 %. Rozhodujici pricinou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu zalobkyné
s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles jeji pracovni schopnosti hodnotil posudek jeji
zdravotni postizeni uvedené v kapitole V. polozka 5b prilohy k vyhlasce Ministerstva prace
a socialnich véci ¢. 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity (dale téz ,priloha k vyhl. ¢.
359/2009 Sb), pro které se stanovi procentni rozmezi miry poklesu pracovni schopnosti 15
— 20%. Posudek CSSZ dospél ke stejnym zavértm jako posudek MSSZ, tedy Ze u Zalobkyné
nejde o zadny stupen invalidity, kdyz nebyly splnény podminky pro vznik invalidity ve
smyslu § 39 odst. 1 ZDP. O tyto zavéry bylo opreno i napadené rozhodnuti zalované, prodez
zadosti zalobkyné nebylo vyhovéno a invalidni dichod ji nebyl ptiznan.

II. Shrnuti Zalobni argumentace

V zalobé Zzalobkyné oznadila 1ékaisky posudek CSSZ a napadené rozhodnuti za
neprezkoumatelné, s jejichz zavéry nesouhlasila. DostateCné v potaz nebyly vzaty jeji dalsi
zdravotni problémy, prolez jeji zdravotni stav nebyl adekvatné posouzen. Zdravotni
postizeni, které nejvice omezuje pracovni schopnost zalobkyné, je urologické onemocnéni -
hydronefréza obou ledvin, na pravé strané jde o postizeni IL. stupné (pouze 33 % funkcnost),
na levé ledviné jde o postizeni L. stupné. Proto mél byt zdravotni stav zalobkyné posouzen
podle tohoto postizeni mocové soustavy dle kapitoly XIV, oddil A, polozka 6a - lehké
funkéni postizeni (I. nebo II. stadium, nékteré denni aktivity vykonavany s obtizemi), pro
které je stanovena mira snizeni pracovni schopnosti 20 - 30 %.

Dale zalobkyné zadala, aby byly vzaty v potaz i dalsi jeji zdravotni problémy (kromé jiz
ptiznanych psychickych potizi), tedy také hepatopatie se steatézou, diabetes melitus, astma
bronchiale, neurologické problémy - mdloby, migrény a kolapsové stavy, procez by méla
byt procentni mira snizeni pracovni schopnosti navysena o 10 %. Postizeni ledvin zptisobuje
4 . 4 . 4 v 4 4 v 4 v /4 v S M
zalobkyni velké bolesti v zadech, Casté nuceni na mocent, asté mocové infekce a silnou
/ v v ’ 4 . / / / v 4 4 7
Gnavu az vycerpani (chronicky tnavovy syndrom). Onemocnéni travictho traktu,
endokrinologické diagnézy i neurologické potize celou symptomatiku jesté zhorSuji a
kombinuji dale s kfeCemi bficha, nevolnosti po jidle, ¢astymi stolicemi prijmového
charakteru. Psychiatricka diagndza (exogenné podminéna), ktera byla posudkovym lékatem
v . . 4 vV Vv V.o M /7 Vv . vV Vv M Vv /
urcena jako dominantni, rovnéz zhorsuje symptomatiku, ktera zalobkyni znemoznuje bézné
pracovni zafazeni.
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Posudkovy 1ékar mél k dispozici vSechny 1ékarské zpravy k vyse uvedenym diagnézam,
presto k nim neprihlédl. VSechnu symptomatiku pfiradil k psychiatrické diagnoze, coz
neodpovida zdravotnimu stavu zalobkyné. Jeji somatické potize maji vétsinou organicky

puvod.

Spravni organ nepostavil na jisto své rozhodnuti, kdyz rozhodoval na zakladé posudku, ve
kterém se lékar nevyporadal se vsemi dolozenymi podklady a pouze shrnul dosud ziskané
laboratorni vysledky bez jejich podrobného odborného hodnoceni, resp. neni zde
seznatelné, jaka kritéria pouzil posudkovy lékat ke svému vlastnimu Gsudku. Zde zalobkyné
odkazala na rozsudek KS v Praze ze dne 29.5.2018, ¢&.j. 42 Ad 4/2017-35, ktery se vsak
vénoval pfispévku na pééi a zvladani jednotlivych zivotnich potteb (poznamka soudu: proto
se jeho aplikace v nyni prezkoumavané véci invalidniho diuchodu nehodi). Dale zalobkyné
odkazala na rozsudky NSS ze dne 9.2.2006, ¢.j. 6 Ads 25/2004-58, a ze dne 23.3.2017, ¢.j. 2
Ads 17/2017-15, z nichz souhrnné vyplyva nazor, ze posudek je tvofen pro nelékatrskou
laickou komunitu a musi byt napsan za pouziti obecného spisovného jazyka tak, aby jeho
obsahu byl schopen porozumét soud i spravni organ, jakozto pouceny laik bez znalosti
lékatrského jazyka a specifické terminologie, resp. bez znalosti toho, co je 1ékafi na prvni
pohled zcela ztejmeé i1 bez vysvétleni souvislosti.

Podle zalobkyné je posudek, jenz je podkladem napadeného rozhodnuti, formalisticky a
nezohlednujici vSechny aspekty zdravotniho stavu zalobkyné. V této souvislosti zalobkyné
rovnéz namitla nespravné podrazeni diagnézy pod prislusnou polozku vyhlasky o
posuzovani invalidity. Uvedenym postupem pak doslo kvydani rozhodnuti, které
nerespektuje ustaleny nazor NSS vyjadfeny v jeho rozsudku ze dne 13.12.2018, ¢.j. 5 Ads
202/2016-29, ktery lze vylozit tak, ze vysledné podrazeni diagnozy dle prilohy k vyhlasce o
posuzovani invalidity musi byt zalozeno na dukladném, peclivém a radné odavodnéném
posouzeni vSech rozhodnych parametrti uvedenych v prislusné polozce prilohy k citované
vyhlasce, pficemz zavéry posudku nesmi byt jen arbitrarni, ale musi byt v nich zohlednéna
diagnoza a soucasné musi vyrok obstat 1 v testu pripadného navyseni horni hranice procentni
miry poklesu pracovni schopnosti ve smyslu § 3 citované vyhlasky. Posudek, resp. napadené
rozhodnuti, vsak v takovém testu neobstoji.

