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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvyssi spravni soud rozhodl v senat¢ slozeném z predsedkyné¢ JUDr. Dagmar
Nygrinové a soudcti JUDr. Jiftho Pally a JUDr. Josefa Baxy v pravni véci zalobkyné: J. B., zast.
Mgr. Milanem Popelkou, advokatem, se sidlem T.G. Masaryka 11, Prostéjov, proti zalované:
Ceska sprava socialniho zabezpeceni, se sidlem Kiizova 25, Praha 5, v fizeni o kasacni
stiznosti zalobkyné proti rozsudku Krajského soudu v Brné ze dne 9. 6. 2011, ¢. j. 22 Ad 44/2010
- 36,

takto:

Rozsudek Krajského soudu v Brné ze dne 9. 6. 2011, ¢. j. 22 Ad 44/2010 - 36,
se zruSuje avéc se vraci tomutosoudu k dalsimu fizeni.

Oduavodnéni:

Zalovani rozhodnutim ze dne 16. 4. 2010, & X, zamitla Zadost zalobkyné o plny invalidni
dichod pro nesplnéni podminek uvedenych v § 38 zakona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém
pojisténi (dale jen ,zakon o duachodovém pojisténi®), ve znéni ucinném do 31.12.2009.
V oduvodnéni tohoto rozhodnuti Zalovana uvedla, Zze podle posudku Okresni spravy socialniho
zabezpeceni Prostéjov ze dne 25. 2. 2010 neni zalobkyné pln¢ invalidni podle § 39 odst. 1 zakona
o dichodovém pojisténi, ve znéni ucinném do 31. 12. 2009, ale jen c¢astecné invalidni podle § 44
odst. 1 zakona o dichodovém pojisténi, ve znéni acinném do 31. 12. 2009, nebot’ z davodu
dlouhodobé nepfiznivého zdravotnitho stavu poklesla jeji schopnost soustavné vydélecné
nejméne o 33 %, avsak nedosahuje vyse 66 %, pficemz se nejednd ani o zdravotni postizeni
odpovidajici Ptiloze ¢. 3 ¢ Pifloze ¢. 4 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb., kterou se provadi zikon o
dichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpisa (dale jen ,,vyhlaska ¢. 284/1995 Sb.©). Dale
je zalobkyné invalidni podle § 39 odst. 1 zakona o dichodovém pojisténi, ve znéni uc¢inném od 1.
1. 2010, pficemz se jedna o invaliditu druhé¢ho stupné podle § 39 odst. 2 pism. b) zakona o
dichodovém pojisténi, ve znéni ucinném od 1. 1. 2010, nebot’ zduvodu dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu poklesla jeji pracovni schopnost o 50 %b.

Rozhodnutim ze dne 11. 11. 2010, ¢. j. X, zalovana zamitla namitky a potvrdila uvedené
prvoinstanéni rozhodnuti. V odiivodnéni rozhodnuti o namitkiach Zalovana uvedla, Zze si pro
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ucely namitkového fizeni nechala od svého posudkového lékate vypracovat posudek o invalidité
ze dne 1. 11. 2010. Pfi ném vzal posudkovy lékaf na zfetel vSechny dostupné zpravy, které
postacovaly k posouzeni zdravotniho stavu zalobkyné. Posudek o invalidité¢ potvrdil posudkovy
zavér o toliko ¢astec¢né invalidité zalobkyné do 31. 12. 2009 a o jeji invalidité druhého stupné po
tomto datu, ktery byl ucinény v posudku okresni spravy socidlnfho zabezpeceni. Posudek o
invalidité byl aplny a pfesvédcivy, a proto namitky zalobkyné nelze podle Zalované povazovat za
davodné.

V fizeni o Zalobé proti tomuto rozhodnuti o namitkach Zalobkyné uvedla, Ze v dobé
podani zadosti o plny invalidni dichod byla v pracovni neschopnosti a jeji zdravotni stav
se zhorsoval. Posudkovy lékat okresni spravy socidlnfho zabezpeceni vSak v posudku ze dne
25. 2. 2010 nikterak nezminil lékatské zpravy z neurologie a urologie, které obsahovaly vysledky
funkcniho vysetfeni mocového méchyfe. V posudku o invalidité vyhotoveném v namitkovém
fizeni chybi zminka o urologem navrzené cisté intermitentni katetrizaci. Dale nelze souhlasit
se zavérem ucinénym v posudku o invalidité, podle n¢hoz se v dané véci jedna o prubéh
onemocnéni s intermitentnim zhorSenim a poté stabilizaci vertebrogennich potizi. Podle
Iékatskych zprav, které byly k dispozici jiz v dobé podani zadosti o plny invalidni dachod a které
obsahovaly objektivni vysledky vySetfeni, totiz trpi tézkym postizenim patefe ovlivnénym
istavem po détské mozkové obrné a tézkym postizenim funkce mocového méchyte.
Jeji zdravotn{ stav se pfitom nadale zhorsoval, a proto dne 8. 6. 2010 muselo byt pfistoupeno
k operaci patefe. Kvuli svym zdravotnim obtizim se ani nemohla dostavit na jednani
u posudkového Iékafte, coz v posudku o invalidité¢ nebylo zminéno. Na zaklad¢ téchto skutecnosti
proto nemuze s rozhodnutim zalované o namitkach souhlasit.

Krajsky soud v Brné rozsudkem ze dne 9. 6. 2011, ¢. j. 22 Ad 44/2010 - 36, zalobu proti
uvedenému rozhodnut{ zalované o namitkach jako nedivodnou zamitl. V odivodnéni tohoto
rozsudku soud uvedl, ze si pro ucely pfezkumného soudntho fizeni opatfil posudek Posudkové
komise Ministerstva prace a socialnich véci v Brné (dale jen ,,posudkova komise v Brné®) ze dne
3. 3. 2011 a jeho doplnéni ze dne 28. 4. 2011. V posudku posudkové komise v Brné se uvadi,
ze rozhodujici pficinou dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho stavu zalobkyné byl bolestivy
syndrom patefe. Celkové se jednalo o stfedné tézké funkéni postizeni se zavaznym postizenim
pfedevsim bederntho useku pétefe s insuficienci svalového korzetu a ¢asto recidivujicimi projevy
kofenového drazdéni funkce s vyznamnym neurologickym nalezem s EMG priukazem utlaku
nervového kofene. Dale byly pfitomny projevy neurogenniho mocového méchyfte, potize byly
charakteru obtizného vyprazdnovani moci sjejim obcasnym unikem pfi lé¢bé para
sympatomimetiky. Stav byl stabilizovan. Nejednalo se o prokazané tézké postizeni vice useka
patefe s trvalymi projevy kofenového drazdéni, s prokazanym tézkym postizenim nervi,
se zavaznymi paresami ¢i poruchami hybnosti koncetin vertebrogenniho pavodu a se zavaznou
poruchou funkce svéract. V cervnu 2010 byla provedena operace vyhfezu meziobratlové
ploténky, po které se stav zalobkyné zlepsil.

