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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

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

zalobkyné: Bc. H. P.

zasto

proti

bytem X

upena  JUDr. Maro$em Matiaskem, LL.M., advokatem
sidlem Manesova 48, 120 00 Praha 7

zalovaneé: Ceska sprava socialniho zabezpeceni

sidlem Kfizova 25, 225 08 Praha 5

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

IIL.

takto:
Rozhodnuti Zalované ze dne X, ¢. j. X se ru$i a véc se vraci zalované k dalsimu fizeni.

Zalovana je povinna uhradit Zalobkyni na nihradé nikladd soudniho Fzeni &stku
9 281 K¢, a to ve lhité 30 dnt ode dne nabyti pravni moci tohoto rozsudku k rukim
zastupce zalobkyné advokata JUDr. Marose Matiaska, LL.M., sidlem Manesova 48,
120 00 Praha 7.

Odtvodnéni:

I. Vymezeni véci

Zalobou podanou ke Krajskému soudu v Brné (dale téZ ,krajsky soud®) napadla
zalobkyné rozhodnuti zalované ze dne X, ¢. j. X (dale jen ,napadené rozhodnuti), jimz
v 4 v M 4 v / 4 Vo v /

zalovana zcela zménila své prvostupriové rozhodnuti ze dne X, ¢.j. X tak, ze vyrokem
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I. zamitla zadost zalobkyné o priznani invalidniho dichodu pro nesplnéni podminky

invalidity ve smyslu § 38 zakona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, ve znéni
pozdéjsich predpisu (dale jen ,ZDP®).

2. Dale vyrokem II. odnala zalobkyni invalidni dichod pro invaliditu druhého stupné
podle ustanoveni § 56 odst. 1 pism. a) a § 39 odst. 1 ZDP, nebot podle posudku lékare
Institutu posuzovani zdravotniho stavu (dale jen ,Institut“) ze dne 13. 9. 2024
zalobkyné nebyla uznana invalidni, jelikoz jeji pracovni schopnost z davodu
dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu pouze o 20 %.

3. Zalobkyni byl na zakladé jeji Zadosti p¥iznan invalidni diichod pro invaliditu druhého
stupné prvostupriovym rozhodnutim zalované, a to ode dne 5. 12. 2023, nebot byla
podle posudku Institutu uznana invalidni ve druhém stupni invalidity s poklesem
pracovni schopnosti 0 60 %. Invalidni dtichod ¢&inil 5 588 K¢&. Zalobkyné
nesouhlasila s urenim data vzniku invalidity ani stupném invalidity, a proto napadla
toto rozhodnuti namitkami, o nichz rozhodla zalovana napadenym rozhodnutim.

II. Napadené rozhodnuti

4. Z odtvodnéni napadeného rozhodnuti plyne, ze zalovana prezkoumala prvostupriové
rozhodnuti v plném rozsahu, vletné uplatnénych namitek. Vzhledem k zadosti
zalobkyné o pfezkoumani svého zdravotniho stavu zalovana zdravotni stav zalobkyné
opétovné posoudila.

5. Novym posudkem o invalidité vypracovanym Institutem ze dne 13. 9. 2024 bylo
zjisténo, ze zalobkyné neni invalidni, nebot jeji pracovni schopnost poklesla pouze o
20 %. Invalidita zalobkyné tedy nikdy nevznikla.

6. Pfi novém posouzeni zdravotniho stavu zalobkyné a vypracovani 1ékatského posudku
pro Ulely fizeni o namitkach bylo vychazeno z lékatskych zprav praktické lékarky,
dale z nalezti z kardiologie, psychiatrie, interny, neurologie a alergologie. Zdravotni
stav zalobkyné byl posouzen v jeji nepfitomnosti. V diagnostickém souhrnu posudku
Institutu je uveden syndrom posturalni ortostatické hypotenze a tachykardie (POTS) a
chronicky tnavovy syndrom, stav po myalgické encefalitidé a Covidu 19 prodélaném
v ervnu 2022.

7. Podle posudku lékare Institutu k datu vydani napadeného rozhodnuti bylo rozhodujici
pri¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu zalobkyné zdravotni postizeni
uvedené v kapitole IX. (Postizeni srdce a obéhové soustavy), oddilu A (postizeni
srdeéni), poloZce 7a (arytmie, synkopy; stavy bez omezeni srde¢ni funkce a celkové
vykonnosti pti bézném zatizeni) prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., kterou se stanovi
procentni miry poklesu pracovni schopnosti a nalezitosti posudku o invalidité a
upravuje posuzovani pracovni schopnosti pro uéely invalidity v platném znéni (dale jen
,vyhlaska o posuzovani invalidity“ nebo ,vyhlaska ¢. 359/2009 Sb.“). Pokles pracovni
schopnosti byl stanoven na zakladé procentni sazby pro uvedenou polozku a dale na
zakladé aplikace § 3 odst. 1 vyhlasky o posuzovani invalidity na vyslednych 20 %.

8.  Lékar Institutu své posouzeni odavodnil tim, ze subjektivni potize nelze zohlednit jako
hlavni posudkové kritérium. Omezené moznosti diagnostiky a 1é¢by jakékoliv nemoci
téz nejsou kritériem pro stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti, stejné jako
nepotvrzena podezreni zalobkyné na pritomnost poruchy autistického spektra.
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11.

12.

13.

