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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Usti nad Labem rozhodl samosoudcem Mgr. Ladislavem Vasko ve véci

zalobkyné:  A.T., narozena dne X
bytem X

proti

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

o zalobé proti rozhodnuti Zalované ze dne 15. 4. 2025, ¢. j. X,

takto:
L Zaloba se zamita.

II. Zadny z Glastnik nemé pravo na nahradu naklada fizeni.

Odtvodnéni:

Zalobkyné se zalobou domahala zruseni rozhodnuti zalované ze dne 15. 4. 2025, ¢. j. X,
kterym byly zamitnuty jeji namitky a potvrzeno rozhodnuti zalované ze dne 31. 1. 2025, ¢.
j- X. Uvedenym rozhodnutim ze dne 31. 1. 2025 zalovana zamitla zadost zalobkyné o
invalidni dtchod pro nesplnéni podminek podle § 38 zakona ¢. 155/1995 Sb., o dtchodovém
pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpisu (dale jen ,zakon o dichodovém pojisténi®), nebot
podle posudku Institutu posuzovani zdravotniho stavu (dale téz ,Institut“ nebo ,,IPZS%) ze
dne 27. 1. 2025 neni zalobkyné invalidni, nebot z duvodu dlouhodobé nepriznivého
zdravotniho stavu poklesla jeji pracovni schopnost pouze o 10 %.
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Zaloba a dal¥i vyjad¥eni Yalobkyné

V zalobé zalobkyné namitala, Ze napadené rozhodnuti bylo vydano na zakladé nedostatecné
zjisténého zdravotniho stavu bez pfihlédnuti k § 39 zdkona o dichodovém pojisténi a
prilohy k vyhlasce, dvou posudkd, které se lisi. Vzhledem k vySe uvedenému zalobkyné
navrhla soudu zruseni rozhodnuti zalované, nebot jej povazuje za nezakonné.

Vyjadfeni Zalované k zalobé

Zalovand v pisemném vyjidteni uvedla, Ye neshledava probehlé fzeni za nespravné,
4 v/ 4 M M 4 **V_V v/ 4 4 Ve 4
posudkové rizeni za neobjektivni, nebylo zjisténo zadné pochybeni pri vyhotoveni
podkladového posudku. Rozhodnuti o namitkach je dostate¢né odivodnéno, jsou uvedeny
a konkretizovany vsechny lékarské zpravy, z nichz zalovana vychazela, jakoz i posudkova
rozvaha, zdravotni dokumentace byla pro posouzeni a vyhotoveni posudku zcela dostacujici,
posouzeni probéhlo dle platné vyhlasky o invalidité a v souladu se zdkonem o dichodovém
pojisténi. Zdravotni stav a jeho funkéni disledky byly pro Gclely posudkového zavéru
zjistény v rozsahu, ktery je dostate¢ny pro pouziti posudkovych kritérii stanovenych v
4 4 v i v i S 4 v v M / N4

pravnich predpisech, protoze byly objektivizovany vsechny skutecnosti, tykajici se
zdravotniho stavu nebo jeho funkénich dusledkt, vyznamné pro posudkovy zavér.
Podkladovy posudek IPZS ma dle zalované vSechny nalezitosti, a spliuje tak nalezitosti
Gplnosti, spravnosti a presvédcivosti, vyporadal se se vsemi rozhodujicimi skute¢nostmi.
Zdtraznila, ze divodem uznani invalidity nejsou subjektivni pocity a Gvahy zalobkyné,
vlastni vyhodnoceni zdravotnich potizi a svého zdravotniho stavu, ani tvrzeni jinych 1ékart,
nybrz jediné posudkova rozvaha vychazejici vyhradné z objektivné zjisténého zdravotniho
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stavu posudkovymi lékafi dle platné vyhlasky o invalidite.

