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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvyssi spravni soud rozhodl vsenaté¢ slozeném =z pfedsedkyné JUDr. Dagmar
Nygrinové a soudct JUDr. Josefa Baxy a JUDr. Jiftho Pally v pravai véci Zalobce: Zn. S.,
na jeho2 misto vstoupili do fizenf rodice J. 8., a Z. S., oba zast. JUDr. Jaroslavou Hefmanovou,
advokatkou, se sidlem Olomoucka 2, Opava, protizalované: Ceska sprava socialniho
zabezpedeni, se sidlem Kiizovad 1292/25, Praha 5, o kasacni stiznosti zalobce proti rozsudku
Krajského soudu v Ostravé ze dne 18. 8. 2011, ¢. j. 18 Ad 28/2011 — 23,

takto:

Rozsudek Krajského soudu v Ostravé ze dne 18. 8. 2011, ¢. j. 18 Ad 28/2011 — 23,
se zruSuje avéc se vraci tomuto soudu k dalsimu fizeni.

Oduvodnéni:

Ceska sprava socidlniho zabezpeceni rozhodnutim ze dne 11. 8. 2010 & X, snizila Zalobci
Zn. S. invalidni dichod podle § 39 odst. 2 pism. b) zdkona ¢& 155/1995 Sb., o dichodovém
pojisténi v platném znéni a podle ¢l. II, bodu 13, véty prvai zakona ¢. 306/2008 Sb., v platném
zneéni, tak, ze od 18. 9. 2010 namisto invalidnitho dichodu pro invaliditu tfettho stupné mu nalezi
invalidni dichod pro invaliditu druhého stupné ve vysi dosud pobiraného invalidniho dichodu
pro invaliditu tfettho stupné, nebot’ dle posudku Okresni spravy socialniho zabezpeceni v Opavé
(dale OSSZ) ze dne 6. 4. 2010 je zalobce invalidn{ pro invaliditu druhého stupné, kdyz z davodu
dlouhodobé¢ nepftiznivého zdravotniho stavu poklesla jeho pracovni schopnost o 55 %.

K namitkam Zalobce, v nichz vyjadfil nesouhlas se snizenim invalidntho dachodu,
zalovand Ceska sprava socialnfho zabezpeceni — pracovisté Ostrava, rozhodnutim ze dne
29.12. 2010 ¢. X, zalobcem podané namitky zamitla a rozhodnuti zalované ze dne 11. 8. 2010,
téhoz ¢isla jednaciho, potvrdila. V ramci fizeni o namitkach posudkem o invalidit¢ ze dne 13. 12.
2010 zjistila, ze zalobce je invalidni podle § 39 odst. 2 pism. b) zakona ¢. 155/1995 Sb., pficemz
rozhodujici pficinou dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho stavu, s nejvyznamnéjsim dopadem
na pokles pracovni schopnosti, je zdravotni postizeni uvedené v kapitole 11, odd. A, polozce 1d,
ptilohy k vyhlasce Ministerstva prace a socidlnich véci ¢. 359/2009 Sb. o posuzovani invalidity
(dale téz jen ,,vyhlaska®), u n¢hoz je stanovena mira poklesu pracovni schopnosti v rozsahu 50 —
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05 %. Vzhledem k zavaznosti zakladniho onemocnéni i dal$im obtizim urcil lékat regionalnfho
oddéleni Lékatské posudkové sluzby CSSZ (dale téz 1ékat LPS) ze stanoveného rozpéti pro
danou polozku ,stfedni hodnotu®, tj. 55 %. Uvedl, Ze tomuto zafazeni odpovida stav po
pteléceni nadorového onemocnéni hrtanu s tézkym funkénim postizenim bez popsané recidivy ¢i
pokracovani onemocnéni. Podle jeho nazoru dalsi vedlejsi onemocnéni nemaji vliv na zménu
posudkového zavéru, ale jen na urceni stfedniho hodnoty miry poklesu pracovni schopnosti.
Uvedeny 1ékat prostudoval 1ékafské nalezy pouzité v prubéhu fizeni o namitkach (jako doplnéni
informaci o zdravotnim stavu zalobce) a konstatoval, ze neobsahuji zadné nové skutecnosti
posudkové vyznamné pro jiné hodnocen{ zdravotniho stavu zalobce od data vydani napadeného
rozhodnuti, naopak potvrzuji dlouhodobou stabilizaci jeho rozhodujici pficiny. Zalovana
upozornila na ¢l. II, bodu 13, véty prvni zakona ¢. 306/2008 Sb., v platném znéni, podle n¢hoz,
byl-li plny invalidni dichod pfiznan pted 1. lednem 2010 a pfi prvni kontrolni 1ékafské prohlidce
konané po roce 2009 je zjistény takovy stupen invalidity, ktery ma za nasledek snizeni vyse
invalidniho diichodu, sniz{ se vyse invalidniho diichodu az od 13 splatky tohoto diichodu splatné
po dni konani této prohlidky. Vzhledem k tomu, Ze zalobce absolvoval prvni kontrolni 1ékafskou
prohlidku po roce 2009 dne 6. 4. 2010 a bylo pfi ni zjisténo, ze je nadale invalidni pro nizsi
stupen invalidity, tj. druhy stupen invalidity, nalezi Zalobci od data konani této kontrolni lékatské
prohlidky jesté 12 splatek v dosavadni vysi jiz vyplaceného invalidniho dichodu.

