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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

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

zalobkyné: J.C.
bytem X
proti
zalované: Ceska sprava socilniho zabezpeeni

sidlem Ktizova 25, Praha 5
o zalobé proti rozhodnuti Zalovaneé ze dne X, ¢. j. X
takto:

I.  Zaloba se zamita.
II. Zadny z Géastnik nema pravo na nahradu nakladdt fizeni.

Odavodnént:

I. Vymezeni véci

1. Zalobkyné brojila proti rozhodnuti Zalované ze X, &j. X (dile jen ,napadené
rozhodnuti®), jimz Zalovana zamitla namitky proti rozhodnuti zalované ze dne 27. 3.
2025, ¢.j. R-27.3.2025-421/725 702 4610 (dale jen ,prvostupniové rozhodnuti®), kterym
doslo zamitnuti zadosti o invalidni dtchod podle ustanoveni § 38 zakona ¢&. 155/1995
Sb., o dichodovém pojistént, ve znéni pozdéjsich predpist (dle jen ,ZDP<).
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2. Podkladem prvostupnového rozhodnuti byl posudek o invalidité Institutu posuzovani
zdravotniho stavu (dale jen ,Institut®) ze dne 19. 3. 2025, podle néhoz zalobkyné neni
invalidni, nebot jeji pracovni schopnost poklesla z davodu dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu o 30 %.

II. Napadené rozhodnuti

3. 'V rizeni o namitkach pted zalovanou bylo prezkoumano prvostupnové rozhodnuti v
plném rozsahu vletné uplatnénych namitek.

4.V novém posudku o invalidité ze dne 9. 6. 2025 byl zdravotni stav zalobkyné hodnocen
jako dlouhodobé nepfiznivy stim, ze dle diagnostického souhrnu zalobkyni trapi
zejména nasledujici zdravotni postizeni: vlekly bolestivy paterni syndrom polyetazovy
pti regresivnich zménach a gonartréza IL. stupné.

5. Posouzeni dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu zalobkyné probéhlo v jeji
nepritomnosti. Dle posudkového zavéru Institutu je u zalobkyné rozhodujici pti¢inou
bolestivy syndrom paterni funkéné stredné tézky (kapitola XIII, oddil E, polozka 1b
prilohy k vyhl. ¢ 359/2009 Sb.), pricemz pokles pracovni schopnosti byl urcen aplikaci
horni hranice polozky (20 %). Mira poklesu pracovni schopnosti byla ve smyslu § 3
vyhlasky ¢&. 359/2009 Sb. zvySena vzhledem k vlivu na schopnost vyuzit dosazené
vzdélani a rekvalifikaci na vyslednych 30 %.

6. K uvedenému hodnoceni se vposudku Institutu uvadi, ze rozhodujici pfi¢inou
dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu je regresivni postizeni vice Useka patere,
polytopni blokady s omezenim pohyblivosti, svalové dysbalance, porucha statiky a
dynamiky patefe sobcCasnymi projevy kofenoveého drazdéni, bez vyznamnéjsiho
neurologického nalezu a bez znamek poskozeni nervu. U zalobkyné se nejedna o stredné
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tézké funkéni postizeni patete s recidivujicimi projevy korenového drazdéni s funkéné
vyznamnym neurologickym nalezem, ani svalové atrofie a poruchu hybnosti. Podle
lekare Institutu je vhodny rezim vertebropata - neni vhodna fyzicky tézka prace

Vv / / 4 . 4 4 4 v /v 4
v predklonu, ve vynucenych a setrvalych polohach a spojena se zvedanim a prenasenim
bremen v naro¢nych klimatickych podminkach.

7. Zalovan shrnula, Ze zdravotni stav Zalobkyné byl posouzenkomplexné i nad rimec
vznesenych namitek. Jelikoz nebylo prokazano, ze by zalobkyné byla invalidni, byly
namitky zamitnuty jako neduvodné.

III. Zaloba

8. Ve své zalobé a jejim doplnéni ze dne 6. 8. 2025 zalobkyné namitla, ze dle doporucenti
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z lazenske lecby v Celadné ma pro Glevu patere a pri chuzi nosit trekingoveé hole, ktere

nyni pouziva, protoze si tim lépe vyrovnava patet. Je uchazeckou o zaméstnani. Kvuli
bolesti patefe nemuze zvedat tézka bremena.