S ohledem na vyse uvedené zalobkyné soudu navrhla, aby napadené rozhodnuti zrusil a véc
vratil zalované k dalSimu fizeni.

II. Vyjadfeni Zalované k Zalobé

Ve vyjadreni k Zalobé Zalovana uvedla, ze pti posuzovani naroku na davku dichodového
V. V. _/ /7 .V /4 v 4 . / 7 . \4 4
pojisténi podminéného dlouhodobé nepfiznivym zdravotnim stavem je zalovana ve

’ 4 v/ 4 4 ’ /4 Vv 4 * V/ 4 4 . 4
spravnim rizeni vazana posudkem lékare OSSZ a v ramci fizeni o namitkach posudkem
lékate CSSZ (§ 5 a § 8 zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialniho
zabezpeleni, ve znéni pozdéjsich predpist, dale jen ,zakon ¢. 582/1991 Sb.“). Posudky
4 717 Ve v/ 4 v / 7. . M . /4
zpracovavaji lekari, kteri maji kromé odbornych znalosti i specializaci v oboru posudkového
1ékarstvi.

Posudkovy lékat CSSZ v posudku konstatoval, Ze posudkovy zivér posudkové lékaiky
MSSZ vychazel ze zjisténi zdravotniho stavu a jeho funkcnich disledkt. Mezi dolozenymi
lékarskymi nalezy nebyly rozpory, jez by se dotykaly vyznamnych skutenosti. Zdravotni
stav a jeho funkéni dusledky byly zjistény v rozsahu, jenz je dostateény pro pouziti
posudkovych kritérii, pritom byly objektivizovany vsechny skutecnosti tykajici se
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zdravotniho stavu Zalobkyné a jeho funkénich désledkd. Zalobkyné byla posuzovana
s ohledem na dosazené stredoskolské vzdélani. V prabéhu namitkového rizeni dolozila nove
lékarské zpravy. Po prostudovani podkladové dokumentace vcetné nové dolozenych
léka¥skych zprav dospél l1ékat CSSZ k zavéru, e u Zalobkyné jde o DNZS, ktery omezuje
jeji fyzické schopnosti a ma vliv na pokles pracovni schopnosti. Za rozhodujici pficinu
DNZS shledal smisenou uzkostné depresivni poruchu s recidivujicimi = situacnimi
exacerbacemi na exogennim podklade.

K namitce zalobkyné, ze 1ékar nespravné vyhodnotil jeji zdravotni stav, zalovana uvedla, ze
tento lékai po prostudovani vsech lékarskych zprav zjistil, ze na zdkladé odborného
psychiatrického nalezu ze dne 10.3.2023 je zalobkyné v této péci od roku 2017, pfitom stav
je kolisavy. Zalobkyné je medikamentdzné lécena, stav situalné kolisd, je hodnocen jako
smiSena Uzkostné depresivni porucha, recidivujici exacerbace pfi exogenni zatézi, terén
disponované osobnosti. Snizena tolerance zatéze, zvysena denni Unavnost, vzhledem
k situacnim  faktorim dospéla k astenizaci premorbidné disponované osobnosti,
akcentované somatiza’nim procesem. Ze vsech zjisténych skutecnosti vyplyva, ze se jedna o
lehké funkcni postizeni s narusenim socialnich kontaktl a vazeb, nékteré denni aktivity jsou
4 4 a4 i . v \4 4 4 4 4 4 i 4
vykonavany sobtizemi. Ani nové dolozené odborné nalezy k podanym namitkam
neoduvodruji uznani néjakeho stupné invalidity. Lekat CSSZ konstatoval, Ze zdravotni stav
zalobkyné je bez podstatné funkéni zmény oproti minulému posouzeni. U zalobkyné se
jedna o DNZS ve smyslu § 26 ZDP, jenz omezuje fyzickeé schopnosti a ma vliv na pokles
4 M 4 4 i v 4 4
pracovni schopnosti. Mira poklesu pracovni schopnosti byla stanovena na podkladé aktualni
R ’ e’ 7 . ’ , ’ .
a dostatecné vypovidajici zdravotnické dokumentace. Mira poklesu pracovni schopnosti byla
stanovena dle platné legislativy.

S ohledem na vyse uvedené zalovana soudu navrhla, aby zalobu zamitl jako nedtvodnou.