I1I. Zaloba

Ve své zalobé proti napadenému rozhodnuti zalobkyné uvedla, Ze jej povazuje za
/7 ’ ./ o v v 7/ \4 vV . ’ 4 4
nezakonné z trojtho divodu. Predné se domniva, ze naplnuje zakonneé podminky pro
ptiznani invalidniho diachodu pro invaliditu IIL. stupné, protoze pracovni schopnost
zalobkyné poklesla nejméné o 70 % ve smyslu ustanoveni § 39 odst. 2 pism. ¢) ZDP.
Zalobkyné poukazala na ¢l. 28 Umluvy OSN o pravech osob se zdravotnim postizenim,
jakoz 1 do jejitho prava na nezavisly zptisob zZivota a zapojeni do spolecnosti ve smyslu
cl. 19 téze Umluvy. V dasledku nepfiznani odpovidajictho stupné invalidity je
zalobkyné ohrozena tim, ze nebude schopna uhradit zakladni naklady na svij zivot a
zdravotni pééi, a tim je ohrozena jeji nezavislost na ostatnich. V dasledku nepfiznani
odpovidajictho stupné invalidity je zalobkyné ohrozena i chudobou. Za treti, podle
4 \4 v v . v IR 4 o v/ 4 ’ \4
nazoru zalobkyné doslo 1 k porusenti jejich prav z davodu nevyporadani se zalovanou s
jejimi argumenty a s nespravnym vyhodnocenim zjisténého skutkového stavu.

Posudkovi lékati zejména chybné posoudili stupen invalidity zalobkyné, jakoz i
naplnéni podminky pro ptfiznani invalidniho dtchodu, a tedy i vy$i invalidniho
dichodu, ktery zalobkyni nalezi, kdyz dospély k zavéru, ze zalobkyné je praceschopna
a podminky pro ptiznani invalidniho dichodu nesplriuje. K tomuto zavéru dosli, aniz
by se podrobnéji zabyvaly skuteénou situaci.

Zalobkyné v 1été 2022 prodélala Covid. Nasledné se u ni rozvinul postcovidovy
/ v 4 M / b /4 vV /
syndrom svyUsténim do myalgické encefalomyelitidy. Jedna se o tézke
neuroimunologické onemocnéni. Zalobkyné je vétSinu ¢asu upoutana na luzko (23
hodin denné). Nemuze vykonavat bézné denni Cinnosti, pokud se o né pokousi,
. 4 v 4 4 M Ve / v/ o 4 / M
nastupuje hlubokeé vycerpani a rozvoj chtipkovych ptiznaku (svalova paralyza, bolesti
kloubu, horecka). Dlouhodobé netoleruje vzpfimenou pozici, vyuziva invalidni vozik
nebo horizontalni podlozku a objevuji se také kardiovaskularni potize.

Co se tyka onemocnéni myalgickou encefalomyelitidou, zalobkyné v soucasném stavu
neni schopna pro sebe varit, uklizet byt, nakoupit si a vyfidit zakladni pochtzky. V
M v 4 i 4 Ve 4 v v/ v o 4 i 4 M
tomto je plné zavisla na péci okoli, predevsim clent své rodiny. Samotna komunikace
V. o/ 7 i M v o Vv 4 M 4 Ve ./
s pecyjicimi osobami ohledné symptomu, pottebného klidového rezimu a jejich
zakladnich potfeb je pro zalobkyni jiz vycerpavajici. Pokud se pokousi samostatné
fungovat a vénovat se néjakym cinnostem, byt lehkym konicktim z lazka, tak dalsi dny
* v v/ o v 4 [ / v / ..V N
pocituje fadu pfiznaka a zhorseni stavu, které je neimérné k aktivité, ktera jej vyvolala.
Specifikem této nemoci je také stale trvajici riziko prudkého, az permanentniho
zhorseni celkového zdravotniho stavu, které s sebou kazda epizoda pretizeni nese. Z
toho duvodu je v pfipadé zalobkyné nutné dodrzovat strikini klidovy rezim i
preventivné a ¢innosti kazdy den davkovat a omezovat tak, aby k rizikovému pretizeni
nedochazelo.

Autonomni dysfunkce a syndrom posturalni ortostatické tachykardie (POTS)
zpusobuje u zalobkyné tézkou ortostatickou intoleranci. Kvali dysfunkeci ANS a
cévniho systému, a z toho plynouctho nadmérného odkrveni a odkysliceni mozku,
motani hlavy, tlaku na hrudniku a dusnosti, zatmivani pfed ocima, tachykardii, pocitu
4 i v v M 4 Ja v v/ / v/ 4

na zvracent, slabosti a tfesu v kondetinach, které zalobkyné zaziva ve vzpiimené poloze,
Ve v / /4 VvV 4 oV 4 Ve v M o1° / Vv

zije kazdy den téméf zcela upoutana na luzko. Sezeni u stolu ¢i v auté pro ni kvili vyse
jmenovanym obtizim neni vibec mozné. Syndrom POTS je také jeden z hlavnich
divodd, pro¢ zalobkyné ptilezitostné vyuziva invalidni vozik a dal$i pomucky. Az na
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18.

vyjimky neni zalobkyné schopna opoustét domov asamostatné se pohybovat ve
verejném prostoru. Cestovat je pro ni mozné jen v horizontalni poloze a za
predpokladu, ze pred cestou a po ni nékolik dni az tydna dukladné odpociva a omezuje
ostatni aktivity, vCetné socialniho kontaktu, komunikace a osobni hygieny. Jiz druhym
rokem je v natolik tézkém zdravotnim stavu, ze neni schopna vyuzivat hromadnou
dopravu, a to ani s doprovodem a na invalidnim voziku.