Posouzeni véci soudem

O zalobé soud rozhodl v souladu s § 51 odst. 1 zakona ¢. 150/2002 Sb., soudni rad spravani,
ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,s. 1. s.%), bez jednani, nebot Zalobkyné i zalovana
nesdélily soudu do dvou tydnt od doruceni vyzvy sviij nesouhlas s takovymto projednanim,
ackoli byly ve vyzvé vyslovné pouleny, ze nevyjadii-li se v dané 1huté, ma se za to, ze souhlas
s rozhodnutim bez jednani byl udélen.

Z obsahu predlozeného spravniho spisu soud zjistil, ze napadené rozhodnuti bylo vydano
na zakladé posudku posudkové 1ékarky MUDr. J. M., ktera pti posouzeni zdravotniho stavu
a pracovni schopnosti dne 31. 3. 2025 posoudila zdravotni stav zalobkyné a dospéla k zavéru,
ze rozhodujici pticinou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu zalobkyné s
nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni schopnosti je rezidualni psychoticka porucha
pti dlouhodobém polymorfnim abusu vice psychoaktivnich latek. Smisena porucha
osobnosti. Polymorfni abusus a chronicka toxikomanie, toluen (od 11 let), pervitin a jiné
drogy, 1 heroin (od 17 let), idajné abstinuje, nyni abusus medikamenty (Tramal, Diazepam).
Klinicky orientovana, spoluprace limitovana exhausci a vlivem naduzivané medikace,
vzhledem k abusu medikace nelze kognici spolehlivé uréit, psychomotorické tempo
zpomalené, mysleni koherentni, neventiluje bludné myslenky, kontakt s realitou zachovan,
bez discipliny a motivace, verbalné nevypravna, vyhybava, snizena frustra¢ni tolerance,
pretrvavajici oblasné sluchové halucinace s jiz snizenou naléhavosti. Stav po suicidialnich
pokusech (leden 2001 skok z okna s 2,8 promile, v fijnu 2007 pokus o sebevrazdu
Actrapoidem). Lékarka IPZS konstatovala, ze se jedna o skodlivé uzivani bez funkcné
zavazného poskozeni funkce organt a systému. Toto zdravotni postizeni je uvedené v
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kapitole V, polozce 2a pfilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity, pro které stanovila mira
poklesu pracovni schopnosti 10 %. Lékarka IPZS vysvétlila, ze rozhodujici postizeni
zalobkyné nebylo mozné hodnotit podle kapitoly V, polozky 2b ¢i 2¢ ptilohy k vyhlasce o
posuzovani invalidity, nebof nejsou prokazany stavy stézkym poskozenim myslent,
chovani, deterioraci kognitivnich schopnosti ani neni prokizan stav s demenci, ztrata
odpovédnosti, stav s tézkym poskozenim funkce organt a systému. Po provedeném
prezkumu lékarka IPZS konstatovala, ze prvoinstanéni posudkovy zavér ze dne 27. 1. 2025
lze potvrdit, nebot se u zalobkyné nejedna o invaliditu. Lékarka IPZS vysvétlila, ze je s
prvoinstan¢nim posudkovym zavérem v souladu ve smyslu neuznani invalidity. Lékat v
prvanim stupni fizeni zdravotni stav zalobkyné spravné vyhodnotil a pouzil spravna
posudkova kritéria.

Podle § 39 odst. 1 zakona o dichodovém pojisténi plati, ze ,/plojisténec je invalidni, jestliZe z
diivodu dloubodobé nepriznivého zdravotnibho stavu nastal pokles jeho pracovni schopnosti
nejméné o 35 %.“Z odstavce 2 citovaného ustanoveni vyplyva, ze pokud pracovni schopnost
pojisténce poklesla nejméné o 35 %, avsak nejvice o 49 %, jedna se o invaliditu prvniho
stupné, pokud poklesla nejméné o 50 %, avsak nejvice 0 69 %, jedna se o invaliditu druhého
stupné, a pokud poklesla nejméné o 70 %, jedna se o invaliditu tretiho stupné.