9. Zalobkyné konkrétnéji uvedla, Ze m4 problém v oblasti sedaciho nervu, kde ma ziZené
ploténky. Pti vétsi zatézi ji zacne bolet sedaci nerv. Omezuje ji to v pohybu i ostatnich
tkonech. Nevydrzi pracovat jen vsedé nebo ve stoje nékolik hodin, musi sttidat polohy.
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Casto také pocituje bolesti kolen. M4 artrézu obou kolena a polyneuropatii nohou.
Chodi na pravidelné kontroly na ortopedii, nervové a endokrinologii se stitnou zlazou,
kterou ma mnoho let po operaci. Pri vétsim zatizeni zad ji to omezuje pfi pohybu a
Stva se, Ze nemuGZe vstat rano z postele. Casto si musi nechat aplikovat obstfik na
uvolnéni svala.

Zavérem vyjadrila nazor, ze by méla spliovat podminky pro uznani invalidity a mohla
by se tak 1épe zapojit do pracovniho procesu. V priloze pripojila nalez z NeuroCentre
UH s.r.o. ze dne 19. 6. 2025, v niz se konstatuje polyneuropatie ovétena z EMG, dale
vertebrogenni algicky syndrom sdominantnim lumbagem az lumboischialgickym
bilateralnim syndromem a stendzou paterniho kanalu L5/S1. Dale pripojila doporucent
praktickeho 1ékare k vykonu prace (MUDr. M. ze dne 27. 9. 2024).

V. Vyjadfeni zalované

Ve svém vyjadreni ze dne 15. 9. 2025 zalovana uvedla, Ze napadené rozhodnuti bylo
vydano zalovanou na zakladé odborného posudku Institutu o invalidité, jenz byl
vyhotoven pro uéely fizeni o namitkach posudkovym lékarem, ktery zdravotni stav a
invaliditu posoudil ve smyslu vy$e zminéného ustanoveni tak, ze se u zalobkyné jedna
o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav ve smyslu ust. § 26 ZDP, zalobkyné vsak neni
invalidni dle § 39 odst. 1 ZDP, a to ani pro invaliditu prvaiho stupné podle ust. § 39
odst. 2 pism. a) ZDP, nebot z duvodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
poklesla jeji pracovni schopnost jen o 30 %.

Zalovani zdtraznila, e pti posouzeni dlouhodobé nep¥iznivého zdravotniho stavu
zalobkyné bylo aplikovano zvyseni dle § 3 odst. 2 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. o maximalné
moznych 10 %. Moznost pracovat méné hodin diky eventualnimu uznani invalidity
nepredstavuje zdkonem aprobované posudkové hledisko. Objektivizovany funkéni
deficit nedosahoval stadia invalidity. Zaloba neni dle nizoru ¥alované dtvodna.

VL. Rizeni p¥ed krajskym soudem

Z davkového a posudkového spisu, které krajsky soud ve véci vyzadal, vyplyva, ze
v minulosti byla zalobkyné uznana jako ¢aste¢né invalidni na zakladé posudku Okresni
spravy socialniho zabezpeceni Uherské Hradisté ze dne 4. 6. 2009, a to ode dne 17. 3.
2009. Rozhoduyjici pfi¢inou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu byla
pooperacni hypothyreosa (stav po totalni thyreoidektomii - odstranéni Stitné zlazy). Na
zakladé kontroly na OSSZ Uherské Hradisté ze dne 29. 4. 2010 ji byla invalidita
odebrana k témuz dni, ptiCemz jako rozhodujici ptri¢ina dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu jiz byl stanoven bolestivy patefni syndrom s poklesem pracovni
schopnosti 0 15 %.

Piedmétné fizeni o ptiznani invalidniho dichodu bylo zahijeno na zakladé zadosti.
V tomto fizeni byl vypracovan zjistovaci posudek o invalidité Institutu ze dne 19. 3.
2025. V ném se konstatuje soubéh chorob, ale v popfedi figuruje bolestivy patefni
syndrom s postizenim vice segmentu patere. Podle posudku sice ma porucha zdravi
podstatny vliv na pracovni schopnost zalobkyné, ale objektivné jde o lehkou poruchu,
ktera neodpovida zadnému stupni invalidity. Posudkova kvalifikace byla provedena dle
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kapitoly XIIL, oddilu E, polozky 1b prilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb. s poklesem
pracovni schopnosti 30 % (horni hranice polozky byla navysena o 10 % pro délnickou

profesi).