Onemocnéni myalgicka encefalomyelitida a syndrom posturalni ortostatické
tachykardie, ktera se u zalobkyné rozvinula jako podtyp postcovidového syndromu po
infekci SARS-CoV-2, patti mezi vysoce stigmatizovana a malo znama onemocnéni.
Zalobkyné k tomu poukazala na Studii pacientt s ME-CFS v CR 2024, kterou pfipojila
k zalobé. Kromé vyrazné snizené kvality kazdodenniho zivota a neschopnosti pracovat
s témito diagnézami Celi zalobkyné dodatetnym vyzvam, k nimz patfi chybéjici
podpora pojistovny a neexistujici lé¢ba (na ME/CFS, postcovidovy syndrom ani POTS
neexistuje jediny schvaleny lék ani podpurna terapie veskerou medikaci si tak v rezimu
mimo indikaci musi sama experimentalné vyhledavat a hradit). Ve svétle téchto
okolnosti je bohuzel nucena veskeré zbytky svych fyzickych a mentalnich kapacit
vyuzivat na management této komplikované a nakladné nemoci.

Z vyse uvedeného plyne, ze pracovni schopnost zalobkyné je snizena mimotradnym
zpusobem a ze jeji pri¢inou jsou pravé nedostatky, které jsou vyhradné zpusobeny
komplexem vsech jejich diagnéz ve vSech jejich symptomatickych projevech na jejt
osobé. Z uvedenych divodt zalobkyné povazuje napadené rozhodnuti za nezakonné,
nebot je zaloZzeno na nedostate¢né zjisténém zdravotnim stavu. Proto navrhla jeho
v 4 4 4 vV Vv 4 v/ v/ 4 . Vv . Ve 4 4 4 4 o
zruseni a vraceni véci zalované k dalsimu rizeni, jakoz 1 priznani nahrady nakladu
v/ 4
fizeni.

IV. Vyjadfeni Zalované

Ve svém vyjadreni ze dne 12. 12. 2024 zalovana uvedla, ze napadené rozhodnuti bylo
vydano na podkladé posudku ze dne 13. 9. 2024, vypracovaného pro ucely fizeni o
namitkach Institutem, ktery invaliditu zalobkyné posoudil tak, zZe se u zalobkyné jedna
o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, avsak nejde o invaliditu. Rozhodujici pfic¢inou
dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu zalobkyné s nejvyznamnéjsim dopadem
na pokles pracovni schopnosti je zdravotni postizeni uvedené v kapitole IX., odd. A,
polozce 7a prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., pro které se stanovuje mira poklesu
pracovni schopnosti 10 %. Vzhledem k dalsimu postizeni zdravotniho stavu se podle
ustanoveni § 3 odst. 1 uvedené vyhlasky zvysuje tato hodnota o 10 % a celkové cini 20
%.

Jak zZalovana vySe uvedla, v projednavaném pfipadé byl Institutem posuzovani
zdravotniho stavu vypracovan posudek dne 13. 9. 2024, ktery podle jejiho nazoru
spliiuje pozadavek Gplnosti, celistvosti a presvéddivosti, a ktery se vyporadava se vSemi
rozhodujicimi skute¢nostmi a jednoznaéné vymezil rozhodujici pficinu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu zalobkyné.

S ohledem na namitky Zalobkyné navrhuje zalovana dikaz posudkem Posudkové
komise MPSV CR, ktera je ve smyslu ustanoveni § 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb., o
organizaci a provadéni socialniho zabezpeleni, ve znéni pozdéjsich predpist, povolana
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k posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojisténce pro ucely
v /4 v/ 4 4
prezkumného fizeni soudniho.

V. Rizeni pted krajskym soudem

Krajsky soud predné posuzoval, zda byly splnény podminky fizeni, pficemz dospél k
zavéru, ze zaloba byla podana vcas [§ 72 odst. 1 zakona ¢. 150/2002 Sb., soudni rad
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 bodd, 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.

Ze spisové dokumentace Institutu a zalované krajsky soud zjistil nasledujici skutecnosti.
Zalobkyné byla uznana invalidni ve druhém stupni invalidity zji$fovacim posudkem
Institutu ze dne 15. 5. 2024. Podle tohoto posudku je rozhodujici pri¢inou dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu zalobkyné stav po myalgické encefalitidé a syndrom
chronické tnavy (kvalifikovan podle kapitoly 1., polozky 3c pfilohy k vyhlasce o
posuzovani invalidity). Funkéné jde o stfedné tézkou poruchu, ktera je popsana
v 1ékatrském nalezu z neurologie ze dne 5. 12. 2023 a doloZena vysetifenim ze dne 6. 11.
2023. Podle nazoru lékarky Institutu vznikla invalidita ke dni 5. 12. 2023, pficemz lze
oCekavat obnoveni pracovni schopnosti aadaptaci na postizeni pti vhodném
zaméstnani, a to v horizontu 2 let. Proto byla takto stanovena kontrola invalidity.