Pracovni schopnost je definovana v § 39 odst. 3 zdkona o diuchodovém pojisténi, podle
kterého plati, ze ,/plracovni schopnosti se rozumi schopnost pojisténce vykondvat vydélecnou
Cinnost odpovidajici jeho télesnym, smyslovym a dusevnim schopnostem, s priblédnutim k
dosazenému vzdélani, zkusenostem a znalostem a predchozim vydélecnym cinnostem. Poklesem
pracovni schopnosti se rozumi pokles schopnosti vykondvat vydélecnon cinnost v diisledku
omezent télesnych, smyslovych a dusevnich schopnosti ve srovndni se stavem, ktery byl u pojisténce
pred vznikem dlouhodobé nepriznivého zdravorniho stavu.“ V souladu s odstavcem 4
citovaného ustanoventi se pri urcovani poklesu pracovni schopnosti vychazi ze zdravotniho
stavu pojisténce dolozeného vysledky funkénich vysetfeni; pritom se bere v Givahu, zda jde
o zdravotni postizeni trvale ovliviiujici pracovni schopnost, zda se jedna o stabilizovany
zdravotni stav, zda a jak je pojisténec na své zdravotni postizeni adaptovan, schopnost
rekvalifikace pojisténce na jiny druh vydélecné ¢innosti, nez dosud vykonaval, schopnost
vyuziti zachované pracovni schopnosti v ptipadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 35
% a nejvice o 69 %, v pripadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70 % téz to, zda je
pojisténec schopen vydéleéné ¢innosti za zcela mimoradnych podminek.

V § 39 odst. 5 zakona o dichodovém pojisténti je dale stanoveno, ze ,,/zja zdravotni postiZzeni
se pro #cely posouzeni poklesu pracovni schopnosti povazuje soubor vsech funkcnich poruch, které
s nim souviseji.“ V souladu s odstavcem 6 téhoz ustanovent se za stabilizovany zdravotni stav
povazuje takovy zdravotni stav, ktery se ustalil na Grovni, ktera umoznuje pojisténci
4 / v v Ve v 4 4 . ’ Ve .
vykonavat vydélecnou ¢innost bez zhorSeni zdravotniho stavu vlivem takové Cinnosti;
\4 4 1 4 oV / Ve /7 vV v 4 4 Ve 7
udrzeni stabilizace zdravotntho stavu muze byt pritom podminéno dodrzovanim urcité
1é¢by nebo pracovnich omezeni. Podle odstavce 7 téhoz ustanoventi je pojisténec adaptovan
na své zdravotni postizeni, jestlize nabyl, popfipadé znovu nabyl schopnosti a dovednosti,
které mu spolu se zachovanymi télesnymi, smyslovymi a dusevnimi schopnostmi umoznuji
vykonavat vydélecnou ¢innost bez zhorseni zdravotniho stavu vlivem takové Cinnosti.

Soud podotyka, ze procentni mira poklesu pracovni schopnosti se vzdy urluje v celych
v/ 4 v 4 4 4 M o 4

Cislech s tim, ze procentni miry poklesu pracovni schopnosti podle druht zdravotniho
postizeni jsou uvedeny v priloze k vyhlasce o posuzovani invalidity. Z § 2 odst. 3 této
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vyhlasky pfitom vyplyva, ze [jfe-li pricinou dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu
pojisténce vice zdravotnich postiZeni, jednotlivé hodnoty procentni miry poklesu pracovni
schopnosti stanovené pro jednotliva zdravotni postiZzeni se nescitaji; v tomto pripadeé se urci, které
zdravotni postiZzeni je rozhodujici pricinou dloubodobé nepriznivého zdravotnibo stavu,
a procentni mira poklesu pracovni schopnosti se stanovi podle tohoto zdravotnibo postizeni se
zietelem k zdvaZnosti vlivu ostatnich zdravotnich postizeni na pokles pracovni schopnosti
pojisténce. Za rozhodujici pricinu dloubodobé nepriznivého zdravotniho stavu se povaZuje takové
zdravotni postizent, které md nejvyznamnéjsi dopad na pokles pracovni schopnosti pojisténce.

