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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvyssi spravni soud rozhodl v senaté slozeném z pfedsedkyné JUDr. Dagmar Nygtinové
a soudct JUDr. Katefiny Simac¢kové a JUDr. Jaroslava Vlasina v pravni véci zalobee: P. H., zast.
Mgr. Blankou Hubenou, advokatkou, se sidlem Pavla gvandy ze Semcic 495/12, Praha 5,
proti zalované: Ceska sprava socialniho zabezpeceni, se sidlem Kiizova 25, Praha 5, o kasacni
stiznosti zalobce proti rozsudku Méstského soudu v Praze ze dne 8. 12. 2011, ¢. j. 4 Ad 57/2011 —
43,

takto:

I. Kasacni stiznost se zamita.

II. Zadny z Gcastniki nem a pravo na nahradu ndklada fizeni o kasacni stiznosti.
Odivodnéni:

Ceskd sprava socidlniho zabezpedeni (dile té% ,Zalovani®) rozhodnutim ze dne
20.10. 2010, ¢. j. X (dale téz ,,rozhodnuti spravnfho organu prvniho stupné®) rozhodla, Ze podle §
39 odst. 2 pism. b) zakona ¢ 155/1995 Sb., o dachodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpist
(dale téz ,,zakon o dachodovém pojisténi®), nalezd zalobci od 22. 11. 2010 namisto invalidniho
duachodu pro invaliditu tfettho stupné invalidni duchod pro invaliditu druhého stupné. Ve vyroku
rozhodnuti dale uvedla, ze podle ¢l. II, bodu 13, véty prvni, zikona ¢. 306/2008 Sb., kterym se
méni zikon ¢ 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpist, zdkon ¢.
582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socidlntho zabezpecdeni, ve znéni pozdéjsich ptredpist, a
nekteré dalsi zakony, vyse tohoto invalidniho dichodu pro invaliditu druhého stupné zustava beze
zmény, takze invalidni dichod pro invaliditu druhého stupné nadale nalezi ve vysi invalidniho
dachodu pro invaliditu tfettho stupné.

V oduvodnéni rozhodnuti spravni organ prvniho stupné odkizal na posudek Prazské
spravy socialniho zabezpeceni vydany dne 2. 8. 2010 v ramci prvni kontrolni Iékafské prohlidky
konané po roce 2009, podle n¢hoz jiz Zalobce neni ve smyslu § 39 odst. 2 pism. ¢) zikona
o duchodovém pojisténi invalidni pro invaliditu tfettho stupné. Podle tohoto posudku totiz byl
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zalobce podle § 39 odst. 2 pism. b) zakona o dichodovém pojisténi uznan invalidni jiz jen pro
invaliditu druhého stupné, nebot’ z divodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu jeho
pracovni schopnost poklesla o 60 %. Z tohoto duvodu naleZ zalobci namisto invalidniho dichodu
pro invaliditu tfetiho stupné invalidni dichod pro invaliditu druhého stupné.

V namitkach proti tomuto rozhodnuti Zzalobce namital, Ze mu nebylo zaslano rozhodnuti
spravnfho organu prvnfho stupné, neobdrzel posudek Prazské spravy socialniho zabezpeceni.
Vyjadiil presvédceni, ze doslo k chybnému snizeni miry poklesu jeho schopnosti pracovni ¢innosti
ze 70 % na 60 %.

Uvedené  namitky zamitla  Zalovana  rozhodnutim  ze  dne  2.5.2011,
¢.j. 630 323 0670/315-MT, nebot’ pii dalsim posouzeni zdravotniho stavu zalovanou podle § 5
pism. j) a § 8 odst. 9 zakona ¢ 582/1999 Sb., o otrganizaci a provadéni zakona o socidlnim
zabezpeceni, bylo v ramci fizeni o namitkdch novym posudkem o invalidit¢é vypracovanym
lékatskou posudkovou sluzbou CSSZ (déle téz ,,LLPS (VISSZ“) ze dne 6. 4. 2011 zjisténo, ze zalobce
je invalidni podle § 39 odst. 2 p { s m. b) zdkona o dichodovém pojisténi. Zalovana dle
konstatovala, ze rozhodujic{ pficinou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu zalobce
s nejvyznamnéj§im dopadem na pokles jeho pracovni schopnosti je zdravotni postizeni uvedené
v kapitole XV. (funkcni poruchy, postizeni po urazech, operacich), oddilu A (postizeni hlavy, krku,
téla), polozce 7c (tézké poruchy s rozpétim hodnoty poklesu pracovni schopnosti 50 — 60 %),
ptilohy k vyhlisce Ministerstva prace a socidlnich véci ¢ 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity,
se stanovenou mirou poklesu pracovni schopnosti 60 %.

Zalovana konstatovala, Ze z funkéniho hlediska se u zalobce jedna o té7ké postizeni. Podle
ortopedického vySetfeni jsou nasledky postizeni pohybového aparatu jiz nevratné a zdravotni stav
lze povazovat za trvaly. V objektivnim nalezu pfetrvava porucha chize. Do vzdalenosti 200 m
chodi Zalobce bez opory, na delsi vzdalenost pouziva vychazkovou hual. Dle RTG vySetfeni
nedoslo k prostavbé po zlomeninach kosti stydkych a dale ztstiva nepiithojeny processus
styloideus loketni kosti vpravo. Doslo k rozvoji podrazové artrézy zapést. Svalstvo levé dolnf
koncetiny je hypotrofické, akralné pfetrvava paréza n. peroneu, hybnost levého kycelntho kloubu je
sniZena. Zalobce je omezen pii svjch aktivitich spojenych zejména se statickou zatéi (del$f chiize
a stanf) a zatizenim pravé horni koncetiny. Po irazu u né¢ho pfetrvava dle psychiatrického vysetfeni
MUDr. M. K. ze dne 30. 3. 2011 tzkostné depresivni syndrom tézkého stupné, socialni fobie,
poruchy koncentrace pozornosti a porucha adaptace.

Zalovana v rimci fizeni o namitkich posoudila zdmvotni stav Zalobce v souladu
s prvoinstan¢nim posudkem a hodnotila jej jako dlouhodobé stabilizovany. Pii stanoveni miry
poklesu pracovni{ schopnosti v ramci uvedeného rozpéti zvolila horni hranici s ohledem na
nasledky, které maji vliv na pohyblivost. Po provedeném pfezkumu tak Zzalovana shledala, ze
dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav zalobce, zistény k datu vydani napadeného rozhodnuti,
odpovida invalidit¢ druhého stupné.

K namitce zalobce, v niz tvrdil, Ze neobdrzel posudek Prazské spravy socialniho
zabezpeceni ani rozhodnuti spravniho organu prvniho stupné, Zzalovana uvedla, ze rozhodnuti
spravnfho organu prvniho stupné bylo Zalobci dle udaji na dodejce doruceno dne 19. 1. 2011.
Posudek o invalidité¢ je pouhym podkladem pro vydani napadeného rozhodnuti, nikoli jeho
soucasti. Z tohoto davodu namitky mohou sméfovat pouze proti rozhodnuti, které je vydano na
zakladé tohoto posudku, nikoli v§ak proti posudku samotnému.

Naposledy uvedené rozhodnuti zalované napadl Zalobce zalobou, v niZ v prvé fadé namital,
ze rozhodnuti je nepfezkoumatelné, nebot’” v ném nejsou uvedeny zadné konkrétni davody
rozhodnuti, ani uvahy, kterymi se zalovana fidila pfi hodnoceni podkladi. Rozhodnuti zalované
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obsahuje pouze formalni a nedostatecné odiavodnéni, nebot’ obecné odkazuje na posudek
oinvalidit¢ ze dne 2. 8. 2010 a dale jen cituje pifislusné pravni predpisy. Zalobce vyjadfil
pfesvédceni, ze zalovana se dostatecné nevypofadala s jeho namitkami.

Zalobce ddle namital, e mu nebylo #idné doruc¢ovano. Rozhodnuti spriavniho organu
prvniho stupné ze dne 20. 10. 2010 mu bylo doruceno az dne 19. 1. 2011. Posudek Prazské spravy
socialnfho zabezpeceni ze dne 2. 8. 2010, na ktery toto rozhodnuti odkazuje, mu pfes opétovné
7adosti nebyl dorucen. Zalobce poukdzal na ustanoveni § 90 odst. 1 zikona ¢. 582/1991 Sb.,
o organizaci a provadéni socialnfho zabezpeceni (,,dale téz zakon ¢ 582/1991 Sb.“), podle kterého
se do vlastnich rukou dorucuji rozhodnuti ve vécech duchodového pojisténi a posudky tykajici se
invalidity a zmény stupné¢ invalidity. Stejnopis posudku ma byt podle § 8 odst. 10 zakona
¢. 582/1991 Sb., pfedan nebo zaslin obc¢anovi do 7 dnt, coz v posuzované véci ucinéno nebylo.
Nedoruceni posudku oznacil zalobce za nezakonny postup spravniho organu prvniho stupné, ktery
nelze omluvit vyjadfenim, ze posudek o invalidité je pouhym podkladem pro vydani napadaného
rozhodnuti, nikoliv jeho soucasti.