Krajsky soud nechal vypracovat posudek PK MPSV ze dne 6. 5. 2025, ktery byl
zpracovan komisi ve slozeni predsedy a dalstho lékatre sodbornosti neurologie.
Zalobkyné byla u jednan{ pttomna a byla vySetfena pfHtomnymi lékati, ptidem? méla
moznost popsat své subjektivni potize. Zdravotni obtize u ni zacaly po Covidu v roce
2022. Je vycerpana. Studovala, zila v zahraniéi aktivni zivot, denné sportovala, béhala,
jezdila na kole. Na konci cCervna 2022 dostala Covid, méla velké bolesti kloubu,
obrovskou slabost, méla pocit, ze ma silné priznaky. Lekar se rozhodl, ze nenasadi
antivirotika, nebot je mlada. Predtim byla tfikrat ockovana proti Covidu. Priznaky
infekce covid trvaly dlouho, neustupovaly (chfipkovy pocit, bolesti klouba, slabost
svald, pocit opilosti) a ani neustoupily. Jediné, co odeznélo, byl zanét dychacich cest.
Nasledné méla silna buSeni srdce v klidu, bolesti hrudniku, na plicich, hodné velkou
namahovou dusnost, nebyla schopna ani si udélat snidani, velké vycerpani, mravenceni
po celém téle.

Objektivné z vySetreni pti jednani komise vyplyva, ze nebylo mozné vysetrit dolni ¢ast

obliceje véetné dutiny Ustni, jelikoz zalobkyné si odmitla sundat respirator. Zalobkyné

je v kloubech hypermobilni, tonus na hornich i dolnich koncetinach byl symetricky.

Chuzi zvladla opatrnou nékolik krokd po mistnosti. Snazila se spolupracovat a na
v 4 4 4 v v

polozené dotazy odpovidala adekvatné a podrobné.

PK MPSV konstatovala relevantni zdravotnickou dokumentaci. Zalobkyné trpi
zdravotnimi obtizemi vyplyvajici z onemocnéni (postizeni) uvedenych v diagnostickém
souhrnu. V popredi obtizi je zejména stav po myalgické encefalitidé a syndrom
chronické dnavy (ME/CEFS). Chtize v normé, stabilni, synkinese jsou pfitomny. Je
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26.

27.

pritomna chronicka inava, bolesti kloubt, svalova slabost, stav po Covidu v 6/2022.
Dle interny 1/2024 od Covidu pretrvavaji stavy dusnosti, bolesti kloubt, hlavné
kolennich kloubt, myalgie velke, velka potreba spanku, inava, stavy slabosti. Miva
zvysené teploty, miva i zimnice, od Covidu ma kolapsové stavy. Dle kardiologie (echo
z listopadu 2023) nedilatovana leva komora, bez hypertrofie stén, bez regionalni
poruchy kinetiky a bez diastolické dysfunkce levé komory, bez dilatace levé siné a bez
chlopennich ¢i zkratovych vad na rovni sini. Bez dilatace pravé komory, bez klidové
plicni hypertenze. Dle EMG z ledna 2024 nic nesvéd¢i pro postsynaptickou poruchu
nervosvaloveho prenosu. Dle psychiatrie z brezna 2024 je zalobkyné v kontaktu sdilna,
spolupracuje, ochotné popisuje své problémy, odpovida adekvatné, orientovana,
lucidni, re¢ srozumitelna. Mysleni je koherentni, bez obsahovych nebo strukturalnich
poruch, hypoaktivita, velmi redukovan pracovni potencial, i bézna sebeobsluha je
namahava. Somaticky dominuje tnava, slabost koncetin, intolerance vzptimené
polohy. Vysoka mira unavitelnost i na psychickou namahu. Mnestické a intelektové
funkce v normé.

Zalobkyné je orientovana mistem, Casem, osobou, situaci, ma primérené chovani
1 komunikace, neni popisovana porucha intelektu ¢i paméti. Neni popisovana zjevnéji
narusena orientace zrakem (i sluchem. Kardiopulmonalné je kompenzovana, nejsou
uvadény zjevnéjsi zazivaci obtize ani inkontinence. Neni popisovana vyznamnéjsi
porucha statiky ¢i dynamiky patefe. Na hornich ani na dolnich koncetinach nenti
popisované vyznamnéjsi omezeni kloubni pohyblivosti. Je schopna samostatné chize,
ale chuze je pomalej$i alimitovand pro véwsi vzdalenosti. Pri chizi pouziva
kompenzacni pomucky, doma se opira o zdi ¢i nabytek, ale mimo domov se pohybuje
na invalidnim voziku.

Zalobkyné anamnesticky uvadi zavazny klinicky stav, zejména tézkou tnavnost,
slabost a hypomobilitu. Z hlediska objektivnich nalezd nelze klinicky prokazat
vyznamnéjsi patologii, coz rovnéz nelze prokazat ani v oblasti imunologie a MR
v v 4 I/ 4 v 4
mozku. Vysetfeni mozkomisniho moku nebylo provedeno. Nalezy dolozené ze
v/ v 4 7V M 4 4 M M 4 4 v v 4
zahraniCi ve znacné mife popisuji a hodnoti subjektivni stesky. Komplexni vysetfeni za
hospitalizace na vys$im pracovisti nebylo uskutecnéno. Objektivni zjiSténi ve znacné
v 4 i i v 4 / 4 v / M i / . /4 VvV
mife nekoreluji se subjektivné udavanym zavaznym klinickym stavem, zejména s tézce
omezenou celkovou mobilitou, jez subjektivné vede k Gplné ztraté praceschopnosti 1 k
Casteénému omezeni péce o vlastni osobu. Uvedené vede PK MPSV k zavéru, ze
v i Ve i i i VVv/ v v/ v o 4 \4 Vevy
zalobkyni nelze pfiznat invaliditu vyssitho stupné. V pripadé prukazu zavaznéjsi
objektivni patologie v budoucnu je jisté mozné uvedené stanovisko prehodnotit.

