6 Ads 92/2009 - 78

CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvyssi spravni soud rozhodl v senatu slozeném z pfedsedkyné JUDr. Milady Tomkové
a soudkyni JUDr. Katefiny Simac¢kové a JUDr. Dagmar Nygrinové v pravni véci Zalobkyné:
V. O., zastoupené JUDr. Marii Cilinkovou, advokatkou, se sidlem Bolzanova 1, Praha 1,
proti zalované: Ceska sprava socialniho zabezpeleni, scsidlem Kiizova 25, Praha 5,
proti rozhodnuti zalované ze dne 6. 11. 2007, v fizeni o kasacni stiznosti zalobkyné
proti rozsudku Krajského soudu v Ostrave ze dne 26. 3. 2009, ¢. j. 21 Cad 11/2008 - 51,

takto:

Rozsudek Krajského soudu v Ostravé ze dne 26. 3. 2009, ¢. j. 21 Cad 11/2008 - 51,
se rus$i avéc se vraci tomuto soudu k dalsimu fizeni.

Oduvodnéni:

Zalobkyné¢ (ddle jen ,stéZovatelka®) napada rozsudek Krajského soudu v Ostravé
¢.j. 21 Cad 11/2008 - 51 ze dne 26. 3. 2009, kterym byla zamitnuta jeji zaloba proti rozhodnuti
zalované ze dne 6. 11. 2007, ¢. X, jimz zalovana odnala stéZzovatelce plny invalidni dichod podle
ustanoveni § 56 odst. 1 pism. a) zakona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi (dile jen
»zakon o duchodovém pojisténi®), nebot’ stézovatelka podle posudku lékafe Okresni spravy
socialniho zabezpeceni ve Frydku - Mistku ze dne 11. 6. 2007 nebyla nadale plné¢ invalidni, a to
proto, ze ji dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav pouze znacné ztézoval obecné Zivotni
podminky.

V kasacéni stiznosti sté¢zovatelka namitla, ze krajsky soud pfi posouzeni existence plné
invalidity u stézovatelky vychazel izolované z posudku posudkové komise Ministerstva prace
a socialnich véci (dale jen ,,PK MPSV*®) a posudku lékafe Okresni spravy socialnfho zabezpeceni
ve Frydku-Mistku, které konstatovaly, Ze jiz stézovatelka neni plné¢ invalidni, protoze u ni doslo
ke stabilizaci zdravotniho stavu. Podle stézovatelky ovsem zdravotnicka dokumentace prokazuje,
ze u ni nenastaly takové zmény, které by pokles schopnosti soustavné vydélecné c¢innosti natolik
snizily, Zze by byla schopna nastoupit do prace. Domniva se, ze u ni naopak doslo k prohloubeni
tohoto poklesu. Sté¢zovatelka poukazala na to, ze utrpéla poskozeni zdravi pfi pracovnim urazu
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dne 6. 8. 2003, kdy zasahl jeji levou nohu tézky sochor o hmotnosti vice nez 1 tuna. V dusledku
toho u ni dodlo k rozdrceni patni a nartové kosti. Nasledné komplikace si vyzadaly celkem
dvanact chirurgickych zasahti a nakonec v roce 2006 vyustily v amputaci levé dolni koncetiny
v bérci. I pahyl levé koncetiny se vSak, jak stézovatelka doklada citacemi lékafskych zprav
osetfujicich 1ékafu, obtizné¢ hojil a nebyl schopen k protézovani. Posledni reoperace pahylu
probéhla v ffjnu 2008. Toto dlouhodobé postizeni nasledky pracovniho drazu prozatim
bez nalezité tpravy funkce dolni koncetiny zpusobuje sté¢zovatelce dlouhodobé psychické potize
povahy depresivnich poruch, s nimiz je ve stalé psychiatrické péci. Stézovatelka v této souvislosti
poukazuje na to, ze podle ustanoveni § 6 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb., kterou se provadi zikon
o dichodovém pojisténi, se pro stanoveni procentni miry poklesu schopnosti soustavné
vydélecné cinnosti urcuje zdravotni postizeni, které je pficinou dlouhodobé nepiiznivého
zdravotniho stavu. Je-li téchto zdravotnich postizeni vice, jednotlivé hodnoty se nescitaji, ale urci
se, které zdravotni postizeni je rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé¢ nepiiznivého zdravotntho stavu
a procentni mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti se stanovi podle tohoto
zdravotniho postizeni. Posudek PK MPSV, znéhoz krajsky soud vychazel, stanovil jako
rozhodujici pficinu poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti postizeni ortopedické,
které v pfislusné polozce stanovi rozpéti 35 - 40 % poklesu. Tuto miru PK MPSV zvysila jeste
010 % s pfihlédnutim k ostatnim postizenim. StéZzovatelka s timto hodnocenim nesouhlasi
a namita, ze PK MPSV nevzala v Gvahu, Ze nejzavaznéjsi je u stézovatelky v soucasné dobé
postizeni psychiatrické, které je dusledkem vice nez ctyfleté 1écby zhmozdéné dolni koncetiny,
ale 1 pfedchoziho nadorového onemocnéni. Stézovatelka neni podle svych slov schopna vyrovnat
se s pozadavky bézného zivota a ma snizenou odolnost vuci stresu. Tento stav u sté¢zovatelky
trva, jak vyplyva ze zprav psychiatra, od roku 2000, tedy vice nez lhita uvedena v kapitole
V polozce 3 pfilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb., kterou se provadi zakon o dichodovém
pojisténi, ve znéni pozdé¢jsich predpist. U stézovatelky jde proto o poruchu nélady (depresivni)
tézkou, u niz ¢ini procentni mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti 50 — 70 %.