Podle nazoru zalobce zalovana nedostatecné zkoumala jeho zdravotni stav a bylo
postupovano v rozporu se Smérnic{ LPS, dle které pfi posuzovani invalidity vychaz posuzujici
lékat zejména z nalezu osetfujictho lékate, popiipadé vysledkt funkénich vysetfeni a vysledka
vlastniho vysetfeni.

Zalobce rovné namital, Ze jeho zdmvotni dokumentace nebyla kompletni a p# posouzent
jeho zdravotniho stavu bylo vychazeno z neaktualnich 1ékafskych zprav pofizenych v letech 2007 —
2009. V odavodnéni rozhodnuti ani v posudku nebyl napt. konstatovan tézky otfes mozku, ktety
zalobce utrpél. Zpochybnil vyjadfeni posudkové lékatky, Zze tézky tzkostné depresivni syndrom u
zalobce nebyl pii jednani diagnostikovan, nebot’ k tomuto zavéru nebyla posudkova lékatka
opravnéna z hlediska své odbornosti. Za nedostatecné oznacil zalobce rovnéz posouzeni své
pracovni schopnosti z hlediska jeho pfedchozich vydélecnych ¢innost.

Zalobce vyjadiil piesvédéen, Ze v napadeném rozhodnuti Zalované, resp. posudku nebylo
fadné zduvodnéno podfazeni jeho zdravotniho stavu pod konkrétni polozku piilohy k vyhlasce
¢. 359/2009 Sb. V vahu piichazelo i podfazeni jeho zdravotniho postizeni pod jinou polozku,
pfipadné mohla byt horni hranice miry poklesu pracovni schopnosti zvysena o 10 procentnich
bodu podle § 3 vyhl. ¢. 359/2009 Sb.

Zalovana podle Zalobce nepostupovala tak, aby byl zistén skutkovy stav, o némz nejsou
davodné pochybnosti. Jednala tak v rozporu se zakladnimi zasadami cinnosti spravnich organt,
které se na ni podle § 177 zikona ¢ 500/2004 Sb., spravni fad, vztahuji. Za zkriceni svych prav
povazuje zalobce také to, ze mu nebylo umoznéno nahlédnout do spisu.

S ohledem na vyse uvedené Zalobce navrhl, aby krajsky soud rozhodnuti spravnich organd
obou stupnu zrusil a ulozil Zalované povinnost zaplatit mu nahradu nakladu fizeni.

Meéstsky soud v Praze rozsudkem ze dne 8. 12. 2011, ¢.j. 4 Ad 57/2011 — 43, Zzalobu zamit
a rozhodl dale, Zze zadny z GcastnikGi nema pravo na nahradu naklada fizeni. Pfi posouzeni véci
vychazel pfedevsim z posudku posudkové komise Ministerstva prace a socidlnich véci v Praze
(dale téz ,,PK MPSV v Praze®) ze dne 13. 9. 2011, & j. 2011/2908-PH a z jeho doplnéni ze dne
8. 11. 2011, ¢ j. 2011/4378-PH, v némz uvedena komise dospéla po zhodnoceni dolozené
a dozadané dokumentace a po vlastnim Setfeni pii jednani v komisi k zavéru, ze v pifpadé zalobce
se jedna o peronealni parézy vlevo a sekundarni artrézu v levém kycelnim kloubu a v oblasti
radiokarpalniho kloubu vpravo, nepiihojeny proc. styloideus pravé loketni kosti, neprostavéni
zlomeniny sedaci a stydké kosti, jakozto duasledek polytraumatického drazu ze dne 27. 5. 2007,
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jehoz soucast{ byla zlomenina I — V. Zebra vpravo, zlomenina pravé lopatky, oboustranni
zlomenina stydké kosti s parézou stehenniho a sedacitho nervu vlevo, zlomeniny hornich ¢ast
pravé pazni kosti, zlomenina dolnfho konce pravé vietenni kosti, otfes mozku, poranéni sourku
a bronchopneumonie, se stavem po tracheostomii a se stavem zevni fixace pro zlomeninu retabula
a osteosynteticky feSené zlomeniny stehenni kosti, vietenni a pazni kosti. Zalobce déle trpi
uzkostné¢ — depresivnim syndromem s mikromanii, poruchami koncentrace pozornosti
a pfizpusoben.

V posudkovém zhodnoceni posudkova komise vychazela ze zjisténi shora uvedenych a po
jejich posudkovém vyhodnoceni stav zalobce oznacila za dlouhodobé stabilizovany. Konstatovala,
ze u vetsiny zlomenin doslo ke zhojeni. Pretrvavalo nepiihojeni proc. styloideus pravé kosti loketni
a dle RTG nedoslo k prostavéni kosti sedaci a stydké. Ostatni zlomeniny byly dobfe zhojeny
a implantaty byly ve spravném postaveni bez znamek migrace ¢i destrukce. Sekundarné pretrvavala
peronealni paréza vlevo a svalova atrofie. Hybnost levého kycelniho kloubu byla vyrazné omezena
(flexe — 70 stupnu, abdukce - 20 stupni za vyrazné omezené rotace). Hybnost pravého kycelnfho
kloubu byla vyrazné omezena (flexe — 70 stupni, abdukce 20 stupnu, rotace v 1/3 rozsahu).
Kolenni klouby nebyly v pohyblivosti podstatnéji omezeny. Pfi chizi Zalobce intermitentné
pouzival peronalni pasku, chtize byla pomérné¢ stabilni, s lehkym pfepadavanim spicky levé nohy.
Na kratsi vzdalenosti do 200 metrt chodi bez opory, na delsi uzival opory jedné vychazkové hole.
Omezeni patefe nebylo t¢zstho stupné, poklepové byla nebolestiva, pfitomen byl hypertonus
trapézovych svalt. Levy ramenni kloub nebyl omezen, na pravém ramennim kloubu byla zhojena
jizva, funkce kloubu byla lehce omezena (abdukce — 70 stupnu, vnitini rotace bez omezeni, zevni
rotace omezena o 1/3). Dale byla pfitomna sekundirni artréza v oblasti radioakarpalniho kloubu
v pravo. Jemna motorika byla zachovana.

Zalobce byl ve sledovani psychiatrické ambulance pro tzkostné — depresivni syndrom
a poruchu koncentrace pozornosti s mikromanii. V psychiatrickém vysetfeni byla popsana
zpomalena dynamogenie a psychomotorika, poruchy mnestickych a gnostickych funkei, porucha
koncentrace pozornosti, spanku a pfizpusobeni. Pifi jednani byl zalobce orientovan, na otazky
odpovidal spravne, nckteré odpovedi byly slatenci. Te¢zsi poruchy pameéti ¢ deprese, ztraty
komunikace ¢ suicidalni tendence nebyly zaznamenany.

PK MPSV v Praze uzavtela, Zze k datu vydani napadeného rozhodnuti zalované se u zalobce
jednalo o dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, jehoz rozhodujici pficinou byla peronealni paréza
vlevo spolu se sekundarni artrézou v levém kycelnim kloubu a v oblasti radiokarpalniho kloubu
vpravo, nepiihojeného proc. styloideus pravé kosti loketni a neprostavéni zlomeniny kosti sedaci
i stydké jako dusledek polytraumatického turazu ze dne 27. 5. 2007. Miru poklesu pracovni
schopnosti zalobce PK MPSV ohodnotila shodné jako posudkovy Iékat Zzalované podle kapitoly
XV, oddilu A, polozky 7c, piilohy k vyhlisce ¢. 359/2009 Sb. (rozmezi 50 — 60 %), na 50 %.
PK MPSV zohlednila nepfihojeni proc. styloideu pravé kosti loketni a neprostavéni zlomeniny
kosti sedac 1 stydké. Shledala, ze psychické postizeni Zzalobce neomezovalo nad ramec zakladniho
postizeni. Pro hodnoceni na horn{ hranici procentniho rozmezi nenalezla PK MPSV Zadny davod.
Dominantni zdravotni postizeni zalobce nehodnotila podle polozky 7d, nebot’ u Zalobce nebyly
zjistény zvlast’ tézké poruchy. Nebyla zjisténa takova funkéni postizeni pohybového systému, ktera
by méla za nasledek uplnou ztratu funkce pohybovych systémut, ani tézka postizeni vnitfnich
organu se ztratou jejich funkce, ¢i t¢zké sekundarni psychické zmény.

V doplnujicim posudku se PK MPSV vyjadiila k namitkam Zalobce k pivodnimu posudku.
Poukazala zejména na to, Ze zalobctiv zdravotni stav a invaliditu posuzovala k datu vydani
napadeného rozhodnuti, t. j. ke dni 2. 5. 2011. Zohlednila kromé anamnézy a sdélenych
subjektivnich obtizi téz kompletni zdmvotnickou dokumentaci, ve které bylo odbornymi
lékatskymi nalezy dokladovano a popsano funkeni postizeni zalobce véetné stavu zlomenin, ktery
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nevzbuzoval zadné pochybnosti a byl proto v plné mife pfi posouzeni zohlednén. Pro provadéni
dalsich radiologickych vysetfeni neshledala PK MPSV Zadny davod.