PK MPSV akcentovala mimotfadnou vyjimecnost pfipadu, kdy nelze vyloudit moznost
pritomnosti dosud neprokazaného zavaznéjsitho somatického postizeni. Zde by bylo
vhodné komplexni vySetteni zalobkyné na klinickém pracovisti. Rovnéz nelze vyloudit
moznost psychosomatického onemocnéni se zavaznym pribéhem. Za timto Gcelem by
byla vhodnd hospitalizace na psychiatrické klinice, napt. v Brné za tucelem
diagnostického pobytu a stanoveni diagnostiky pripadného dusevniho onemocnéni.
Rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu zalobkyné s
nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni schopnosti je zdravotni postizent, které
je srovnatelné s postizenim uvedenym v kapitole I. polozce 3b pfilohy k vyhlasce ¢.
359/2009 Sb., pro které se stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti 35 %. PK MPSV
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29.
30.

stanovila bez blizstho zduvodnéni datum vzniku invalidity na den 12. 10. 2024.
Podminky pro navyseni dle § 2 a § 3 vyhlasky o posuzovani invalidity nebyly dany.

Krajsky soud ve véci natidil dstni jednani, které se uskuteénilo dne 11. 8. 2025 za ticasti
zastupkyné zalobkyné, zalované a vetejnosti. Zalobkyné byla omluvena. Krajsky soud
shrnul obsah napadeného rozhodnuti, predchazejiciho spravniho fizeni a vyslechl
v / Vv 4 o 4 * IV 4 o 4 i / 4 4 4
prednesy ucastnikl. Zastupci Gcastniku odkazali na obsah svych procesnich podani.
Krajsky soud shrnul obsah soudniho a spravmiho spisu. Poukazal na rozdilna
4 4 M eV 4 v / 4 v .
posudkova hodnoceni mezi zjistovacim a prezkumnym posudkem lékare Institutu
z namitkového fizeni. K tomu zastupkyné zalobkyné podotkla, ze zalobkyné
v . . ’ Ve ’ . ’ , ’ ’ . ’
potrebuje klidovy rezim a trpi chronickym unavovym syndromem. Dale krajsky soud
proved] dikaz posudkem PK MPSV ze dne 6. 5. 2025 a dal obéma
stranam moznost se k jeho zavérim vyjadtit. Zastupkyné zalobkyné uvedla, ze se
zavéry posudku nesouhlasi a 1 nadale trva na tom, ze zalobkyné je invalidni ve III. stupni
invalidity. Dale predlozila lékarskou zpravu doc. MUDrr. S. D., PhD. ze dne 18. 6. 2025,
A% 4 4 4 v 4 v M 4 /4 v v 4 4 v
vniz se uvadi v zavéru nazor, ze jmenovana lékarka nepredpoklada, ze by se u
zalobkyné jednalo o psychosomatickou pricinu tézkosti, takze pripadna diagnosticka
hospitalizace na psychiatrickém oddéleni by nebyla pfinosna a doslo by ke zbytecné
stigmatizaci zalobkyné a narusent jejiho klidového rezimu. Zastupkyné zalobkyné dale
predlozila lestna prohlaseni dvou osob, které zalobkyni znaji. K dotazu soudu
zastupkyné zalobkyné sdélila, ze nesdileji se zalobkyni spolecnou domacnost. Po
seznameni s témito listinami a vyjadfeni zastupkyné zalované krajsky soud tyto
dukazni navrhy zamitl, nebot nemély zadny vztah k véci (otazka invalidity jako
poklesu pracovni schopnosti v dusledku dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu).
Zastupkyné zalované uvedla, ze se zavéry posudku PK MPSV souhlasi a povazuje ho za
Uplny a presvédCivy. Nasledné krajsky soud ukonéil dokazovani. V konecnych
navrzich zastupkyné zalobkyné setrvala na zalobnim petitu a zastupkyné zalované
ponechala meritorni rozhodnuti na ivaze soudu.

VL. Posouzeni véci krajskym soudem
Zaloba je dvodna.

Pravni Gprava posuzovani invalidity a podminek naroku na invalidni dichod je

\4 4 4 o /4 **V_V 4 4 v 4 4
obsazena v ustanoveni § 39 zakona o duchodovém pojisténi, které ve znéni platném a
G¢inném po 31. 12. 2009 upravuje tfi stupné invalidity. Jestlize pracovni schopnost
pojisténce poklesla nejméné o 35 %, avsak nejvice o 49 %, jedna se o invaliditu prvniho
stupné. Pokud se jedna o pokles pracovni schopnosti nejméné o 50 %, avsak nejvice o
69 %, jedna se o invaliditu druhého stupné, a konecné v ptipadé poklesu nejméné o 70
% se jedna o invaliditu tretiho stupné. Pti 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 a jak je pojiSténec na své zdravotni
postizeni adaptovan. Podle ustanoveni § 39 odst. 6 zikona o dichodovém pojisténi
plati, Zze za stabilizovany zdravotni stav [odstavec 4 pism. b)] se povazuje takovy
zdravotni stav, ktery se ustalil na Grovni, ktera umoznuje pojisténci vykonavat
vydéle¢nou cinnost bez zhorseni zdravotniho stavu vlivem takové Cinnosti; udrzeni

*1° ’ oV / Ve 4 v \4 4 4 Ve / /v
stabilizace zdravotniho stavu muze byt pfitom podminéno dodrzovanim uréite 1é¢by
nebo pracovnich omezeni.
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32.

33.