V posudkovém spisu jsou obsazeny lékarské zpravy, predevsim nalezy neurologické
(NeuroCentre UH s.r.o. ze dne 20. 2. 2025 potvrzujici absolutni sten6ézu duralniho vaku
L5/S1 zjisténou magnetickou rezonanci v tnoru 2024), rehabilita¢ni ze dne 8. 10. 2026
(doporucent lazetiské 16¢by v Celadné), propoustéci zprava z lazeniské 1é¢by v Celadné
(11. 12. 2024 - 15. 1.2025) ze dne 15. 1. 2025, dale také nalez z ortopedie
ze dne 6. 2. 2025 (obstrik levého kolene).

Podle posudku Institutu z namitkového fizeni ze dne 9. 6. 2025 lze zavéry

prvostupniového posudku potvrdit jako spravné. V klinickém obrazu zalobkyné

dominuji regresivni zmény vice usek patere, polytopni blokady somezenim

J & y p polytop Y

pohyblivosti, svalové dysbalance, porucha statiky a dynamiky patere s obcasnymi
M v 4 /v v 4 / Vev/ M / 4

projevy kotenového drazdéni, bez vyznamnéjstho neurologického nalezu. Pro
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zalobkyni byl doporucen rezim vertebropatt, neni vhodné fyzicky tézce pracovat

v predklonu, vynucené a setrvalé polohy a pfenaseni bfemen.

V soudnim fizeni soud nechal vypracovat posudek PK MPSV, pracovisté v Brné
ze dne 15. 1. 2026, z néhoz vyplyvaji nasledujici skutecnosti. PK MPSV zasedala ve
slozeni predsedy komise a odborného lékate z oboru neurologie. Zalobkyné byla
k jednani komise pozvana a zudastnila se ho. Pfi jednani méla prilezitost vylicit své
subjektivni potize a objektivné byla vysetfena neurologem. PK MPSV méla k dispozici
posudkovy spis a lékatske zpravy predlozené zalobkyni ve spravnim fizeni i v soudnim
fizeni. V diagnostickém souhrnu PK MPSV uvedla vertebrogenni algicky syndrom LIS
S1 oboustranny, stendza paterniho kanalu L5/S1, velmi lehka axonalni senzitivni
polyneuropatie projevujici se lehkymi nespecifickymi alteracemi pozdnich odpovédi na
dolnich koncetinach, a to bez progrese oproti minuléemu vysetreni (EMG v ervnu
2025), dale gonartroza IL. st. oboustranna, patni ostruha vpravo a obezita L. stupné.
Zalobkyné byla posouzena jako délnice - skladnice.

V posudkovém zhodnoceni PK MPSV uvedla, ze rozhoduyjici pfi¢inou dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu je bolestivy syndrom patete - chronicky vertebrogenni
algicky syndrom, konkrétnéji klinicky oboustranny lumboischialgicky syndrom pti
prokazané absolutni sten6ze paterniho kanalu L5/S1. Jedna se o bolestivy syndrom
patete vcéetné stavi po operaci patere nebo po urazech patefe, degenerativni zmény
patete, vyhtezy meziobratlovych plotének s lehkym funkénim postizenim, s blokadami
s omezenim pohyblivosti, se svalovou dysbalanci, bez poruchy statiky a dynamiky
’ Vv v / . . v 4 Vv v 4 1 7/ /
patere s obcasnymi projevy kofenového drazdéni, s recidivyjicim lehkym
. ’ ’ ’ v ’ v ’ ’ .. .
neurologickym nalezem, bez znamek poskozeni nervu, kdy nékteré denni aktivity jsou
’ ’ /v . . 4 v M / ’ v v v o
vykonavany s obtizemi. Nejedna se vsak o bolestivy syndrom patefe vietné stavi po
operaci patefe nebo po trazech patefe, degenerativni zmény patefe, vyhfezy
meziobratlovych plotének se stfedné tézkym funkénim postizenim.