IV. Jednani u krajského soudu

Krajsky soud k projednani véci naridil Gstni jednani na den 21.11.2024, kterého se ztlastnila
zalobkyné i zastupkyné zalované. V prabéhu jednani soud zrekapituloval prubéh soudniho
fizeni a spravniho fizeni, pritom vychazel ze soudniho a spravniho spisu tak, jak byly v této
véci vedeny. Dale provedl dikaz posudkem Posudkové komise MPSV CR ze dne 1.2.2024,
jehoz vypracovani v této véci navrhovala zalobkyné i zalovana. Obsahu posudku PK MPSV
CR a jeho zavéram se bude krajsky soud vénovat v nasledujici &sti tohoto rozsudku.
Zalobkyné v zalobé k ditkazu odkazovala na predchozi spravni rozhodnuti, predchozi
posudky o invalidité MSSZ a CSSZ, a také na lékatské zpravy, které v pribéhu spravniho
fizeni predkladala. K témto odkazovanym listinam krajsky soud uvadi, ze jsou soudasti
spravniho spisu a posudkové dokumentace, tedy souclasti procesu, jez je nyni soudem
prezkoumavan. Z judikatury spravnich soudu vyplyva, ze spravnim spisem se dokazovani
neprovadi. Soud tedy neprovadél dokazovani témito listinami, na néz odkazovala zalobkyné.
Zalobkyni oznalované lékatské zpravy tvoti soudast posudkové dokumentace, kterou méla
k dispozici Posudkova komise MPSV CR pti posuzovani zdravotniho stavu Zalobkyné, a
z nichz ve svém posudkovém zavéru rovnéz vychazela (jednotlivé lékatské zpravy byly
v posudku oznadeny i s ptislusnym hodnocenim). Za této situace bylo nadbytecné provadét
dokazovani témito lékarskymi zpravami. Ostatné zalobkyné k 1ékatskym zpravam nemeéla
konkrétni vytky, az na podhodnoceni urologického onemocnéni a dale nevzeti v potaz
dalsich zdravotnich problémt. Zalobkyné se kvéci vyjadfovala tak, Ze jeji zdravotni
postizeni je mnohem zavaznéjsi, nez jak vyplyva z posudkda o invalidité. V dusledku
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dlouhodobého stresu a vycerpani z divodu narocné péce o dva autisticky nemocné syny, na
néjz je Uplné sama, trpi celou radou onemocnéni a zdravotnich komplikaci. Stanoveny
pokles pracovni schopnosti o 20 % neodpovida jejimu realnému postizeni. Ostatni
argumentace zalobkyné odpovidala obsahu pisemné podané zaloby. Zastupkyné zalované
M /7 Vv v v/ 4 4 /4 4 v

nesouhlasila s argumentaci zalobkyné a v dalsim odkazala na dosavadni posudkové zavéry,
napadené rozhodnuti, a také na podané vyjadreni k zalobé. Jelikoz ve véci nebyly Cinény
dal$i dtikazni navrhy, soud ukoncil dokazovani a s uvazenim konecnych navrht Gcastnika
v/ 4 Ve Ve /v 4 4 VO 4

fizeni prikrocil k vyhlaseni rozhodnuti ve véci samé.

V. Posouzeni véci krajskym soudem

Krajsky soud prezkoumal napadené rozhodnuti zalované v mezich zalobnich boda podle
skutkového a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani zalované (§ 75 odst. 1 a 2
zakona ¢. 150/2002 Sb., soudni rad spravni, ve znéni pozdéjsich predpisu, dale jen ,s.f.s.%), a
dospél k zavéru, ze Zaloba neni divodna.

Podle § 38 ZDP ma pojisténec narok na invalidni dichod, jestlize nedosahl véku 65 let nebo
dichodového véku, je-li dichodovy veék vyssi nez 65 let, a stal se ad a) invalidnim a ziskal
potfebnou dobu pojisténi, pokud nesplnil ke dni vzniku invalidity podminky naroku
na starobni dachod podle § 29, popt. byl-li pfiznan starobni dichod podle § 31, pokud
nedosahl dichodového véku, nebo ad b) stal se invalidnim nasledkem pracovniho trazu.

Pravni Gprava posuzovani invalidity a podminek naroku na invalidni dachod je obsazena v
§ 38 a§ 39 ZDP. Ust. § 39 ZDP upravuje 3 stupné invalidity. Jestlize pracovni schopnost
pojisténce poklesla nejméné o 35 %, avsak nejvice 0 49 %, jedna se o invaliditu L. stupné [§ 39
odst. 2 pism. a) ZDP]. Pokud se jedna o pokles pracovni schopnosti nejméné o 50 %, avsak
nejvice o 69 %, jedna se o invaliditu II. stupné [§ 39 odst. 2 pism. b) ZDP], a konec¢né v
ptipadé poklesu nejméné o 70 %, jde o invaliditu IIL. stupné [§ 39 odst. 2 pism. ¢) ZDP].

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 a zda

M . vV _V 4 4 Vv 4 4 4 A ‘(e
ajak je pojisténec na své zdravotni postizeni adaptovan (dale téz schopnost rekvalifikace
a schopnost vyuziti zachované pracovni schopnosti).

Spravni rozhodnuti o naroku na invalidni duchod je zavislé predevsim na odborném
1ékarském posouzeni. Podle pravni pravy platné a uéinné po 31. 12. 2009 plati, ze zdravotni
stav a pracovnl schopnost obc¢ant pro ucely prezkumného fizeni soudniho ve vécech
duchodového pojisténi a pro ucely odvolaciho fizeni spravntho (tzn. namitkového rizeni)
. . . Vé ./ ’ v 7 ’ 4 4
posuzuje Ministerstvo prace a socialnich véci, pokud napadené rozhodnuti bylo vydano na
zakladé posudku okresni spravy socialniho zabezpeceni; za tim uclelem zfizuje jako své
4 /4 M Ve v /4 4 M v
organy posudkové komise. Pri prezkumu takového rozhodnuti neposuzuje soud vécnou
spravnost posudku, nebot k tomu nema potrebné odborné znalosti. Posudek posudkove
komise MPSV soud hodnoti jako kazdy jiny dikaz podle zasad upravenych v § 77 odst. 2
v v M v/ / / v/ 4 / 4 o

s.fs., avsak s ohledem na mimoradny vyznam v tomto fizeni byva tento posudek dikazem
rozhodujicim v pfipadech, kdy z hlediska své celistvosti a presvédéivosti nevzbuzuje
zadnych pochyb, a nejsou-li tu ani zadné jiné skutecnosti nebo dukazy, kterymi by spravnost
posudku mohla byt zpochybnéna. Pozadavek uplnosti a presvédéivosti kladeny na tyto

v/ 1 . v/ v . ey e v .
posudky spociva pak v tom, aby se komise vyporadala se vsemi rozhodujicimi skute¢nostmi,

v v/ v M 4 / 7./ 4 4 4 v 4 Ve V o i

predevsim s témi, které posuzovany namita, a aby své posudkové zavéry nalezité oduvodnila.
Jelikoz zalovana rozhoduje o naroku na invalidni diuchod, pfip. o zméné tohoto naroku ¢i
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M v 7/ M v 7 v/ 7 M / ./ 4 4 i 4 v/ 4
jeho odnéti v dvouinstanénim fizeni, jsou zejména na jeji rozhodnuti v namitkovém fizeni
kladeny naroky na jasnost, srozumitelnost a iplnost odivodnéni (viz rozsudek Nejvyssiho
spravniho soudu ze dne 7. 9. 2011, ¢. j. 6 Ads 99/2011-43, pristupny na www.nssoud.cz).