Zalovana se ke kasacni stiznosti nevyjadfila.

Z. obsahu spravniho spisu Nejvyssi spravni soud zjistil, ze sté¢Zovatelka byla shledana plné
invalidni dne 28. 7. 2004 posudkem lékafe okresni spravy socialntho zabezpeceni pro dlouhodobé
nepiiznivy zdravotni stav, jehoz dominantni pfi¢inou byl stav po urazu s dilaceraci levé nohy
s kominutivni otevienou zlomeninou patni kosti a rozsahlym koznim defektem feSenym
pfenosem volného laloku s naslednou castecnou nekrézou. Toto postizeni hodnotil piislusny
lékat podle kapitoly XV oddilu H polozky 1 pfilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb., tj. jako stav
po urazu nebo operaci skeletu koncetin a panve s protrahovanym a komplikovanym hojenim
s nemoznosti bézného zatizeni postizené koncetiny bez funkéné uspokojivé upravy. Stézovatelka
proto pobirala plny invalidni dichod; kontrolni 1ékafska prohlidka se uskutecnila dne 1. 8. 2007.

Lékat Okresni spravy socialnfho zabezpeceni ve Frydku - Mistku konstatoval pfi této
kontrolni prohlidce jako hlavni pfi¢inu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu stav
po amputaci levé dolni koncetiny v bérci pro posttraumatickou fistulaci levé nohy. Zménu stavu
plné invalidity na invaliditu ¢astecnou posuzujici 1ékai odavodnil stabilizaci zdravotniho stavu
st¢zovatelky po provedené amputaci vzafi 2006, ktera byla indikovana pro nehojici
se pourazovy stav. Opfel se pfitom o zpravu z hospitalizace v Beskydském rehabilitacnim centru
C. ze dne 2. 5. 2007, ktera konstatovala, Ze po 1é¢bé doslo k vyraznému tstupu otoku v distalni
c¢asti pahylu, kozni defekt byl téméf zhojen a nebolestivy. Pretrvavala hypotrofie stehna o 1,5 cm.
S protézou a s oporou dvou francouzskych holf pacientka usla v terénu az 3 km. Bez berli byla
jesté patrna tendence k valgozit¢ kolenniho kloubu. Zprava konstatovala zlepseni stereotypu
chize a véts stabilitu pfi chuzi i vstoje. S ohledem na to 1ékaf okresni spravy socialniho
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zabezpeceni hodnotil toto postizeni jako postizeni ve smyslu ptilohy ¢. 4 oddilu A odst. 1 pism.
c) vyhlasky ¢. 284/1995 Sb., tedy jako postizeni znacné ztézujici obecné zivotni podminky.

Z obsahu soudniho spisu Nejvyssi spravni soud zjistil, ze stézovatelka napadla rozhodnuti
zalované dne 11. 1. 2008 zalobou. V Zalobé namitala, Ze jeji zdravotni stav neni nadale
stabilizovany - namitla mj., ze podle zpravy chirurgické ambulance z 1. 8. 2007 u ni pfetrvava
nehojici se defekt v jizvé, bolesti a otok a prosaknuti pahylu, ktery nelze vsunout do protézy.
Stézovatelka namitla, Ze posouzeni zdravotniho stavu bylo s ohledem na to povrchni, lékaf
okresni spravy socialniho zabezpeceni ji mj. ani nevysetfil. Uvedla, ze v zadném piipadé neni
schopna dochazet do zaméstnani, protoze pfikladana protéza jest¢ v soucasné dobé velmi boli,
musi ji c¢asto odkladat. Pro bolesti patefe vznikajici v disledku $patného stereotypu chize
nevydrzi dlouho sedét, pro tézké psychické stavy uzkosti $patné spi a nemuze se soustfedit.