PK MPSV konstatovala, ze vySe uvedenymi odbornymi lékarskymi zpravami byla
u zalobkyné sice prokazana absolutni stendza paterniho kanalu v oblasti L5/S1, ale
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opera¢ni feSeni na dvou pracovistich nebylo indikovano. K rozhodnuti dvou
nezavislych odbornych pracovist k ,neindikaci“ operace u nalezu absolutni stenézy
paterniho kanalu v drovni L5/S1 komise vysvétlila, ze takové rozhodnuti odbornych
pracovist vychazi z komplexniho posouzeni zdravotniho stavu, a nikoliv pouze z nalezu
MRI, nebot samotny snimek z MRI hraje az druhotadou roli. Hlavnim a prvoradym
dtvodem a zasadnim kritériem dle poslednich poznatkt moderni mediciny, pro¢ dvéma
nezavislymi odbornymi pracovisti nebyla indikovana operace, 1 kdyz je nalez na
magnetické rezonanci oznacen jako absolutni sten6za patefniho kanalu v Grovni L5/S1,
je predevsim klinicky stav zalobkyné, a nikoliv radiologicky nalez. Pokud pacient nema
vyrazné obtize, operace se nenavrhuje; jinymi slovy, 1é¢1 se pacient, nikoliv snimek.
Operace absolutni stendzy paterniho kanalu je jednoznalné indikovana pfi progresi
paréz (ochrnuti), svalové slabosti nebo pti rozvoji syndromu caudy equiny (poruchy
mocent, stolice). PK MPSV konstatuje, ze tyto zavazné priznaky u zalobkyné nebyly
objektivnim 1ékarskym vysetfenim verifikovany. U zalobkyné je na dolnich
koncetinach dokladovan svalovy tonus v normé, neporusena hybnost, dobra svalova
sila, taxe jista, chize bez poruch (viz objektivni klinické vysetfeni neurologem pti
jednani komise). PK MPSV dale konstatuje, ze je u ni dokladovana polyneuropatie u je
velmi lehkého stupné s velmi lehkou nespecifickou alteraci pozdnich odpovédi na
dolnich koncetinach bez progrese.

Ortopedickym nalezem ze dne 25. 9. 2025 byla u zalobkyné verifikovana gonartréza IL
stupné, nicméné PK MPSV hodnoti funkéni stav, nikoliv jen samotnou diagnézu.
Timtéz ortopedickym vySettenim byla verifikovana hybnost obou kolennich kloubt
odpovidajici vice jak 90 % fyziologického rozsahu pohybu. Odbornym neurologickym
vySettenim pfi jednani komise byla verifikovana hybnost obou kolennich kloubt bez
omezeni rozsahu. PK MPSV po podrobném prezkumu zhodnotila odborné lekarské
zpravy v chronologickém poradi a zhodnotila funkéni dopad dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu a uzavfela, Ze jeho pfi¢inou je chronicky vertebrogenni syndrom,
aktualné oboustranny lumboischialgicky syndrom pfi prokazané absolutni stendze
paterntho kanalu L5/S1. Ostatni diagnozy uvedené v diagnostickém souhrnu jsou
posudkové méné vyznamne.

PK MPSV uzavtela, ze k datu vydani napadeného rozhodnuti slo u zalobkyné o
dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, kdy rozhodujici pti¢inou s nejvyznamnéjsim
dopadem na pokles pracovni schopnosti je zdravotni postizeni uvedené v kapitole XIIL.,
oddil E, polozka 1b prilohy k vyhl. 359/2009 Sb. v platném znéni. Pokles pracovni
schopnosti urdila komise podle kapitoly XIII., oddil E, polozka 1b ve vysi 20 % (rozpéti
10 - 20 %). S ohledem na ostatni zdravotni postizeni, ktera jsou funkéné lehkého stupné,
ale spolupodili se na hypomobilité, pfedevsim obezita 1. stupné, zvolena horni hranice
rozpéti 20 %. Vzhledem ke vlivu na schopnost vyuziti dosazeného vzdélani, zkusenosti
a znalosti na schopnost pokraovat v predchozi vydéle¢né Cinnosti ¢i na schopnost
rekvalifikace komise zvysila pokles pracovni schopnosti o dalsich 10 %.