Ve vcas podané zalobé vyslovil Zalobce nesouhlas se zménou stupné invalidity
a se snizenim vyse svého invalidntho duchodu. Zduaraznil, Ze v souvislosti s odstranénim
zhoubnych novotvard mu byly odoperovany hlasivky, hrtan a §titna Zlaza. Tim byl vyfazen
z normalnfho Zivota, nebot’” ma poruchu fec¢i a komunikace, postizeny jsou téz dychaci cesty
a plice. Neni schopen pobyvat delsi dobu v pfitomnosti dalSich cizich osob. Pii jakékoliv namaze
a manualn{ ¢innosti se mu tvoif hleny, ma potize s dusnosti, ujde maximaln¢ 30 metrt. Nemuze
se ohnout, pfi mrazu i horku nemuze vychazet ven. Nepfiznivé pocasi mu zplsobuje zanéty
koncici vykaslavanim hlend smiSenych s krvi a ¢asté paleni na praduskach. Vsechny tyto pfiznaky
jej vylucuji z jizdy hromadnymi dopravnimi prostfedky, neni schopen saim bez pomoci dalsi
osoby ujit delsi cestu. Aby jeho neesteticky vyhlizejici postizeni nebylo vidét, musi je zahalit $alou,
coz mu vSak pusobi dalsi zdravotni potize. Trpi psychickymi problémy, nebot’ i z estetickych
divoda neni schopen komunikace slidmi. Je tak zcela vyfazen z obvyklého zptsobu zivota,
nemuze se vénovat zadné své zalibé (zahradniceni, turistika) a rovnéz nemuze provadét fyzickou
¢innost, pii které je tfeba se ohnout. V domacnosti potifebuje pomoc dal$i osoby, a je takto
odkazan na pomoc své sestry. Je zcela vylouceno, aby navstévoval jakékoliv kulturni zafizeni
vzhledem k neustalému vykaslavani, nutnosti ¢isténi dychaci trubice apod. Pfipomina, ze pracoval
jako pfedni délnik v provozu, kde je nutna komunikace s ostatnimi pracovniky a zakazniky,
coz je pro né¢ho za daného stavu absolutné nemozné, nikdo mu nerozumi. Z posudku lékate LPS
- MUDr. V. S. ze dne 13. 12. 2010 nevyplyva, jaké prace je zalobce pfi svém handicapu schopen
vykonavat.Sam si takové povolani neumi pfedstavit, kdyz bez pfistroje neni schopen mluvit a tyto
skutec¢nosti na n¢j psychicky puasobi natolik, Zze se vyhyba kontaktu slidmi. Proto povazuje
posudky obou posudkovych 1ékaita za neodpovidajici jeho zdravotnimu stavu a nesouhlasi tudiz
ani s rozhodnutim Zalované o tom, ze mu nalezi toliko invalidita druhého stupné s invalidnim
dichodem ve vysi 7724 K¢ mésicné. Pfipomina, ze fadné pracoval vice nez 30 let a
neptedpokladal, e se v produktivnim véku stane invalidnim déchodcem. Zadal, aby byl
vypracovan znalecky posudek o jeho zdravotnim stavu a pracovni schopnosti a navrhoval, aby
napadené rozhodnuti Zalované bylo zruseno a véc ji vracena k dal§imu fizeni.

Krajsky soud v Ostravé napadenym rozsudkem ze dne 18. srpna 2011
¢.j. 18 Ad 28/2011 — 23, zalobu zamitl a soucasné¢ vyslovil, ze zadny z ucastnikli nema pravo
na nahradu nakladd fizeni. Pfi posouzeni véci vysel pfedev§im z posudku posudkové komise
Ministerstva prace a socialnich véci CR v Ostravé, v ném? komise po konstatovani ORL nalezu,
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dolozenych ve zdravotni dokumentaci praktické 1ékatky a spise OSSZ z obdobi od prosince 2008
do unora 2010 (s poznamkou, ze dalsi ORL nalezy nejsou dolozeny, jen vyjadfeni MUDr. D.
z13. 9. 2009, kde vSak Kklinicky nalez neni popsan, subjektivni potize neuvedeny) a po
konstatovani hospitalizacni spravy z psychiatrické 1écebny v Opavé v cervenci 2010, jakoz i po
zohlednéni nalezt pfedlozenych Zalobcem pfimo komisi, a to chirurgického nalezu z 13. 1. 2011
a ORL nalezu z 16. 2. 2011, dospéla k zavéru, ze rozhodujici pficinou dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu Zalobce s nejvétsim dopadem na pokles pracovni schopnosti je stav po totalni
laryngectomii a blokové kréni dissekei oboustranné pro spinocelularni karcinom — T3NOMO,
bez znamek recidivy ¢i generalizace tumoru, s trvalou tracheostomii. Uvedla, Ze se jedna o stav
po 1écbé zhoubného novotvaru v kompletni remisi, po ukonceni onkologické 1écby s residualnim
tézkym funkénim postizenim. Oproti dobé uznani invalidity (v dubnu 2009) doslo podle komise
ke stabilizaci zdravotnfho stavu, nejsou zjistovany znamky recidivy ¢i generalizace zakladniho
onemocnéni. Z dokumentace nevyplyva potfeba chronické medikace ¢i jiného zpusobu lécby.
Dalsi vedlej§i zdravotni poruchy, za néz oznacila depresivni syndrom, vlekly kufacky katar
pradusek, zavislost na alkoholu — stav po odvykacim stavu s deliriem v cervenci 2010, stav po
zlomeniné¢ diafyzy pazni kosti vlevo v cervenci 2010 a alkoholovou hepathopathii, podle nazoru
posudkové komise jiz podstatné neovliviiuji zbyly pracovni potencial. Stav podle ni odpovida
posudkovému hodnoceni dle kapitoly II, oddilu A, polozky 1d, ptilohy k vyhlasce ¢. 359/2009
Sb., s mirou poklesu pracovni schopnosti v rozsahu 55 %. Nejsou splnéna klinicka kritéria pro
hodnoceni dle polozky le uvedeného pfedpisu. Stanovena procentni mira poklesu pracovni
schopnosti se ve smyslu § 3 a 4 cit. vyhlasky neméni. Posudkova komise uzavtela, ze zalobce je
nadale invalidni podle § 39 odst. 1 zakona o dichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpisa
pficemz jde o invaliditu II. stupné. Pracovné je omezen pro prace fyzicky narocnéjsi, v prasném
prostredi, v nepiiznivych klimatickych podminkach, naro¢né na verbalni schopnosti. Neni téz
schopen pracovat v hepatotoxickém prostfedi. Uzavtela, ze posuzovany je schopen vykonavat
vydélecnou cinnosti jen s podstatné mensimi naroky na télesné schopnosti, je schopen vyuzit
alespon castecné ziskanou kvalifikaci a je rovnéz schopen rekvalifikace- zaskolen{ na jinou praci.

Posudek wuvedené posudkové komise MPSV  vzal krajsky soud za podklad
pro sva skutkova zjisténi a pravni posouzeni véci a se zavéry v ném uvedenymi se ztotoznil.