Dale krajsky soud uvedl, Ze procentni mira poklesu pracovni schopnosti byla v posudku
posudkové komise podle zdravotniho postizeni uvedeného v kapitole XIII, oddilu E, polozce 1
pism. ¢) Pfilohy vyhlasky ¢. 359/2009 Sb., kterou se stanovi procentni miry poklesu pracovni
schopnosti a nalezitosti posudku o invalidit¢ a upravuje posuzovani pracovni schopnosti
pro ucely invalidity (vyhlaska o posuzovani invalidity - dile jen ,vyhlaska ¢. 359/2009 Sb.®),
stanovena ve vysi 40 %, ktera byla vzhledem k soubéhu s nasledky détské mozkové obrny
zvySena o 10 %. Celkova procentni mira poklesu pracovni schopnosti tak cinila 50 %,
a proto zalobkyné byla k datu vydani napadené¢ho rozhodnuti invalidni, pficemz se jednalo
o invaliditu II. stupné podle § 39 odst. 2 pism. b) zakona o duchodovém pojisténi, ve znéni
ucinném od 1. 1. 2010. Posudkova komise v Brné pfitom zasedala v iadném slozeni
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za pi{tomnosti neurologa, jehoz specializace odpovidala rozhodnému zdravotniho postizeni. Déle
posudkova komise v Brné vychazela z obsahu zdravotnické dokumentace, z lékafskych zprav,
jez v posudku zminila, a dodate¢né vyhodnotila 1 neurologicky nalez ze dne 3. 11. 2010,
ktery zalobkyn¢ pfedlozila v prezkumném soudnim fizeni. Z nc¢ho navic vyplyva zlepseni
zdravotniho stavu zalobkyné po provedené operaci, zlepseni hybnosti LS patefe a regenerace
kofene L5. Jednalo se pfitom o lékafskou zpravu, ktera byla vystavena vice nez Sest mésict
po datu pfezkoumavaného rozhodnuti. Navic posudkova komise v Brné ucinila stejny zavér
jako posudkovy lékat okresni spravy socialnitho zabezpeceni a posudkovy lékat zalované. Krajsky
soud tedy shledal posouzeni zdravotniho stavu Zalobkyn¢ za celistvé, vycerpavajici a pfesvédcivé
a s posudkovym zavérem posudkové komise se ztotoznil.

Proti tomuto rozsudku krajského soudu podala Zzalobkyné (dile téz ,,stézovatelka®)
v zakonem stanovené lhuté blanketni kasaéni stiznost, kterou pozdéji k vyzvé soudu odiivodnila
prostfednictvim ustanoveného zastupce.

Stézovatelka v doplnéni kasacni stiznosti namitla, Ze zavéry posudkovych organa
neodpovidaji jejimu zdravotnimu stavu a nevychazeji ze vSech dostupnych lékafskych zprav.
Proto navrhuje, aby v ramci fizeni pfed Nejvy$sim spravnim soudem byl vypracovan revizni
znalecky posudek, ktery se bude nalezit¢ zabyvat jejim aktualnim zdravotnim stavem.
Ten ji neumoznuje vykon jakéhokoliv zaméstnani a neni mozné ho hodnotit jako stabilizovany.
Nyni je v pracovni neschopnosti a mira poklesu pracovni schopnosti umozfuje hodnotit jeji
zdravotni stav jako plnou invaliditu. V dané véci byl tedy skutkovy stav zjistén nespravné
a nedostate¢né, v dusledku ¢ehoz byl vyvozen nespravny zavér. Rozhodnuti spravniho organu
proto povazuje za nespravné, nezakonné a mimofadné nespravedlivé. Proto navrhuje,
aby Nejvyssi  spravni soud rozsudek Krajského soudu v Brné ze dne 9. 6. 2011,
¢.j. 22 Ad 44/2010 - 36, zrusil a véc vratil tomuto soudu k dalsimu fizeni.

Zalovana se ke kasacni stiznosti nevyjadfila.

Nejvyssi spravni soud pfezkoumal napadeny rozsudek v souladu s § 109 odst. 3 a 4
soudnitho fadu spravniho (dale jen ,s.f.s.), podle nichz byl vazan rozsahem a duvody,
jez byly stézovatelkou v kasacni stiznosti uplatnény. Pfitom neshledal vady uvedené v § 109
odst. 4 s. 1. s., k nimz by musel pfihlédnout z ufedni povinnosti.

Uvedenou stiznostni namitku lze zahrnout mezi dtvod kasaéni stiznosti uvedeny v § 103
odst. 1 pism. d) s. f. s. V ni totiz stézovatelka namitla nedostatecnost a nespravnost posouzeni
svého zdravotniho stavu posudkovou komisi. V této souvislosti je mozné odkazat na judikaturu
Nejvysstho spravntho soudu, podle niz ,neiplné a nepresvédiivé posonzeni rozhodujicibo dravotniho
postigeni v dlouhodobé nepriznivém dravotnim stavu, jimg stéZovatelfa trpéla ke dni vyddani prezkonmavaného
rozhodnuti, je tieba povagovat za vadn 1izent, kterd mobla mit 3a ndsledek nespravné stanoveni miry poklesu
schopnosti soustavné vydélecné cinnosti stéovatelky & nvedenému dni a v jeho disledkn nesprivné posouzeni
gdkonnych podminek piné invalidity ve smyslu § 39 odst. 1 zdkona o diichodovém pojisténi jako akladniho
predpokladu pro posonzeni dalsiho trvani ndaroku na davkn diichodového pojisténi, jiz se stéZovatelfea domidibi.
Jde tedy o jinou vadu ve smyslu § 103 odst. 1 pism. d) s. ¥ 5. (rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu
ze dne 25. 9. 2003, ¢. j. 4 Ads 13/2003 - 54, publikovany pod ¢. 511/2005 Sb. NSS).