S ohledem na lékafskymi nalezy dolozené funkéni postizeni Zalobce (napf. omezeni levého
kycelnfho kloubu, peronalni paréza levé dolni koncetiny) v kombinaci s pfetrvavajicimi
nezhojenymi zlomeninami hodnotila PK MPSV zdravotn{ stav Zalobce podle kapitoly XV., oddil
A, hrani¢né v raimci polozek 7b — stfedné tézka porucha az 7c — tézka porucha. S piihlédnutim
k nepithojeni proc. styloideus pravé loketni kosti a neprostavéni kosti sedaci a stydké zvolila
PK MPSV hodnoceni na spodni hranici vyssi polozky a hodnotila tedy zdravotn{ postizeni zalobce
podle polozky 7c, stim, ze se jedna o maximalistické hodnoceni. Hodnoceni na horni hranici
nebylo s ohledem na zjistény stupen funkéniho postizeni posudkové divodné. PK MPSV uvedla,
ze se zcela jednoznacné nejednalo o polozku 7d — zvlast’ t€zké poruchy, které by mély za nasledek
uplnou ztratu funkce.

Méestsky soud v Praze vzal uvedeny posudek za stézejni podklad pro sva skutkova zjisténi
a pravni posouzeni véci. Pii hodnoceni otazky, zda podany posudek je uplny a presvédcivy, vysel
méstsky soud z obsahu tohoto posudku i z podkladid pro jeho podani. Konstatoval, ze zalobce
nezpochybnil zavéry nalezt lékafa, u nichz probiha jeho pourazova lécba. Z téchto naleza
posudkova komise vychazela. Méstsky soud tak shledal, Zze nema divod pochybovat o zavérech,
které posudkova komise dovodila. Podle ného neni na misté pochybovat o tom, Ze zalobctiv
zdravotn{ stav je sice dlouhodobé nepfiznivy, avsak stabilizovany, a to i s ohledem na dobu, ktera
od tdrazu uplynula. PK MPSV fadné posoudila hybnost kloubu po urazu, schopnost chuze,
zalobcovu motoriku i jemnou motoriku v souvislosti s nasledkem urazu rukou, pficemz vysla
1 z psychiatrického nalezu a vlastnich zjisténi pii jednani v komisi.

V postupu PK MPSV, kterda zdravotni postizeni zalobce nehodnotila podle polozky 74,
kapitoly XV., oddilu A, kvyhlisce ¢. 359/2009 Sb., neshledal méstsky soud pochybeni.
Z 1ékatskych zprav i ze zjisténi ucinénych pfi jednani komise totiz nevyplyva, ze by se u zalobce
jednalo o zvlasté tézké poruchy. Nebylo dolozeno, Ze by jeho pohybovy systém byl postizen
uplnou ztratou pohybovych schopnosti, tj. napf. ztraitou koncetiny, ochrnutim nebo ankylotickym
postizenim nosnych kloubt. Z psychiatrické 1ékatské zpravy nevyplyva, ze se v piipadé Zalobce
jednalo o tézkou poruchu mysleni, dezintegraci, rezistentni depresi nebo fobii s nutnost
dlouhodobé hospitalizace.

Z uvedenych davodu méstsky soud nepfisvéd¢il namitkam Zalobce, v nichz namital
nedostatecné posouzeni svého zdravotniho stavu. Podle méstského soudu bylo prokazano,
ze zalobcova pracovni schopnost poklesla o 50 %, coz odpovida invalidité II. stupné podle § 39
odst. 2 pism. b) zakona o dachodovém pojisténi.

Méstsky soud neshledal divodnymi ani namitky Zalobce tykajici se procesniho pochybeni
zalované. Konstatoval, ze Zalobcem vytykané nedostate¢né odavodnéni rozhodnuti spravniho
organu prvniho stupné bylo odstranéno zalobou napadenym rozhodnutim o namitkach.
V oduvodnéni rozhodnuti o namitkach Zalovana uvedla davody vyroku rozhodnuti a podklady,
znichz pfi jeho vydani vychdzela. K namitce Zalobce ohledné nespravného dorucovani
a skutec¢nosti, ze rozhodnuti spravniho organu prvniho stupné ze dne 20. 10. 2010 mu bylo
doruceno az dne 19. 1. 2011 krajsky soud uvedl, Ze tuto skute¢nost nepovazuje za davod pro
zruseni napadeného rozhodnuti, nebot’ nema vliv na jeho zakonnost.

Méstsky soud neshledal ddvodnou ani vytku, Ze v fizeni o namitkach byl vypracovan novy
posudek o invalidité, aniz by tato potieba byla né¢jak zduvodnéna. Poukazal na § 88 odst. 4 zakona
¢. 582/1991 Sb., podle kterého organ sociilnitho zabezpeceni pfezkoumava rozhodnuti, proti
némuz byly podany namitky v plném rozsahu. Neni pfitom vazan podanymi namitkami. Pfezkum
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rozhodnuti v plném rozsahu tak znamena, ze je znovu vyzadovano posouzeni zdravotniho stavu
a stupn¢ invalidity tak, jak tomu bylo v tomto pfipadé. Neni proto tfeba, aby spravni organ tento
svuj postup odavodnoval, nebot’ tak stanovi zakon.

V piipadé namitky zalobce, Ze mu nebyl dorucen posudek ze dne 2. 8. 2010, poukazal
mestsky soud na obsah spravnfho spisu, z n¢hoz je zfejmé, ze zalobce jakozto ucastnik fizeni dne
2. 8. 2010 podepsal, Zze byl seznamen s vysledkem posouzeni zdravotniho stavu a poucen
o moznostech dalstho postupu. Podle méstského soudu tak bylo postupovano v souladu se
spravnim fadem a zalobce byl seznamen s podklady pro rozhodnuti pfed jeho vydanim. Posudek
neni rozhodnutim a nenf jej proto tfeba tcastniku fizeni dorucovat.

Méstsky soud nepifisvédcil ani namitce zalobce, ze nebyla dostatecné posouzena jeho
pracovni schopnost, nebot” PK MPSV stanovila zalobcovu pracovni rekomandaci s piihlédnutim
k jim dosazenému vzdélani a dosud vykonavanym cinnostem. Konstatoval, ze neni povinnost
posudkového 1ékafe stanovit konkrétné jednotlivé profese, které by Zalobce mohl vykonavat.
Odkazal v tomto sméru na vyjadfeni komise, ze posouzeni konkrétniho pracovniho zafazeni je
v kompetenci l1ékate preventivni zdravotni péce.

Proti tomuto rozsudku Méstského soudu v Praze podal Zalobce (dale téz ,,stézovatel)
kasacni stiznost z davoda uvedenych v § 103 odst. 1 pism. a), b) a d) zakona ¢. 150/2002 Sb.,
soudni fad spravni (ddle jen ,;s. f. s.°). Namital, Ze méstsky soud se dostatecné nevyporadal se
véemi zalobnimi ndmitkami, jelikoz cast oduvodnéni jeho rozsudku tvoifl pouze opsané
zavery posudku pfedlozeného PK MPSV, aniz by z né¢j vyplyvalo, jakym zptsobem soud tyto
dukazy hodnotil.

Stézovatel dale méstskému soudu vytykal, ze nekriticky pfevzal zavéry posudku PK MPSV,
podle kterych nebyly posudkovymi lékafi zaznamenany téz$i poruchy paméti, ztrata komunikace,
tézs{ deprese ¢i suicidalni tendence. Vyjadfil pfesvédceni, ze se méstsky soud nevyporadal s jeho
namitkou, ze k nalezittmu objektivnimu posouzeni jeho zdravotniho stavu chybéla PK MPSV
lékatska odbornost, a posudkovi lékafi se tak nemohli dostate¢né vyjadfit k tomu, zda psychické
onemocnéni stézovatele neomezuje nad ramec zakladniho postizeni. Za nerealné stézovatel
povazuje, aby se u n¢j suicidalni tendence ¢i tézsi deprese projevily pfimo béhem piiblizné hodinu
trvajiciho jednani PK MPSV.

Stézovatel dale poukazal na skute¢nost, ze PK MPSV v podstat¢ pouze konstatovala text
pfedlozenych lékatskych zprav, aniz by z nich za pouziti svych odbornych lékafskych znalost
vyvozovala dal$i zavéry. Vyjadfil pfesvédéeni, ze PK MPSV nezhodnotila procentni miru poklesu
jeho pracovni schopnosti dostatecné podrobné tak, jak stanovi posudkové hledisko v kapitole XV.,
ptilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb. Zavéry posudku PK MPSV jsou pouze obecné a neposkytuji
dostatecnou informaci, jaka jsou v jeho pifipadé konkrétni pracovni omezeni pravé s ohledem na
jednotlivé zdravotni problémy. Ohledné dalsi specifikace pracovni rekomandace PK MPSV
odkazala na pravomoc zavodniho lékafe. Pravni pfedpisy upravujici dachodové pojisténi vsak
termin ,,zavodn{ 1ékai* ani neznaji. Oduvodnéni zavéra posudku PK MPSV v tomto bodé tak
stézovatel oznacil za nevyhovujici. Podle st¢Zovatele nelze souhlasit se zavérem méstského soudu,
ktery uvedl, Ze ,tento odkaz chape v tom smyslu, Ze je posouzeni konkrétniho zafazeni zalobce pro
vykon urcité prace v kompetenci lékate, ktery je lékafem preventivni zdravotni péce.