Podle § 3 odst. 1 vyhlasky o posuzovani invalidity dale plati, ze /o] pFipadé, Ze pricinou
dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu pojisténce je vice zdravotnich postiZzeni a v diisledku
pisobeni téchto zdravotnich postizeni je pokles pracovni schopnosti pojisténce vétsi, nez odpovidd
horni hranici miry poklesu pracovni schopnosti uréené podle rozhodujici priciny dloubodobé
nepriznivého zdravotniho stavu, lze tuto horni hranici zvysit az o 10 procentnich bodu.

V projednavané véci tedy byla zadost zalobkyné o invalidni dtchod i jeji namitky zamitnuty
s odavodnénim, ze z divodu jejiho dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu poklesla jeji

i sch 10 %, pficemz ik narok invalidni dichod je vsak <
pracovni schopnost o 10 %, pfi¢emz pro vznik naroku na invalidni dichod je vSak nutné,
aby mira poklesu pracovni schopnosti byla minimalné 35 %.

Soud pfipomina, ze jednim z pfedpokladi pro vznik naroku na invalidni dichod je existence
invalidity pojisténce ve smyslu § 39 odst. 1 zakona o dichodovém pojistént, jak vyplyva z §
38 tehoz zakona. Bylo proto tfeba zjistit, zda zalobkyné ke dni vydani napadeného
rozhodnuti spliiovala podminky invalidity, tedy zda u ni doslo k poklesu pracovni
schopnosti nejméné o 35 %. V této souvislosti soud poznamenava, ze v daném pripadé
nebylo mezi Gcastniky fizeni zadného sporu o tom, ze zalobkyné ziskala potfebnou dobu
pojisténi, coz je druhy predpoklad pro vznik naroku na invalidni dachod, jak vyplyvaz § 38
zakona o duchodovém pojisténi, a proto soud jiz bez dalsitho vychazel ze skutenosti, ze
zalobkyné potrebnou dobu pojisténti ziskala.

Vv / Vv /7 vV \4 4 4 o v 4 v /4
Jiz vySe bylo zminéno, ze napadené rozhodnuti bylo oduvodnéno zavérem posudkove
lékarky Institutu o mife poklesu pracovni schopnosti zalobkyné. Soud se s timto zavérem
lékarky nespokojil, a protoze nema odborné lékarské znalosti, na nichz posouzeni invalidity
predevsim zavisi, vyzadal si v ramci predmétného soudniho fizeni v intencich § 52 odst. 1
v navaznosti na § 77 s. f. s. odborny posudek od Posudkové komise Ministerstva prace a
socialnich véci v Usti nad Labem (dale jen ,posudkova komise®), ktera je v téchto vécech
dle § 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialnitho zabezpeceni,
povolana k posouzeni zdravotniho stavu zalobce. Tato komise nové posoudila celkovy stav
v v 4 / M c 4 M . / /4 v
zalobkyné, dale také posoudila pokles jeji pracovni schopnosti a zaujala posudkovy zavér o
invalidité Zalobkyné.

Z obsahu posudku ze dne 3. 11. 2025 vypracovaného posudkovou komisi, se kterym byli
Gcastnici soudem seznameni a k némuz méli moznost se vyjadrit, soud zjistil, ze komise
jednala v fadném slozent, posudek byl vypracovan po studiu a zhodnoceni zdravotniho stavu
zalobkyné na zakladé predlozené lékaiské dokumentace a odbornych 1ékarskych nalezt dne
3. 11. 2025. Zalobkyné byla jednani komise dne 3. 11. 2025 pitomna. Déle je z posudkové
dokumentace patrno, jaké lekarské nalezy méla posudkova komise k dispozici. Na zakladé
posouzeni vSech zdravotnich nalezl relevantnich pro souzenou véc, spisové dokumentace
namitkového rizeni, spisové dokumentace Institutu a zdravotni dokumentace praktického
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lékate pak posudkova komise dospéla k zavéru, ze pokles pracovni schopnosti zalobkyné ke
dni 15. 4. 2025 byl 30 %, coz neodpovida zadnému stupni invalidity.