Nalezitosti posudku upravuje s Ginnosti od 1. 1. 2010 v ustanoveni § 7 vyhlaska ¢. 359/2009
Sb. Posudek o invalidité musi obsahovat mimo formalnich nalezitosti rovnéz el posouzenti
a datum posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojisténce, vycet rozhodujicich
o 4 **V_V M 4 4 ./ 4 v 4 4 Ve
podkladu 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 pti posuzovani zdravotniho stavu a pracovni schopnosti
pojisténce, vysledek posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti se
stanovenim, zda se jedna o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, procentni miry poklesu
pracovni schopnosti, stuper invalidity, den vzniku invalidity, den zmény stupné invalidity
nebo den zaniku invalidity, schopnosti vyuziti zachované pracovni schopnosti podle § 5
*eV_V M h v 4 kl 4 h * Ve 4 M /4 v 0, 7/ 0, d
u pojisténce, jehoz mira poklesu pracovni schopnosti ¢ini nejméné 35 % a nejvice 69 %, a zda
. eV _V v/ v kl 4 h M . 4 v 0, h / Vl v 4
je pojisténec v pripadé poklesu pracovni schopnosti nejméné 070 % schopen vydélecné
Ve . . v/ / ’ . 4 4 Ve 4 . vV Vv
Cinnosti za zcela mimoradnych podminek. Obligatorni nalezitosti posudku je rovnéz
oduvodnéni vysledku posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti. Jde-
li ptitom alespon o invaliditu L. ¢i II stupné (tedy pokles pracovni schopnosti v rozmezi
nejméné o 35 %, avsak nejvice o 69 %), musi posudek obsahovat rovnéz tzv. pracovni
. v / / , . VIRV ve
rekomandaci, tedy doporucenti stran vhodného druhu prace, kterou je pojisténec schopen pri
/4 ’ Vv 4 4 . vv/7 4 4
svém zdravotnim postizeni vykonavat (srov. k tomu rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu
ze dne 19. 6. 2012, ¢. j. 4 Ads 19/2012-18, ptistupny na www.nssoud.cz).

Krajsky soud doplnil dokazovani, tedy vyzadal a v fizeni provedl diukaz - posudek
Posudkové komise MPSV CR v Brné ze dne 1. 2. 2024. Krajsky soud pYedeviim shledal, Ze
predmétny posudek ma vsechny formalni nalezitosti ve smyslu § 7 vyhlasky o posuzovani
invalidity, pti¢em? PK MPSV CR zasedala v ¥adném slozeni. Obsahové krajsky soud shledal,
ze predmétny posudek vychazel z iplné zdravotnické dokumentace, pricemz zalobkyné byla
jednani pritomna. Krajsky soud povazuje uvedeny posudek za Giplny a presvédcivy ve smyslu
ustalené judikatury. Posudkova komise hodnotila zdravotni stav zalobkyné na zakladé
lékatskych nalezi v posudkové dokumentaci. K jednani posudkové komise byla zaptijcena a
prostudovana zdravotni dokumentace praktické lékarky zalobkyné. Posudkova komise
shrnula pracovni anamnézu zalobkyné, dale jeji zdravotni anamnézu, provedla vycet vSech
lékatskych zprav ze zdravotni dokumentace, dokladanych zalobkyni v pribéhu
prvostupriového i druhostuptiového spravniho fizeni, a také vyplyvajicich ze zdravotni
dokumentace praktické lékarky. Na podkladé téchto lékatskych zprav podala posudkova
komise diagnosticky souhrn potizi zalobkyné. S vyltem podkladd, které méla komise
k dispozici, byla zalobkyné pti jednani komise seznamena. Ptfi jednani komise byla
zalobkyné také objektivné vysettena odbornym psychiatrem MUDr. 1. P. Z tohoto
vysetfeni vyplynulo, ze zalobkyné je lucidni, plné orientovana vsemi skuteénostmi,
spolupracujici. Byla u ni shledana zfetelné zvysena zkostnost, vyrazna emocni labilita,
subdepresivni ladéni. Popsala detné somatické obtize, znich cast predstavovaly
psychosomatické obtize. Intelektova a kognitivni kapacita nebyla vyraznéji narusena.
Souhrnné bylo konstatovano, ze jde o chronicky probihajici neurotické onemocnéni
s psychosomatickymi projevy lehkého stupné.