Ze soudniho spisu dale vyplyva, ze krajsky soud nafidil dne 14. 2. 2008 vypracovani
posudku PK MPSV v Ostravé. Z posudku této komise ze dne 3. 4. 2008 vyplyva, ze se usnesla
na posudkovém zavéru, ze k datu napadeného rozhodnuti Zalované byla stézovatelka castecné
invalidni podle ustanoveni § 44 odst. 2 zakona o duchodovém pojisténi, nebot’ v jejim ptipadé slo
o dlouhodobé¢ nepfiznivy zdravotni stav, ktery stézovatelce znacné ztézoval obecné Zivotni
podminky, pfitom vsak neslo o pokles schopnosti soustavné vydélecné cinnosti z davodu
dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho stavu nejméné o 66 %, a neslo ani o schopnost vykonavat
pro zdravotni postizeni soustavnou vydélecnou cinnost jen za zcela mimofadnych podminek.
PK MPSV jednala za téasti stéZovatelky. Clenem komise byl odborny ortoped. PK MPSV
konstatovala, Ze pfi vypracovani posudku o zdravotnim stavu vychazela ze zdravotnické
dokumentace ve spisové dokumentaci a kompletn{ zdravotnické dokumentace praktického lékare.
Na zaklad¢ téchto podklada PK MPSV konstatovala diagnosticky souhrn (stav po drtivém
poranéni levé nohy s naslednou amputaci levé dolni koncetiny v bérci pro chronickou fistulaci,
chronicky bolestivy syndrom patefovy pfi degenerativnich zménach, stav po ablaci pravého prsu
pro karcinom dne 4. 11. 1996, stav po oboustranné ovarektomii, neurastenicky syndrom,
uzkostna a depresivni porucha neurotickd, pfetlakova choroba) a posudkové hodnoceni,
pficemz dospéla k zavéru, ze u stézovatelky Slo k datu rozhodnuti Zalované o dlouhodobé
nepiiznivy zdravotni stav, jehoz rozhodujici pficinou je stav po drtivém poranéni levé nohy
s naslednou amputaci v bérci pro chronickou fistulaci, pficemZ zdravotni stav je toho ¢asu
stabilizovan, pahyl zhojen a oprotézovan (pourazova a pooperani léCba jiZ byla
ukoncena). PK MPSV v Ostravé s ohledem na to hodnotila pokles schopnosti soustavné
vydélecné cinnosti pro toto postizeni podle kapitoly XV oddilu H polozky 38 piilohy ¢. 2
vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. (ztrita dolni koncetiny v bérci, nirtu nebo Chopartové kloubu) ve vysi
40 % a zaroven podle odkazu této polozky hodnotila postizeni podle pfilohy ¢. 4 téze vyhlasky,
odst. A, polozky 1 pism. ¢) (omezena schopnost chiize po amputaci nohy v kloubu Chopartoveé
/art. talocalcaneonavicularis a art. Calcaneocuboideus/, nebo po rozsahlejsi amputacni ztrate).

Stézovatelka proti tomuto posudku pfi  jednani krajského soudu namitla,
ze podle soucasnych ortopedickych nalezt oSetfujicich 1ékaft neni stale jeji léceni ukonceno,
a to proto, ze amputacni pahyl neni stale zhojen, nevyhovujici je 1 protéza, kterou stézovatelka
disponuje, nebot’ ji neumoznuje chuzi. Stézovatelka trpi stale bolestmi. Navrhla proto, aby byl
vyzadan posudek od jiné posudkové komise. Krajsky soud v reakci na to vyzadal srovnavaci
posudek PK MPSV v Brné¢, jiz ulozil, aby po vyzadani zdravotnické dokumentace od lékarti,
u nichz se sté¢zovatelka 1éci, zhodnotila, zda k datu vydani pfezkoumavaného rozhodnuti bylo
léceni stézovatelky ukonceno, jestli byl pahyl dolni koncetiny skutec¢né zhojen a zda lze
vzhledem k problémiim s pouZivanim protézy vychazet z toho, Ze pahyl je zhojen
a oprotézovan.
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PK MPSV v Brné ve svém posudku z 28. 8. 2008 po posouzeni nove predlozenych zprav
osetfujicich Iékaft a po vysetfeni stéZzovatelky pfimo pfi jednani komise uvedla, ze k datu vydani
napadeného rozhodnuti Zalované (6. 11. 2007) uplynula od poslednitho operacniho zakroku
na amputacnim pahylu (23. 5. 2007), pii némz doslo k dalsi reoperaci pahylu (excize Spatné
se hojici jizvy) dostate¢né dlouha doba potfebna k hojeni kozniho krytu. Tomu nasvédcovala
1zprava z chirurgické ambulance ze dne 22. 8. 2007, ktera konstatovala, ze defekt byl zhojen
jen s novou minimalni ragadou, ktera nevylucovala pouziti bércové protézy. Podle posudku
PK MPSV probehla i lazenska 1écba, kterou by stézovatelka pii trvajicim defektu na amputacnim
pahylu nemohla podstoupit. S ohledem na to hodnotila PK MPSV v Brn¢ stav stézovatelky stejné
zdravotntho stavu zvysila podle § 6 odst. 4 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. procentni miru poklesu
schopnosti soustavné vydélecné cinnosti o 10 % na celkovych 50 %. Konecné pak z posudku
PK MPSV v Brné vyplyva, Ze se zabyvala i otazkou, zda rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu neni jiné zdravotni postizeni stézovatelky, nenalezla vsak
pro takové feseni v odbornych nalezech objektivni podklady.