Proti tomuto rozsudku podal stézovatel vcas kasacni stiznost, dovolavaje se duvodu
uvedenych v ustanoveni § 103 odst. 1 pism. a), b) a d) zdkona ¢. 150/1995 Sb., soudniho fadu
spravniho (dale jen s. f. s.). Zduraznil, Ze jiz v Zalobé namital netplnost posudkového zhodnoceni
provedeného v ramci spravntho fizeni, v némz jak posudkem OSSZ v Opavé ze dne 6. 4. 2010,
tak posudkem vydanym v fizeni o namitkach, bylo konstatovano, ze pokles jeho pracovni
schopnosti je pouze 55 %. Stézovatel vyslovuje presvedceni, ze posudky se zabyvaly podruznymi
skutecnostmi ,,alkoholem a koufenim® a nevénovaly se meritu jeho zdravotniho postizeni.
Z posudku ani nevyplynulo, jaké nasledky zdravotniho postizeni se u zalobce vyskytly a navic
jsou uvadény skutecnosti, které nebyly pravdivé a fadné zjistény. Zduraznil, ze nebyl nikdy lécen
ze zavislosti na alkoholu. Operace karcinomu hrtanu byla u né¢ho provedena 18. 11. 2008 a stav
po odvykacim deliriu mél u n¢ho nastat v cervenci 2010, kdy doslo ke zlomeniné diafyzy pazni
kosti vlevo. Posudek posudkové komise MPSV oznacil stézovatel za neodpovidajici skutecnosti,
véetné¢ mnozstvi chyb a $patného ohodnoceni pracovni schopnosti. Vyslovil pfesvédcent,
ze mél byt proveden znalecky posudek zoboru laryngologie, kdyz trvald tracheostomie
jej prakticky vylucuje z pracovniho procesu. Nedoslo u nc¢ho k pfeléceni nadorového
onemocnéni hrtanu, nybrz doslo kodstranéni hrtanu, hlasivek a S$titné zlazy. Byly
mu tak nenavratné odstranény tfi organy, avsak z hlediska odborného posudku tim doslo
k vyléceni, bez popsané recidivy ¢ pokracovani v onemocnéni. Nasledky této operace vsak
v posudku nejsou zhodnoceny, pfestoze zalobce trpi dusnosti, dychavicnosti, nutnost
se po 40 metrech chuze zastavit a vydychavat, tvofenim hleni a vykaslavanim tohoto
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pii jakékoliv namaze. Nezvlada namahavé prace pro nemoznost zastaveni vydechu v oblasti
hrtanu, vytvofeni bfiSntho lisu a nemoznosti vytvofeni podtlaku v dutiné ustni, potize
ma téz pii jidle a polykani. V noci se budi ¢astym palenim na praduskach, musi pozit 1ék. Kazdé
rano dvé hodiny vykaslava hlen, ¢isti potrubi, které ma trvale v krku. Pfi mrazu, nebo velkém
teplu nema moznost vychazet ven, v zim¢ vykaslava hlen smiseny s krvi a musi se 1éc¢it pomoci
léku Korilan a ACC. Posudek se rovnéz nezabyva ztratou feci a nemoznost{ se s nckym domluvit,
nemoznosti pouzivani telefonu, takze Zalobce trvale potfebuje dalsi osobu ke komunikaci.
Posudek posudkové komise oznacil stézovatel za zcela formalni, z néhoz nelze zjistit skutec¢né
postizeni stézovatele a jeho vylouceni z normalniho Zivota. Rovnéz procentni zhodnoceni neni
pfesné odivodnéno a jiz z tohoto divodu byl navrh stéZzovatele na provedeni posudku znalce
specialisty z oboru laryngologie zcela namisté. V posudkovém hodnoceni je uvedeno,
ze je schopen alespon ¢astecné vyuzit ziskanou kvalifikaci. Stézovatel v této souvislosti
upozornuje, ze byl kvalifikovanym pracovnikem s dlouhodobou praxi v zahranicnim odbytu
a pokud se s pfedchozim zavérem posudkovych organt, Ze je schopen rekvalifikace obratil
na ufad prace v Opavé, bylo konstatovano, ze zdravotni stav mu uplatnéni na trhu prace
neumoznuje. Krajsky soud v Ostravé vyhodnotil tuto skute¢nost v jeho neprospéch a nevyhov¢l
navrhu stézovatel na ustanoveni znalce, rovnéz nepiihlédl k dalsim 1ékafskym nalezam, které jsou
v pfic¢inné souvislosti s operaci a zaroven i dasledkem operace. Stézovatel namital, Ze krajsky
soud se dopustil nespravného posouzeni pravnich otazek, podcenil, Zze spravni fizeni bylo
postizeno vadami spocivajicim v tom, ze skutkova podstata, z niz spravni organ vychazel, nema
oporu ve spisech a posudcich, nebo je snimi vrozporu a rozhodnuti Zalované je tedy
neprezkoumatelné. Stézovatel navrhoval, aby rozsudek Krajského soudu v Ostravé byl za téchto
okolnosti zrusen a véc vracena zalované k dalsimu fizeni.

Zalovana piipisem ze dne 5. 10. 2011 sdélila krajskému soudu, Ze nevyuzivi moznosti
vyjadfit se k obsahu kasacni stiznosti.

Dfive nez Nejvyssi spravni soud mohl o kasacni stiznosti rozhodnout, byl mu Krajskym
soudem v Ostrave predlozen umrtni list, ktery zaslala pravni zastupkyné stézovatele, z nchoz
vyplynulo, Ze sté¢zovatel zemfel v Opavé dne 21. 2. 2012.

Vzhledem k této skutec¢nosti se Nejvyssi spravni soud obratil na dédické oddéleni
Okresntho soudu v Opave, aby tak mohl vyfesit otazku mozného procesniho nastupnictvi
st¢zovatele v dal§im fizeni. Soudni komisatka, notafka v Opav¢ JUDr. Hana Kozjakova, pfipisem
ze dne 8. 6. 2012 soudu sd¢lila, ze dédické fizeni neni doposud skonceno, pficemz z protokolu
o pfedbézném Setfeni ze dne 13. 4. 2012 zjistila, ze zustavitel zanechal dvé dcery, a to L. P., nar.
X, bytem O., K., R. 934/48 a B. S., nar. X, bytem O., P. 118. Se zustavitelem zili ve spolecné
domacnosti od roku 2004 jeho rodice J. S., nar. X, a Z. S., nar. X, oba bytem O., D. 131.
Stézovatel byl rozvedeny.