Po zhodnoceni veskerych odbornych lékarskych nalezt (citovanych v posudku), a téz
presetreni zalobkyné pfi jednani komise, komise posudkové zhodnotila, ze jde o
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posuzovanou s ukonlenym stredoskolskym vzdélanim s maturitou, ve véku 52 let, ktera
dfive pracovala jako administrativni pracovnik, t.¢. péce o dva syny trpici poruchou
autistického spektra. Pro radné posouzeni zdravotniho stavu zalobkyné si posudkova
komise zapujcila celou zdravotnickou dokumentaci od praktické lékarky zalobkyné, tato
vSak nové posudkové vyznamné tdaje neptinesla; z dokumentace byly provedeny kopie
zaznamu za obdobi od 27.8.2021 do 30.10.2023 a tyto kopie byly zalozeny do posudkového
spisu. Jiz z nalezu praktickeé lékarky MUDr. D. ze dne 12.3.2023 vyplynulo, ze pfi vySetteni
dne 2.2.2023 byla zjistény hypofunkce pravée ledviny, pfi¢emz u levé ledviny byl
fyziologicky nalez. Vzhledem k doporucenému sledovani jater pro zjisténou hyperplazii,
popft. adenom, byla zjisténa magnetickou rezonanci steatoza jater. Vedlejsim nalezem tohoto
vysetreni byla hydronefroza pravé ledviny, angiolipom do 10 mm. Dulezitym nalezem byl
takeé psychiatricky nalez MUDr. K. ze dne 10.3.2023, z néhoz vyplynulo, ze zalobkyné je
v jeho péci 10 roku, kdyz byla ptijata do péce pro zkostné depresivni potize na zakladé
vyCerpani pfi pééi o nezletilé syny trpici poruchami autistického spektra. Ackoliv
posuzovana pti 1éceni dobfe spolupracuje, pri¢ina potizi pretrvava, psychicky stav kolisa.
V disledku dlouhotrvajicich potizi se dale rozvinuly psychosomatické potize. Byla
diagnostikovana smiSena tzkostna i depresivni porucha recidivujici, exacerbace (nové
vzplanuti) na vnéjsim podkladé, terén osobni dispozice. Stav dosavadni 1é¢bou neuspokojivé
kompenzovan, pretrvava dasteCné subdepresivni a Uzkostni symptomatika, situacni
dysforicka reaktivita, horsi soustredéni, snizena tolerance zatéze, zvysena denni inavnost,
trvani psychického onemocnéni fadu let, kdy stav dospél k astenizaci premorbidni
disponované osobnosti, ktera je akcelerovana somatizaénim procesem, prognosticky vyvoj
spiSe nepriznivy. Pracovni adaptabilita a vykonnost z psychiatrického hlediska hodnocena
jako vyrazné nerusena s ohledem na dosavadni prabéh.

Zalobkyné byla také vySetfovana pro bolesti bficha dne 27.9.2022 uw MUDr. D. - Surgal
Clinic s tim, ze byla zji§téna steatdza jater, dvé stacionarni loziska, AML levé ledviny a
nepravidelnost parenchymu pravé ledviny s defektem, diagndza: dyspepsie, uroinfekce.
Z urologického nalezu ze dne 16.9.2021, 17.3.2022 a 23.3.2023 - MUDr. T. vyplynulo, ze
zalobkyné je subjektivné bez urologickych potizi, diagnostikovana hydronefréza pravé
ledviny II. stupné, hypofunkce pravé ledviny, angiomyolipom levé ledviny 9 mm.
Posuzovana byla poucena o moznych rizicich pti zazeniné prave ledviny, véetné moznosti
ztraty funkce ledviny; pro asymptomatologii preferuje zatim konzervativni postup. Dle
dynamickeé scintigrafie ledvin ze dne 2.2.2023 - MUDr. Z. - vyplyva, ze ERPF je pri korekei
na vék a télesny povrch v normé - 13,68 ml/s (norma je vice nez 5,99 ml/s). Funkéni
stranovy pomér je asymetricky - vlevo 66 %, vpravo 34 %.

Dle neurologického nalezu ze dne 16.9.2021, 3.2.2022 2 9.5.2023 - MUDrx. Z. - vyplyva, ze
zalobkyné prodélala tfikrat noéni kolapsovy stav, neurologicky nejasné geneze, aktualné
normalni neurologicky nalez. Dale zjistén syndrom karpalniho tunelu, 4navovy syndrom,
bolesti hlavy kombinované etiologie, ¢asté bolesti bricha, doporuceno kontrolni vySetteni
EEG po spankové deprivaci a doetteni kardialni.

Posudkova komise dale vzala na védomi, ze zalobkyné ma vychovné problémy se dvéma
autistickymi syny, je samozivitelkou a péce o né ji vysiluje. Ma velmi etné zdravotni potize.
Dochazi pravidelné k psychiatrovi a psychologovi. Neni schopna se sama soustfedit, vaimat,
nad né¢im premyslet, propada zoufalstvi a beznadéji. Je ji neustale Spatné, miva nahlé stavy
slabosti, musi nékolikrat denné na stolici, ¢asto moéi. Doporucenou urologickou operaci
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odklada, protoze by se nemél kdo postarat o syny a o ni samotnou. Zalobkyné navitévuje
nékolik odbornych ordinaci, dalst probléemy pribyvaj.