Stézovatelka na tento posudek reagovala opakované vyjadfenimi, v nichz namitala,
ze v soucasnosti jednak stale neni uspokojivé dolécen pretrvavajici defekt na pahylu levé nohy
(posledni operaci za ucelem excize jizvy a rekonstrukce pahylu se podrobila v fjnu 2008),
ale zejména poukazovala na to, ze v prabéhu casu se stalo dominantnim zdravotnim postizenim
postizeni psychické. Navrhla proto, aby krajsky soud pofidil za tcelem aplného posouzeni jejiho
zdravotniho stavu znalecké posudky ze vSech oblasti jejtho postizeni, zejména z oblasti
psychiatrie.

Krajsky soud ve svém rozsudku zduraznil, ze v projednavané véci jde o odnéti davky
dichodového pojisténi podminéné dlouhodobé nepfiznivym zdravotnim stavem, rozhodnuti
soudu proto zavisi pfedevsim na odborném Iékafském posouzeni zdravotniho stavu zalobkyné.
Poukazal na zasadni vyznam posudka PK MPSV s ohledem na ustanoveni § 4 odst. 2 zakona
o organizaci a provadéni socialnfho zabezpeceni a konstatoval, ze pokud posudek PK MPSV
spliiuje pozadavek uplnosti a pfesvédcivosti, je zpravidla v soudnim fizeni rozhodujicim
dikazem. Krajsky soud oba posudky PK MPSV povazoval za uplné a pfesvédcivé,
protoze zejména vychazely ze vsech lékafskych zprav, jichz se stézovatelka dovolavala.
Proto posudky povazoval za stézejni. Pro pfesvédcivost, uplnost a shodnost téchto posudku
v zavéru, ze doslo ke stabilizaci zdravotniho stavu a Ze pokles schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti je niz${ nez 66 % a nejedna se o zdravotni postizeni zafaditelné do pfilohy ¢. 3 vyhlasky
284/1995 Sb. soud neprovadél dalsi dokazovani i pfes pfetrvavajici namitky stézovatelky a zaveér
posudkt pro své hodnoceni prevzal. Jestlize bylo u stézovatelky prokazano, ze k datu
napadené¢ho rozhodnuti doslo k doléceni a stabilizaci stavu po amputaci levé dolni koncetiny,
a rozhodujici pficinou dlouhodobé nepiiznivého zdravotnfho stavu byl pravé tento poamputacni
stav, nemohlo toto postizen{ sohledem na Kklasifikaci podle pfilohy ¢. 2 a 4 wvyhlasky
¢. 284/1995 Sb. zalozit plnou invaliditu.

Rozsudek byl stézovatelce dorucen dne 7. 4. 2009, kasacni stiznost byla podana dne
15. 4. 20009.

Stézovatelka je osobou opravnénou k podani kasacni stiznosti, nebot’ byla ucastnikem
fizeni, z néhoz napadené rozhodnuti krajského soudu vzeslo (§ 102 zikona ¢. 150/2002 Sb.,
soudni fad spravni, déle jen ,,s. f. 5.) a tuto kasacni stiznost podala véas (§ 106 odst. 2 s. f. s.).
V kasacni stiznosti uplatiuje davody, které podle svého obsahu pfedstavuji namitky proti rozsahu
posouzeni zdravotntho postizeni. Neuaplné posouzeni rozsahu zdravotniho postizeni,
jimz stézovatelka trpéla ke dni vydani napadeného rozhodnuti zalované, by mohlo byt vadou
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fizeni pfed soudem ve smyslu § 103 odst. 1 pism. d) s. f. s., pokud mohlo mit, jak stézovatelka
v kasacni stiznosti namita, za nasledek nespravné stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné
vydélecné cinnosti a v disledku toho i nespravné posouzeni zakonnych podminek plné invalidity
podle ustanoveni § 39 odst. 1 zikona o duchodovém pojisténi. Nejvyssi spravni soud
proto povazuje stézovatelkou uplatnény duvod podle obsahu za duvod podle ustanoveni § 103
odst. 1 pism. d), a pro tento divod kasaéni stiznost shledava piipustnou. Nejvyssi spravni soud
za této situace napadeny rozsudek krajského soudu v mezich fadné uplatnénych kasacnich
davodu a v rozsahu kasacni stiznosti podle § 109 odst. 2 a 3 s. f. s. pfezkoumal, pfitom dospél
k zavéru, ze kasacni stiznost je duvodna.