Posouzeni zdravotniho stavu a souvisejictho zbytkového pracovniho potencialu je véci
odborn¢ medicinskou, k niz nema soud potiebné odborné znalosti, a proto se vzdy obraci
k osobam, které jimi disponuji, aby se k t¢tmto otazkam vyjadfily. Pro ucely pfezkumného fizeni
soudnitho ve vécech dichodového pojisténi zdravotni stav a pracovni schopnost obcant
posuzuje Ministerstvo prace a socialnich véci, které za tim ucelem zfizuje jako své organy
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posudkové komise, jak vyplyva z § 4 odst. 2 zakona ¢. 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni
socialniho zabezpeceni (srov. rozsudek Nejvysstho spravniho soudu ze dne 30. 1. 2004,
¢.j. 5 Ads 34/2003 - 82, publikovany pod ¢. 526/2005 Sb. NSS). V posudku takové odborné
lékatské komise se pfitom hodnoti nejenom celkovy zdravotni stav a dochované pracovni
schopnosti pojisténce, nybrz se v ném zaujimaji i posudkové zavéry o invalidite, jejim vzniku,
zaniku ¢i dal$im trvani. Tento posudek je tedy v pfezkumném soudnim fizen{ stéZzejnim dikazem,
na ktery je soud pfi nedostatku odborné erudice odkazan, a proto je zapotiebi klast zvyseny duraz
na jeho jednoznacnost, urcitost, uplnost a pfesvédcivost. Posudek je vSak mozné povazovat
za uplny a pfesvédéivy pouze v pfipadé, Ze se v ném posudkova komise vypofada se vsemi
rozhodnymi skutecnostmi, pfithlédne k zalobcem udavanym potizim a své posudkové zavéry
nalezité zduvodni.

Z obsahu spravniho spisu vyplyva, ze stézovatelka podala dne 13. 12. 2006 zadost o plny
invalidni dichod pifi pfechodu z pracovni neschopnosti do plné invalidity. L.ékat Okresni spravy
socialniho zabezpeceni Prostéjov v posudku ze dne 18. 1. 2007 ucinil nasledujici posudkové
zhodnocent: ,,U posuzované jde o dlonbodobé nepriznivy zdravotni stav pro onemocnéni vertebrogenni rejmé
na podkladé spatného pobybového stereotypu jako ndsledek DMO. Zkrat PDK o 3 cm. Nyni asi 6 let
se ghorsujici. Dle CT' ndlegy herniaci, nyni je vagovina neurochir. intervence, protoge se stav nelepsi, spise
progreduge. Jde o ndlezy velmi asto recidivujicich bolesti s trvalym dragdénim nerv. str. Stav je ovlivnén nadvdhon.
Celkové hodnotim jako t63ké funkini postigeni posuzovane. ... Posuzovand je plné invalidni. ... Invalidita
v sonvislosti s pokralujici léchou. Dlonhodobé nepiiznivy dravotni stav odpovidd (je srovnatelny) postigeni
uvedenénmu v kapitole X1 oddilu F polozce 2 pism. e) prilohy & 2 vyblasky & 284/ 1995 Sb. v platném znéni,
1. 80 %. Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti ve smyslu §§ 6 odst. (4) a (5) citované vyhlisky
se nemeénd. Neschopna price spojené se vedanim a prendsenim té3kych biemen, s monosti prochlazent,
s dlouhodobym statickym zatiZenim, price v predklonn, i jinych nucenych polohdch.” V posudku ze dne
18.1. 2007 tedy lékaf okresni spravy socialniho zabezpeceni dospél k zavéru, ze stézovatelka
je pln¢ invalidni podle § 39 odst. 1 pism. a) zdkona o diachodovém pojisténi, v tehdy platném
znéni, pficemz datum vzniku invalidity stanovil na den 15. 12. 2006. Na zaklad¢ tohoto posudku
zalovana rozhodnutim ze dne 15. 3. 2007, ¢. j. X, pfiznala stézovatelce plny invalidni dichod
v ¢astce 9357 K¢ mésicné, a to ode dne 12. 1. 2007, ktery nasledoval po skonceni podpuréi doby
pro pobirani nemocenského.

Pii kontrolni prohlidce ze dne 27. 9. 2007 1ékat Okresni spravy socialniho zabezpeceni
Prosté¢jov dospél k zavéru o trvani plné invalidity stézovatelky, nicméné miru poklesu schopnosti
soustavné vydélecné c¢innosti snizil na 70 % a konstatoval, ze od minulého posouzeni je i pfes
moznou neurochirurgickou lécbu zdravotni stav stézovatelky stabilizovan.

V ramci dalstho posouzeni zdravotniho stavu stézovatelky vSak lékat Okresni spravy
socialniho zabezpeceni Prostéjov vyhotovil posudek ze dne 8. 1. 2009, v némz udinil zavér,
ze stézovatelka jiz nenf nadale plné invalidni podle § 39 odst. 1 zdkona o dichodovém pojisténi,
v tehdy platném znéni, nybrz je ¢astecné invalidni{ podle § 44 odst. 1 zakona o dichodovém
pojisténi, v tehdejsim znéni. Tento posudkovy zavér ucinil 1ékat okresni spravy socialniho
zabezpeceni na zakladé tohoto posudkového zhodnoceni: ,U posuzované jde dile o dlonhodobé
nepiiznivy zdravotni stav pro onemocnéni vertebrogenni regmeé na podkladé Spatného pohybového stereotypu jako
ndsledeke DMO. Zkrat PDK o0 3 cm. Nyni asi 6 let se ghorsujici. Dle CT nalegy herniaci, neurochir. intervence
nebyla ani neni doporutena. Jde o ndlegy velmi casto recidivajicich bolesti s trvalym dragdénim nerv. str. ... Stav
e ovlivnén nadvahou. Od minulého posouzent, kdy i pro ghorseni a u predpokladn moné neurochir. léchy je stav
stabilizovany, ... operace nebyla provedena ani neni Fvagovana. Posuzovdana jako adm. pracovnice. Chodi volné,
bez opory. Celkové hodnotim naddle jako stiedné té3ké funkini postigeni posuzované. ... Posuzovand je ddile jen
castetné invalidni. ... Stav je trvaly jen omezené kurabilni, predpoklad relativni kompenzace stavun posuzovanou
pro vék. Dlouhodobé nepriznivy zdravotni stav odpovidi postigeni uvedenénmn v kapitole X1 oddilu F pologce 2
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pism. d) priloby & 2 vyblasky & 2841995 Sb. v platném znéni, 1. 50 %. Mira poklesu schopnosti soustavné
vydéleiné cinnosti ve smyslu § G citované vyhlasky se nemeéni. Neschopna préce spojené se veddnim a prendsenim
tZkych  bremen, s moznosti prochlazgens, s dlonbodobym statickym zatigenim, prace v predklonu, ¢ jinych
nucenyeh polohdch.” V navaznosti na tento posudek zalovanid rozhodnutim ze dne 16. 1. 2009,
¢.j. X, podle § 56 odst. 1 pism. a) zakona o dichodovém pojisténi, v tehdej$im znéni, odnala
stézovatelce plny invalidni dichod s tim, Zze o jejim naroku na castecny invalidni dichod bude
rozhodnuto dodatecné.