Spravni rozhodnuti o naroku na invalidni dichod je zavislé predevsim na odborném
lékatském posouzeni. Podle platné pravni Gpravy plati, ze zdravotni stav a pracovni
schopnost obc¢anu pro Géely prezkumného fizeni soudniho ve vécech dichodového
**V_V 4 /v 4 v/ 4 4 4 4 i 4 v/ 4 M
pojisténi a pro ucely odvolactho fizeni spravniho (tzn. namitkového fizeni) posuzuje
M i 4 ./ 4 v 7/ / 4 4
ministerstvo prace a socialnich véci, pokud napadené rozhodnuti bylo vydano na
zakladé posudku Institutu posuzovani zdravotniho stavu (dfive okresni spravy
socialniho zabezpeceni); za tim lelem zfizuje jako své organy posudkové komise. Pri
v 4 4 M v 4 bl

prezkumu takového rozhodnuti neposuzuje soud vécnou spravnost posudku, nebot k
tomu nema potfebné odborné znalosti. Posudek posudkové komise MPSV soud
hodnoti jako kazdy jiny dtkaz podle zasad upravenych v § 77 odst. 2 s. t. s., avsak s
ohledem na mimoradny vyznam v tomto fizeni byva tento posudek dikazem
rozhodujicim v pripadech, kdy z hlediska své celistvosti a presvédéivosti nevzbuzuje
zadnych pochyb, a nejsou-li tu ani zadné jiné skutecnosti nebo diukazy, kterymi by
spravnost posudku mohla byt zpochybnéna (viz k tomu napt. rozsudek Nejvyssiho
spravniho soudu ze dne 15. 5. 2013, ¢ j. 6 Ads 11/2013-20, pfistupny na
www.nssoud.cz). Pozadavek uplnosti a presvédéivosti kladeny na tyto posudky spociva
pak v tom, aby se komise vyporadala se vsemi rozhodujicimi skute¢nostmi, predevsim
s témi, které posuzovany namita, a aby své posudkové zavéry nalezité odtvodnila.

Jelikoz zalovana rozhoduje o naroku na invalidni dichod, pfip. 0 zméné tohoto naroku
¢i jeho odnéti ve dvouinstanénim fizeni, jsou zejména na jeji rozhodnuti v namitkovém
fizeni kladeny naroky na jasnost, srozumitelnost a Gplnost odiivodnéni (viz rozsudek
Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 7. 9. 2011, &j. 6 Ads 99/2011-43, pristupny na
www.nssoud.cz). Dle rozsudku Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 6. 8. 2008, ¢. j. 3
Ads 45/2008 - 46 totiz v pripadé, ze se jedna o odnimani pobirané davky diichodového
pojisténi podminéné dlouhodobé nepfiznivym zdravotnim stavem nebo obdobné také
ptiznani niz$tho stupné invalidity, je posudkova komise MPSV CR povinna
v v Ve VvV o M v v/ 7 v 4 1 ’
presvédcivé oduvodnit, v ¢em spociva zlepseni nebo stabilizace zdravotniho stavu
*eV_V Ve ’ 4 4 4 4 4 Ve 4 v/ v
pojisténce pri porovnani s obdobim, kdy odnimana davka byla priznana, pripadné zda
odnimana davka nebyla pfiznana na zakladé posudkového omylu.

Nalezitosti posudku upravuje s Gcinnosti od 1. 1. 2010 v ustanoveni § 7 vyhlaska ¢.
359/2009 Sb. Posudek o invalidité musi obsahovat mimo formalnich nalezitosti rovnéz
Ucel posouzeni a datum posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojisténce,
vycet rozhodujicich podkladt o zdravotnim stavu pojisténce, z nichz organ socialniho
zabezpeCeni vychazel pfi posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti
**V_V 4 vV _V 4 / /4 A 4 v 4 v Ve
pojisténce, skutkova zjisténi, ke kterym organ socialniho zabezpeceni dospél pri
posuzovani zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojisténce, vysledek posouzeni
zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti se stanovenim, zda se jedna o
dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav, stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti,
stupné invalidity, dne vzniku invalidity, dne zmény stupné invalidity nebo dne zaniku
invalidity, schopnosti vyuziti zachované pracovni schopnosti podle § 5 u pojisténce,
M h \4 4 4 * Ve 4 M / v 0, ./ 0, M
jehoz mira poklesu pracovni schopnosti ¢ini nejméné 35 % a nejvice 69 %, a zda je
**V_V v/ v 4 M M / v 0, / v v /
pojisténec v pripadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70 % schopen vydeéle¢né
¢innosti za zcela mimoradnych podminek. Obligatorni nalezitosti posudku je rovnéz
oduvodnéni vysledku posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni
schopnosti. Jde-li pfitom alespon o invaliditu I. ¢i I stupné (tedy pokles pracovni
schopnosti v rozmezi nejméné o 35 %, avsak nejvice o 69 %), musi posudek obsahovat



pokracovani 9 33 Ad 32/2024

34.

35.

36.

37.

rovnéz tzv. pracovnl rekomandaci, tedy doporuceni stran vhodného druhu prace,
kterou je pojisténec schopen pfi svém zdravotnim postizeni vykonavat (srov. k tomu
rozsudek Nejvyssiho spravaiho soudu ze dne 19. 6. 2012, ¢. j. 4 Ads 19/2012-18,
pristupny na www.nssoud.cz).

Krajsky soud obecné uvadi, ze otazka invalidity pojisténce je otazkou skutkovou,
nicméné dynamickou, nebot zdravotni stav i pracovni schopnost se v ase vyviji. Tomu
téz odpovida platna pravni Gprava, ktera umoznuje prezkum zjisténi této otazky nejen
v fizeni o opravnych prostredcich, ale také na zakladé nové podané zadosti z dtivodu
zmény (zhorseni) zdravotniho stavu ve smyslu ustanoveni § 56 odst. 1 pism. b) ZDP.