Ve stézovatelciné pifpadé se jedna o odnéti plného invalidniho dichodu podle ustanoveni
§ 56 odst. 1 pism. a) zakona o duchodovém pojisténi, nebot’ narok na plny invalidni dachod
st¢zovatelce zanikl z toho duvodu, ze mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti
v jejim piipad¢ jiz nadale nedosahovala zakonem pozadovanych 66 %. Plny invalidni dichod jako
davka dichodového pojisténi je dichodem podminénym existenci dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu a rozhodnuti soudu se opira pfedevsim o odborné lékatské posouzeni, jez je
v fizeni soudnim primarné zakonem, jak spravé konstatoval krajsky soud, svéfeno Ministerstvu
prace a socialnich véci (§ 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socialntho
zabezpeceni), které za tim ucelem zfizuje jako své organy posudkové komise. Tyto posudkové
komise jsou opravnény nejen k celkovému prezkoumani zdravotniho stavu a dochované pracovni
schopnosti pojisténct, rovnéz vsak k posouzeni poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti
a k zaujeti posudkovych zavéra o plné ¢i castecné invalidité, jejim vzniku, trvani ¢i zaniku.
Tyto posudky pak soud hodnoti jako kazdy jiny dikaz podle zasad upravenych § 77 s. f. s.
Nejvyssi spravni soud jiz mnohokrat v minulosti zopakoval, Zze takovy posudek, ktery spliuje
pozadavek celistvosti, iplnosti a piesvédcivosti, je z povahy véci dukazem stézejnim. Pozadavek
uplnosti a pfesvédcivosti kladeny na tyto posudky posudkovych komisi spociva pfitom v tom,
aby se komise vypofadala se vSemi rozhodujicimi skute¢nostmi, pfedevsim pak s témi,
které namita ucastnfk soudniho fizeni uplatiujici narok na dachod podminény dlouhodobym
nepiiznivym zdravotnim stavem, jakoz i vtom, zda podany posudek obsahuje nalezité
odiivodnéni posudkového zavéru tak, aby byl tento zavér pfesvédcivy pro soud, ktery nema
ani nemuze mit odborné 1ékafské znalosti, na nichz posouzeni invalidity (at” plné ¢i castecné)
zavisi pfedevsim.

Nejvyssi spravni soud, pfihlédne-li k vySe vymezenym kritériim, nemtze souhlasit
se zavérem krajského soudu, ze by zavéry obou posudkia PK MPSV, zejména pak srovnavaciho
posudku PK MPSV v Brné, jako stézejni dukaz mohly obstat.

Stézovatelciny namitky jsou, jak vyplyva zvyse uvedené rekapitulace obsahu kasac¢ni
stiznosti, dvojtho druhu - jednak namita, Ze stav po amputaci levé nohy nenf jesté dolécen natolik,
aby byla schopna fadné uzivat protetickych pomucek, jednak namita, ze v soucasné dobé neni
rozhodujici pficinou jejtho nepfiznivého zdravotntho stavu jeji ortopedické postizeni,
nybrz postizeni psychické, nebot’ jiz dlouhou dobu u ni pfetrvavaji depresivni poruchy
z prozitych tutrap spojenych s 1écenim.

Pokud jde o namitku prvni, je tfeba zduraznit, Zze rozhodujici pficinou dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu stézovatelky posudkové komise shledaly amputacni ztratu dolni
koncetiny, a to ztratu po ukonceni pooperacni péce, ve stabilizovaném stavu. V tomto ohledu je
tfeba zduraznit, Ze puvodni postizeni, pro néz byla stézovatelka v roce 2004 shledina plné
invalidni, bylo stavem pourazovym, resp. pooperacnim, jest¢ pfed provedenim amputace,
ktera byla indikovana pravé pro protrahované a v podstaté netspésné léceni zranéné koncetiny.
Z rozdilnosti  dominujicich pficin dlouhodobé nepfiznivého zdravotntho stavu vyplyva



6 Ads 92/2009 - 83

pak i rozdilnost kritérii posuzovani. Zatimco pro posouzeni pourazovych stavu ve smyslu
kapitoly XV oddilu H polozky 1 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. je rozhodujici dosazeni funkéné
uspokojivé upravy zdravotniho stavu, u amputacéni ztraty uvod ke kapitole H stanovi
jako posudkové kritérium, ze ,uvedend mira poklesu schopnosti soustavné vydéleiné cinnosti n amputacnich
gtrdt vychazi g priznivych pomeri pabylu a sousednich kloubi. Pri vyslovené nepriznivém stavu pahyln, jakos
1pri zdvazné funkini poruse sousedniho kloubu je nutno tyto sagby zvysit podle § 6 odst. 4 wyhlasky*.
To znamena, ze stav po amputacni ztrat¢ koncetiny je rozhodnym pravnim pfedpisem chapan
jako stav staticky (oproti stavu pourazovému, resp. pooperacnimu, ktery je definovan dynamikou
smétujic k funkeéni aprave), u néjz neni predpokladano jako posudkové kritérium jeho zlepsovani
ani zhorSovani. Moznost hodnoceni amputacni ztraty koncetiny podle této polozky je tedy
omezena na situace, kdy je amputaéni pahyl po provedené operaci zhojen, je charakterizovan
onou ,,funkéni apravou® ve smyslu kapitoly XV oddilu H polozky 1.