Posudkova komise MPSV CR po prostudovani podkladové a zdravotnické dokumentace
konstatovala, ze vySetteni zalobkyné pti jednani posudkové komise a dolozena zdravotnicka
dokumentace jsou dostate¢né k projednani véci a k piijeti posudkového zavéru. Zalobkyné
byla podrobné vySetfena pro své zdravotni potize. Z téchto vysetfeni byly predkladany
lékatské zpravy. Posudkova komise vyhodnotila jako nejzavaznéjsi onemocnéni psychické
dle kapitoly V., polozka 5b pfilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., kde jsou popsany poruchy
neurotické, vyvolané stresem a psychosomatické poruchy. V pripadé zalobkyné se jedna o
dusevni poruchu neurotickou, lehké postizeni, vyvolanou stresem a psychosomatické
poruchy. Dle prilohy k vyhlasce je toto onemocnéni hodnoceno sazbou miry poklesu
pracovni schopnosti 15 - 20 %, pricemz posudkova komise uznala zalobkyni tento pokles
na samé horni hranici 20 %. Z dalsich zdravotnich poruch je posudkové hodnotitelné jesté
postizeni pravé ledviny, které vsak nedosahuje takové zavaznosti, aby bylo mozno jej uznat
za rozhodujici zdravotni postizeni. Jedna se o chronickou hydronefrozu pravé ledviny IL
stupné - vadu mocové soustavy, dobre kompenzovanou, slehéimi zanétlivymi
komplikacemi, zarazenou dle kapitoly XIV., oddil A, polozka 1a ptilohy k vyhlasce ¢.
359/2009 Sb. se sazbou miry poklesu pracovni schopnosti 5 - 15 %. Vzhledem k tomu byla
za rozhodujici pri¢inu DNZS Zalobkyné stanovena dusevni neuroticka porucha vyvolana
stresem a psychosomatické poruchy. Cetna ostatni zdravotni postizeni vyhodnotila
posudkova komise jako posudkové nevyznamna. Posudkova komise dale poukazala na § 2
odst. 3 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb., podle néhoz se vice zdravotnich postizeni, jsou-li pfi¢inou
DNZS, nesdita, pouze se urci, které zdravotni postizeni je rozhodujici pfi¢inou a podle néj
se stanovi procentni mira poklesu pracovni schopnosti. Posudkova komise jesté poukazala
na § 3 odst. 1a § 4 odst. 1 a2 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb., podle nichz nebyla v posuzovaném
pripadé zalobkyné procentni mira poklesu pracovni schopnosti dale ménéna (zvySovana,
snizovana), kdyz dalsi zdravotni postizeni zalobkyné nesplnovalo podle posudkové komise
pti hodnoceni miry poklesu pracovni schopnosti podminky pro celkové navyseni o 10 % (§
3 citované vyhlasky), jak navrhovala zalobkyné. Vysledny pokles pracovni schopnosti
zalobkyné z duvodu (DNZS) tak ¢ini 20 %. Toto hodnoceni neodpovida zadnému stupni
invalidity. V pripadé zalobkyné se tak o invaliditu nejedna.

Krajsky soud povazuje posudkové hodnoceni PK MPSV CR v Brné za Giplné a presvéddivé,
nebot komplexné zhodnotila zdravotni postizeni zalobkyné. Soud povazuje skutkovy stav
doplnény predmétnym posudkem za radné zjistény a Gplny. Vzhledem k vySe uvedenému
nebylo mozno ptisvédlit zalobkyni v jejich Zalobnich namitkach, nebof provedenym
dokazovanim bylo zjisténo, ze zalobkyné k datu vydani napadeného rozhodnuti nebyla
invalidni, protoze jeji pracovni schopnost poklesla pouze o 20 % a nedosahovala hodnoty
nejméné 35 %. V ramci prezkumného ¥Hzeni soudniho bylo posudkovou komisi MPSV CR
potvrzeno, ze zalobkyné nespliiovala podminky pro invaliditu podle § 39 ZDP.
V posudkovém hodnoceni a zavéru soucasné nebyly zjistény nové posudkové vyznamné
skutednosti, které by nebyly hodnoceny jiz v predchazejicim posudku. Posudkovy zavér PK
MPSV CR o tom, Ze rozhodujici p¥iéinou dlouhodobé nep¥iznivého zdravotniho stavu
zalobkyné je dusevni neuroticka porucha, vyvolana stresem a psychosomatické poruchy -
lehké postizenti, byl potvrzen i v predchozich posudcich posudkovych lékait MSSZ Brno a
CSSZ. Ve viech trech posudcich bylo toto onemocnéni uréeno jako rozhodujici piéina
DNZS zalobkyné a podfazeno pod stejnou polozku téze kapitoly, a sice kapitolu V., polozka
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5b prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb. Ve vsech tfech posudcich byla stanovena mira poklesu
pracovni schopnosti zalobkyné totozné, a to na horni hranici stanovené sazby, tj. 20 %.
Cetna dal$i onemocnéni byla hodnocena jako posudkové nevyznamna a pro né jiz nedo$lo
k dal$imu procentualnimu navySeni miry poklesu pracovni schopnosti zalobkyné.
K zalobnim namitkam proto soud konstatuje, ze zdravotni postizeni zalobkyné hodnotila
posudkova komise MPSV CR shodné s posudkem o invalidité vypracovanym posudkovym
lékatem CSSZ, a to podle rozsahu a tiZe postiZeni. Podle PK MPSV CR byla u Zalobkyné
prokazana lehka forma postizeni (smisena Gzkostna a depresivni porucha recidivujici
s rozvojem psychosomatickych potizi v dusledku dlouhodobého vyderpani pfi péci o dva
syny trpici poruchami autistického spektra), kdy toto postizeni predstavuje naruseni
socialnich kontakti a vazeb a nékteré denni aktivity jsou vykonavany s obtizemi (mira
poklesu pracovni schopnosti v rozmezi 15 - 20 %). Naopak nebylo prokazano stredné tézké
funkéni postizenti, kde je znaéné snizena uroven socialniho fungovani a vykon nékterych
dennich aktivit zna¢né omezeny (dle kapitoly V., polozky 5c prilohy k citované vyhlasce,
kde by byl stanoven pokles pracovni schopnosti v rozmezi 25 - 35 %). Za posudkové dale
hodnotitelné posudkova komise vyhodnotila jesté postizeni pravé ledviny (chronicka
hydronefréza II. stupné, vada mocové soustavy dobre kompenzovana s leh¢imi zanétlivymi
komplikacemi, kde je stanovena mira poklesu pracovni schopnosti 5 - 15 %), ktera vsak
nedosahuje takové zavaznosti, aby bylo mozno toto onemocnéni uznat za rozhodujici
zdravotni postizeni. Toto onemocnéni svoji intenzitou odpovidalo zarazeni dle kapitoly
XIV., oddil A, polozka 1a prilohy k citované vyhlasce se stanovenym poklesem miry
pracovni schopnosti 5 - 15 %. Cetn4 ostatni postiZeni zalobkyné posudkova komise rovnéz
vyhodnotila, a to tak, ze s ohledem na vyse uvedené jsou zcela posudkové nevyznamna.
Posudkovi komise MPSV CR udinila ohledné zdravotniho postiZeni Zalobkyné shodné
posudkové zavéry jako predtim posudky o invalidité posudkovych 1ékaid CSSZ a MSSZ.
Jako rozhodujici pfi¢ina DNZS zalobkyné s nejvyznamnéj$im dopadem na pokles jeji
pracovni schopnosti bylo shledano onemocnéni dle kapitoly V., polozka 5b (dusevni
porucha neuroticka, vyvolana stresem a psychosomaticke poruchy - lehké postizeni) prilohy
k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., pro néz byla stanovena konecna mira poklesu pracovni
schopnosti zalobkyné na horni hranici rozpéti sazby, tedy 20 %. Pro stanoveni vyssiho
poklesu pracovni schopnosti neshledala posudkova komise s ohledem na dalsi zdravotni
postizeni objektivni divody.