Vzhledem k ustanoveni § 63 odst. 1 zikona ¢. 155/1995 Sb., podle n¢hoz zemfel-li
opravnény po uplatnéni naroku na davku vstupuji do dalsiho fizeni o davce a nabyvaji naroku
na castky splatné do dne smrti opravnéného postupné manzel (manzelka), déti a rodice, jestlize
zili s opravnénym v dobé jeho umrti v domacnosti (podminka ziti v domacnosti nemusi
byt splnéna u déti, které maji narok na sirot¢i dichod po zemfelém), obratil se Nejvyssi spravni
soud na rodice zemfelého stézovatele, jakoz i obé jeho dcery, se zadosti o pisemné sdélent,
zda s nékterym z nich zil stézovatel ve spolecné domacnosti a pokud ano, zda hodlaji pokracovat
v daldi fizeni o pozadované davce. Obsah pfipisu byl dan téz na védomi pravn{ zastupkyni
zemfelého stézovatele JUDr. Jaroslavé Hefmanové. Ta piipisem ze dne 23. 7. 2012 sdé¢lila,
ze zemiely zil v domacnosti se svymi rodici, déti ve spolecné domacnosti nezily. Nejvyssimu
spravnimu soudu byl poté dorucen pfipis JUDr. Hany Kozjakové, notatky, ze pozustalé dcery
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st¢zovatele po seznameni s dotazem Nejvyssitho spravniho soudu prohlasily, ze nebudou
vstupovat do dalstho fizeni o kasac¢ni stiznosti stézovatele a nehodlaji v fizeni pokracovat.

Zastupkyné stézovatele JUDr. Jaroslava Hefmanova poté piipisem ze dne 25. 9. 2012
sdélila, ze rodice zemfelého Z. a J. S, podanou kasacni stiznost zpét neberou a hodlaji ve smyslu
§ 63 odst. 1 zakona o dichodovém pojisténi vstoupit do fizeni a v ném pokracovat. Soucasné
pfedlozila plnou moc k zastupovani obou v prezkumném soudnim fizeni.

S ohledem na znéni ustanoveni § 63 odst. 1 zakona ¢. 155/1995 Sb. jednd proto nadéle
Nejvyssi spravni soud jako s procesnimi nastupci zemielého stézovatele s jeho rodici, nebot’ patii
do okruhu osob vyjmenovanych v citovaném ustanoveni a splauji téz podminku ziti
v domacnosti s nim v dobé jeho smrti, tj. dne 21. 2. 2012. Jednoznac¢né vyjadiili téz svaj umysl
v dal$im fizeni pokracovat.

Nejvyssi spravni soud poté prezkoumal napadeny rozsudek Krajského soudu v Ostravé
v souladu s ustanovenim § 109 odst. 2 a 3 s. 1. s. vazan rozsahem a duvody, které stézovatel uved!
v kasac¢ni stiznosti. Neshledal pfitom vady podle § 109 odst. 3 s. f. s., knimz by musel
pfihlédnout z ufedni povinnosti.

Po pfezkoumani véci — zejména s pfihlédnutim k dalsimu vyvoji zdravotniho stavu
st¢zovatele — dospél Nejvyssi spravni soud k zavéru, ze kasacni stiznosti nelze upfit davodnost.

Z kasacni stiznosti stézovatele vyplyva, ze byla podana z divodu uvedenych v § 103
odst. 1 pism. a), b) ad) s. f. s.

Podle § 103 odst. 1 pism. a) s. f. s. lze kasacni stiznost podat z duvodu tvrzené
nezakonnosti spocivajici v nespravném posouzeni pravni otazky soudem v pfedchazejicim fizeni.
Nespravné posouzeni pravni otazky soudem spociva v tom, ze na spravné zjistény skutkovy stav
je aplikovan nespravny pravni nazor, popft. je sice aplikovan spravny pravni nazor, ale tento
je nespravn¢ vylozen.

Podle § 103 odst. 1 pism. b) s. f. s. Ize kasacni stiznost podat z dtvodu tvrzené vady fizeni
spocivajici v tom, ze skutkova podstata, z niz spravni organ v napadeném rozhodnuti vychazel,
nema oporu ve spisech nebo je s nimi v rozporu, nebo ze pfi jejim zjistovani byl porusen zakon
v ustanovenich o fizeni pfed spravnim organem takovym zptisobem, Ze to mohlo ovlivnit
zakonnost, a pro tuto davodné vytykanou vadu soud, ktery ve véci rozhodoval, mél napadené
rozhodnuti spravniho organu zrusit; za takovou vadu fizeni se povazuje i nepfezkoumatelnost
rozhodnuti spravniho organu pro nesrozumitelnost.

Podle ustanoveni § 103 odst. 1 pism. d) s. f. s. Ize pak kasac¢ni stiznost podat téz z divodu
tvrzené nepfezkoumatelnosti spocivajici v nesrozumitelnosti nebo nedostatku davodua
rozhodnuti, popf. vjiné vadé fizeni pfed soudem, mohla-li mit takova vada za nasledek
nezakonné rozhodnutf o véci samé.

Stézejni namitkou kasac¢ni stiznosti je predev$im neuplné a nepfesvédcivé posudkové
vyhodnoceni rozhodujictho zdravotniho postizeni sté¢Zzovatele v jeho dlouhodobé nepiiznivém
zdravotnim stavu. Podle konstantni judikatury Nejvyssiho spravniho soudu je tfeba tuto namitku
podradit pod jinou vadu fizeni ve smyslu § 103 odst. 1 pism. d) s. f. s. V tomto sméru je mozno
odkézat na rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 25. 9. 2003, ¢. j. 4 Ads 13/2003 — 54,
uvefejnény ve Sbirce rozhodnuti NSS pod ¢. EJ 338/2003, v némz zdejsi soud uvedl: ,neiplné
a nepresvédiivé  posouzeni rozhodujicibo  dravotnibo postigeni v dlonhodobé nepriznivém dravotnim  stavu,
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Jim stéZovatelfa trpéla ke dni vyddani prezkoumavaného roghodnuti, je treba povagovat a vadwu 1izent,
kterd mobla mit 3a ndsledek nespravné stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydéleiné linnosti stéZovately
k nvedenému dni a v jeho diisledkn nespravné posonzeni dkonnych podminek plné invalidity ve smysin § 39
odst. 1 zdkona & 155/1995 Sb., o diichodovém pojisténi, jako ikladnibo predpokladu pro posouzeni dalsiho
trvani ndroku na davkn dichodovébo pojistént, jiz se stéZovatelka domdiba. |de o jinon vadu ve smysin § 103

odst. 1 pism. d) s. 7. 5.