Proti tomuto rozhodnuti o odnéti plného invalidniho dichodu podala stéZovatelka zalobu
ke Krajskému soudu v Brné. Ten si v pfezkumném soudnim fizen{ opatfil posudek posudkové
komise v Brné ze dne 19. 5. 2009, v jehoz posudkovém zhodnoceni se uvadéji tyto skutecnosti:
v« Posuzovand dlonhodobé trpi vertebrogenninii potizemi s prevabou v 1.8 oblasti. Posuzovand méla v r. 2006
dlouhodobon PN, byla vysetrovana, na NMR byl ndlez degenerativnich mén pdtere a protruse diskn 1.2/ 3 vlevo
a mediolaterdlni 14/ 5 vlevo, byly zndmky spondylosy, max. stenosy bylo v segmentu 1.5/ 81 vlevo, prechodné byly
potize s molenim. NCH konzultace nepovagovala operaini zdakrok za nexbytny, spise bylo na udsgent provedeni
PRT, kterd byla s efektem. Posuzovand absolvovala komplexni léchu, objektivné byla piitomna spastickd
symptomatika s maximem na PDK, kterd byla gkrdcend a mirné hypotrofickd v ramei stavu po DMO. Chiize
byla kulhava s nadlebcovinim 1.DK, levy bok byl vysunut, bylo asymetrické postaveni panve dané gkratem PDK,
gvlddla stoj na $pitkdch, na patdch obtiznéi - po krdceni Achyllovy Slachy vprave. Byla porucha postury,
porucha dynamiky predevsim 1.8 patere, vyseny tonus valii v oblasti 1.8 pdtere, nebyla porucha (iti v okoli
konelnikn, nebyla pritomna vypadovi symptomatologie, bylo pouze lehké snizeni citlivosti na predni a evni plose
levého stehna. Posuzovand byla odesland k neurochirnrgické konzultaci. V' 1/2007 byla uzgndna lékaren
OSSZ Prostéjov plné invalidni. [i pri tomto posouzeni doslo k posudkovému nadhodnoceni subjektivné
uddvanych potigi nad objektivné prokdganymi poruchami funfkce. Neurochirurgické konsilinm v 1/2007
operalni  zdkrok jednoznainé neindikovalo, byla dop. PRT, posledni PRT byla v2/2007 s efektem.
Pri KLLP » 9/2007 byla posuzovand nindna lékarem OSSZ Prostéjov i naddle plné invalidni - subjektivné
posuzovand uddvala bolesti bederni patere, které se $ifily do levé dolni koncetiny, iinik moli éi nemonost vymoceni
ani potige se stolici posuzovand nenddvala, objektivni nalez byl bez; podstatnéisich meén oproti predchozin - trval
stav po DMO s postigenim predevsim PDK, byla porucha postury, porucha dynamiky predevsim 1.8 pdtere,
asymetrické postaveni pdanve dané zkratem PDK, zvyseny tonus svali v oblasti 1S patere, chize byla narusena
pro nestegnou délku  koncetin, levy bok byl vysunut, nebyla porucha Citi - i pri tomto posounzeni doslo
k posudkovému nadhodnoceni subjektivné uddavanych potigi nad objektivné prokdazanymi poruchami funkce.
Pri KLLP v 1/2009 byla posuzovand uindna lékarem OSSZ Prostéjov ponze ldsteiné invalidni. Zdravotni stav
posuzované byl stabilizovdn na sirovni chronickych bolesti gad, predevsim v bederni oblasti se sitenim do 1.DK.
V7 objektivnim nalezn pretrvaval stav po DMO s postigenim predevsim PDK, byla vyraznd porucha postury,
asymetrie panve s vysagenym levym bokem, dand kratem PDK, porucha chiize dand asymetrii koncetin, porucha
dynamiky predevsim 1S pdtere, vyseny tonus svalii v oblasti 1S pdtere, EMG prokazovalo chronické postigeni
korene 15 vlevo. Nepriznivym faktorem byla obezita posuzované. ... K datn vydani napadeného rozhodnuti
se u posuzované jednalo o stredné 163ké postigent funkee pdtere, s recidivujicimi silnéjsimi projevy nervového nebo
svalového dragdéni prokdzanymi EMG, nejednalo se o trvalé 1#63ké postigent funkce vice iisekii patere s té3kon
statodynamickou insuficienci, s vyragnon poruchou svalového korsetu, nejednalo se ani o trvale nepiiznivy funkini
ndlez, s trvalymi silmymi projevy drigdéni nervii a svald, Zdvagnymi parézami vnikhjmi na podklade onemocnéni
pdtere, nebyly pritommny poruchy funkce svéraci. Po DMO pretrvaval 2krat a postigeni PDK po DMO, které
bylo lebkého az stredné té3kého stupné.

Posudkova komise v Brné tedy v posudku ze dne 19. 5. 2009 povazovala za rozhodné
zdravotni postizeni onemocnéni patefe, které podradila pod kapitolu XV, oddil F, polozku 2,
pism. ¢) Pfilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. a stanovila miru poklesu schopnosti soustavné
vydélecné cinnosti na 40 %, kterou podle § 6 odst. 4 stejné vyhlasky zvysila o 10 % na konec¢nou
vysi 50 %. Poté ucinila zavér, ze sté¢zovatelka nebyla ke dni rozhodnuti Zalované pln¢ invalidni,
nybrz jen castecné invalidni. Stejné posudkové zhodnoceni, véetné zjisténi o posudkovém
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nadhodnoceni pfi uznani plné invalidity v roce 2007, a totozny posudkovy zavér jsou obsazeny
1 ve srovnavacim posudku Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci v Ostravé (dale
jen ,,posudkova komise v Ostraveé™) ze dne 3. 9. 2009, ktery byl v uvedeném pfezkumném
soudnim fizeni taktéz opatfen. Na zakladé¢ téchto posudkt posudkovych komisi Krajsky soud
v Brné rozsudkem ze dne 12. 10. 2009, ¢. j. 33 Cad 19/2009 - 37, zalobu proti rozhodnuti
zalované o odnéti plného invalidnfho dichodu zamitl. Proti tomuto rozsudku nebyla podana
kasac¢ni stiznost.