K namitkam zalobkyné uplatnénym v jeji zalobé je tfeba uvést, s odkazem na vyse uvedené
zavéry PK MPSV CR, Ze dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav Zalobkyné byl ¥adné a
odborné posouzen a stim i souvisejici pokles pracovni schopnosti zalobkyné stanoven.
Posudkovou komisi byla prostudovana veskera dolozena dokumentace a tato byla
posudkové zhodnocena dle platnych pravnich predpisu a posudkovych kritérii a podle
p¥tomnosti postiZeni a miry jejich vyjad¥eni ve zdravotnim stavu Yalobkyné. Zalobkyné
byla presetfena i u jednani PK MPSV CR. A&koliv Zalobkyné v Zalobé namitala, Ze
rozhodujici pficinou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu bylo jiné onemocnéni, a
to urologické, jenz bylo podle ni podhodnoceno, nebylo toto tvrzeni v fizeni prokazano.
Zalobkyné uvedla, e se u ni jedni o hydronefrézu obou ledvin, vpravo IL stupné
s funkénosti pouze 33 %, a vlevo postizeni L. stupné, coz podle ni mélo byt posouzeno podle
kapitoly XIV., oddil A, polozka 6a pfilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., a to jako lehké
funkéni postizeni s poklesem pracovni schopnosti 0 20 - 30 %. Intenzita onemocnéni se
podle zalobkyné projevuje také tak, ze ma velké bolesti v zadech, trpi ¢astym nucenim na
moceni a molovymi infekcemi. Posudek posudkové komise MPSV CR viak tvrzeni
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V/Ve

zalobkyné ohledné rozhodujici pri¢iny DNZS a zatazeni onemocnéni pod prislusnou
polozku neprokazal. Ve shodé s predchozimi posudky o invalidité posudkovych lekara
MSSZ a CSSZ posudkové vyhodnotil jako nejzavaznéj$i onemocnéni Zalobkyné smiSenou
Uzkostné depresivni poruchu s recidivujicimi situacnimi exacerbacemi na vnéjsim podkladé,
pricemz toto postizeni posoudil jako lehké, a zaradil dle kapitoly V., polozka 5b ptilohy
k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb. Tato dusevni neuroticka porucha vyvolana stresem a
psychosomatické poruchy - lehké postizeni, odpovida naruseni socialnich kontaktt a vazeb,
pricemz nékteré denni aktivity jsou vykonavany s obtizemi. Onemocnéni podfazenému pod
tuto polozku odpovida pokles pracovni schopnosti 15 - 20 %, pfi¢emz posudkova komise se
shodé sostatnimi vypracovanymi posudky ptiznava zalobkyni zdtvodu tohoto
onemocnéni miru poklesu pracovni schopnosti na horni hranici 20 %. Posudkova komise
dale hodnotila urologické onemocnéni zalobkyné, a to predev$im hydronefrozu pravé
ledviny II. stupné sjeji snizenou funkci (lékatské zpravy MUDr. T. ze dne 16.9.2021,
17.3.2022, 23.3.2023, MUDr. Azat ze dne 4.10.2022 a MUDr. Z. ze dne 2.2.2023), avsak
vyhodnotila, ze toto urologické onemocnéni nedosahuje takové zavaznosti, aby mohlo byt
uznano za rozhodujici pri¢inu DNZS. Dle dolozenych lékafskych zprav posudkova komise
MPSV CR vyhodnotila urologické onemocnéni jako chronickou hydronefrézu pravé
ledviny IL stupné - vadu mocové soustavy dobfe kompenzovanou s leh¢imi zanétlivymi
komplikacemi a tuto podradila dle kapitoly XIV., oddil A, polozka 1a pfilohy k citované
vyhlasce, kde je stanovena mira poklesu pracovni schopnosti v rozmezi 5 - 15 %. Z tohoto
je ztejmé, ze uvedené onemocnéni nemohlo byt uznano za rozhodujici zdravotni postizeni
(ma niz$i procentualni miru poklesu pracovni schopnosti). V pripadé této vady mocove
soustavy (polozka 1a) se jedna o vadu dobfe funkéné kompenzovanou nebo vadu
s minimalnim nebo lehkym dopadem na funkeci ledvin nebo odtok mode, slehéimi
zanétlivymi komplikacemi. Onemocnéni nemohlo byt zarazeno podle kapitoly XIV., oddil
A, polozka 6a prilohy k citované vyhlasce, jak namitala v zalobé zalobkyné, nebot
nespliovalo dle dolozenych lékatskych zprav podminky stanovené pro polozku 6. Zde je
zatrazeno chronické selhani ledvin/chronicka renalni insuficience. Podle této polozky
prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb. patfi mezi posudkova hlediska pravé hodnoceni rychlosti
progrese, stadium selhani, komplikace spojené srenalni insuficienci, zejména
kardiovaskularni komplikace, infek¢ni komplikace, poskozeni centralniho nervového
systému, anemie, krvacivé stavy, renalni osteopatie/kostni nemoc, efekt transplantace nebo
komplikace s ni spojené, a také dopad stavu na celkovou vykonnost a denni aktivity. Pfitom
jde o lehké funkcni postizeni ve stadiu I. nebo IL, kdyz nékteré denni aktivity jsou
vykonavany s obtizemi (mira poklesu pracovni schopnosti 20 - 30 %). Z citované definice
onemocnéni a posudkovych hledisek uvedenych v poloZce 6 je ztejmé, ze pod tuto polozku
nebylo mozné podradit Zalobkyni popsané urologické onemocnéni, zdokumentované
v predlozenych lékatskych zpravach. K témto zavérim dospéla rovnéz posudkova komise
MPSV CR v predloZeném posudku.