Predmétem pfezkumného soudniho fizeni v posuzované véci bylo rozhodnuti zalované
ze dne 29. 12. 2010, ¢. X, jimz byly zamitnuty namitky stézovatele a potvrzeno rozhodnuti
zalované ze dne 11. 8. 2010, téhoz cisla jednaciho. Naposledy uvedenym rozhodnutim byl
stézovateli odnat invalidni dichod pro invaliditu III. stupné s tim, ze mu nadale (od 18. 9. 2010)
nalez{ misto dosud pobirané davky, invalidni dichod pro invaliditu II. stupné. V ramci fizeni o
namitkach zalovana posudkem o invalidit¢ ze dne 13. 12. 2010 zjistila, Ze rozhodujici pfic¢inou
dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho stavu stéZzovatele s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles
jeho pracovni schopnosti (dfive schopnosti soustavné vydélecné cinnosti) je zdravotni postizeni
uvedené v kapitole II, oddil A, polozka 1d, pfilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., o posuzovani
invalidity, u nc¢hoz je stanovena mira poklesu pracovni schopnosti vrozsahu 50 — 65 %.
Vzhledem k zavaznosti dominantniho onemocnéni i dalsim obtizim urcil posuzujici lékaf
regionalntho oddéleni LPS hodnotu poklesu pracovni schopnosti stézovatele pfi dolni hranici
vyhlaskou stanoveného rozpéti, tj. hodnotu 55 %. Uvedl, Ze tomuto zafazeni odpovida stav po
pfeléceni nadorového onemocnéni hrtanu s tézkym funkénim postizenim bez recidivy ci
pokracovani onemocnéni. Ztotoznil se se zavérem posudkového lékate OSSZ v Opavé
(posuzujicim zdravotni stav stézovatele podle § 8 zikona ¢. 582/1991 Sb., pro ucely vydani
prvostupniového rozhodnuti Zzalované), zZe vedlejsi onemocnéni nemaji vliv nazménu
posudkového zavéru, ale jen na urceni stfedni hodnoty miry poklesu pracovni schopnosti
stézovatele, pficemz nové 1ékafské nalezy pouzité v prubéhu fizeni o namitkach neobsahuji zadné
nové posudkové vyznamné skutecnosti pro rozdilné hodnoceni zdravotniho stavu stézovatele do
data vydani napadeného rozhodnuti, naopak potvrzuji dlouhodobou stabilizaci jeho rozhodujici
piiciny. Zalovana tudiz uéinila spravné, pokud konstatovala, Ze stéZovatel ji neni invalidni pro
invaliditu III. stupné, ale je invalidni pro invaliditu toliko II. stupné. Namitkdm stézovatele
nemohlo byt vyhovéno.

Posouzeni zdravotniho stavu a souvisejictho zbytkového pracovniho potencionalu je véci
odborné medicinskou, k niz nema soud potfebné odborné znalosti a proto se vzdy obraci
k osobam, které témito znalostmi disponuji, aby se k feSenym otazkam vyjadfily. Pro ucely
pfezkumného fizeni soudniho ve vécech duchodového pojisténi posuzuje zdravotni stav
a pracovni schopnost obc¢ant Ministerstvo prace a socidlnich véci, které za tim ucelem zfizuje
jako své organy posudkové komise, jak vyplyva z § 4 odst. 2 zikona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci
a provadéni socialntho zabezpeceni (srov. rozsudek NSS ze dne 30. 1. 2004,
¢.j. 5 Ads 34/2003 - 82, publ. pod ¢. 526/2005 Sbirky NSS). V posudku takové odborné 1ékaiské
komise se pfitom hodnoti nejenom celkovy zdravotni stav a dochovana pracovni schopnost
pojisténce, ale zaujima se v ném i posudkovy zavér o invalidité, jejim vzniku, zaniku ¢i dal$im
trvani, event. zméné jejtho stupné. Nicméné i tento posudek hodnoti soud jako kazdy jiny dikaz
podle zasad upravenych v § 77 odst. 2 s. f. s., pfitom vs$ak takovy posudek, ktery zcela spliuje
pozadavek celistvosti, uplnosti a presvédcivosti, byva zpravidla dukazem ve véci stézejnim.
Pozadavek uplnosti a pfesvédcivosti, ktery je kladen na posudek posudkové komise spociva
pak v tom, Zze se vném komise vypofada se vSemi rozhodujicimi skutecnostmi, pfedevsim
pak témi, které namita uacastnik uplatiujici narok na pozadovanou ¢i odnatou davku
duchodového pojisténi, jakoz 1 v tom, ze podany posudek obsahuje nalezité zdavodnéni svého
posudkového zavéru tak, aby byl tento pfesvédcivy nejen pro soud, ktery nema ani nemiize
mit potfebné 1ékafské znalosti, na nichz posouzeni invalidity zavisi, ale 1 pro Gcastniky fizeni.
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Krajsky soud v Ostravé proto nepochybil, kdyz pfi svém rozhodovani vychazel
z posudku posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci v Ostravé ze dne 16. 6. 2011.
Nejvyssi spravni soud vSak nesdili jeho nazor o uplnosti a pfesvédcivosti podaného posudku,
a to pfedevsim ve vztahu k tam uvedenému zavéru o stabilizaci a tomu odpovidajici mife poklesu
pracovni schopnosti stézovatele k datu vydani pfezkoumavaného rozhodnuti Zalované. Nejvyssi
spravni soud na tomto pfipomina konstantn{ judikaturu spravnich soudu, podle niz je posudkova
komise MPSV povinna pfi odnimani pobirané davky dachodového pojisténi, podminéné
dlouhodobé nepiiznivym zdravotnim stavem, pfesveédcivé oduvodnit, v cem spociva zlepseni,
¢i posudkové vyznamna stabilizace zdravotniho stavu pojisténce ve srovnani se zdravotnim
stavem v obdobi, kdy odnimana davka byla pfiznana, nebo zduvodnéni toho, co jinak vedlo
posudkovou komisi k zavéru, ze jiz na pojisténce nelze hledét jako na plné invalidniho
(nyni invalidniho ve III. stupni invalidity), coz pfichazi v tvahu napft. v ptipadé tzv. pfedchoziho
posudkového omylu. Vzhledem k dalsimu vyvoji zdravotniho stavu stéZzovatele, ktery vedl
az k jeho umrti dne 21. 2. 2012, se zavér posudka posudkovych organt, at’ jiz lékafe OSSZ
v Opavé, ci 1ékafe LPS, pracovisté pro namitkové fizeni, nebo posudkové komise Ministerstva
prace a socialnich véci v Ostravé, o posudkoveé vyznamné dlouhodobé stabilizaci rozhodujici
pficiny nepfiznivého zdravotniho stavu stézovatele jevi jako nepfesvédcivy a neodpovidajici
skute¢nému stavu véci.