PK MPSV dodala, ze zdravotni stav a pokles pracovni schopnosti zalobkyné nelze dle
platné legislativy hodnotit polozky 1c (rozpéti 30 - 40 %), nebot by se muselo by se
jednat o zavazné postizeni jednoho nebo vice Gsekl patefe, se zavaznou poruchou
statiky a dynamiky patete, insuficienci svalového korzetu, s ¢asto recidivujicimi projevy
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kofenového drazdéni, s funkéné vyznamnym neurologickym nalezem, s poskozenim
nervu, popf. symptomatologie neurogennitho mocového méchyre, se zavaznym
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snizenim celkové vykonnosti pfi bézném zatizeni, kdy nékteré denni aktivity jsou
omezeny. Odpovidajici zdravotni stav nebyl u zalobkyné odbornymi lékafskymi
zpravami dolozen.

Krajsky soud natidil ve véci Gstni jednani, které se uskutecnilo dne 24. 2. 2026 za
pHtomnosti Zalobkyné i zistupkyné Zalované. Zalobkyné zdéraznila, Ye se ji neda¥{ si
najit vhodnou praci. Potfebovala by c¢asteCny uvazek. Krajsky soud shrnul obsah
napadeného rozhodnuti a vyslechl prednes zaloby a vyjadfeni zalované. Poté shrnul
obsah soudniho i spravnich spisa. Dale soud provedl dukaz posudkem PK MPSV ze dne
15. 1. 2026. Uastnici neméli dal$i navrhy na provedeni dokazovéni, a proto je krajsky
soud ukoncil. Po predneseni konecnych navrht soud po preruseni jednani prikrocil
k vyhlaseni rozsudku.

VL. Posouzeni véci krajskym soudem

Zaloba neni dtvodna.

Pravni Gprava posuzovani invalidity a podminek naroku na invalidni ddchod je
4 4 4 o 4 *eV_V 4 /4 v 4 /
obsazena v ustanoveni § 39 zakona o dichodovém pojisténi, které ve znéni platném a
Géinném po 31. 12. 2009 upravuje tii 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 kone¢né v pripadé poklesu nejméné o 70
% se jedna o invaliditu tfetiho stupné. Pti uréovani poklesu pracovni schopnosti se mj.
bere v ivahu, zda jde o zdravotni postizeni trvale ovlivriujici 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 zakona o dichodovém pojisténi plati,
Ze za stabilizovany zdravotni stav [odstavec 4 pism. b)] se povazuje takovy zdravotni
stav, ktery se ustalil na Grovni, ktera umoznuje pojisténci vykonavat vydéle¢nou ¢innost
bez zhorseni zdravotniho stavu vlivem takové ¢innosti; udrzeni stabilizace zdravotniho

oV / Ve ’ v \2 ’ 4 Ve / /v ’ 4
stavu muze byt pritom podminéno dodrzovanim uréite 1é¢by nebo pracovnich omezeni.

Spravni rozhodnuti o naroku na invalidni dtchod je zavislé predevsim na odborném
lékatském posouzeni. Podle pravni Gpravy platné a Géinné po 31. 12. 2009 plati, ze
zdravotni stav a pracovni schopnost obdant pro lely prezkumného fizeni soudniho ve
v o 4 eV _V ’ /v 4 v/ ’ ’ ’

vécech dachodového pojisténi a pro ulely odvolactho fizeni spravniho (tzn.
namitkového fizeni) posuzuje ministerstvo prace a socialnich véci, pokud napadené
rozhodnuti bylo vydano na zakladé posudku okresni spravy socialniho zabezpeceni; za
/ /v Ve . . / ’ / . Ve v ’
tim Ucelem zfizuje jako své organy posudkové komise. Pri prezkumu takovéeho
rozhodnuti neposuzuje soud vécnou spravnost posudku, nebot k tomu nema potiebné
odborné znalosti. Posudek posudkové komise MPSV soud hodnoti jako kazdy jiny
dikaz podle zasad upravenych v § 77 odst. 2 s. f. s., avSak s ohledem na mimoradny
vyznam v tomto tizeni 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 dikazy, kterymi by spravnost posudku mohla byt
zpochybnéna.
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Pozadavek Gplnosti a presvedéivosti kladeny na tyto posudky spociva pak v tom, aby se
komise vyporadala se vSemi rozhodujicimi skuteCnostmi, predevsim s témi, ktere
posuzovany namita, a aby své posudkové zavéry nalezité odtvodnila. Jelikoz zalovana
rozhoduje o naroku na invalidni duchod, prip. o zméné tohoto naroku ¢i jeho odnéti ve
dvouinstan¢nim fizeni, jsou zejména na jeji rozhodnuti v namitkovém ftizeni kladeny
naroky na jasnost, srozumitelnost a Gplnost odivodnéni (viz rozsudek Nejvyssiho
spravniho soudu ze dne 7. 9. 2011, ¢. j. 6 Ads 99/2011-43, pristupny na www.nssoud.cz).
Jsou-li v posudkovych hodnocenich zdravotniho stavu rozpory, muze je krajsky soud v
ramci dopliiovani zjistovani skutkového stavu feit i pofizenim tzv. srovnavaciho
posudku PK MPSV (viz k tomu rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 10. 5.
2013, ¢j. 6 Ads 12/2013-22, pfistupny na www.nssoud.cz). Rozhoduje-li pak zalovana o
odnéti urcité davky, musi v odtivodnéni svého rozhodnuti jednoznaéné vysvétlit, pro¢
prijemce davky jiz nespliuje podminky, na zakladé kterych mu byla davka ptiznana (viz
k tomu rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 28. 5. 2009, ¢. j. 4 Ads 14/2009-37,
pristupny na www.nssoud.cz).

