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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvyssi spravni soud rozhodl v senaté slozeném z pfedsedy JUDr. Jaroslava Vlasina
a soudcu JUDr. Milana Kamlacha a JUDr. Bohuslava Hnizdila v pravni véci zalobkyné: A. P.,
zastoupené advokitem JUDr. Vladislavem Bujokem se sidlem Karola Sliwky 129/12, Karvina-
Frytat, proti zalované: Ceska sprava socialniho zabezpe&eni, se sidlem Ki{Zova 25, Praha 5, o
zalobé proti rozhodnuti zalované ze dne 29. 3. 2006 ¢. X, o kasacni stiznosti zalobkyné proti
rozsudku Krajského soudu v Ostrave ze dne 11. 5. 2007 ¢.j. 43 Cad 45/2006 - 39,

takto:

I. Kasacni stiznost se zamita.

I1. Zadny z Gcastniki nem a pravo na nahradu naklada fizeni o kasacn{ stiznosti.
Odivodnéni:

Zalobkyné podala véas kasaéni stiznost proti rozsudku Krajského soudu v Ostravé ze dne
11. 5. 2007 ¢. j. 43 Cad 45/2006 - 39, jimz byla zamitnuta jeji zaloba proti rozhodnuti zalované
¢. X ze dne 29. 3. 2000, kterym byla zamitnuta jeji zadost o pfiznani plného invalidniho dachodu.

Ze soudniho spisu vyplyva, ze zalovana shora uvedenym rozhodnutim zamitla Zzadost
zalobkyné o plny invalidni duchod pro nesplnéni podminek ust. § 38 zikona ¢. 155/1995 Sb.,
o dichodovém pojisténi, nebot’ podle posudku lékate Okresni spravy socialniho zabezpeceni
v Karviné ze dne 14. 3. 2006 neni plné¢ invalidni, nebot’ pfi dlouhodobé nepfiznivém zdravotnim
stavu poklesla jeji schopnost soustavné vydélecné c¢innosti pouze o 30 %. Dlouhodobé nepfiznivy
zdravotni stav zalobkyné byl hodnocen podle kap. IX., oddilu A, pol. 8, pism. b) pfilohy ¢. 2
k vyhlasce ¢. 284/1995 Sb.

V Zalobé proti tomuto rozhodnuti zalobkyné pozadovala pfiznani plného invalidniho
diachodu, zduraznovala, ze trpi velmi zavaznym onemocnénim a neni schopna vykonavat
prakticky zadnou praci.
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Krajsky soud vyzadal odborny lékafsky posudek posudkové komise MPSV Ostrava.
Z posudku zjistil, Ze komise vychazela ze spisové dokumentace obsazené v posudkovém spisu
zalobkyné a dale ze zdravotni dokumentace od osetfujictho Iékate. Méla rovnéz k dispozici nalezy
odbornych 1ékaia — kardiologu, revmatologu, ortopedu a psychiatri. V posudkovém zhodnoceni
komise uvedla, ze u zalobkyné $lo k datu vydani napadené¢ho rozhodnuti zalované o dlouhodobé
nepfiznivy zdravotn{ stav. Z interniho hlediska $lo o stav po infarktu myokardu v kvétnu 2004,
poté nasledovala operace v listopadu 2004, kdy byl proveden aortokoronarni by pass.
Podle kardiologického vysetfeni je plné kardiopulmonalné kompenzovana, vysetfeni vykazuji
nizkou télesnou zdatnost. Echokardiologické vysSetfeni neprokazalo poruchy kinetiky levé
komory. Z revmatologického hlediska je nalez fyziologicky, v normé. U zalobkyné se dale jednalo
o bolestivy syndrom patefe bez znamek kofenové symptomatologie. Podle psychiatrického
vySetfeni jde u zalobkyné o dlouhodobé sledovanou depresivni poruchu, IQ je v normé
s diskrepanci mezi verbalni a performacni slozkou. Rozhodujici pficinou dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu Zalobkyné byla podle zavéru posudkové komise chronicka
ischemicka choroba srde¢ni se stavem po infarktu myokardu v kvétnu 2004 a s naslednym
provedenim aortokoronarntho by passu v listopadu 2004 s normalni funkci levé komory
(s nizkou télesnou zdatnosti, ale klinicky a graficky negativnim testem). Pokles schopnosti
soustavné vydélecné cinnosti byl hodnocen 30 % podle stejnych ukazatelt vyhlasky ¢. 284/1995
Sb. jako posudek lékate OSSZ Karvina. Na zaklad¢ kardiologického vysetfeni komise hodnotila
miru poklesu soustavné vydélecné cinnosti na dolni hranici, kterou vzhledem k dalsim potizim
jiz dale nesnizila.