Ke zjisténi této skutkové otazky, tj., zda jde v pfipadé stézovatelky o ukoncenou
pooperacni péci a stabilizovany stav, zcela pfipadné vyslovné sméfovalo zadani dopliujiciho
posudku, které krajsky soud formuloval. Namitka stézovatelky byla jasna — stav po amputaci
dolni koncetiny upraven a stabilizovan jest¢ neni, nebyl tedy stabilizovan ani ke dni vydani
rozhodnuti zalované, a to proto, ze pfetrvava bolestivy defekt v jizvé a pahyl koncetiny neni
schopen protézovani. Stézovatelka tuto skutecnost dokazovala poukazem na lékafské zpravy,
které konstatuji tento stav i pfes absolvovanou lazenskou léc¢bu. Dopliujici posudek PK MPSV
v Brné tyto doplnujici 1ékatfské zpravy vzal v potaz, jeho zavér o stabilizaci stavu stézovatelky je
vsak s ohledem na casovou posloupnost zprav a posudkovych hodnoceni z nich vychazejicich
nepfesvedcivy.

Predné¢ je tfeba zduraznit, ze zdravotni stav jako stav skutkovy je stavem v case
dynamickym, podléha zménam, a to k lepsimu i k horsimu. Jesté vice je pak v ¢ase proménlivou
skutec¢nosti schopnost soustavné vydélecné cinnosti. Fixovani téchto skutkovych okolnosti
k urc¢itému datu je znac¢né obtizné, nebot’ jde mnohem spise nez o okamzité stavy o tendence
ke zhorsovani ¢i zlepsovani. Pokud ma posudek konstatovat stav piijemce davky dichodového
pojisténi podminéné zdravotnim stavem k urcitému datu, neni zcela od véci (zejména pokud jde
o chronicka onemocnéni), zahrnout do skutkové tvahy 1 zpravy o zdravotnim stavu, které se vazi
k dobé po vydani rozhodnuti, nebot” mohou osvétlit pravé onu dynamiku vyvoje zdravotniho
stavu, mohou upfesnit tendenci zdravotniho stavu ke zhorseni, stagnaci ¢i zlepseni v okamziku
rozhodném pro vydani rozhodnuti, a prohloubit tak plasticitu skutkového zavéru. Takové
osvétleni minulych skutkovych stava ¢i déja za pomoci dikaznich prostfedkd pozdéji vzniklych
neni pfitom nic vyjimec¢ného a nelze mit za to, Ze by jejich uziti bylo v rozporu s pokynem § 75
odst. 1 s. f. s. Tento pokyn znamena totiz jen a pouze to, ze soud nemuze vychazet
ze skutkového stavu, ktery nastal az po vydani rozhodnuti spravntho organu. Ale neznamena
to v zadném piipadé, ze by soud pii pfipadném zjis€ovani tohoto skutkového stavu mél vychazet
pouze z dukaznich prostfedkt, které existovaly (a jesté uzeji - byly dokonce provedeny)
jiz v fizen{ pfed spravnim organem. Takovému pojeti odporuje zcela zjevné pokyn normy § 77
odst. 2 s. . s., podle né¢hoz soud v ramci dokazovani muze nejen zopakovat dikazy provedené
spravnim organem, ale muze je i doplnit, tyto dikazy je opravnén v souladu se zasadou volného
hodnoceni dukazi autonomné vyhodnotit a vychazi ve svém usudku z takto zjisténého
skutkového stavu, ktery muze byt diametralné odlisny od skutkového stavu zjisténého spravnim
organem. Stile vsak jde pojmoveé o skutkovy stav, ktery tu byl v dobé vydani rozhodnuti
spravniho organu ve smyslu § 75 odst. 1 s. f. s.