Namisto toho stézovatelka pozadala dne 23. 11. 2009 o plny invalidni dichod. Lékaf
Okresni spravy socialnitho zabezpeceni Prostéjov v posudku ze dne 25. 2. 2010 uvedl, Ze oproti
posudku posudkové komise v Ostravé ze dne 3. 9. 2009 se zdravotni stav stézovatelky nezhorsil.
Jeji funkeni postizeni patefe je stfedné tézké. Dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav odpovida
postizeni uvedenému v kapitole XV, oddilu F, polozce 2, pism. d) Piilohy ¢. 2 vyhlasky
¢. 284/1995 Sb. a mira poklesu schopnosti soustavné vydéleéné ¢innosti ¢ini bez pouziti § 6
stejné vyhlasky 50 %, takze stézovatelka je jen castecné invalidni podle § 44 odst. 1 zakona
o duchodovém pojisténi, ve znéni acinném do 31. 12. 2009. Rozhodujici pricinou dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu stézovatelky s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles pracovni
schopnosti je zdravotni postizeni uvedené v kapitole XIII, oddilu E, polozce 1, pism. d) Piilohy
vyhlasky ¢. 359/2009 Sb., pro které se bez pouziti § 3 a § 4 stejné vyhlasky stanovuje mira
poklesu pracovni schopnosti ve vysi 50 %. Stézovatelka je tedy invalidni podle § 39 odst. 1
zakona o diichodovém pojisténi, ve znéni ucinném od 1. 1. 2010, pficemz se jedna o invaliditu
druhého stupné podle § 39 odst. 2 pism. b) téhoz znéni zakona o diachodovém pojisténi.

Lékat zalované v posudku o invalidit¢ ze dne 1. 11. 2010, ktery byl vyhotoven v ramci
namitkového fizeni, ,dospél po prostudovini veskeré pokladové dokumentace k davérn, Ze se jednd
0 dlonhodobé nepriznivy zdravotni stav, ktery omeguje fyzické schopnosti a md vliv na pokles pracovni schopnosti,
Jehog rozhoduyici pricinou je chronicky vertebrogenni algicky sy polytopni, s dominantnin postizenin bedernt ptere
s poruchou  dynamiky, s korenovou symptomatologii 1.5 vievo pri degenerativnich méndch, v terénu DMI
s postigenim predevsim PDK, s vyraznou poruchou postury, asymetrii panve s vysagenym levym bokem, keratem
PDK a poruchon chiige. Urodynamicky zjistén hypoaktivni detruzor se sfinkterovon dyssynergii, pri gavedené
medikaci se stavem setrvalym s intermitentnim tinikem moli. Neurologické ndilegy se dvazgmim postigenim vice
ilsekil patere, gavagnou poruchou statodynamiky pdtere, s recidivujicimi projevy korenového dragdént, dysfunkinin
m. meéchyrem, odpovidajici stredné tégkému funkinimn postigent. Stav po DMO s postigenimm PDK lehkého
azg stedné tékého stupné. Posugovand po operaci pitere 8.6.2010 se uykbim pooperacnim priibéhem a aktudlné
probihajici ambulantni rebabilitaci. Po ukonceni pooperacni léchy, v piipadé pretrvdavagiciho vyrazného funkinibo
ndlezn, I3e 1esit novou Zadosti o invalidni diichod a dravotni stav v t¢ dobé aktudiné posoudit.“ Na zaklade
tohoto posudkového zhodnoceni 1ékaf Zalované v posudku o invalidit¢ ze dne 1. 11. 2010 ucinil
naprosto stejné posudkové zavéry jako posudek okresni spravy socialntho zabezpeceni ze dne
25.2. 2010 s tim rozdilem, Ze rozhodné zdravotni postizeni podfadil za dobu do 31. 12. 2009
pod kapitolu XV, oddil F, polozku 2 pism. c), nikoli pod pism. d) Ptilohy ¢. 2 vyhlasky
¢. 284/1995 Sb. a za dobu od 1. 1. 2010 pod kapitolu XIII, oddil E, polozku 1, pism. c), nikoliv
pod pism. d) Piilohy vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. a podle téchto ustanoveni stanovil miru poklesu
schopnosti soustavné vydélecné cinnosti, respektive pracovni schopnosti na 40 %, kterou dale
vzhledem k dal$im zdravotnim obtizim zvysil podle § 6 odst. 4 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. a podle
§ 3 odst. 1 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. o deset procentnich bodi na kone¢nou vysi 50 %.

Posudek posudkové komise v Brné ze dne 3. 3. 2011, ktery si krajsky soud vyzadal
v fizeni o zalob¢, do diagnostického souhrnu mezi postizeni stézovatelky zatfadil: ,,Chronicky
viceetagovy bolestivy syndrom s maximem v bederni oblasti s lumboischialgiemi pii poruse statiky a dynamiky
patere a diskopatii, dysfunkce molového méchyre, stav po operaci vybhiezu meziobratlové ploténky 1.4/5 vievo
(microdiscectomia) dne 8. 6. 2010. Détska mozkovd obrna, diparatickd forma s hypotrofii a gkratem pravé dolni
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koncetiny asi 0 3 cm, stav po korekini operaci Achilovych Slach oboustranné pred lety, roxbibavi Silhavost.
Obezita 11. stupné, BMI 35. Krecové Zily dolnich koncetin, stav po operaci-stripping oboustranné v r. 2001.
Kratkozrakost obon oci dobre korigovand brylensi. SniZend linnost $titné $liazy kompenzovand léchon.