V pripadé zalobkyné jde o prvni zadost o invalidni dichod, pricemz jeji rozhodujict
zdravotni postizeni je pomérné tézko uchopitelné z hlediska prokazani funkénich
deficitd z hlediska dochované pracovni schopnosti. Jde o neuroimunologické postizeni
(post-covidovy syndrom), myalgickou encefalomyelitidu se syndromem chronické
Gnavy a POTS (syndrom posturalni ortostatické tachykardie). Post-covidovy syndrom
doposud nebyl normotvarcem zohlednén vyslovné ve vyhlasce o posuzovani invalidity,
a tudiz je treba pti posudkové kvalifikaci takového zdravotniho postizeni (souboru
komorbidit navazujicich na prodélané onemocnéni Covid-19) nalézt prevazujici
funkéni deficit nejvice omezujici posuzovaného vjeho pracovni schopnosti. Tato
zdravotni postizeni maji neurologicky i imunologicky rozmér, a proto ptipada v Gvahu

posudkova kvalifikace dle kapitoly I. ¢i ITI. prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity.

Krajsky soud vyhodnotil zjistény skutkovy stav ve svétle uplatnénych zalobnich
namitek a dospél k nasledujicim zavéram. Posudek PK MPSV ze dne 6. 5. 2025 povazuje
krajsky soud za Gplny z hlediska relevantnich podkladu (je zalozen na dostupnych
lékatskych zpravach obsazenych v posudkovém spisu, v namitkovém fizeni i
v soudnim fizeni, které zalobkyné pripojila k zalobé a nasledné i ty, které predlozila
pHimo PK MPSV). Clenem komise byl neurolog, co% odpovidd rozhodujicimu
zdravotnimu postizeni. Lékafsky nalez ze dne 18. 6. 2025
predlozeny zastupkyni zalobkyné pfi jednani soudu (doc. D.) je datovan az po vydani
napadeného rozhodnuti i posudku PK MPSV, pricemz nepfinasi zadné nove
skutecnosti krom doporuceni jmenované lékarky vztahujici se k ¢asti posudkového
zhodnoceni posudku PK MPSV. Zalobkyné pak byla pii jednani komise pitomna i
vySetiena. Zalobkyné také Gplnost posudku PK MPSV nijak nezpochybnila.

Z hlediska presvédcivosti predlozeného posudku PK MPSV krajsky soud konstatuje, ze
posudek je zdavodnén logicky, podrobné a prezkoumatelné. Bohuzel tu chybi presnéjsi
shoda mezi doposud zpracovanymi posudky ze zjisfovaciho a namitkového fizeni, coz
vSak krajsky soud pficita komplikovanému charakteru zdravotniho postizeni
zalobkyné, ktery prirozené rozSifuje moznosti posudkové Gvahy a kvalifikace pod
prislusné ustanoveni prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity. Krajsky soud spattuje
zakladni shodu v posudkovém nahledu na otazku invalidity zalobkyné mezi posudkem
zjistovacim (jenz dovodil druhy stupen invalidity a pokles pracovni schopnosti ve vysi
60 %) a posudkem PK MPSV ze dne 6. 5. 2025, ktery dovodil prvni stupen invalidity a
pokles pracovni schopnosti pouze v mife 35 %. Oba posudkové organy kvalifikovaly
rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu zalobkyné podle
kapitoly I. (infekce), polozky 3 (neuroinfekce - chronické), kde je zapotiebi dle
posudkovych kritérii vyhodnotit nasledky infekce anatomické a funkéni, zejm.


http://www.nssoud.cz/
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39.

40.

41.

42.

postizeni mozkovych nervl, parézy, sekundarni epilepsii, postizeni intelektu,
kognitivnich funkei, poruchy chovani, nasledky na pohybovém tstroji, smyslovych ¢i
jinych organech a dopad zjisténych skutecnosti na celkovou vykonnost a schopnost
zvladat denni aktivity. Podle PK MPSV jde pouze o lehkeé funkcni postizeni (20 - 35 %)
upravené v polozce 3b, které komise hodnotila na horni hranici (35 %), v niz zahrnula
1 ostatni komorbidity zalobkyné (zejm. prokazanou tachykardii - POTS).

Krajsky soud povazuje toto posudkové hodnoceni za nejpresvédlivéjsi ze vsech
doposud vypracovanych posudkd, nebot preferuje neurologické postizeni (byt obtizné
objektivizovatelné) pred syndromem POTS, ktery vyhodnotil jako rozhodujici pri¢inu
lékat v namitkovém fizeni. Pokud komise vyslovila potrebu dalsich podrobnéjsich
vySetteni psychosomatického stavu zalobkyné (nebyla kupt. provedena dosud lumbalni
punkce - vySetteni likvoru), pfip. 1 cestou hospitalizace, krajsky soud tento pohled sdili.
Teprve na zakladé podrobnéjsiho lékarského zkoumani by bylo mozno lépe urcit miru
dopadu post-covidového syndromu na pracovni schopnost zalobkyné. PK MPSV
zdtvodnila, pro¢ neni mozné priznat vyssi stupeni invalidity, pfi¢emz jeji Gvaha zcela
odpovida posudkovym kritériim kapitoly I. pfilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity.