Zalovana pfi svém rozhodnuti ze dne 6. 11. 2007 vychazela z posudku lékafe okresni
spravy socialnftho zabezpeceni ze dne 1. 8. 2007. V tomto ohledu je pro skutkové Gvahy tykajici
se zdravotniho stavu zasadné dulezitym okamzikem z hlediska casové posloupnosti datum
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posouzeni zdravotniho stavu stézovatelky ve vazbé na okamzik vydani rozhodnuti o davce
diichodového pojisténi. Zalovana totiz pi vydani rozhodnuti samostatné zjisténi nekona
a z posudku 1ékafe okresni spravy socialniho zabezpeceni v souladu sintenci § 8 zakona
¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socidlntho zabezpeceni, ve znéni pozdéjsich predpisa,
vychazi. Zalovana vzala, v souladu s pravem, za ziklad svého rozhodnuti zavér o skutkovém
stavu, jak byl konstatovan pfislusnym Iékafem dne 1. 8. 2007. Tento skutkovy zavér byl postaven
na tom, ze stézovatelka k tomuto datu absolvovala lazeniskou lécbu (ukoncena pocatkem kvétna
2007) a ze zavéru této lazenské lécby (zprava ze dne 2. 5. 2007) bylo vyvozeno, ze jde
u stézovatelky jiz o stav stabilizovany, nebot’ zprava konstatovala povsechné zlepseni stavu
amputacnftho pahylu (téméf zhojena rana, nebolestivost). Stézovatelka vsak posléze v fizeni
pfed soudem predlozila Iékafskou zpravu ze dne 1. 6. 2007, ktera konstatuje, ze dne 23. 5. 2007
musela byt u stézovatelky provedena excize nehojici se jizvy, a posléze zpravu ze dne 1. 8. 2007,
ktera konstatuje, Ze pretrvava drobny nehojici se defekt v jizve a ze pro bolest a otok pahylu nelze
pouzivat protézu. Slo tedy o zjevné zpochybnéni zavéra lékaiského posudku z 1. 8. 2007
a v koneéném dusledku o zpochybnéni skutkového zavéru, ktery byl pro zalovanou podkladem
pro rozhodnuti. Krajsky soud v této situaci spravné vyzadal srovnavaci posudek PK MPSV
v Brné - ten vSak svuj zavér postavil pouze na konstatovani, ze od posledniho zakroku
(23.5.2007) do data vydani rozhodnuti (6. 11. 2007) uplynul dostatek casu, aby se stav
stézovatelky stabilizoval a ze ostatné absolvovala lazenskou 1écbu, kterou by pfi trvajicim defektu
nebyla schopna podstoupit. Obé tato konstatovani pfesvédciva nejsou - jiz dvacet dnu
po balneoterapii, po niz bylo konstatovano, ze defekt je ,,téméf zhojen®, je provedena reoperace
nehojici se jizvy. Pokud jde o stav sté¢zovatelky po tomto zakroku, PK MPSV v Brné konstatuje
obsah zpravy z 22. 8. 2007, podle niZ je jizva po revizi zhojena s novou, byt’ minimalni, ragadou
a konstatuje potize s nasazovanim protézy. Ani tato zprava nenasvédcuje jiz sama o sobé, ze by
stav stézovatelky byl tak jednoznacné stabilizovany a zlepseny, aby bylo 1ze uéinit nepochybny
zavér o moznosti posuzovat jeji postizeni podle piflohy ¢. 4 oddilu A pism. 1 c¢) vyhlasky
¢. 284/1995 Sb. Mnohem spise casova posloupnost zpriav nasvédcovala tomu, ze v pifpadeé
st¢zovatelky §lo o kolisavy vyvoj zdravotniho stavu, ktery doznal pfechodného zlepseni
v dusledku intenzivni balneoterapie v dubnu a kvétnu 2007. Zasadnim zpochybnénim
pfesvédcivosti posudku pak méla byt pro krajsky soud stézovatelkou v fizeni v reakci na posudek
pfedlozena zprava z 13. 10. 2008 a nasledny operacni protokol ze dne 14. 10. 2008,
ktera konstatuje, ze pro pfetrvavajici potiZe a bolestivost pahylu bylo nutno provést upravu
pahylu zkricenim holenni kosti a jejim pfekrytim pfesunutym svalem, nebot’ pficinou
stézovatelcinych pfetrvavajicich potizi bylo protlacovani holenni kosti z pahylu. V pfipadé této
zpravy slo o dokument, ktery vznikl az po vydani rozhodnuti zalované, nicméné Nejvyssi spravni
soud nemuze v tomto pifpadé akceptovat jeho ignorovani v tom smyslu, ze by byl z hlediska
pokynu § 75 odst. 1 s. f. s. dokumentem irelevantnim. Tato lékafska zprava se svou podstatou
totiz vaze k celému dvouletému pfedchozimu obdobi v historii zdravotniho stavu stézovatelky
a osvetluje pficinu, pro¢ byl stav hojeni u sté¢zovatelky dlouhodobé neuspokojivy. V tomto
ohledu také vyzniva konstatovani zlepSeni stézovatelcina zdravotniho stavu po lazenské lécbé
jako konstatovani zatizené pochybou, zda neslo o zlepseni zdanlivé, pfechodné, které nemohlo
mit trvaly efekt pro neuspokojivé anatomické poméry pahylu, které byly odstranény (snad)
az koncem roku 2008. V tomto smyslu jde u stézovatelky pravé o zdravotni postizeni, u néjz je
tfeba brat v uvahu jeho dynamiku v ¢ase i pfi pokusu fixovat konkrétni stav k urcitému datu,
zde datu rozhodnuti Zalované. Na tomto mist¢ je tfeba zopakovat - spornou otazkou bylo,
zda slo v piipadé¢ stézovatelky o funkéné stabilizovany pooperacni stav, ¢i nikoliv. Ani dostupné
1ékafské zpravy z doby pfedchazejici vydani rozhodnuti Zalované, ani 1ékafské zpravy vydané
po tomto datu pro tento zavér nijak jednoznacné nesvédci. V tomto ohledu nelze skutkova
zjisténi prezentovana v posudcich PK MPSV, z nichz posléze krajsky soud vychazel, povazovat
za uplna a presvédciva.
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Pokud jde o namitku druhou, tj., Ze postupem doby se stala dominujici pfic¢inou
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu tézka depresivni porucha podfaditelna pod kapitolu
V polozku 3 pism. c) vyhlasky ¢. 284/1995 Sb., u niz je procentni rozpéti poklesu schopnosti
soustavné vydélecné cinnosti stanoveno na 50 - 70 %, Nejvyssi spravni soud ji povazuje
za neduvodnou a zduraznuje nasledujict:

Stézovatelka tuto namitku vznesla az v prabéhu fizeni pfed krajskym soudem s tim, ze jde
o jeji soucasny stav. Takova namitka je v prvn{ fad¢ v zasadé irelevantni v tom smyslu, Ze soud
v fizeni o zalob¢ proti rozhodnuti spravniho organu vychazi ve smyslu § 75 odst. 1 s. f. s.
ze skutkového a pravniho stavu, ktery byl v dobé vydani napadeného spravniho rozhodnuti.
Nicméné i kdyz Nejvyssi spravni soud odhlédne od této zasadni nepiipustnosti namitky, je tfeba
zduraznit, ze stézovatelka své tvrzeni neopfela o zadnou relevantni lékafskou zpravu, ktera by
existenci takto zavazného postizeni psychické povahy dokladala. Z dostupné zdravotnické
dokumentace, jiz ostatn¢ ob¢ PK MPSV ve svych posudcich cituji a uzivaji, vyplyva,
ze stézovatelka v dusledku prozitych tutrap a protahujictho se léceni trpi neurastenickym
syndromem a smiSenou uzkostnou a depresivni poruchou. Pro tyto poruchy je v péci
psychiatrické ~ ambulance. Dostupna dokumentace tedy jednak nikterak nesveédd
pro stézovatelkou udavané postizeni ve smyslu kapitoly V polozky 3 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb.
(poruchy nalady /afektivni poruchy/ - manické, bipolarni, depresivni), jednak ani pro ptipadny
stupen1 zavaznosti ve smyslu té¢zké poruchy. Podle dvodu ke kapitole V citované vyhlasky je tfeba
pfi posouzeni funkéné rozlisit rozsah postizeni. Minimalni postizeni znamena, Ze je pfitomen
odklon od normy v jednom nebo v nékolika ocekavanych tkonech nebo oblastech, pfipadné
mirné postizeni v urcitych obdobich. Pii zfetelném (lehkém) postizeni je napadny odklon
od normy, dysfunkce zhorsuje socidlni pfizpusobivost, lehké postizeni trva vétsinu sledovaného
obdobi nebo jde o stfedni postizeni v urcitych kratsich obdobich. Podstatné (stfedné tézké)
postizeni je provazeno vyraznym odklonem od normy ve vétsiné ocekavanych vykonu a roli,
stfedné tézké postizeni trva po vétsinu sledovaného obdobi nebo tézsi postizeni je zaznamenano
v urcitych ohrani¢enych obdobich. Zavazné (téZké) postizeni pak pfedstavuje vyrazny odklon
od normy ve vSech oCekavanych vykonech a rolich, postizeni trva po vétsinu sledovaného
obdobi. V tomto smyslu nelze povazovat zavér posudku PK MPSV v Brn¢, ktery konstatoval,
ze pro vymezeni jiné rozhodujici pficiny dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu neni
objektivniho davodu, za zavér, ktery by nekorespondoval sobsahem Iékafskych zprav,
z nichz vychazel.

Z hlediska vyse naznacenych pozadavkd na uplnost a presvédcivost posudku se tedy obé
PK MPSV, pfedevsim pak PK MPSV v Brné, z jejthoz posudku krajsky soud zejména vychazel,
nedostate¢né vypofadaly s otazkou, zda byl stav sté¢zovatelky po amputaci dolni koncetiny
pfi zohlednéni opakované nutnosti chirurgické péce jiz dostateéné stabilizovan a natolik funkéné
upraven, aby to oduvodnovalo prekvalifikovani stéZzovatelcina postizeni z hlediska pfislusnych
polozek piilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. Krajsky soud proto nemél dostatek diavodi
k uvaze, ze zavér posudku PK MPSV v Brné je natolik aplny a pfesvédcivy, aby jej mohl vzit
za zéklad svého rozhodnuti.

Nejvyssi spravni soud proto shledal v postupu krajského soudu v tomto smyslu vadu
fizeni, ktera by mohla mit vliv na zdkonnost jeho rozhodnuti, a proto namitku stézovatelky
shledal davodnou. Kasac¢ni stiznost je divodna a Nejvyssi spravni soud napadené rozhodnuti
krajského soudu zrusil (§ 110 odst. 1 s. 1. s.).

Krajsky soud je v dalsim fizeni vazan pravnim nazorem v tomto rozsudku vyslovenym
(§ 110 odst. 5 s. 1. s.).
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Krajsky soud v dal$im fizeni rozhodne i o nakladech fizeni o kasacni stiznosti (§ 110
odst. 2 s. f. s.).

Pouceni: Proti tomuto rozsudku nejsou opravné prostfedky pifpustné.

V Brné dne 13. srpna 2009

JUDr. Milada Tomkova
pfedsedkyné senatu