V posudkovém zhodnoceni pak posudkova komise v Brné¢ uvedla nasledujici skute¢nosti:
WK datn vydini napadeného rozhodnuti CSSZ ze dne 16. 4. 2010 se jednalo o chronicky bolestivy syndrom
predevsim bederniho siseku pitere se gavagnou poruchon statiky a dynamiky patere vlivem poruseného stereotypu
stoje a chize pri ndsledeich DMO. Zobrazovacimi vysetienimi byly 2jistény degenerativni znény pitere, igeni
pdterniho kandlu v bedernim disekn, protruge a vyhiegy meiobratlovych plotének v bedernim disekn. EMG
prokdzalo radikulopatii nervového korene 1.5 vlevo. Celkové se jednalo o stiedné téké funkini postigeni
se zdvagnym postigenim predevsim bedernibo iiseku patere, s insuficienci svalového korzetu s lasto recidivuyicimi
projevy korenového dragdént funkiné s viznammym nenrologickym nalezem s EMG priikazem ditlakn nervového
korene, pritomny byly projevy neurogennibo mocového méchyre, potige byly charakteru moclové retence - obtizného
vypragdiovdni moli s obiasmym dinikem  moli, pri lecbé para  sympatomimetiky byl stay  stabilizovany
a navrhované moznosti obiasného cévkovdani nebyla naklonéna. Snizeni celkové vykonnosti bylo zdvagné
ri béSném zatiZeni. Silbavost pri dobre korigované kritkozrakosti nesnidovala pracovni schopnost. Nejednalo
se 0 prokdzané 1é3ké postigent vice iisekii pdtere s trvaljmi projevy korenového drigdéni s prokazanym téZRym
postigenim nervi, se dvagnymi parézami, poruchami hybnosti koncetin vertebrogenniho privodn se divagnou
poruchou funkce svéraiii. V" dobé rozhodné byla (od 11. 11. 2009) lécena v PN, v lervnu 2010 byla provedena
operace vyhiezu meziobratlové ploténky, po které se podle dokumentace stav lepsil. 1.écha v PN pokraiuje dosnd
- posuzovand absolvuje lizeriskon rehabilitaci. Ostatni choroby uvedené v diagnostickém soubrnu nesnigovaly
pracovni schopnost.

Za rozhodujici pficinu dlouhodobé nepftiznivého zdravotniho stavu stézovatelky oznacila
posudkova komise v Brné bolestivy syndrom patefe, toto zdravotni postizeni podfadila za dobu
do 31. 12. 2009 pod kapitolu XV, oddil F, polozku 2, pism. d) Ptilohy vyhlasky ¢. 284/1995 Sb.
a podle ni stanovila miru poklesu schopnosti soustavné vydéle¢né ¢innosti na 50 %. Rozhodujici
pficinu dlouhodob¢ nepftiznivého zdravotniho stavu stézovatelky posudkova komise nehodnotila
podle pismena e) uvedené polozky, protoze nebyla splnéna kritéria pod timto ustanovenim
uvedena. Za dobu od 1. 1. 2010 pak posudkova komise v Brné kvalifikovala rozhodné zdravotni
postizeni podle kapitoly XIII, oddilu E, polozky 1, pism. c¢) a stanovila miru poklesu pracovni
schopnosti na 40 %, kterou vzhledem k soub¢hu s nasledky lehké mozkové dysfunkce zvysila
010 % na celkovych 50 %. Na zakladé téchto zjisténi posudkova komise v Brné uzaviela,
ze stézovatelka byla v dobé do 31. 12. 2009 jen castecné¢ invalidni a po tomto datu byla invalidni
ve druhém stupni. V pracovni rekomendaci pak posudkova komise v Brné uvedla,
ze stézovatelka nebyla se zjisténym zdravotnim stavem schopna tézsi fyzické prace, manipulace
s t¢zkymi bfemeny a praci dlouhodobé ve vynucené nepfiznivé poloze patefe nebo spojené
s nutnostf dlouhé chuze ¢i stani. Naopak byla schopna vykonavat fyzicky lehkou praci s moznosti
stifdani pracovnich poloh s vyuzitim dosazené kvalifikace a ziskané prace. Byla schopna pfipadné
rekvalifikace na vhodnou praci.

V doplnéni posudku ze dne 28. 4. 2011 se posudkova komise v Brné¢ zabyvala novymi
lékafskymi nalezy pfedlozenymi v pfezkumném soudnim fizeni stézovatelkou. K nim uvedla,
ze ,,nové dologeny neurologicky ndlez (vystaveny vice nes piil roku po datu prezkonmavaného rozhodnuti)
3 3. 11. 2010 konstatuje lepsent po provedené operaci v cervnu 2010 - lepseni hybnosti 1.S' pdtere a regeneraci
korene 1.5 vlevo. Uvddi nyni asi mésic posuzovanou uddvané iritace korensi 1.3, L4 - bez zhorseni objektivniho
nenrologického ndlezu oproti nalezim hodnocenym pii predehozim posonzeni PK. Tento nové dologeny ndlez
nepiinasi poznatky o dravotnim stavu posuzované a jisténych funkinich poruchdch, které by mobly byt
podkladen pro zménn posudkového zdvéru g predehozibo jedndni PK. Ndlegy urologické 2 18. 1. 2010,
2.2.2010 a 8. 2. 2010 prilogené k galobé méla PK pii predechozim jednani k dispozici a vzala je pri posonzent
v sivahu. 'V posudkn PK ze dne 3. 3. 2011 je citovino pouge 3 nalezu poslednibo (3 8. 2. 2010), nebot’ tento
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ndleg 3 pognatkil 3 obou predehozich vysetieni vychazi a shrmuje je.” Posudkova komise v Brné tedy
v doplnéni posudku ze dne 28. 4. 2011 neshledala davody pro zménu svého posudkového zavéru
ucinéného v posudku ze dne 3. 3. 2011.

Posudkova komise v Brné v posudku ze dne 3. 3. 2011 a v jeho doplnéni ze dne
28. 4. 2011 kvalifikovala za dobu do 31. 12. 2009 bolestivy syndrom patefe podle zdravotniho
postizeni uvedeného v kapitole XV, oddilu F, polozce 2 pism. d) Prilohy ¢. 2 vyhlasky
¢. 284/1995 Sb., u néhoz je stanovena mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti
ve vysi 50 %. Toto zdravotni postizeni je definovano jako ,,degenerativni mény na pateri a ploténkdch
S trvalym 1egkym postigenim funkce vice fiseksi a lasto recidivmjicini silnéisimi, dlouhotrvajicimi, dragdivinmi

vy

projevy nervii a svalii prokazanymi EMG, tékon staticko-dynamickon insuficienci, vyraznon poruchou svalového
postizeni podle pismene e) téze polozky ¢ini mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti 60-80 %, takze takova kvalifikace rozhodujici pficiny dlouhodobé nepfiznivého
zdravotniho stavu stézovatelky by mohla vést kzavéru o jeji plné invalidit¢ za dobu
do 31. 12. 2009. Zdravotni postizeni uvedené v kapitole XV, oddilu F, polozce 2 pism. ¢) Piilohy
¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. je vymezeno jako ,degenerativni zmény na pateri a ploténkdch s trvalym
nepriznivym funkinim nalezem, troaljmi silnymi projevy dragdéni nervii a svali, zdvagnymi parézami, viraznymi
svalovymi atrofiensi, pravidla s pornchami funkce svéralii (3dvagnost postigeni musi byt dologena vysledkens

EMG).