K jednotlivym zalobnim bodim krajsky soud uvadi nasledujici.

Krajsky soud nejprve vyhodnotil predlozeny posudek PK MPSV z uvedenych hledisek
a uvadi, ze PK MPSV zasedala v radném slozeni a jejim ¢lenem byl odborny neurolog.
Posudek obsahuje vsechny formalni nalezitosti ve smyslu § 7 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb.
Z hlediska Gplnosti krajsky soud dospél k zavéru, ze PK MPSV méla k dispozici lekarské
zpravy, které dostacovaly zcela k posouzeni otazky zmény stupné invalidity. Predevsim
krajsky soud ovéril, ze vSechny lékafské zpravy pripojené k zalobé a jejimu doplnéni
byly podkladem posudku PK MPSV. Dale méla PK MPSV k dispozici téz aplnou
zdravotnickou dokumentaci praktického lékate. Zalobkyné byla vySetfena pti jednani
posudkové komise a vysledky tohoto neurologického wvysetfeni jsou soucasti
vypracovaného posudku.

Co se tyka samotného posudkového hodnoceni a posudkového zavéru, je zapotrebi
uvést, ze PK MPSV urcila jednoznacné rozhodujici pricinu dlouhodobé neprizniveho
zdravotniho stavu zalobkyné dle kapitoly XIII. oddilu E polozky 1b prilohy k vyhlasce
¢. 359/2009 Sb. Tato posudkova kvalifikace se shoduje jak s posudkem lékate Institutu
z namitkového ftizeni, tak i s posudkem Institutu vypracovanym v prvostupfiovém
fizeni o zadosti. Rozhodujici pfi¢inu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
nerozporuje ani sama zalobkyné, kdyz navrhuje pouze vy$si posudkové hodnocenti tize
svého postizeni patete (polozka 1c ¢i 1d). Zaroven vsechny tfi posudky shodné
vychazely z horni hranice zvolené polozky, kterou ve smyslu ustanoveni § 3 odst. 2
vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. navysily o maximalné moznych 10 % ve smyslu ustanoveni §
3 odst. 2 citované vyhlasky. Mezi posudky vypracovanymi v tomto zménovém ftizeni
tedy nejsou zadné rozpory a vsechny ve shodé uzaviraji, ze zalobkyné je invalidni pouze
ve II. stupni invalidity.

Krajsky soud tu povazuje za nutné zduraznit, ze PK MPSV zcela explicitné provedla
posudkovou Gvahu stran vlivu dolozené stenézy duralnitho vaku vetazi L5/S1 a
porovnala tuto diagnézu s funkénimi projevy tohoto postizeni, stejné tak jako v pripadé
prokézané gonartrézy kolennich kloub& a polyneuropatie. Zalobkyné v dasledku
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33.

34.

35.

36.

37.

téchto diagnéz dle zavéru posudku netrpi takovym deficitem v chuzi ¢i pohyblivosti,
aby bylo mozno posuzovat pokles jeji pracovni schopnosti jako zavaznéjsi. Toto
posouzeni povazuje krajsky soud za dostatecné zdivodnéné, souladné s podklady
posudku i presvéddive. Krajsky soud uzavira, ze vsechny relevantni polymorbidity vsak
byly dostate¢né jednotlivé a ve vzajemne souvislosti hodnoceny predlozenym posudkem
PK MPSV. Tato postizeni, ktera se v pripadé zalobkyné podileji na jeji hypomobilité,

byla hodnocena v ramci volby horni hranice zvolené polozky.