Posudkova komise konstatovala, ze se u zalobkyné jednalo o dlouhodobé neptiznivy
zdravotni stav s tim, ze rozhodujici pficinou tohoto stavu s nejvyznamnéj$im dopadem na
. ey ’ .o . . Vv 7 ‘(e ’ /
pokles jeji pracovni schopnosti je porucha osobnosti smisena modifikovana dlouhodobym
abusem navykovych latek. Toto zdravotni postizeni je uvedené v kapitole V, polozce 7b
ptilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity, pro které se stanovuje mira poklesu pracovni
schopnosti 30 %. Posudkova komise pouzila dolni hranici rozmezi, protoze u zalobkyné
4 4 v 4 . 4 A% Vev/ ‘[ M 4 v
neprokazala zavazné maladaptivni poruchy, ale pro obtiznéjsi specifikaci zalobkyné
spliiovala kritéria smisené poruchy osobnosti s rysy nékolika poruch. Posudkova komise
uvedla, ze zalobkyné nebyla v poslednich letech hospitalizovana v psychiatrickych
lazkovych zatizenich. Pfi vysetreni u posudkové komise odbornou lékarkou z psychiatrie
bylo zjisténo, ze zalobkyné je plné orientovana, vigilni, bez znamek intoxikace,
psychomotorické tempo v normé, zvySena spontaneita, mimika a gestikulace zvysena,
teatralni, zfejmé v ramci etnika, nalada zcela v normé, upravena, situacni dysforie pti
bolestech vazanych na pohyb, o depresivni naladu se nejedna, ventiluje myslenky na
sebeposkozeni, rovnéz vazané na bolest v ramci impulzivity, mysleni a vnimani bez
. / 4 o 4 J i 4 4 M o 4 v v
psychotickych fenoména, udavané intermitentni sluchové halucinace pusobi nevérohodné,
pamét a intelekt v normé, osobnost simplexni, dlouhodoby abusus navykovych latek v
/4 4 v/ v / /4 . . v v/ M
anamneéze, nahled Castecny, v celkovém obraze dominuje predevsim porucha osobnosti
smiSena modifikovana dlouhodobym abusem navykovych latek, dominuji rysy emocni
nestability.

Posudkova komise dale poukazala na to, Ze z rehabilita¢niho hlediska nebyly vysetfenimi
zalobkyné zjistény vyznamné funkéni pohybové poruchy na hornich ¢i dolnich kondetinach
ani svalové atrofie. Z neurologického hlediska neméla deklarované motorické oslabeni
koncetin.