Proti tomuto posudku vznesla zalobkyné namitky spocivajici vtom, ze uz jen
z psychiatrického hlediska podle nalezu osetfujici lékatky MUDr. W. neni schopna zadné
soustavné vydéle¢né ¢innosti. Zalobkyné uvedla, e trpf celou fadou dalsich chorob, které nebyly
vzaty v uvahu. Oznacila posudek posudkové komise za nespravny a argumentacné nepfesvedcivy
a navrhla, aby jeji zdravotni stav byl posouzen znalcem z oboru vnitinfho Iékafstvi a psychiatrie.

K namitkam zalobkyné proti tomuto posudku pozadal krajsky soud posudkovou komisi
o doplnéni{ puvodntho posudku, zejména o vyjadieni ke zpravé MUDr. W., ze zalobkyné
z psychiatrického hlediska neni schopna soustavné vydélecné cinnosti. Posudkovou komisi byl
proto dne 6. 3. 2007 vypracovan doplnujici posudek, a to za ucasti odborného psychiatra.
Posudkova komise méla k dispozici stejné nalezy jako pfi vypracovani puvodniho posudku,
zhodnotila i ndlez gastroentorogické ambulance a vyjadfila se klékafské zpravé psychiatru.
Posudkova komise setrvala na pfedchozim posudkovém hodnoceni s tim, Zze zadné lékafské
zpravy neprokazaly, ze by u Zalobkyné Slo o jinou miru poklesu soustavné vydéle¢né cinnosti.
V posudkovém zhodnoceni bylo konkrétné uvedeno, Ze v ramci rozmezi poklesu soustavné
vydélecné cinnosti podle kapitoly IX, oddil A, pol. 8, pism. b), tj. 30-45 %, komise tento pokles
hodnoti celkové 30 %, a to vzhledem k normalni funkci levé komory. Komise rovnéz upfesnila,
ze dle kardiologického vysetfeni jsou uvedeny parametry obéhové kompenzace mezi NYHA I-11,
proto zalobkyni hodnoti pod pism. b) — dolni hranici, kterou vzhledem k ostatnim obtizim
dale nesnizuje.