Stézovatel upozornil na skutecnost, ze v fizeni pfed meéstskym soudem zadal, aby se
PK MPSV vyjadfila k tomu, pro¢ hodnotila jeho zdravotni stav v niz§ intenzité (miru poklesu
schopnost pracovni schopnosti stanovila na 50%), nez lékatka LPS, kterd miru poklesu uvedené
schopnosti stanovila puvodné na 60 %. Z rozsudku meéstského soudu vsak neplyne, jakym
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zpusobem to bylo prokazano a pro¢ PK MPSV nezistala u hodnoceni 1ékaia CSSZ. Méstsky soud
pouze konstatoval, ze byl prokazan pokles Zzalobcovy pracovni schopnosti o 50 %.

Dalsi namitka stézovatele spociva vtom, ze PK MPSV neuvedla divody, pro které
hodnotila jeho zdravotni stav pravé podle polozky 7c, a nikoli podle polozky 7d kapitoly XV,
oddilu A, pfilohy k vyhlisce ¢. 359/2009 Sb. V této souvislosti stézovatel poukazal na skute¢nost,
ze se jiz v fizeni o zalobé¢ domahal zduvodnéni, zda vzhledem k pfedlozenym lékafskym zpravam
nem¢l byt uplatnén § 3 vyhl ¢ 359/2009 Sb., na zakladé kterého je mozné navyseni horni hranice
o 10 procentnich bodu pravé v pifpadé vice zdravotnich omezeni, tj. napf. s ohledem na psychické
obtize a daldf pfidruzené zdravotni komplikace.

Rozhodnuti spravniho organu prvnfho stupné ze dne 20. 10. 2010 stézovatel oznacil za
nepfezkoumatelné, nebot’ podle jeho nazoru obsahuje nedostatecné, pouze kratké formalni
oduvodnéni a nejsou v ném uvedeny zadné konkrétn{ davody ani dvahy, kterymi se spravni organ
iidil pfi hodnoceni podkladu. Rovnéz rozhodnuti zalované ze dne 2. 5. 2011 je podle stézovatele
nedostatecné, nebot’ Zalovana se nevyporadala s jeho namitkami.

Stejné jako jiz v predchazejicim fizeni stézovatel upozornil na skutecnost, ze mu nebyl
dorucen posudek o invalidit¢ PSSZ — LPS pro Prahu 8 ze dne 2. 8. 2010. Konstatoval, ze k tomuto
pochybeni se zalovana nevyjadfila ani v ramci fizeni o zalobé. Zavér méstského soudu, ze ,,bylo
v tomto pifpadé postupovano v souladu se spravnim fadem a posudek neni tfeba dorucovat
ucastnfku fizeni, nebot’ nenf rozhodnutim® je podle stézovatele v pfimém rozporu s § 8 odst. 10
zakona ¢ 582/1991 Sb., o organizaci a provadéni socidlniho zabezpeceni. Nedoruéeni posudku
oznacil stézovatel za nezakonny postup spravnfho organu. V této souvislosti stézovatel dale
namital, Ze nebylo fadné zdavodnéno, pro¢ mu nebylo umoznéno nahlédnout do spisu
a rozhodnuti spravntho organu prvnfho stupné mu bylo dorucovano s tifimésicnim prodlenim.
Tyto skutecnosti v ném od pocatku vzbuzuji obavy, ze jeho spis nebyl ve véci fadné veden.

S ohledem na vyse uvedené sté¢zovatel navrhl, aby Nejvyssi spravni soud rozsudek
Méstského soudu v Praze ze dne 8. 12. 2011, ¢& j. 4 Ad 57/2011 — 43, zrusil, véc mu vratil
k dalsimu fizeni a ulozl zalované povinnost nahradit Zalobci naklady fizent.

Zalovana se ke kasa¢n{ stiznosti nevyjadiila.

Nejvyssi spravni soud piezkoumal na zdkladé kasacni stiznosti napadeny rozsudek
v souladu s ustanovenim § 109 odst. 3 a 4 s. f. s., v rozsahu a z davodu, které uplatnil stézovatel
v kasa¢ni stiznosti, a pfitom neshledal vady uvedené v odst. 4 citovaného ustanoveni,
k nimz by musel pithlédnout z afedni povinnosti.

Z obsahu kasac¢n{ stiznosti vyplyva, Ze ji st¢zovatel podal z davodi uvedenych v ustanoveni
§ 103 odst. 1 pism. a), b) a d) s. f. s.

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

Podle ustanoveni § 103 odst. 1 pism. b) s. 1. s. Ize kasacni stiznost podat z divodu 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 zjist'ovani byl porusen
zakon v ustanovenich o fizeni pfed spravnim organem takovym zputsobem, ze to mohlo ovlivnit
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zakonnost, a pro tuto davodné vytykanou vadu soud, kteryve véci rozhodoval,
napadené rozhodnuti spravnfho organu mél zrusit; za takovou vadu fizeni se povazuje
1 nepfezkoumatelnost rozhodnut{ spravniho organu pro nesrozumitelnost.

Podle ustanoveni § 103 odst. 1 pism. d) s. f. s. lze kasacni stiznost podat z davodu tvrzené
nepfezkoumatelnosti spocivajici v nesrozumitelnosti nebo nedostatku davodu rozhodnuti,
popf. v jiné vadé fizeni pfed soudem, mohla-li mit takova vada za nasledek nezakonné rozhodnut
o veéci samé,

Kasacéni stiznost neni divodna.

Z provedené rekapitulace je zfejmé, Ze stiznostni namitky stéZzovatele se pfedevsim tykaji
zpusobu, jakym rozhodujici organy (zalovand a posléze mestsky soud) posoudily na zaklade
posudku pfislusnych posudkovych organd jeho zdravotni stav a dochovanou pracovni schopnost.
Stézovatel rovnéz namitd nespravny postup spravnich organd v prabéhu spravniho fizen,
nedostatecné oduvodnéni jejich rozhodnuti, jakoz i to, Zze méstsky soud se dostatecné nevyporadal
se véemi zalobnimi namitkami, jelikoz ¢ast oduvodnéni jeho rozsudku tvoil pouze opis cast
posudku pfedlozeného PK MPSV, aniz by z néj vyplyvalo, jakym zpisobem soud provedené
dukazy hodnotil.

Nejvyssi spravni soud se nejprve zabyval namitkami stézovatele procesniho charakteru
a poté piistoupil k vypofadani namitek tykajicich se hodnoceni jeho zdravotniho stavu pfislu§nymi
organy.

Naposledy uvedené procesni namitce Nejvyssi spravnl soud nepifisvedcil. Z oduvodnént
kasacni stiznosti napadeného rozsudku je totiz zfejmé, ze méstsky soud se vyjadiil jak k namitkam
stézovatele ohledné hodnoceni jeho zdravotniho stavu PK MPSV, tak i k nimitkdm stézovatele,
v nichz namital procesni pochybeni spravnich organa. Své zavéry piitom fadné oduvodnil
Nejvyssi spravni soud tak ma za to, ze méstsky soud se vyporadal s veskerymi zalobnimi namitkami
stézovatele.

Skutecnost, ze méstsky soud v ¢asti oduvodnéni kasacéni stiznosti napadeného rozsudku
odkazuje na zavéry posudku PK MPSV v zadném piipadé¢ neznamena, ze by se snad méstsky soud
dostatecné nevyporadal se zalobnimi namitkami. Zavéry PK MPSV je totiz nutno v rozsudku vzdy
uvést, nebot’ soud posudek PK MPSV hodnoti jako kazdy jiny dikaz podle zasad upravenych
v ustanoveni § 77 odst. 2 s. f. s, a pokud spliuje pozadavek uplnosti, celistvosti, pfesvedcivosti
a vypofadava se se véemi rozhodujicimi skute¢nostmi, pak byva zpravidla rozhodujicim podkladem
pro posouzeni spravnosti a zakonnosti prezkoumavaného rozhodnuti Ceské sprivy socialniho
zabezpeceni ve véd invalidniho dichodu. Pokud by soud v odivodnéni svého rozsudku zavéry
posudku PK MPSV neuvedl, nebylo by jasné, z jakych skutecnosti pfi posouzeni véci vychazel
a nemohl by pak ani v rozsudku hodnotit iplnost a pfesvédcivost zavera posudku PK MPSV.

Méstsky soud v posuzované véci postupoval tak, ze v odavodnéni svého rozsudku uvedl
zavery, k nimz dospéla PK MPSV, které poté vyhodnotil jako uplné a pfesvedcivé a pii posouzeni
veéci z nich proto vychazel. Nelze tedy pfisvedéit ani nimitce stézovatele, ze z rozsudku méstského
soudu nevyplyva, jakym zptasobem hodnotil dikazy.

V dalsi namitce stézovatel namital nepfezkoumatelnost rozhodnuti spravnich organt obou
stupnd.