Posudkova komise konstatovala, ze se jedna o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav se
stavem po polytraumatu po skoku z okna 3. patra v roce 2022. Zpusobila si frakturu L2,
panve, pilonu tibie pravé dolni koncetiny a pravého zapésti a kontuzi srdce s kardiogennim
sokem. Podstoupila radu operaci - zadni stabilizaci L1-L2,3, zevni fixaci panve, revizi
perikardu a repozici srdce, OS distalni tibie, zapésti bylo lé¢eno konzervativné. Po stabilizaci
stavu a sejmuti ZF a sadry byla pfijata na rehabilitaéni oddéleni ke komplexni rehabilitaci.
Zde spolupracovala, zvladla chuzi o 2 francouzskych holi s dohledem, motorika a rozsah
pohybu kloubt hornich i dolnich konéetin neporuseny. Pti rehabilitaci nebyla aktivni, spise
polehavala na lizku a rehabilitovala pouze na vyzvu. Byla propusténa 25. 11. 2022, byla
vybavena ¢tytkolovym choditkem. Poznamenala, Ze se jedna se o zalobkyni s dominujicim
dusevnim onemocnénim se smiSenou poruchou osobnosti, od 11 let uzivatelka drog
(pervitin, toluen, heroin), ve 14 letech porodila, ZS absolvovala, nikdy nepracovala. V
dokumentaci dolozen i letity abusus alkoholu, tramadolu a diazepamu. Opakované TS v
ebrieté, v roce 94 probéhl generalizovany epilepticky zachvat v ebrieté. Non-compliance
k lécbé, posledni zachvat probéhl v roce 2019. Probéhla i hepatitida C, na dovysetteni nesla.
Je dispenzarizovana v neurologické a psychiatrické ambulanci, ani pred Urazem tam
nedochazela. Po dimisi do domactho prostiedi se dle anamnézi mimo lizko témér
nepohybuje a Ucelové se nechavala plné opelovavat matkou. Dle kontrolniho
traumatologického vysetfeni v srpnu 2023 chodi po byté s 2 FH, v pravém zapésti je hybnost
volna, panev je pevna, hybnost kycelnich kloubt bez omezeni, v pravém hleznu je omezena
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DF. Postaveni fraktur je dobré, prohojeno, OS material bez znamek uvolnéni. Kontrolni
ECHO srdce je v poradku. Z podkladové dokumentace dle posudkové komise jasné vyplyva,
ze zalobkyné je orientovana ve vSech modalitach, osobnost anomalni, chovani simplexni,
komunikace, pamét a intelekt subnormni, zrak a sluch véku pfiméreny funkéni nalez, bez
deklarované zavazné poruchy kognitivnich ¢i fatickych funkci. Kardiopulmonalné je
kompenzovana, akce srdeni pravidelna, ozvy ohranidené, dychani ¢isté, sklipkové, jizva nad
sternem keloidni, sternum stabilni bez krepitaci, bficho mékke, nebolestivé, bez hmatné
rezistence. Horni koncetiny bez deformit a popisovanych zavaznych funkénich deficitt s
aktivni hybnosti, bez omezeni rozsahu pohybu, bez omezeni motoriky. Dolni koncetiny
bez zanétlivych zmén a otokd, bez popisovanych tézkych funkcnich deficitt a defiguraci
¢i destrukce skeletu, v tfislech zhojené jizvy po ZF. Panev pevna, v kycelnich kloubech bez
omezeni rozsahu pohybu, citlivost pravého SI, kolena a levé hlezno s plnou hybnosti, v
pravém hleznu mirny otok, klidna, zhojena jizva, PF 10 st., DF 50 st. Orient. neurol. bez
lateralizace, bez sval. atrofii na HKK i DKK, stoj a chtize s pomoci 2 FH schopna, DKK plné
funkéni, stojné, bez motorického oslabeni.

Posudkova komise zastavala nazor, ze zalobkyné byla schopna vykonavat obecné lehké

/4 v i /4 4 . 4 4 7 Ve o v 4 v / 4 4
pomocneé délnickeé prace bez nutnosti celodenntho stani ¢i chize, napt. v chranénych dilnach
pti komplementaci vyrobku do krabic apod. Posudkova komise uzavrela, ze z funkéniho
hlediska nebyla naplnéna kritéria ani pro invaliditu prvatho stupné.

Soud zhodnotil vySe citovany posudek posudkové komise ze dne 3. 11. 2025, ktery
predstavuje stézejni dukaz v tomto soudnim ftizenti, a dospél k zavéru, ze tento posudek byl
vypracovan po nalezitém posouzeni zdravotniho stavu zalobkyné na zakladé predlozené
lékarské dokumentace a odbornych lékarskych nalezt. Lékarky posudkové komise pritom
shodné jako posudkové lékarky Institutu vyhodnotili, Ze zalobkyné neni invalidni,
nebot mira poklesu jeji pracovni schopnosti nedini nejméné 35 %. Z pohledu soudu je proto
predmétny posudek posudkové komise Gplny a presvédéivy.