Podle § 39 odst. 1 zikona ¢. 155/1995 Sb., je pojisténec invalidni, jestlize z divodu
dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho stavu nastal pokles jeho pracovni schopnosti nejméné
035 %. Podle odst. 2 téhoz ustanoveni, jestlize pracovni schopnost pojisténce poklesla
a) nejméné o 35 %, avsak nejvice o 49 %, jedna se o invaliditu prvniho stupné, b) nejméné
o 50 %, avsak nejvice o 69 %, jedna se o invaliditu druhého stupné, c) nejméné o 70 %, jedna
se o invaliditu tfettho stupné. Podle 3 odst. téhoz ustanoveni se pfitom pracovni schopnosti
rozumi schopnost pojisténce vykonavat vydélecnou cinnost odpovidajici jeho télesnym,
smyslovym a dusevnim schopnostem s pfihlédnutim k dosazenému vzdélani, zkuSenostem
a znalostem a pfedchozim vydélecnym cinnostem. Poklesem pracovni schopnosti se rozumi
pokles schopnosti vykonavat vydéle¢nou cinnost v disledku omezeni télesnych, smyslovych
a dusevnich schopnosti ve srovnani se stavem, ktery byl u pojisténce pfed vznikem dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu.

Pii urcovani poklesu pracovni schopnosti se podle 4 odst. téhoZz ustanoveni vychazi
ze zdravotniho stavu pojisténce dolozeného vysledky funkénich vysetfeni; pfitom se bere v tvahu
a) zda jde o zdravotni postizeni trvale ovliviiujici pracovni schopnost, b) zda se jedna
o stabilizovany zdravotni stav (za stabilizovany zdravotn{ stav se pfitom povazuje takovy stav,
ktery se ustalil na drovni umoznujici pojisténci vykonavat vydélecnou cinnost bez zhorseni
zdravotniho stavu vlivem takové ¢innosti; udrzeni stabilizace zdravotniho stavu muze byt pfitom
podminéno dodrzovanim urcité 1écby nebo pracovnich omezeni), c) zda a jak je pojisténec
na své zdravotni postizeni adaptovan, d) schopnost rekvalifikace pojisténce na jiny druh
vydélecné cinnosti, nez dosud vykonaval, e) schopnost vyuziti zachované pracovni schopnosti
v pifpadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 35 % a nejvice o 69 %, f) v piipad¢ poklesu
pracovni schopnosti nejméné o 70 % téz to, zda je pojisténec schopen vydélecné cinnosti za zcela
mimotadnych podminek.

Podle patého odstavce téhoz ustanoveni se pro ucely posouzeni poklesu pracovni
schopnosti povazuje za zdravotni postizeni soubor vSech funkénich poruch, které s nim souviseji.
Podle sedmého odstavce t¢hoz ustanoveni je pojisténec adaptovan na své zdravotni postizeni
ve smyslu odstavce 4 pism. c), jestlize nabyl, popf. znovu nabyl schopnosti a dovednosti, které
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mu spolu se zachovanymi télesnymi, smyslovymi a dusevnimi schopnostmi umoznuji vykonavat
vydélecnou cinnost bez zhorseni zdravotniho stavu vlivem takové ¢innosti.

Vsechna tato posudkové vyznamna kritéria jsou posudkové organy pfi uvaze o zméné
stupné invalidity, zejména pokud jde o zménu stupné invalidity z tfettho stupné na stupen druhy,
ktery se nejvyraznéji projevi ve vysi pobiraného invalidntho dichodu, povinny zohlednit. Jejich
zohlednéni vsak v posudku posudkové komise chybi, ¢i je vyjadfeno neuplné a tudiz
nepfesvedcive.

Z hlediska anamnézy pracovni je tfeba nejprve uvést, ze stézovatel byl absolventem
stfedni pramyslové skoly strojirenské (v letech 1974-1977), pracoval vzdy jako délnik (s vyjimkou
obdobi let 1986-1989, kdy byl zaméstnan jako administrativni pracovnik), naposledy jako
kvalifikovany délnik v oblasti zahrani¢niho odbytu (od roku 1997 v s.r.o. Armatury Klad v Opave
az do pfiznani invalidniho diichodu).

Z obsahu posudkového spisu OSSZ v Opavé Nejvyssi spravni soud zjistil, Ze stézovatel
byl uznan pln¢ invalidnim (podle pravni apravy platné do 31. 12. 2009) posudkem Iékate OSSZ
v Opav¢e ze dne 14. 4. 2009, ktery konstatoval dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, pficemz
za rozhodujici jeho pfic¢inu oznacil stav po totalni laryngectomii s oboustrannou blokovou kréni
dissekei (provedené 18. 11. 2008). V posudku je uvedeno, Zze odebrané uzliny z krénich disseket
jsou negativni stran meta, pooperacni hojeni bez komplikaci, pacient zacvicen v péci o kanilu.
Zdravotni postizeni bylo pro posudkové ucely podfazeno pod kapitolu VII. oddil B, polozku 9a
ptilohy ¢. 2 kvyhlasce ¢. 284/1995 Sb. v tehdy platném znéni, s mirou poklesu schopnosti
soustavné vydélecné cinnosti v rozsahu 80 %. Pod tuto polozku byly zafazeny maligni tumory
v oblasti hlavy, krku(hrtanu, mandli atd.) po odstranéni nadoru,pfi probihajici onkologické 1écbe.

Pri daldi kontrolni 1ékafské prohlidce provedené dne 6. 4. 2010 shledal posudkovy lékaf
OSSZ v Opavé stézovatele sice nadale invalidnim, ale jiz jen pro invaliditu druhého stupné podle
§ 39 odst. 2 pism. b) zdkona ¢. 155/1995 Sb. V ziznamu o jednani o posouzeni zdravotniho
stavu ve smyslu § 8 zakona ¢. 582/1991 Sb., se po konstatovani zdravotni anamnézy a oznaceni
rozhodujictho zdravotniho postizeni uvadi, ze stézovatel pfichazi kjednani v doprovodu
své sestry z duvodu $patné komunikace, ktera vyznamné vazne, sice artikuluje, ale zvuky
nevydava. Subjektivné si posuzovany stézoval na nedostatek dechu pfi chuzi do schodu
1 po roving, na zanéty pradusek a kasel. V posudku se pak uvadi, ze byl vypracovan na zakladé
zdravotnické dokumentace osetfujici 1ékatky MUDr. D. M. a dalsich odbornych lékaia (ORL
vysetfeni z 15. 9. 2009 a 2. 2. 2010). Kromé rozhodujiciho zdravotniho postizeni (stav po totalni
laryngectomii s oboustrannou blokovou kréni dissekel pro karcinom hrtanu) se v posudku uvadi
jako vedlejsi zdravotni postizeni depresivni syndrom, chronicka kufacka bronchitida s lehkou
ventilacni poruchou. Rozhodujici zdravotni postizeni bylo podfazeno z posudkového hlediska
pod kapitolu IIL., oddil A, polozku 1 pism. d) pfilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., s mitou poklesu
pracovni schopnosti v rozsahu 55 % s tim, ze tato hodnota se ve smyslu § 3 a 4 citované vyhlasky
neméni. Z lékafského nalezu osetiujici lékatky, ktery byl podkladem pro vydani posudku lze
konstatovat, ze tracheostoma je klidna, pacient je dusny, pfi feci dochazi k drazdéni na kasel,
bé¢hem podzimu, zimy a jara je vzhledem k povétrnostnim podminkam neschopen pobytu a
pohybu venku pro velkou dusnost a zachvaty kasle. Je schopen zakladnich tkonu sebeobsluhy,
limitovan nutnosti castych odpocinkd pro dusnost a zachvaty kasle. Ma potize pfi polykani.
Z naleztt ORL pak vyplynulo, ze stav po operaci je bez znamek recidivy tumoru, zvazovana byla 1
indikace elektrolaryngu, event. hlasova protézka.