PK MPSV zohlednila jeji obtize s nalezenim vhodného zaméstnani (dfive pracovala
v délnickych profesich) tak, ze navysila pokles pracovni schopnosti o maximalné
moznych 10 %. Pokud zalobkyné jako hlavni divod své zadosti o invalidni dichod
uvadi obtize s hledanim vhodného zameéstnani stim, ze je presvédcena o tom, ze
sinvalidnim dichodem by mohla lépe najit praci na dasteCny tvazek, toto jejt
presvédéeni neodpovida situaci na trhu prace. I kdyby zalobkyné ziskala narok na
invalidni dtchod pro invaliditu I stupné, nezajisti ji to vhodné zaméstnani a samo o sobé
ani nevyre$i existen¢ni situaci. Doporuleni praktického lékare ohledné vhodného
nastaveni vykonu prace nehraje pri posouzeni invalidity vyznamnéjsi roli. Rezim
vertebropatu je v pripadé zalobkyné zcela zfejmy a odpovida charakteru a tizi jejich
zdravotnich postizeni.

Podle nazoru krajského soudu byly 1ékarské zpravy dostatecné predlozenym posudkem
hodnoceny a funk¢ni postizeni zalobkyné byla fadné zvazovana a hodnocena. Namitané
zhorseni stavu neurologickych obtizi (bolestivy paterni syndrom pfi stendze duralniho
vaku vetazi L5/S1 a lehka polyneuropatie dolnich koncetin) a artrotickych zmén
nosnych kloubt nema vsouladu se zavéry vypracovaného posudku vyssi efekt na
pracovni schopnost, nez bylo na zakladé posudku Institutu a PK MPSV zhodnoceno.
Predlozeny posudek ma podle presvédceni soudu parametry Gplnosti a presvédéivosti.
Za této situace je pro krajsky soud posudek PK MPSV stézejnim dikazem v otazce
invalidity a jejiho stupné. Dalsi dokazovani Gcastnici nenavrhli a ani krajsky soud
neshledal jeho nezbytnost.

Krajsky soud tedy uzavira, ze na zakladé zjisténého skutkového stavu véci ve svétle
doplnéni dokazovani posudkem PK MPSV ze dne 15. 1. 2026 dospél k zavéru, ze
skutkovy stav byl zalovanou zjistén radné a bez divodnych pochybnosti, a tudiz ve
spravnim fizeni byly splnény podminky zamitnuti zadosti o ptiznani invalidniho
dichodu. Ani vsoudnim fizeni nebylo prokazano, ze by zalobkyné k datu vydani
napadeného rozhodnuti splriovala podminky pro uznani alespon L. stupné invalidity.

VII. Zavér a nahrada naklada fizeni

Ze vsech shora uvedenych duvodt krajsky soud shledal Zalobu jako nedivodnou, a
proto ji zamitl, jak je uvedeno ve vyroku I. tohoto rozsudku.

O nahradé nakladd fizeni krajsky soud rozhodl podle § 60 odst. 1 s. f. s., podle néhoz
71 4 .. 7 IV 4 / v v . / / v 4
nestanovi-li tento zakon jinak, ma ucastnik, ktery mél ve véci plny tspéch, pravo na
nahradu nakladu fizeni pred soudem, které dtvodné vynalozil proti ucéastnikovi, ktery
ve véci uspéch nemél. Zalobkyné ve véci Gspéch neméla (zaloba byla jako nedtvodna
’ / / / / o V/ ;7 g ’ /
zamitnuta), a proto nema pravo na nahradu nakladd fizeni. Zalované nelze nahradu
4 o V/ 4 Ve v /
naklada rizeni pfiznat ve smyslu § 60 odst. 2 s. t. s. (vyrok II. tohoto rozsudku).
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Poudeni:

Proti tomuto rozsudku lze podat kasacni stiznost ve lhuté dvou tydnt ode dne jeho dorudeni.
Kasaéni 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, vysokoskolske pravnické vzdélani, ktereé je podle
zvlastnich zakont vyzadovano pro vykon advokacie.

V Brné dne 24. iinora 2026

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