Soud shrnuje, ze zdravotni stav zalobkyné byl posouzen dvéma posudkovymi lékarkami
o v /4 4 v/ 4 / VeV v v 4 4 v
v prubéhu spravniho fizeni a posudkovou komisi, pfi¢emz vsechny posudkoveé lékarky
dospély ke shodnému posudkovému zavéru, ze zalobkyné neni k datu vydani napadeného
rozhodnuti invalidni ani pro invaliditu prvniho stupné, a téz se shodly na hodnoceni
N4 V/Ve v v/ i / 4 . / Vev/y
rozhodujici pficiny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu s nejvyznamnéj$im
dopadem na pokles pracovni schopnosti, kterdje psychiatrického zaméteni z davodu
dfivéjsiho dlouhodobého uzivani navykovych latek. Je pravdou, ze posudkova komise se
odlisila u stanoveni konkrétni rozhodujici pfic¢iny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
M v 4 v/ v \4 v/ /v 4 7. 1
stavu a jeho podrazeni pod prislusnou polozku prilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity.
Posudkova komise vsak dle soudu presvédcivé oduvodnila své posudkové zavéry, priemz
./ /4 v */ i /4 v / 4 4 4 v 4 M i ..
jeji zavéry maji oporu i v lékarskych zpravach, které méla posudkova komise k dispozici.
Soud nema pochybnost o spravnosti lékarskych zavéra posudkovych lékarek, nebot
posudkové zavéry se ohledné toho, ze zalobkyné nebyla invalidni ani pro invaliditu prvniho
stupné, nebot mira poklesu jeji pracovni schopnosti ¢inila nejvyse 30 %, nelisily.

Soud zduraznuje, ze zdravotni stav zalobkyné byl posouzen celkem tfikrat (dvakrat ve

spravnim rizeni, jednou posudkovou komisi), a soud ma tak k dispozici dostatek

posudkovych zavért ohledné naplnéni, resp. nenaplnéni, predpokladu invalidity v pripadé

zalobkyné ke dni vydani napadeného rozhodnuti. Posudek posudkové komise, ktera je
4 4 4 / Vv 4 v/ 4

povolana k hodnoceni zdravotniho stavu pro Glely tohoto typu soudniho tizenti, ze dne 3.

Shodu s prvopisem potvrzuje G. Z.
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11. 2025 ve spojeni s posudky vyhotovenymi v pribéhu spravniho tizeni shledal soud zcela
dostatenymi pro rozhodnuti ve véci.

Soud dale podotyka, ze tkolem posudkovych 1ékati a posudkové komise je ,pouze hodnotit
zdravotni stav Zadateli podle kritérii stanovenych pravnimi predpisy, nikoliv provddeét primarni
klinicka zjisténi. To je sikolem oset?ujiciho lékare stéZovatele a lékars odbornych, u nichz se léc.
Ti se pak podileji na kompletizaci zdravotni dokumentace” (viz rozsudky Nejvyssiho spravniho
soudu ze dne 15. 5. 2013, ¢. j. 3 Ads 91/2012-19, nebo ze dne 5. 2. 2016, ¢. j. 2 Ads 209/2015-
76). Ulohou posudkovych 1ékatd je tudiz posoudit dlouhodobé nep¥znivy zdravotni stav
posuzované osoby, urcit rozhodujici zdravotni postizeni a vyhodnotit funkéni dopad tohoto
rozhodujictho zdravotniho postizeni na pokles pracovnich schopnosti na podkladé
zdravotni dokumentace osetfujicich lékarti a odbornych 1ékari. Posudkova komise tedy
postupovala spravné, jestlize ke dni vydani napadeného rozhodnuti posoudila miru
onemocnéni zalobkyné a jeho dopad na pracovni potencial Zalobkyné na zakladé zdravotni
dokumentace osetfujictho lékare zalobkyné a lékarskych zprav odbornych lékart, ktefi
zalobkyni osetfovali. Soud dale zdtraznuje, ze ¢lenkami posudkové komise byla rovnéz
lékarka MUDr. Zdenka Stanikova, ktera je specialistkou v oboru psychiatrie, tedy lékatského
oboru, pod néjz spada rozhodujici zdravotni postizeni zalobkyné; dale byla dlenkou
posudkové komise MUDr. Michaela Svobodova s odbornosti fyziatrie a rehabilita¢ni
lékatstvi. Ani ve slozeni posudkové komise tedy soud neshledal pochybeni.