V ramci posouzeni této namitky povazuje Nejvyssi spravni soud nejprve za vhodné
poukazat na svou ustdlenou judikaturu, v niz dospél kzavéru, ze je povinnost odvolaciho
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spravnfho organu pfezkoumat napadené rozhodnuti v kontextu vSech odvolacich davoda
a vypofadat se s nimi (srov. rozsudek Nejvysstho spravniho soudu ze dne 25. 11. 2009,
¢.j. 7 Afs 116/2009 - 70). Nevypotfada-li se spravni orgin v rozhodnuti o odvolini se vSemi
odvolacimi namitkami, zatizi tim své rozhodnuti nepfezkoumatelnosti pro nedostatek davodui.
Tuto vadu nelze zhojit vyvracenim odvolacich namitek ve vyjadfeni k zalobé, pfip. v kasacni
stiznosti (srov. rozsudky Nejvysstho spravniho soudu ze dne 23. 7. 2008, ¢. j. 3 As 51/2007 - 84,
aze dne 19. 12. 2008, ¢. j. 8 Afs 66/2008 - 71). Neptfezkoumatelnost spravatho rozhodnuti
je pojmové spjata se soudnim pfezkumem takového rozhodnuti. K tomu, aby soud takovy zavér
ucinil, neni zapotfebi, aby Zalobce nepfezkoumatelnost namital; dojde-li soud k zavéru,
ze napadené spravni rozhodnuti je nepfezkoumatelné, zrusi je, aniz se zalobcovymi
namitkami musi vécné zabyvat (viz rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 9. 6. 2004,
¢.j. 5 A157/2002 - 35, publikovany pod ¢. 359/2004 Sb. NSS).

Podle § 68 odst. 1 spravnfho fadu, pouzitého pro toto fizeni se zfetelem k ustanoveni § 88
odst. 8 zikona ¢ 582/1991 Sb., o otganizaci a provadéni socidlniho zabezpeceni, ve znéni
pozdéjsich predpist (podle kterého, neni-li v odstavcich 1 az 6 a 9 stanoveno jinak, vtabuje se na 1izeni
0 ndmitkdch, na roghodnuti o namitkdch a na prexkumné rizeni a obnovn 1iZent, kterd se tykaji roghodnuti

0 ndmitkdch, spravni vdd ), rozhodnuti obsahuje vyrokovou ¢ast, oduvodnéni a pouceni acastnika.

Podle odst. 3 cit. ustanoveni spravniho fadu, v odivodnéni se medon diivody vyroku nebo vyrokii
rozhodnuti, podklady pro jeho vydini, sivahy, kterymi se spravni orgian 1idil pii jejich hodnoceni a pri vykladn
pravnich predpisi, a informace o tom, jak se spravni orgin vyporadal s ndvrhy a nanritkami icastniksi a § jejich
vyjddienim k podkladiim rozhodnut.

Nejvyssi spravni soud je pfesvédcen, ze v projednavané véc témto pozadavkim zalobou
napadené rozhodnuti zalované ze dne 2. 5. 2011 v zasadé odpovida, jelikoz z jeho oduvodnéni je
seznatelné, jak zalovana posudkové vyhodnotila dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav Zalobce
a jakym zpusobem posoudila vyvoj tohoto zdravotniho stavu a jeho dopad na pokles pracovni
schopnosti stéZovatele. Zalovana se dle vyjadfila té2 k dalsim namitkim Zalobce, podle kterjch mu
nebylo zaslano rozhodnuti spravniho organu prvniho stupné a neobdrzel posudek Prazské spravy
socialnfho zabezpeceni. Z rozhodnuti Zzalované je tedy zfejmé, jakym zpusobem se vyporadala
s namitkami Zalobce proti rozhodnuti spravniho organu prvnfho stupné.

Zalovana v odivodnéni svého rozhodnuti nejprve zminila, z jaké zdravotni dokumentace
vychézela LPS CSSZ, pracovisté pro namitkové fizeni. Jednalo se tyto lékatské nalezy: Ortopedicka
vySetfeni ze dne 12. 3. 2010, 19. 2. 2010 a 13. 3. 2009 MUDr. K. H., ortopedické vysetfeni ze dne
9. 4. 2008 MUDr. M. J., propoustéci zprava z I. Ortopedické kliniky FN Motol ze dne 11. 4. 2008
MUDr. M. N., propoustéci zprava z ARO II FN Motol ze dne 16. 7. 2007 MUDr. M. V.,
psychiatrické vysetfeni ze dne 30. 3. 2011 MUDr. M. K. Poukazala na zavéry, k nimz ohledné
zdravotniho stavu stéZovatele dospéla lékatka LPS CSSZ v posudku vypracovaném v fizeni o
namitkach, podle kterého se jedna o stav po polytraumatu, ktery stézovatel utrpél dne 27. 5. 2007.
Z funkénfho hlediska se jedna o postizeni tézké. Podle ortopedického vysetfeni ze dne 12. 3. 2010
jsou nasledky postizeni pohybového aparitu jiz neviatné a zdravotni stav 1ze povazovat za trvaly.
V objektivhim nalezu pfetrvava porucha chiize. Do 200 m chodi stézovatel bez opory, na delsi
vzdalenost pouziva vychazkovou hil. Na RTG je patrné, Ze nedoslo k prostavéni po zlomeninach
kosti stydkych, zustiva nepiihojeny processus styloideus loketni{ kosti vpravo. Doslo k rozvoji
pourazové artrézy zapesti. Svalstvo levé dolni koncetiny stéZovatele je hypotrofické, akralné
pfetrvava paréza n. peroneu, snizend je hybnost levého kycelntho kloubu. Zalobce je omezen
v aktivitich spojenych zejména se statickou zatéz (delsi chiize a stani) a zatizenim pravé horni
koncetiny. Po drazu pfetrvava dle psychiatrického vysetfeni MUDr. M. K. ze dne 30. 3. 2011
uzkostné depresivni syndrom tézkého stupné, socialni fobie, poruchy koncentrace pozornosti a
porucha adaptace.
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V souladu s posudkem vypracovanym v fizeni pfed spravnim organem prvnfho stupné
zalovana hodnotila zdravotni stav stézovatele jako dlouhodob¢ stabilizovany. Konstatovala, Ze pfi
stanoveni miry poklesu pracovni schopnosti byla zvolena horn{ hranice rozpéti (60 %) s ohledem
na nasledky, které maji vliv na pohyblivost.

Dale uvedla, ze k datu vydani rozhodnuti spravniho organu prvniho stupné zjistény
dlouhodobé¢ nepfiznivy stav stézovatele odpovidal a k datu vydani rozhodnuti o namitkach
odpovida invalidité druhého stupné. Poukazala na ustanoveni § 41 odst. 3 zdkona ¢. 155/1995 Sb.,
podle néhoz se pfi zméné stupné invalidity stanovi vyse invalidnftho dichodu, a to ode dne, od
n¢hoz doslo ke zméné stupné invalidity a na ¢l. I, bod 13, véta prvni, zikona ¢. 306/2008 Sb.

Podle nazoru Nejvyssiho spravniho soudu je z vyse uvedeného zfejmé, ze rozhodnuti
7alované ma potiebnou logickou strukturu. Zalovana nejprve popsala, z jakjch podkladi vychazela
pfi pfezkumu zdravotniho stavu stézovatele v namitkovém fizeni a poté shrnula zavéry, které
ohledné rozhodujictho zdravotniho postizeni stézovatele ucinila lékatka LPS CSSZ. Popsala téz
vliv ostatnich potizi ¢i dal$ich faktord na celkovy zdravotni stav stéZzovatele. Konstatovala znéni
ustanoveni pravnich predpist, které na danou véc aplikovala. Z rozhodnuti zalované tak je zfejmé,
jakym zpusobem a na zéklad¢ jakych pravné vyznamnych podklada dospéla k zavéru o neexistenci
podminek trvani invalidity tfettho stupné; byl vysloven jednoznac¢ny usudek o predmétu fizeni.

Nejvyssi spravni soud proto uzavira, ze napadené rozhodnuti zalované neni zatizeno
nepfezkoumatelnosti ve smyslu § 76 odst. 1 pism. a) s. f. s, at’ jiz pro nedostatek duvoda
¢i pro nesrozumitelnost.

Uvedeny zavér pak plati rovnéz pro rozhodnuti spravniho organu prvnfho stupné, nebot’
1 z tohoto rozhodnuti (byt’ velmi stru¢né¢ oduvodnéného) je zfejmé, na zaklad¢ jakych podklada byl
hodnocen zdravotni stav stéZzovatele a podle jakych ustanoveni zakona bylo rozhodnuto.

V dalsi namitce stézovatel poukazal na pochybeni zalované spocivajici v tom, ze mu nebyl
dorucen posudek o invalidit¢ PSSZ — LPS pro Prahu 8 ze dne 2. 8. 2010. Tento postup
spravniho organu prvniho stupné je podle stézovatele v pfimém rozporu s § 8 odst. 10 zakona
¢. 582/1991 Sb., o otganizaci a provadéni socialniho zabezpecent.

Podle § 8 odst. 1 pism. a) zdkona ¢. 582/1991 Sb., o otganizaci a provadéni socialniho
zabezpeceni ve znéni ucinném do 31. 3. 2011, tj. v dobé vydani rozhodnuti spravniho organu
prvniho stupné i rozhodnuti Zalované, okmsni spravy socidlnibo zabespeleni posuzuji dravotni stav
a pracovni schopnost fyickych osob pro dicely socidlnibo gabexpeieni a pro iicely poskytnuti davek a mimordadnych
vyhod podle jinych pravnich predpisi pri jistovacich a kontrolnich lékarskych problidkdch. Za tim dicelem posuzuji
invaliditu a Zménu stupné invalidity.