Vzhledem k uvedenému krajsky soud povazuje posudek PK MPSV za stézejni diukaz
v otazce invalidity zalobkyné k datu vydani napadeného rozhodnuti. Podle krajského
soudu bylo dostate¢né prokazano, ze zalobkyné byla nejpozdéji k datu vydani
napadeného rozhodnuti invalidni, a to v prvnim stupni invalidity s poklesem pracovni
schopnosti v mire 35 %. Proto bylo tfeba zrusit napadené rozhodnuti v obou jeho
vyrocich, tedy jak vyroku (L) reformacnim, jimz byla zamitnuta zadost o pfiznani
invalidniho dichodu, tak 1 v jeho vyroku (I.) odnimacim pro futuro invalidni dachod
ode dne 12. 10. 2024.

VII. Zavér a nahrada nakladd fizeni

Vzhledem k tomu, Ze napadené rozhodnuti spocivalo na chybném zjisténi otazky
invalidity zalobkyné, krajsky soud tedy zrusil napadené rozhodnuti a vratil véc
zalované k dalsimu tizeni [§ 76 odst. 1 pism. b) s.f-s.], jak je ve vyroku L. tohoto
rozsudku uvedeno.

Pro dalsi fizeni je zalovana povinna vychazet z nasledujiciho pravaiho nazoru soudu,
jakoz i z vysledka dokazovani provedeného v otazce invalidity v soudnim ftizeni (§ 78
odst. 5 s.t.s.). Zalovana je tudi? povinna v pokracujicim nimitkovém ¥zeni nové
posoudit podminky naroku na invalidni diuchod a rozhodnout o jeho ptiznani pro
prvai stupen invalidity. Dale je povinna rozhodnout o doplatku invalidniho dichodu
za dobu, po kterou jej zalobkyné nepobirala v dusledku jeho odnéti ode dne 12. 10.
2024.

O nahradé nakladu fizeni krajsky soud rozhodl tak, Ze uspésné zalobkyni ptiznal
nahradu Glelné vynalozenych nakladu fizeni. Krajsky soud ptiznal nahradu naklada
dle dolozeného vyacltovani zastupce zalobkyné. Nahrada sestava z odmény za tti tkony
pravni sluzby (pfevzeti a priprava zastoupeni, sepsani zaloby a ucast na jednani pred
soudem). Plna moc byla zastupci zalobkyné udélena dne 16. 11. 2024 a zaloba byla
podana dne 18. 11. 2024. Krajsky soud postupoval dle ¢l. II prechodnych ustanoveni
vyhlasky ¢ 258/2024 Sb., kterou se méni vyhlaska Ministerstva spravedlnosti ¢.
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177/1996 Sb., o odménach advokatt a nahradach advokatu za poskytovani pravnich
sluzeb (advokatni tarif), ve znéni pozdéjsich predpisd, a tudiz Gkony pravni sluzby
ucinéné prede dnem nabyti G¢innosti novely advokatniho tarifu hodnotil dle tehdejsi
pravni upravy platné a i¢inné v dobé provedeni tkonu.

Dle ustanoveni § 9 odst. 2 advokatniho tarifu 4¢inného do 31. 12. 2024 bylo tarifni
hodnotou ve vécech naroki fyzickych osob v oblasti dichodového pojisténi 5 000 K¢,
coz znamena, Ze sazba za jeden ikon pravni sluzby ¢inila 1 000 K¢. Krajsky soud ptiznal
odménu za dva tkony pravni sluzby (pfevzeti a pfiprava zastoupeni, podani zaloby) po
1 000 K¢ a souvisejici rezijni pausal v celkové vysi 600 K¢ (2 x 300 K¢) podle § 7 bod 5.,
§ 9 odst. 5a § 13 odst. 4 advokatniho tarifu, celkem tedy 2600 K¢. Dale soud zapodital
tkon spolivajici v Gcasti zastupkyné zalobkyné na soudnim jednani jiz v sazbé dle
novelizovaného znéni advokatniho tarifu ode dne 1. 1. 2025 (§ 9 odst. 5 ve spojeni s § 7
bod 5 advokatniho tarifu v platném a G¢inném znéni), tedy 4 620 K¢. K tomu nalezi
jeden rezijni pausal ve vysi 450 K¢. Krajsky soud zvysil nahradu odmény o castku
pripadajici na 21 % DPH (zaokrouhleno na celé koruny nahoru podle § 146 odst. 1
zdkona ¢. 280/2009 Sb., danového fadu). Celkem nélezi na nihradé odmény za
zastupovani Castka 9 281 K¢, ktera tvori nahradu Gcelné vynalozenych nakladd fizeni.
Zalovana je povinna Zalobkyni tuto ¢astku uhradit za podminek uvedenych ve vyroku
I1. tohoto rozsudku.

Zalovana nebyla v fizeni Gspésna a pravo na nahradu nakladu fizeni ji neptislusi ex lege

(§ 60 odst. 2 s.ts.).

Poudeni: Protitomuto rozsudku lze podat kasacni stiznost ve lhuté dvou tydnt ode dne

jeho doruceni. Kasa¢ni stiznost se podava u Nejvyssiho spravaiho soudu.
V fizeni o kasacni stiznosti musi byt stézovatel zastoupen advokatem; to

4 4 . VvV M v v / Ve o 4
neplati, ma-li stézovatel, jeho zaméstnanec nebo clen, ktery za néj jedna nebo
jej zastupuje, vysokoskolské pravnické vzdélani, které je podle zvlastnich
zakonu vyzadovano pro vykon advokacie.

V Brné dne 11. srpna 2025

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