Za dobu od 1. 1. 2010 posudkova komise v Brné¢ v posudku ze dne 3. 3. 2011 a v jeho
doplnéni ze dne 28. 4. 2011 stanovila miru poklesu pracovni schopnosti podle zdravotniho
postizeni uvedeného v kapitole XIII, oddilu E, polozce 1, pism. c) Prilohy vyhlasky
¢. 359/2009 Sb. Uvedené ustanoveni upravuje ,,bolestivy syndrom pitere vietné stavii po operaci pdtere
nebo po tirazech pdtere, degenerativni mény pdtere, vyhiegy meiobratlovych plotének se stredné tékym funkinim
postigenim, dvagné postigent jednoho nebo vice riseksi pdtere, se avagnon poruchon statiky a dynamiky patere,
insuficienci  svalového korgetn, s casto  recidivujicimi - projevy korenového  dragdént, s funkiné vyznammnym
neurologickym ndlezem, s poskozenim nervu, popr. Symptomatologie neurogenniho mocového méchyre, se dvagnym
snigenim celfové vykonnosti pri béZném zatiZent, nékteré denni aktivity omezeny.” U tohoto zdravotniho
postizeni je uvedena mira poklesu pracovni schopnosti v rozmezi 30-40 %, takze ani zvyseni jeho
horni hranice o deset procentnich bodu nepostacuje kuznani invalidity tfettho stupné.
Pro takovy zavér by muselo byt uvedené zdravotni postizeni kvalifikovano podle pismena d) téze
polozky, u né¢hoz mira poklesu pracovni schopnosti ¢ini 50-70 %. Zdravotni postizeni obsazené
v kapitole XIII, oddilu E, polozce 1, pism. d) Ptilohy vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. je vymezeno jako
wbolestivy syndrom ptere véetné stavii po operaci pdtere nebo po dirazech patere, degenerativni mény pdtere,
vybregy meziobratlovych plotének s tékym funkinim postiZenim, té3ké postigeni vice iisekii pdtere, s trvalymi
projevy koreného dragdéni, trvaljm funkiné viznammym neurologickym ndlezem, s té3kym poskozenim nervi,
gdvaziné parégy, svalové atrofie, poruchy hybnosti konletin, avagné poruchy funkce svéraldi, pokles celfeové
vykonnosti pii lehkém zatizent, nékteré denni aktivity inalné omezeny.

Posudkova komise v Brné¢ vSak dostate¢né neobjasnila, pro¢ v posuzované véci nebyla
formy. V posudku ze dne 3. 3. 2011 se totiz povahou rozhodného zdravotntho postizeni
nezabyvala z hlediska posudkového hlediska uvedeného v kapitole XV, oddilu F Piilohy ¢. 2
vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. a v kapitole XIII, oddilu E, polozce 1 Piilohy vyhlasky ¢. 359/2009 Sb.
Posudkova komise v Brné totiz toliko v obecné roviné uvedla, Zze se u stézovatelky nejednalo
o tézké postizeni vice useku patefe s trvalymi projevy kofeného drazdeéni, s tézkym postizenim
nervd, se zavaznymi parézami, s poruchami hybnosti koncetin vertebrogenniho ptvodu
¢i se zavaznou poruchou funkce svéraci. Podrobnéji vsak jiz nevysvétlila, o jaka konkrétni
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zjisténi ucinéna v pfislusnych lékafskych zpravach tento svij zavér opira a jaké konkrétni
skute¢nosti nasvédcuji pouze o stiedné tézkém funkcnim postizeni patefte.

Pritom neurologické nalezy MUDr. Z. K. ze dne 19. 11. 2009, 15. 2. 2010, 26. 8. 2010 a
17. 1. 2011, jejichz obsah posudkova komise toliko citovala a nehodnotila, nejsou natolik jasné a
jednoznacné, aby z nich i osoby bez medicinskych znalost{ mohly seznat nezbytnost kvalifikace
rozhodného zdravotniho postizeni podle kapitoly XV, oddilu F, polozky 2, pism. d) Piilohy ¢. 2
vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. za dobu do 31. 12. 2009 a podle kapitoly XIII, oddilu E, polozky 1,
pism. ¢) Prilohy vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. za dobu od 1. 1. 2010. Dale neurologicky nalez ze dne
19. 11. 2009, ktery byl vyhotoven kratce po skonéeni soudniho pfezkumu rozhodnuti o odnéti
plného invalidniho dichodu a tésné pfed podanim zadosti o opétovné pfiznani plného
invalidniho dtchodu, se zminuje o zhorsen{ zdravotntho stavu stézovatelky po nastupu do prace,
o nutnosti pracovni ulevy a o potfebé znovu podat zadost o invalidni dichod. Toto zjisténi
neurolozky tedy zcela nekoresponduje s posudkovym zavérem o toliko castecné invalidité
stezovatelky. Navic MUDr. Z. K. v dalsim nalezu ze dne 15. 2. 2010 oznacila rozhodné zdravotni
postizeni stézovatelky za tézkou statodynamickou poruchu celé patefe, coz je hodnoceni, které by
piipadné mohlo svédcit o moznosti podfazeni postizeni patefe pod kapitolu XV, oddil F,
polozku 2 pism. e) Ptilohy ¢. 2 vyhlasky ¢. 284/1995 Sb. za dobu do 31. 12. 2009 a pod kapitolu
XIII, oddil E, polozku 1, pism. d) Pfilohy vyhlasky ¢. 359/2009 Sb. za dobu od 1. 1. 2010.
Posudkova komise v Brné proto byla povinna se v posudku ze dne 3. 3. 2011 s témito zjisténimi
neurolozky vyrovnat a uvést, pro¢ nemohou zpochybnit posudkovy zavér o toliko castecné
invalidité stézovatelky a posléze toliko o jeji invalidité druhého stupné.