Podle § 8 odst. 10 cit. zakona, okresni spriva socidlnibo abezpeleni preda nebo zasle obianu do
7 dnii stejnopis posudkn vydaného podle odstavce 1 pism. a); naleZitosti tohoto posudkn stanovi provadéci pravni

predpis.

Ve spravnim spise se nenachazi zadny doklad o tom, Ze by posudek o invalidit¢ 1ékatky
PSSZ - LPS pro Prahu 8 ze dne 2. 8. 2010, ktery pfedstavoval rozhodujici podklad pro rozhodnuti
spravniho organu prvniho stupné, byl stézovateli dorucen ¢ pfedan. Stézovateli je tudiz nutno
pfisvédcit v tom, ze spravni organ prvniho stupné postupoval v rozporu s § 8 odst. 10 zakona
¢. 582/1991 Sb., kdyz stézovateli nedorucil pfedmétny posudek. S ohledem na toto ustanoven
zakona ¢ 582/1991 Sb., je nutno téZ piipustit, ze méstsky soud v piipadé této nimitky stézovatele
dospél k nespravnému pravnimu zavéru, ze stézovateli nebylo nutné posudek o invalidité
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dorucovat, s odivodnénim, ze se nejedna o rozhodnuti. Soucasné je vsak tfeba uvést, ze uvedené
pochybeni pfi dorucovani posudku o invalidité stéZzovateli nema vliv na zakonnost rozhodnuti
spravniho organu prvnfho stupné ¢i rozhodnuti zalované. Podle nizoru Nejvysstho spravniho
soudu je totiz tfeba piithlédnout k tomu, Ze stézovatel byl jednani PSSZ — LPS pro Prahu 8
pfitomen a se zavéry posouzeni svého zdravotniho stavu byl seznamen, coz stvrdil svym podpisem
na zaznamu o jednani. Stézovateli tudiz byly znamy zavéry (obsah posudku), k nimz lékatka PSSZ
— LPS pro Prahu 8 dospéla. Jednalo se pouze o posudek, ktery tvofil podklad rozhodnuti spravniho
organu stupné a st¢zovatel mél moznost v dal$im fizenl zavéry tohoto posudku zpochybnit, coz
také ucinil a na tomto svém pravu tudiz nebyl nijak omezen. Pokud stézovatel (pfestoze byl
s obsahem posudku seznamen pii jednani) i nadale citil potfebu se s posudkem seznamit, nic mu
nebranilo v tom, aby jakozto ucastnik spravniho fizeni nahlédl do spisu, ¢i si stejnopis posudku
dodatecné vyzadal. S ohledem na vyse uvedené povazuje Nejvyssi spravni soud nedoruceni
posudku PSSZ — LPS pro Prahu 8 ze dne 2. 8. 2010 za pochybeni formalntho charmakteru, které
véak vzadném piipadé nezpusobilo stézovateli ujmu na jeho v pravech v mife zpusobujici
nezakonnost rozhodnuti spravnich organt. V této souvislosti Nejvyssi spravni soud konstatuje, ze
nemohl pfisvédcit namitce stézovatele, ze mu nebylo umoznéno nahlédnout do spisu. Ve spise se
totiz o zadosti stézovatele o nahlédnuti do spisu, ¢i o odmitavém postupu kteréhokoliv spravniho
organu, jez ve véci rozhodoval, nenachazi zadny zaznam.

K poukazu stézovatele na skute¢nost, ze mu bylo rozhodnuti spravniho organu prvniho
stupné doruceno s odstupem tff mésic od jeho vydani, Nejvyssi spravni soud uvadi, Ze postup
spravnfho organu neni v souladu sust. § 71 spravniho fadu, které upravuje lhuty pro vydani
rozhodnuti, nicmén¢ ani tato skutecnost nepfedstavuje davod, pro ktery by mohlo byt rozhodnut
spravniho organu prvniho stupné oznaceno za nezakonné. K obavam stézovatele, ze jeho spis
nebyl fadné veden, Nejvyss spravni soud uvadi, ze ve spravnim spise jinak nezjistil zadné
nesrovnalosti ve zpusobu jeho vedeni ¢i obsahu.

Zasadn{ otazkou, kterou musel Nejvyssi spravni soud vyfesit poté zlstalo, zda rozhodnuti
zalované je vécné spravné, zda tedy zavér o neexistenci podminek invalidity tfettho stupné
odpovida zdravotnimu stavu a dochované pracovni schopnosti stézovatele. Toto posouzeni je
pfedmétem prezkumného fizeni soudniho, v némz i za situace, kdy mu pfedchazelo posouzeni
zdravotniho stavu pojisténce u dvou posudkovych organt, musi byt v souladu s ustanovenim § 4
odst. 2 zakona ¢ 582/1991 Sb., proveden dikaz posudkem posudkové komise Ministerstva prace
a socidlnich véci CR. Zikonné zakotveni téchto posudkovych komisi, jako orgind povolanjch
podavat posudky vsude tam, kde je narok na davku duchodového pojisteni podminén nepfiznivym
zdravotnim stavem, zustava nadale pro pfezkumné fizeni soudni zachovano.

K namitkdm stézovatele smefujicim vaci zptsobu, jakym byl PK MPSV posouzen jeho
zdravotn{ stav, zjistil Nejvyssi spravni soud z obsahu posudkové dokumentace tyto rozhodné
skutecnosti:

Podle jiz zminéného posudku o invalidit¢ ze dne 2. 8. 2010 vypracovaného v souladu s § 8
odst. 1 pism. a) zdkona ¢. 582/1991 Sb., lékatkou PSSZ pro Prahu 8, se v piipadé stézovatele jedna
o stav po polytraumatu utrpéném v roce 2007 s tézkym funkénim postizenim levé dolni koncetiny.
Posudkova lékatka dospél k zavéru, ze rozhodujici pficinou dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho
stavu stézovatele s nejvyznamnejsim dopadem na pokles jeho pracovni schopnosti je zdmavotn
postizeni uvedené v kapitole XV., oddilu A, polozce 7¢) piilohy k vyhldsce ¢. 359/2009 Sb.,
pro které stanovila miru poklesu pracovni schopnosti na 60 % s tim, Ze tato procentni mira se ve
smyslu § 3 a 4 cit. vyhlasky jiz neméni. Posudkova lékatka uzavftela, Ze sté¢zovatel je invalidni podle
§ 39 odst. 1 zakona ¢ 155/1995 Sb., nikoliv v$ak pro invaliditu tfettho stupné podle § 39 odst. 2
pism. c) tohoto zakona, ale pro invaliditu druhého stupné podle § 39 odst. 2 pism. b) t¢hoz zakona
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(pokles schopnosti soustavné vydélecné cinnosti nedosahl 70 % zakonem pozadovanych pro
invaliditu tfettho stupn¢). Datum zmény stupné invalidity stanovila na 6. 3. 2008.

V pribéhu fizeni o namitkich vypracovala lékaika LPS CSSZ dne 6. 4. 2011 posudek
oinvalidit¢ podle § 8 odst. 9 zikona ¢ 582/1991 Sb., v némz po prostudovani dolozené
dokumentace a vlastnich zjisténich pii jednani dospéla ke shodnym zaveram, ze rozhodujici
pticinou dlouhodobé¢ nepiiznivého zdravotnifho stavu st¢zovatele jsou nasledky polytraumatu, ktety
utrpél dne 27. 5. 2007, kdy doslo ke zlomenin¢ 1. — VI. zebra vpravo, tiistivé zlomeniné pravé
lopatky, zlomeniné kosti stydké oboustranné, levého retabula, oteviené dvojité zlomeniné levé
kosti stehenni, dolnfho konce vietenné kosti vpravo a horni ¢asti pazni kosti vpravo. Zlomenina
acetabula byla lécena zevni fixacl. Zlomenina stehenni kosti, vietenné kosti a pazni kosti byly
lécené osteosyntézou. Dne 1. 6. 2007 byla provedena tracheostomie k zajisténi umélé plicni
ventilace. Pourazovy stav byl komplikovany parézou stehenniho a sedactho nervu vlevo
a bronchopneumonii vlevo. Pretrvava tibioperonealni paréza vlevo stfedniho stupné. Z funkéniho
hlediska se jedna o tézké postizeni. Podle ortopedického vysetfeni ze dne 12. 3. 2010 jsou nasledky
pohybového aparatu jiz nevratné a zdravotni stav lze povazovat za trvaly. V objektivnim nalezu
pfetrvavd porucha chize. Zalobce chodi do 200 m bez opoty, ma delsi vzdilenost pouziva
vychiazkovou hul Dle RTG nedoslo k prostavbé po zlomeninich kosti stydkych, zustava
nepfihojeny processus styloideus loketni kosti vpravo. Doslo k rozvoji pourazové artrézy zapésti.
Svalstvo levé dolni koncetiny je hypotrofické, akralné pfetrvava paréza n. peroneu, snizena je
hybnost levého kycelniho kloubu. Stézovatel je omezen zejména v aktivitich spojenych se statickou
zatézi (delsi chuze a stani) a zatizenim pravé horni koncetiny. Po turazu pietrvava dle
psychiatrického vysetfeni MUDr. M. K. ze dne 30. 3. 2011 tzkostné depresivni syndrom tézkého
stupné, socialni fobie, poruchy koncentrace pozornosti a porucha adaptace. Pfi jednani nebyl
lékatkou diagnostikovan tézky tzkostné depresivni syndrom. Zdravotn{ stav sté¢zovatele hodnotila
lékatka v souladu s posudkem lékatky spravniho organu prvnfho stupné jako dlouhodobé
stabilizovany.