Krajsky soud dospél k zavéru, ze datu vydani napadeného rozhodnuti Zalobkyné nebyla
plné¢ invalidni. Podle ust. § 39 odst. 1 zdkona ¢. 155/1995 Sb. je pojisténec plné invalidni,
jestlize z dtvodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu poklesla jeho schopnost soustavné
vydélecné cinnosti nejméné o 66 %, nebo je schopen pro zdravotni postizeni soustavné
vydélecné cinnosti jen za zcela mimofadnych podminek. U Zalobkyné nebylo prokazano,
ze by jeji dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav zpusoboval pokles schopnosti soustavné
vydélecné cinnosti alespont o 66 %, a to ani poté, co byly vyhodnoceny zavéry psychiatrickych
vysetfeni MUDr. W. Zalobkyné neni ani ¢asteéné invalidni podle ust. § 44 zdkona ¢& 155/1995
Sb. Krajsky soud proto zalobu zamitl jako nedtivodnou.
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V kasacni stiznosti zalobkyné uvadi, ze krajsky soud vysel z nespravného posudkového
zhodnoceni jejtho zdravotniho stavu, a to jak OSSZ v Karviné, tak pfedevsim z tendencniho
posudku posudkové komise MPSV Ostrava. Posudky zlehcuji, ba pfimo naprosto ignoruji
ve zdravotnické dokumentaci doloZzenou patogenni psychickou poruchu, ktera zalobkyni
v pfevazné mife nedovoluje, aby mohla vykonavat soustavnou vydéle¢nou ¢innost, jak zhodnotila
lékatka MUDr. W. v Iékafské zprave ze dne 20. 2. 2006. Podle nazoru zalobkyné ona sama trpi
uzkostné depresivni poruchou, takze na miru poklesu soustavné vydélecné cinnosti by se mély
vztahovat polozky 3, 4 a 5 kapitoly V. pfilohy k vyhlasce ¢. 284/1995 Sb. Tyto polozky ,,udavaji
hodnoty 40 az 60 a i vice.” Po pfipocteni 10 % za dal§i nemoci podle § 6 odst. 4 uvedené
vyhlasky zalobkyné méla byt uznana plné, pfinejmensim ¢astecné invalidni.

Zalobkyné namita, Ze krajsky soud neprovedl ji navrhovanj dikaz znalcem z oboru
psychiatrie, ktery jediny mohl rozptylit pochybnosti o nestrannosti a odborné zpusobilosti ¢lent
posudkové komise. Tato komise tuto otazku vyhodnotila nedostate¢né psychiatrem MUDr. K.
tim, ze oné Iékafce vubec nepfislusi zpusobilost zalobkyné k vykonu prace z hlediska
psychiatrického viibec posuzovat. Tato 1ékatka vSak pro soudy vypracovava znalecké posudky.

Zalobkyné navrhla, aby Nejvyssi spravni soud napadeny rozsudek zrusil a véc vratil
krajskému soudu k dalsimu fizeni.

Nejvyssi spravni soud, vazan rozsahem a duvody kasacni stiznosti (§ 109 odst. 2 a 3
zakona ¢. 150/2002 Sb., soudni fad spravai — déle jen ,,s. f. 5.°), posoudil kasacni stiznost takto:

Krajsky soud postupoval vsouladu se zakonem, kdyz zdravotni stav zalobkyné
a jeji pracovni schopnost nechal prezkoumat posudkovou komisi MPSV. Podle ust. § 4 odst. 2
zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socidlniho zabezpeceni, Ministerstvo prace
a socialnich véci posuzuje zdravotni stav a pracovni schopnost obcant pro tcely prezkumného
fizeni soudniho ve vécech dichodového pojisténi a za tim ucelem jako své organy zfizuje
posudkové komise. Podrobnéjsi tpravu slozeni a ¢innosti téchto posudkovych komisi zakotvuje
§ 3 vyhlasky ¢ 182/1991 Sb., kterou se provadi zikon o socidlnim zabezpeceni a zikon Ceské
narodni rady o pasobnosti organi Ceské republiky v socialnim zabezpeceni. Posudkova komise
kontroluje spravnost a Gplnost zdravotnické dokumentace a pfi posuzovani zdravotniho stavu
a pracovni schopnosti obcant pfihlédne k vysledkim vlastnich vySetfeni a musi vychazet
z lékafskych zprav a posudkti vypracovanych odbornymi Iékafi o zdravotnim stavu obcanu
(§ 3 odst. 8 vyhlasky ¢. 182/1991 Sb.).

Podle § 6 odst. 3 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. pro stanoveni procentni vimeéry poklesu
schopnosti soustavné vydélecné cinnosti je nutné urcit zdravotni postizeni, které je pficinou
dlouhodobé nepfiznivého zdravotntho stavu. Je-li téchto zdravotnich postizeni vice,
jednotlivé hodnoty poklesu schopnosti soustavné vydéleéné cinnosti se nescitaji. V tomto piipadé
se urci, které zdravotn{ postizeni je rozhodujici pficinou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu a procentni mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti se stanovi podle tohoto
zdravotniho postizeni, a to se zfetelem k zavaznosti ostatnich zdravotnich postizeni.