K posudkiim soud uvadi, ze posudky zpracovavaji lékati, kteti maji kromé odbornych
znalosti i specializaci v oboru posudkového lékatstvi. Soud potfebnou medicinskou
odbornosti nedisponuje, proto se opira o shora citovany posudek PK MPSV CR. Jeho
posudkovy zavér vychazel ze zjisténi zdravotniho stavu zalobkyné a jeho funkénich
dtsledkd. Mezi dolozenymi lékarskymi nalezy nebyly rozpory, jenz by se tykaly skutecnosti
vyznamnych pro posudkovy zavér. Zdravotni stav a jeho funkéni dasledky byly zjistény
vrozsahu, ktery je dostateny pro aplikaci posudkovych kritérii, pfitom byly
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objektivizovany vSechny skutecnosti, jenz se tykaji zdravotniho stavu a jeho funkénich
dtsledkd. Ze shora uvedenych divodd posudkovi komise MPSV CR dospéla rovnés
k zavéru, ze ostatni zdravotni postizeni (zalobkyné v zalobé poukazovala na steatozu jater,
diabetes melitus, astma bronchiale, neurologické migrény a mdloby, endokrinologickou
diagnézu a onemocnéni travictho traktu) jsou jiz posudkové nevyznamna, a proto
neprikrocila z tohoto duvodu k procentualnimu navyseni miry poklesu pracovni schopnosti
zalobkyné ve smyslu § 3 odst. 1 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. tak, jak zalobkyné v zalobé
navrhovala. V tomto ohledu postupovala posudkovi komise MPSV CR obdobné jako
spravni orginy ve spravnim Fizeni, resp. posudkovi 1éka¥i CSSZ i MSSZ v posudcich o
invalidité. Nelze tedy prisvéd¢it tomu, ze by nebyly vzaty v potaz dalsi zdravotni problémy
zalobkyné, resp. vsechny aspekty jejiho zdravotniho stavu, anebo ze ackoliv mél posudkovy
lékar k dispozici vsechny lékarské zpravy, presto k nim neprihlédl. Posudek posudkové
komise MPSV CR na strané 5 az 7 podava vycet jednotlivych posudkové vyznamnych
1ékarskych zprav i s uvedenim zasadnich zjisténi z téchto zprav. V nasledném posudkovéem
shrnuti pak posudkova komise MPSV CR uvadj, které z onemocnéni vyplyvajicich z v¢tu
lékarskych zprav je podle posudkovych kritérii posudkové nejzavaznéjsi a predstavuje
rozhodujici pri¢inu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu zalobkyné (psychické
onemocnéni). Za dalsi posudkové hodnotitelné onemocnéni oznaluje posudkova komise
postizeni pravé ledviny. Zde vsak poukazuje na to, ze toto onemocnéni nedosahuje takové
zavaznosti, aby mohlo byt uznano za postizeni rozhoduyjici, a k ostatnim zdravotnim
postizenim se posudkova komise jesté vyjadrila tak, ze jiz nejsou podle posudkovych kritérii
posudkové vyznamna. Posudkova komise se tedy vyporadala s predlozenymi lékafskymi
podklady a dovodila z nich logické zavéry v souladu s pravnimi predpisy.

VL Zavér a naklady rizeni

Ze vsech shora uvedenych dtvodd krajsky soud zalobu zamitl jako neddvodnou dle § 78
odst. 7 s.t.s.

Vyrok o nakladech fizeni je odavodnén § 60 odst. 1 s.t.s., podle kterého nestanovi-li tento
zakon jinak, ma ucastnik, ktery mél ve véci plny Gspéch, pravo na nahradu naklada fizeni
v /4 [+ v Ve . % 4 . / v - / v v
pred soudem, které duvodné vynalozil proti tcastnikovi, ktery ve véci tGspéch nemél.
Zalobkyné ve véci uspéch neméla (zaloba byla jako nedtivodna zamitnuta), a proto nema
pravo na nahradu nakladG fizeni. Zalované nelze nahradu nakladd tizeni za zadnych
okolnosti vzhledem k povaze véci priznat ve smyslu § 60 odst. 2 s.t.s. (vyrok IIL. tohoto

rozsudku).

Pouleni:

Proti tomuto rozsudku lze podat kasaéni stiznost ve lhiité dvou tydnt ode dne jeho doruéeni.
Kasacni stiznost se podava u Nejvyssiho spravniho soudu. V fizeni o kasa¢ni stiznosti musi
byt stézovatel zastoupen advokatem; to neplati, ma-li stézovatel, jeho zaméstnanec nebo
Clen, ktery za néj jedna nebo jej zastupuje, vysokoskolské pravnické vzdélani, které je podle
zvlastnich zakont vyzadovano pro vykon advokacie.

Brno 21. listopadu 2024
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