Iékaika LPS CSSZ se v posudkovém zivéru shodla s lékatkou spravniho organu prvniho
stupné, ze rozhodujici pficinou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu stézovatele
s nejvyznamnéjsim dopadem na pokles jeho pracovni schopnost je zdravotni postizeni uvedené
v kapitole XV., odd. A, polozce 7c, pfilohy kvyhl. ¢ 359/2009 Sb., pro kterou stanovila miru
poklesu pracovni schopnosti 60 %, t. j. na horni hranici rozpéti pro uvedenou polozku, kterou
zvolila s ohledem na nasledky majicimi vliv na pohyblivost, stim, Ze procentni mira poklesu
pracovni schopnosti se ve smyslu § 3 a § 4 citované vyhlasky jiz dale nemeéni (nezvysuje se).

Pro pfezkumné fizeni soudni byl vypracovan posudek PK MPSV v Praze, z jehoz zavéra
(citovanych jiz v predchozi ¢asti odavodnéni tohoto rozsudku) Méstsky soud vychazel.

V daném piipad¢ se jedna o dichod podminény dlouhodobé nepfiznivym zdravotnim
stavem a rozhodnuti soudu zavisi pfedev$im na jeho odborném lékatském posouzeni. Bylo jiz
zduraznéno, ze v prezkumném soudnim fizeni ve vécech dichodového pojisténi posuzuje
zdravotni stav a pracovni schopnost obcana podle § 4 odst. 2 zdk. ¢ 582/1991 Sb. Ministerstvo
praice asocialnich véci, které za timto ucelem zfizuje jako své organy posudkové komise.
Posudkové komise MPSV jsou opravnény nejen k celkovému pfezkoumani zdravotniho stavu
a dochované pracovni{ schopnosti obc¢anu, ale téz k posouzeni poklesu schopnosti soustavné
vydélecné ¢innosti i k zaujet posudkovych zavéra o invalidité (véetné jejtho stupné), jejim vzniku,
trvani ¢i zaniku. Posudkové fizeni je tedy specificka forma spravni ¢innosti spocivajici v posouzeni
zdravotnfho stavu obcana a nékterych dusledka z néj vyplyvajicich pro oblast dichodového
pojisténi. Jde tedy o postup posudkového organu, jehoz hlavnim obsahem je posudkova cinnost,
ktera pfedpoklada vedle odbornych lékaiskych znalosti 1 znalosti z oboru posudkového l1ékafstvi.
Nicméné i tyto posudky hodnot{ soud jako kazdy jiny ditkaz podle zasad upravenych v ustanoveni
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§ 77 odst. 2 s. f s, aviak takovy posudek, ktery spliuje pozadavek uplnosti, celistvosti
a pfesvédcivosti a ktery se vypofadava se vsemi rozhodujicimi skute¢nostmi, byva zpravidla
rozhodujicim pro posouzeni spravnosti a zakonnosti pfezkoumavaného rozhodnuti. Pfedné musi
byt z posudku zfejmé, Ze zdravotni stav pojisténce byl komplexné posouzen na zakladé uplné
zdravotni dokumentace i s pfihlédnutim ke vSem jim tvrzenym obtizim, aby tak nevznikly
pochybnosti o dplnosti a spravnosti stanovené klinické diagnézy. Dale v ném musi byt uvedeno,
v jakém rozsahu je v dusledku rozhodujictho zdravotniho postizeni (samozfejmé za predpokladu,
ze zaklada dlouhodobé¢ nepfiznivy zdravotni stav), pracovni schopnost omezena, tj. v jakém
rozsahu poklesla jeho schopnost soustavné vydélecné ¢innosti. Procentni miru tohoto poklesu
vyhodnoti pak posudkovid komise podle piilohy vyhlasky ¢ 359/2009 Sb., v platném znéni,
postizeni posléze podfadi podle jeho druhu a intenzity pod pifslusnou kapitolu, oddil a polozku
zminéné piilohy a soucasné objasni, pro¢ v ramci zde stanoveného rozpéti urcila miru poklesu
pracovni schopnosti ve vysi ji stanovené. Rovnéz uvede, pro¢ rozhodujici zdravotni postizeni
nepodfadila pod polozku, u niz mira uvedeného poklesu je z hlediska naroku na davku pro zadatele
piiznivéjsl. Koneéné téz uvazi rozsah a zavaznost ptipadnych dalsich zdravotnich postizeni (event.
1 jinych pficin zde uvedenych) pro mozné zvyseni zakladniho bodového ohodnoceni, fidic se
hledisky upravenymi v ustanoveni § 3 zminéné jiz vyhlasky. Posudkovy zavér by mél byt nalezité
oduvodnén, aby byl pfesvédcivy i pro soud, ktery nemd aani nemuze mit potfebné odborné
lékatské znalosti, na nichz posouzeni invalidity a jejtho stupné zavisi pfedevsim. V piipadé,
kdy dochazi k odnimani pobirané davky dichodového pojisténi, je posudkova komise navic
povinna pfesvédcivé oduvodnit, v cem spociva zlepseni zdmvotnfho stavu nebo jeho posudkovée
vyznamna stabilizace pfi porovnani s obdobim, kdy odnimana davka byla pfiznana nebo naposledy
ponechana, piipadné co jiného vedlo komisi k zavéru o zaniku plné (¢ castecné) invalidity,
napf. zda odnimana davka nebyla pfiznina na zakladé posudkového omylu. Pro pfesvédcivost
posudkovych zavéra je nezbytné, aby v posudku uvadény diavod zaniku nebo zmény stupné
invalidity byl zcela konkrétné a jednoznacné vysvétlen, nebot’ jen tak muze soud zskat potfebny
skutkovy zaklad pro spravné pravni posouzeni véci.

Z podané kasacni stiznosti je zfejmy nesouhlas stézovatele se zavérem posudku PK MPSV,
ktera rovnéz dospéla k zavéru, ze u stézovatele jde o invaliditu toliko druhého stupné, avsak na
rozdil od posudki lékaiek PSSZ a LIPS CSSZ, s mirou poklesu pracovni schopnosti pouze
v rozsahu 50 %.

Nejvyssi spravni soud se k témto namitkdm stézovatele zabyval nejen obsahem
a nalezitostmi posudku PK MPSV v Praze ze dne 13. 9. 2011 a doplaujiciho posudku téze komise
ze dne 8. 11. 2011 ale zaroven zkoumal, zda tento posudek potvrzuje posudkové hodnoceni
i zavéry provedené lékatkou LPS CSSZ v namitkovém #zeni. Nejvyss spravni soud piedevsim
shledal, Ze PK MPSV v Praze zasedala v fadném slozeni za pfitomnosti odborné lékatky z oboru
posudkového 1ékafstvi a dalsi 1ékatky, jejiz specializace (ortopedie) odpovidala dominantnimu
zdravotnimu postizeni stézovatele urcujicimu jeho dlouhodobé nepiiznivy zdravotni stav; slozeni
komise nelze tudiz niceho vytknout, nebot’ takto sestavené komisi nepochybné nalezi hodnotit
zdravotni stav a pracovni schopnost stézovatele v celé jeho §ifi a to na zaklad¢ piislusnych
odbornych lékafskych nalezu, k jejichz vyhodnoceni je komise slozena z pfedsedy se specializaci na
posudkové Iékatstvi a dalstho v komisi pfitomného 1ékate, zptsobila a opravnéna.

Nutno pifipustit, ze ¢lenem PK MPSV nebyl 1ékat se specializaci z oboru psychickych
onemocnéni. Nejvyssi spravni soud vsak ma za to, ze tato skute¢nost nezpochybmiuje zpusobilost
PK MPSV k objektivnimu posouzeni celkového zdravotniho stavu stézovatele. Z hlediska fadného
slozeni posudkové komise je totiz podstatné, aby v posudkové komisi byl pfitomen lékaf se
specializaci v oblasti dominantniho zdravotnfho postizeni posuzovaného, coz v posuzované véci
bylo dodrzeno. I takto slozena posudkova komise je opravnéna vyhodnotit lékafské nalezy
z dalsich obora mediciny.
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Za zdravotni postizeni, které je rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho
stavu st¢zovatele oznacila PK MPSV peronealni parézu vlevo a sekundarni artrézu vlevém
kycelnim kloubu a v oblasti radiokarpalniho kloubu vpravo, nepiihojeny proc. styloideus pravé
kosti loketni a neprostavéni zlomeniny kosti sedaci i stydké dle RTG, jako dusledek
polytraumatického urazu ze dne 27. 5. 2007, které podfadila pod kapitolu XV., (funkéni poruchy,
postizeni po urazech, operacich), oddil A (postizeni hlavy, krku, t¢la), polozku 7c piilohy
k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb.