Soud nijak nezpochybruje existenci ani dlouhodobost zdravotnich obtizi zalobkyné,
které nepochybné plsobi komplikace a omezeni v jejim zivoté, nicméné zduraznuje, ze
priznani davky musi byt podlozeno objektivné zjisténym zdravotnim stavem, coz se v tomto
v/ v bl v /4 4 v 4 4 v/ 7. 4 i

pripadé nestalo, nebot obé posudkove lekarky ve spravnim rizeni i posudkova komise v

4 v/ 4 v v 4 v v 4 4 * Vv v
soudnim fizeni shodné dospély k zavéru, ze mira poklesu pracovni schopnosti zalobkyné
nedosahuje nejméné 35 %.

Soud k namitkdm zalobkyné uvadi, Ze posudky vypracované ve spravnim fizeni nejsou
ve vzajemném rozporu, a nejsou tedy ani protichtidné. Naopak, posudky vypracované ve
spravnim fizeni jsou shodné jak v urleni rozhodujictho zdravotniho postizeni zalobkyné,
tak i v jeho podrazeni pod zdravotni postizeni uvedené v kapitole V, polozce 2a prilohy k
vyhlasce o posuzovani invalidity. Posudky, které slouzily jako podklad pro rozhodnuti
zalovaneé, také vzaly v potaz vSechna onemocnéni a zdravotni postizeni zalobkyné, které
byly dle soudu i vyhodnoceny. Soud proto nesouhlasi s namitkou zalobkyné, ze by si
posudky vypracované pro ucely spravniho fizeni protifedily ¢i ze by byly ve vzijemném
rozporu.

Soud dle § 52 odst. 1s. f. s. neprovedl k navrhu zalobkyné dokazovani rozhodnutim zalované
ze dne 15. 4. 2025 a prvostupniovym rozhodnutim ze dne 31. 1. 2025 a posudky posudkovych
lékarek ze dne 27. 1. 2025 a 31. 3. 2025, nebot uvedené listiny jsou soucasti spravniho spisu,
kterym se dokazovani v soudnim rizeni spravnim neprovadi.

S ohledem na shora uvedené skutecnosti tedy soud dospél k zavéru, ze zaloba neni divodna,
a proto ji vyrokem rozsudku I. podle § 78 odst. 7 s. t. s. zamitl.

Soucasné soud podle § 60 odst. 1 a 2 s.f.s. vyrokem rozsudku II. nepfiznal zadnému
/ Vv 4 o 4 4 4 o V/ 4 > Vv v v s 7/ vV /4

z UCastnikd pravo na nahradu nakladd fizeni, nebot zalobkyné nebyla ve véci Gspésna a

\4 / 4 4 o V/ 4 v/ v/

zalované nahrada nakladu fizeni nepfislusi.

Shodu s prvopisem potvrzuje G. Z.
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Poulent:

Proti tomuto rozhodnuti lze podat kasaéni stiznost ve lhité dvou tydnd ode dne jeho
dorudeni. Kasalni stiznost se podava ve dvou vyhotovenich u Nejvyssiho spravniho soudu,
sidlem Moravské namésti 611/6, 657 40 Brno. O kasacni stiznosti rozhoduje Nejvyssi
spravni soud.

Lhita pro podani kasalni stiznosti kondi uplynutim dne, ktery se svym oznacenim shoduje
se dnem, ktery uréil pocatek lhiity (den doruéeni rozhodnuti). Pfipadne-li posledni den lhity
na sobotu, nedéli nebo svatek, je poslednim dnem lhity nejblize nasledujici pracovni den.
Zmeskani lhaty k podani kasaéni stiznosti nelze prominout.

Kasacni stiznost 1ze podat pouze z divodt uvedenych v § 103 odst. 1s. t. s. a kromé obecnych
nalezitosti podani musi obsahovat oznadeni rozhodnuti, proti némuz sméfuje, v jakém
rozsahu a z jakych divoda jej stézovatel napada, a 4daj o tom, kdy mu bylo rozhodnuti
doruceno.

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
4 . ’ V17 4 &5 /v ’ ’ o \2 4 / .

pravnicke vzdélani, které je podle zvlastnich zakonu vyzadovano pro vykon advokacie.

Usti nad Labem 23. titnora 2026

Mgr. Ladislav Vasko v. r.
samosoudce

Shodu s prvopisem potvrzuje G. Z.