Ust. § 6 odst. 4 této vyhlasky poskytuje moznost za podminek v ném uvedenych zvysit
horn{ hranici miry poklesu soustavné vydélecné cinnosti az o 10 procentnich bodu; odstavec 5
tohoto ustanoveni naopak poskytuje moznost za podminek v ném uvedenych snizit doln{ hranici
poklesu schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti az o 10 procentnich bodu.

Doplniujicimu posudku posudkové komise MPSV je tfeba vytknout, ze komise v ném
nesplnila zadani krajského soudu, tedy posoudit konkrétni namitky zalobkyné, které vznesla
pfijednani u krajského soudu. Komise pouze zopakovala ty posudkové zavéry, které jiz uvedla
v prvém posudku.
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Vzhledem k ostatnim zdravotnim postizenim Zalobkyné, jak jsou v posudcich
konkretizovany, se bez dalstho nelze ztotoznit s tim, Ze komise stanovila pokles schopnosti
vydélecné cinnosti na dolni hranici rozpéti (od 30 do 45 %), tedy na 30 %. Komise tedy bez
nalezitych davodu nepfihlédla k § 6 odst. 3 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. Lze se jen domnivat,
ze komise tak ucinila proto, ze podle kardiologického vysetfeni jsou parametry obchové
kompenzace mezi NYHA I-II, pficemz pokles schopnosti soustavné vydélecné cinnosti
se posuzuje 1 podle udaje NYHA. Jde-li o NYHA I, pak se jedna o kapitolu IX, odd. A, pol. 8,
pism. a), kde je stanoven pokles schopnosti soustavné vydélecné c¢innosti v rozmezi 10-15 %; jde-
li o NYHA II, pak se jedna o pismeno b) tohoto ustanoveni, kde je stanoven pokles schopnosti
soustavné vydélecné ¢innosti v rozmezi 30-45 %. Komise nem¢la k dispozici jednoznacny zavér
av$ak na dolni hranici rozpétl. Tvrzeni komise, ze tuto ,doln{ hranici vzhledem k ostatnim
potizim dale nesnizuje je patrné minéno jako ,,kompenzace™ ve vztahu § § 6 odst. 5 vyhlasky
¢. 284/1995 Sb.

I pfes shora uvedené nedostatky posudku PK MPSV vsak Nejvyssi spravni soud
neshledal davody pro zruseni napadeného rozsudku.

Zalobkyné totiz pozadala Zalovanou o plny invalidni dichod, tuto Zadost zalovana zamitla
a proti tomuto vyroku rozhodnuti Zalované podala zalobkyné Zalobu ke krajskému soudu.
Predmétem fizeni ve spravnim soudnictvi je tedy prezkoumani rozhodnuti Zalované o nepfiznani
plného invalidniho dachodu. Z tohoto hlediska je vypracovany posudek PK MPSV dostatecné
pfesvédcivy, nebot’ 1 kdyz zustane sporné, zda zalobkyné spliiuje podminky castecné invalidity,
je nepochybné prokazano, ze jeji pokles schopnosti soustavné vydélecné cinnosti nedosahuje
06% a nesplniuje tedy podminky invalidity plné. Nejvyssi spravni soud proto kasacni stiznost
zamitl.

O nahrad¢ nakladu fizeni o kasacni stiznosti bylo rozhodnuto podle § 60 odst. 1 a 2 s. f. s.
Neuspésné zalobkyni nahrada nakladt nepfislusi a zalované nelze tuto nahradu pfiznat ze zakona.
Pouceni: Proti tomuto rozsudku nejsou opravné prostiedky pfipustné.

V Brn¢ dne 6. srpna 2008

JUDr. Jaroslav Vlasin
pfedseda senatu