Lékat LPS v namitkovém fizeni, jakoz i posudkova komise MPSV v pfezkumném fizeni
soudnim, méli k dispozici, kromé vyse konstatovanych lékafskych nalezt, téz nalezy tykajici
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se lécby dislokované zlomeniny levé pazni kosti, k nfz doslo v cervenci 2010. V souvislosti
s tim byl stéZzovatel pfijat k chirurgickému feseni, v ramci hospitalizace bylo provedeno i vysetfeni
ORL, v prabéhu hospitalizace zjisténa trombocitopenie, tézka hepatopatie a alkoholismus.
Pacient byl prelozen k lécbé do Psychiatrické 1écebny v Opavé. Posudkova komise v posudku
ze dne 16. 6. 2011 konstatuje, Zze zde byl hospitalizovan od 4. do 7. 7. 2010, po tfech dnech
vyveden z delirantnfho stavu, plné¢ orientovan. Osetfovani tracheostomie nebylo zaznamenano.
Stav byl uzavien jako poruchy dusevni a poruchy chovani zpusobené uzivanim alkoholu
a odvykacim stavem s deliriem, zavislost na alkoholu. Nejvyssi spravni soud poznamenava,
ze tato lékafska zprava psychiatrické lécebny v Opave se ve spise nenachazi, pficemz stézovatel
v posudku konstatovany delirijn{ stav popira a namita, ze komise jeho problémy s alkoholem
pfecenuje a naopak podcenuje nasledky nadorového onemocnéni. Nejvyssi spravni soud k tomu
dodava, ze bez piislusného hospitalizacntho nalezu se nelze k této namitce zatim vyjadfit.
Ve spise se nachazi pouze nalezy chirurgického oddéleni — traumatologie Slezské nemocnice
v Opavé o stavu léceni a prabéhu rehabilitace levé horni koncetiny stézovatele a ORL nalezy téze
nemocnice z 12. 8. 2010 a 13. 9. 2010, kde kromé konstatovani rozhodujictho zdravotniho
postizeni stézovatele se uvadi, ze stav je bez znamek recidivy tumoru (zevné bez hmatné
rezistence, kanilu si méni sam). Lékatka MUDr. G. D. v nalezu ze dne 13. 9. 2010 uvadi, ze
z ORL hlediska je pfefazeni pacienta po totalni laryngektomii z kategorie pro tfeti stupen
invalidity do kategorie druhého stupné invalidity zcela nevhodné. Posudkova komise v posudku
konstatuje, ze problémy s vykaslavanim jsou uvedeny jen v prvnim poopera¢nim kontrolnim
nalezu, zaznamy ve zdravotni dokumentaci osetfujici 1ékatky jsou sporadické (pouze dva
zaznamy) potize zadné neuvedeny, schopen komunikace verbalni za pomoci pfistrojku, v komisi
se opakované zakaslava a pfitom vykaslava hleny. Posudkové zhodnoceni véetné zavéru pak bylo
jiz konstatovano v tvodni ¢asti tohoto rozsudku.

Nutno pfedevsim konstatovat, ze posudkova komise MPSV v Ostravé (stejné jako
oba posudkovy lékafi, ktefi zpracovali posudek pro spravni fizeni) sice spravné, vzhledem
ke zméné pravni dpravy duchodového pojisténi, k niz doslo od 1. 1. 2010 pfijetim zakona
¢. 306/2008 Sb., hodnotila zdravotni stav a pracovni schopnost stézovatele podle novych
posudkovych kritérii, vyjadfenych predev§im v novém znéni § 39 zakona o diichodovém pojisténi
a ve vyhldsce ¢. 359/2009 Sb., jakoz i jeji ptiloze, jeji posudek nepostrada ani vyjadfeni, co bylo
divodem konstatované stabilizace zdravotniho stavu — nejsou zjist'ovany znamky recidivy
¢i generalizace zakladnitho onemocnéni, z dokumentace nevyplyva potteba dalsi lécby.