Dals{ 1ékatské zpravy neurolozky MUDr. Z. K. ze dne 26. 8. 2010 a 17. 1. 2011 se sice
zminuji o zlepSeni zdravotniho stavu stézovatelky, avSak k nému doslo po operaci vyhfezu
meziobratlové ploténky provedené v cervnu 2010. Za této situace se méla posudkova komise
v Brné zabyvat davody, které vedly k nutnosti opera¢niho zakroku na patefi, a vysvétlit, proc tato
skute¢nost neni v rozporu s jejim zavérem o stabilizaci zdravotniho stavu stézovatelky. Takto
vsak posudkova komise v Brn¢ v posudku ze dne 3. 3. 2011 nepostupovala. V jeho doplnéni ze
dne 28. 4. 2011 sice pfi hodnoceni obsahu dalstho, dodatecné predlozeného, nalezu neurolozky
MUDx. Z. K. ze dne 3. 11. 2010 uvedla, jaké skutecnosti svédéi o zlepseni pooperacntho stavu
stezovatelky. Nicméné v doplnéni posudku opét nevysvétlila, proc tato pozitivni zména
zdravotniho stavu neni jen kratkodobé povahy a je vyrazem skute¢né stabilizace rozhodného
zdravotniho postizeni stézovatelky. Takové objasnéni vyvoje postizeni patefe bylo potfebné
ucinit obzvlasté¢ kvuli obsahu zaloby, v niz stézovatelka namitala, ze operaci musela podstoupit
kvuali neustalému zhorsovan{ zdravotniho stavu. V Zalobé pak stézovatelka poukazovala 1 na své
urologické potize souvisejici s rozhodnym zdravotnim postizenim, takze posudkova komise se
méla zabyvat také urologickymi nalezy, coz v$ak neucinila, nebot’ pouze citovala jejich obsah bez
jejich blizstho hodnoceni.

S ohledem na vsechny uvedené nedostatky nezbyva nez posudek posudkové komise
v Brné ze dne 3. 3. 2011 a jeho doplnéni ze dne 28. 4. 2011 oznacit za nepfesvédéivé a neuplné.
Krajsky soud tedy pochybil, kdyz z takto nedostatecné¢ oduvodnénych zavéra posudkové komise
v Brné v projednavané véci vychazel. Toto pochybeni pfitom mohlo mit za nasledek nespravné
stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti stézovatelky do 31. 12. 2009
a po tomto datu nespravné stanoveni miry poklesu jeji pracovni schopnosti. V dusledku toho
mohlo dojit 1 k nespravnému posouzeni zakonnych podminek plné invalidity ve smyslu § 39
odst. 1 pism. a) zakona o duchodovém pojisténi, ve znéni uc¢inném do 31. 12. 2009, a invalidity
tiettho stupné ve smyslu § 39 odst. 1, odst. 2 pism. ¢) zdkona o dichodovém pojisténi, ve znéni
ucinném od 1. 1. 2010, jako zakladniho pfedpokladu pro posouzeni naroku na plny invalidni
duchod a na invalidni diachod pro invaliditu tfettho stupné, jejichz pfiznani se stézovatelka
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dovolava. V dané véci tedy doslo kvadé fizeni pfed soudem, ktera mohla mit za nasledek
nezakonné rozhodnuti o véci samé, takze byl naplnén davod kasaéni stiznosti uvedeny v § 103
odst. 1 pism. d) s. f. s.

S ohledem na vsechny shora uvedené skutecnosti dospél Nejvyssi spravni soud k zavéru,
ze kasacni stiznost je divodna, a proto podle § 110 odst. 1 véty prvni s. f. s. napadeny rozsudek
zrudil a véc vratil krajskému soudu k dalsimu fizeni. V ném bude krajsky soud podle § 110 odst. 4
s. f.s. vazan pravnim nazorem, ktery Nejvyssi spravni soud vyslovil v tomto zrusovacim
rozhodnuti.

V dal§im fizen{ si tedy krajsky soud opatii dalsi dopliujici posudek, v némz posudkova
komise v Brné¢ odstrani shora uvedené nedostatky svého posudku ze dne 3. 3. 2011 a jeho
doplnéni ze dne 28. 4. 2011. V dalsim doplnéni posudku tedy posudkova komise v Brné provede
zevrubné posouzeni povahy, zavaznosti a vyvoje rozhodného zdravotniho postizeni a v tomto
sméru se nalezit¢ vyporada s pfislusnymi lékafskymi zpravami a s tvrzenimi sté¢zovatelky. Pfitom
zohledni i lékatské zpravy pifedlozené stézovatelkou v fizeni o kasacni stiznosti, které jsou
zalozeny na ¢l. 57 soudniho spisu, zejména propousteci zpravu neurologického oddéleni Fakultni
nemocnice Ostrava ze dne 11. 10. 2011, jez popisuje zhorseni rozhodného zdravotniho postizeni
stézovatelky. Takto zjistény negativni vyvoj postizeni patefe by totiz s odkazem na rozsudek
Nejvyssiho spravaiho soudu ze dne 13. 8. 2009, ¢. j. 6 Ads 92/2009 - 78, ktery lze vyhledat
na www.nssoud.cz, mohl mit vliv na kvalifikaci rozhodného zdravotniho postizeni ke dni vydani
rozhodnuti spravnfho organu, ackoliv uvedena propoustéci zprava byla vyhotovena az jedenact
mésict po vydani zalobou napadeného rozhodnuti Zalované o namitkach.

Krajsky soud je vsak opravnén pozadat posudkovou komist v Brné¢ o doplnéni posudku
1vjiném, nez naznaceném sméru, ¢i provést dalsi dukazy, pokud takova potfeba vyjde v dalsim
fizeni najevo. Pfi pochybnostech o objektivit¢ dalsitho dopliujictho posudku si krajsky soud
opatfi strovnavaci posudek od jiné posudkové komise. V piipad¢ nutnosti pak natidi vypracovani
v kasacni stiznosti pozadovaného znaleckého posudku z oboru posudkového 1ékafstvi.

V novém rozhodnuti pak krajsky soud podle § 110 odst. 3 véty prvni s. f. s. rozhodne
1 o nahradé nakladu fizeni o této kasacni stiznosti.
Pouc¢eni: Proti tomuto rozsudku nejsou opravné prostfedky piipustné.

V Brné dne 29. stpna 2012

JUDrt. Dagmar Nygrinova
pfedsedkyné senatu
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