Pochybnosti Nejvyssiho spravnftho soudu vyvolava pravé naposledy uvedeny zavér
o posudkové vyznamné stabilizaci stézovatelova zdravotniho stavu ovliviiujici pfirozené i Gvahu
komise o stanoveni procentni miry poklesu pracovni schopnosti k datu vydani prezkoumavaného
rozhodnuti Zalované. Predev$im nutno zduraznit, ze sice zikladni onemocnéni stézovatele
nevykazovalo v rozhodném sledovaném obdobi znamky recidivy, nicméné nutno pfipomenout,
ze toto nenf jediné kritérium pro zavér o stabilizaci zdravotniho stavu, kdyz zakon v § 39 odst. 6
poklada za stabilizovany takovy zdravotni stav, ktery se ustalil na drovni umoznujici pojisténci
vykonavat vydélecnou cinnost bez zhorSeni zdravotniho stavu vlivem takové cinnosti.
Je téZ nutno zvazovat jak je pojisténec na své zdravotni pojisténi adaptovan, pficemz posudkova
komise sama uvadi, ze 1ékafské nalezy, které méla k dispozici jsou jen sporadické a konstatovani
lékatky ORL oddéleni Slezské nemocnice v Opave (sepsané s védomim primafe tohoto oddéleni)
o nevhodnosti zmény stupné invalidity oznacila za nepodlozené funkcénimi nalezy. Pokud
ji takové nalezy chybély k moznosti konstatovani stabilizace, méla moznost si je nepochybné
vyzadat a pozadat odborniky o vysvétleni vysloveného nazoru. Byt’ nejde o nazor posudkovych
lékatt, nemuze takové vyjadieni odbornika z oboru, kam spada lécba dominantniho zdravotniho
postizeni stézovatele, posudkova komise pominout. Pokud se stav stabilizoval v podob¢ jaka
zde existovala v dobé uznani plné invalidity (ani tehdy nevyzadoval stav dals§i lécbu, nebyly
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pfitomny znamky recidivy zhoubného onemocnéni), pak nelze hovofit o zméné zdravotniho
stavu, nehledé k tomu, ze v posudku neni vyjadfeno, zda v ramci uvahy o stabilizaci byly
zvazovany zavazné nasledky v oblasti feciznetvofeni a nepfiznivy psychicky stav. Tytéz
pochybnosti pak plati téZ o stanovené mife poklesu pracovni schopnosti stézovatele,
kdy posudkova komise dominantni zdravotni onemocnéni podradila pod kapitolu II., oddil A,
polozku 1d piilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb., kam jsou zafazena tézkd postizeni, stavy
v kompletni remisi, po ukonceni aktivni onkologické lécby, stabilizované, kdy poruchy maji
rozsah vice nez polovinu stupnice uplné poruchy funkénich schopnosti, napf. totalni
laryngectomie nebo ressekeni vykony v oblasti hlavy a krku s mutilujicimi nasledky a s omezenym
vykonem nékterych dennich aktivit. Na maligni tumory v oblasti hlavy a krku (vcéetné hrtanu)
pak piiloha ve vyhlasce pamatuje téz pod kapitolou VIII., oddil A, polozka 11, kde je zakotveno
posudkové hledisko rozhodné pro zafazeni tohoto onemocnéni pod pfislusnou polozku. Uvadi
se v ném, ze rozhodujici pro stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti u stabilizovanych stava
jsou funkeni projevy a nasledky, zejména poruchy pfijmu potravy, polykaci potize, neurologické
poruchy s postizenim hlavovych nervi, zanéty dychacich cest a omezeni ventilace, dopad
na smrkan{ a ¢ich, poruchy hlasu a mluveni, kanilonosic¢stvi, trvala ztrata hlasu a téz mutilujici
a estetické (hyzdici) nasledky. Zda posudkova komise pfi uvaze o navratu pracovni schopnosti
stézovatele vzala vSechna tato posudkova kritéria v tvahu, zejména pak kanilonosi¢stvi, ztratu
hlasu a s tim spojené mutilujici a hyzdici nasledky z posudku nevyplyva a nevyplyva z néj rovnéz,
jakym zpusobem by za téchto okolnosti mohl byt zbyly pracovni potencial stézovatele vyuzit.
Neni v ném vysvétleno, z jakého divodu nemohlo byt dominantni zdravotni postizeni zejména
pro trvalé nasledky a vytvofeny depresivni syndrom hodnoceno na horni hranici v polozce 1d
uvedeného rozpéti tj. v rozsahu 65 %, kdy by pak mohlo byt téz zvazovano pfipadné zvyseni
pro dalsi v diagnostickém souhrnu zjisténé choroby o dalsich az 10 procent. Posudkova komise
sice konstatuje, Zze vedlejsi zdravotni poruchy podstatné neovliviiuji zbyly pracovni potencial
st¢zovatele, neuvadi vsak zjakého davodu je tohoto nazoru-pro¢ poklada ostatni poruchy
za posudkové bezvyznamné.

Vsechny tyto pochybnosti zejména o stabilizaci zdravotniho stavu stézovatele do té miry,
ze je schopen, byt vomezeném rozsahu pracovni schopnosti (komise neuvadi jaké),
jen konstatuje, ze je schopen vykonavat vydélecnou cinnost s podstatné mensimi naroky
na télesné schopnosti, avsak neuvadi, jak jej v tomto sméru omezuji vyse jiz konstatované
nasledky operace provedené v listopadu 2008, které jej nepochybné diskvalifikovaly pro prace
vyzadujici kontakt s lidmi, byt’ s mensimi naroky na fyzické schopnosti, vedou Nejvyssi spravni
soud k zavéru o nutnosti doplnéni dokazovani dalsim dopliujicim posudkem téze komise,
v némz se komise se véemi vyse jiz naznacenymi otazkami vypofada, provede shora naznacena
posudkova zhodnoceni a dosavadni pochybnosti tak odstrani. Pfihlédne pfi svych dvahach
téz k tomu, ze sté¢zovatel v mezidobi zemfel, coz silné zpochybnuje zavér komise o konstatované
stabilizaci jeho zdravotniho stavu, pokud stéZovatel zemfel na nasledky svého rozhodujiciho
postizeni. Teprve doplnéné dokazovani (kdyz neni vyloucena moznost provedeni i dukazu
dalsich, pokud dopliujicim posudkem nebudou uvedené pochybnosti odstranény) vytvofi
krajskému soudu podklad pro vydani stavu véci a zakonu odpovidajictho rozsudku.

Nejvyssi spravni soud proto z vyse uvedenych davodu shledal duvodnou kasac¢ni namitku
stézovatele zpochybnujici posouzeni rozhodujictho zdravotniho postizeni, zejména miru poklesu
pracovni schopnosti jim zptsobenou. Jde o jinou vadu fizeni ve smyslu § 103 odst. 1 pism. d)
s. . s. Napadeny rozsudek Krajského soudu v Ostravé proto zrusil a véc mu vratil k dal$imu
fizeni podle § 110 odst. 1 s. f. s. Podle ¢tvrtého odstavee téhoz ustanoveni je krajsky soud vazan
pravnim nazorem vyslovenym Nejvyssim spravnim soudem v tomto zrusovacim rozhodnuti.
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Zavérem Nejvyssi spravni soud pro uplnost dodava, ze vzhledem k umrti stézovatele
a pravn{ apraveé obsazené v ¢l. 11, bodu 13, véty prvni zak. ¢. 306/2008 Sb., zistiva pfedmétem
fizeni narok na doplatek rozdilu mezi invalidnim dichodem pro invaliditu tfettho stupné
a invalidnim dichodem pro invaliditu druhého stupné za dobu od tfinacté splatky davky pocitané
od kontrolni Iékatfské prohlidky dne 6. 4. 2010, do data umrti stézovatele - 21. 2. 2012.

V novém rozhodnuti o véci rozhodne krajsky soud i o nahrad¢ naklada fizeni o této

kasacni stiznosti (§ 110 odst. 3 s. f. s.).

Pouceni: Proti tomuto rozsudku nejsou opravné prostiedky piipustné.

V Brné dne 27. zafi 2012

JUDt. Dagmar Nygrinova
predsedkyné senatu