Funkéni poruchy po polytraumatu s mnohocetnymi pourazovymi nasledky (zejména
kombinované postizeni hlavy, hrudniku a koncetin) jsou sefazeny do ¢tyf stupnu (polozky 7a — 7d,
oddilu A, kapitoly XV. cit. vyhlasky): a) lehké poruchy, u nichZz mira poklesu pracovni schopnosti
¢ini 10 %, b) stfedné tézké poruchy, které znamenaji miru poklesu pracovni schopnosti 25 — 40 %,
¢) tezké poruchy u kterych mira poklesu pracovni schopnosti dosahuje 50 — 60 %, d) zvlast’ tezké
poruchy s mirou poklesu uvedené schopnosti 70 — 80 %.

Ve vztahu k dominantnimu zdravotnimu postizeni stézovatele je Nejvyssi spravni soud
stejné jako méstsky soud toho nazoru, ze posudek PK MPSV v Praze ze dne 13. 9. 2011, doplnény
posudkem téze PK MPSV ze dne 8. 11. 2011 je uplny, spravny a presvedcivy, obsahujici odkaz na
lékatské nalezy, z nichz komise vychazela a popisujici, jak byly hodnoceny vysledky jednotlivych
vysetfeni. V posudku je jednoznacné uvedeno, v ¢em dominantni postizeni st¢zovatele spociva, jak
se projevuje a rovnéz je stanoveno pracovni omezeni stézovatele. Komise pfedevsim vychazela
z ortopedickych nalez MUDr. H. ze dne 12. 3. 2010 a 17. 6. 2011. Dostate¢né¢ zdavodnila,
z jakého duvodu podfadila jim popisované dominantni zdravotni postizeni stézovatele pod
polozku 7c, oddilu A, kapitoly XV., piilohy ke zminéné vyhlasce, kam jsou zarazeny mimo jiné téz
tézké poruchy pohyblivosti kloubt a koncetin a nikoliv pod polozku 7d téz kapitoly a oddilu.

Podle zde uvedeného posudkového hlediska se pfi hodnoceni miry poklesu pracovni
schopnosti vychazi z funkénfho postizeni, na kterém se podili jak postizeni nosného a pohybového
systému, tak 1 postizeni funkce dal$ich organu a systému. Pfitom se hodnoti zejména postizent
vykonnosti, pohyblivosti (chize, stanf), schopnost koordinace pohybt, pfenaseni a manipulace
s pfedméty, schopnost vykonavat denni aktivity. Dopad na pracovni schopnost maji rozsah a tize
postizeni funkce organu nebo télesnych systému, anatomické nebo funkéni ztraty koncetin nebo
jejich ¢asti, muskuloskeletalni zmény, naruseni pohyblivosti kloubt a konc¢etin. Samotné prodélani
urazu, operace, implantace kloubni nahrady s dobrym funkénim vysledkem neptsobi pokles
pracovni schopnosti.

Nejvyssi spravni soud je pfesvédcen, ze posudkovému hledisku zde uvedenému posudek
PK MPSV vyhovel, nebot” PK MPSV pii hodnoceni dominantntho zdravotntho postizeni
stézovatele vychazela z dostatecného mnozstvi 1ékafskych zprav, z kterych zjistila, Zze u sté¢zovatele
se nejedna o zvlast’ tézké poruchy. Posudkova komise poukazala na skutecnost, ze v dobé
rozhodné pro posouzeni jiz uplynuly od polytraumatického trazu zalobce pfiblizn¢ 4 roky a stav
zalobce byl dlouhodobé stabilizovany. U vétsiny zlomenin doslo ke zhojeni, pfetrvavalo
nepiihojeni proc. styloideus pravé loketni kosti a dle rtg. nedoslo k prostavéni kosti sedaci a stydké.
Ostatn{ zZlomeniny (levé kosti stehenni, pravé kosti paznf) byly dobfe zhojeny a implantaty byly ve
spravném postaveni bez znamek migrace ¢ destrukce). PK MPSV nezjistila takova funkéni
postizeni pohybového systému, kterd by méla za nasledek aplnou ztraitu funkce pohybovych
systému (napf. ztratové poranéni koncetin ¢i jejich uplné ochrnuti, ankylotické postizeni nosnych
kloubt, misni léze apod., s moznosti pouze minimalni pohyblivosti, napf. pomoci invalidniho
voziku). Nezjistila ani tézka postizeni vnitfnich organa se ztratou jejich funkce (napt.
kardiorespiracni nedostatecnost, ztrata, popf. selhani ledvin).
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PK MPSV rovnéz uvedla divod, pro ktery hodnotila zdravotni postizeni stézovatele na
dolni hranici rozpéti u polozky 7¢, oddilu A, kapitoly XV., ptilohy k vyhl. ¢ 359/2009 Sb., kdyz
konstatovala, ze s ohledem na Iékafskymi nalezy dolozené funkeni postizeni stézovatele, spocivajic
napf. v omezeni levého kycelntho kloubu, peroneilni parézu levé dolni koncetiny, v kombinaci
s pretrvavajicimi nezhojenymi zlomeninami, odpovidalo hodnoceni hranici polozek 7b - stfedné
tézka a 7c - tézka porucha. Po zohlednéni nepiithojeni proc. styloideu pravé loketni kost
a neprostaveni kosti sedaci a stydké zvolila hodnoceni na spodni hranici vyssi polozky, tj. dle 7c.
PK MPSV uvedla, ze se jednalo o maximalistické hodnoceni, nebot” hodnoceni na horni hranici
této polozky nebylo s ohledem na zjistény stupen funkcniho postizeni posudkové divodné (¢imz
oznacila zavér posudkovych lékatek, které zpracovaly posudky pro spravni fizeni, a které volily
horni hranici v polozce uvedeného rozpéti — 60% - za ponckud nadhodnoceny). Ze shodnych
davodu se podle PK MPSV u stézovatele zcela jednoznacné nejednalo o polozku 7d — zvlast’ tézké
poruchy, které by mély za nasledek aplnou ztratu funkce.

Nejvyssi spravni soud ma za to, ze tato rozdilnost nic neméni na pfesvédcivosti zaveéru
PK MPSV, nebot’ ta ve svém posudku uvedla divody, pro néz pokles pracovni schopnosti
stézovatele hodnotila na doln{ hranici rozmezi polozky 7c a z jakého divodu nepoklada hodnoceni
na hornf hranici rozpéti za odpovidajici zdravotnimu postizeni stéZovatele.

PK MPSV neopomenula zhodnotit ani psychické potize stézovatele, ke kterym uvedla, ze
stézovatel byl ve sledovani psychiatrické ambulance pro uzkostné depresivni syndrom a poruchu
koncentrace pozornosti s mikromanii. Podle psychiatrického vysetfeni MUDr. M. K. ze dne 15. 4.
2009 byla popsana zpomalena dynamogenie a psychomotorika, poruchy mnestickych a gnostickych
funkci, porucha koncentrace pozornosti, porucha spanku a porucha pfizptasobeni. Pii jednani byl
stézovatel zcela orientovany, na otazky odpovidal spravné, byt’ nékteré odpovédi byly s latenci. PK
MPSV  nezaznamenala téz§f poruchy paméti, ztraty komunikace, téz§i deprese ¢i suicidalni
tendence. Posudkova komise nezjistila ani tézké sekundarni psychické zmény (t€zké poruchy
mysleni, dezintegrace, rezistentni deprese, fobie s nutnosti dlouhodobych hospitalizaci).

Dovodila, ze charakter a intenzita tohoto onemocnéni stézovatele neomezovala nad ramec
zakladniho postizeni, nebot’ jeho psychické potize nepfedstavuji dominantni zdravotni postizen,
jehoz zhodnoceni je rozhodujici pro urc¢eni miry poklesu pracovni schopnosti st¢zovatele.

Nejvyssi spravni soud dodava, Zze pokud by mély byt psychické problémy stézovatele
hodnoceny jako dominantni zdravotni postizeni, musely by spadat pod ustanoveni piflohy vyhlasky
stanovujici stejnou nebo vyssi miru poklesu pracovni schopnosti nez 50 — 60 %. V tvahu by
pfipadala polozka 4d, kapitoly V., piilohy k vyhl. ¢. 359/2009 Sb. kam spadaji psychicka
onemocnéni - tézké postizeni, zahrnujici depresivni epizody tézké bez psychotickych pfiznakd,
chronické, lécebné rezistentni deprese nebo zavazné manie s rychlym cyklovanim, kratkymi
remisemi, ultrarychlymi zménami, opakovanym vyskytem depresivnich epizod s obcasnymi
hypomanickymi nebo manickymi epizodami, vedoucimi k poskytovani dstavni péce v nemocnici
nebo odborném lécebném ustavu za podstatného omezeni vykonu vétsiny dennich aktivit, s mirou
poklesu pracovni schopnosti ve vysi 60 %, ¢i zvlasté tézké postizeni dle polozky 4e, téze kapitoly
s rozpétim poklesu pracovni schopnosti 70 — 80 % - depresivni epizoda tézka a chronicka nebo
zavazna manie, ¢asto s psychotickymi pfiznaky, s nutnosti opakovaného poskytovani ustavni péce
v nemocnici nebo odborném lé¢ebném ustavu a zavaznym narusenim vykonu téméf vsech dennich
aktivit. Takové pfiznaky onemocnéni vsak vlékafskych nalezech posudkova komise nezjistila,
pficemz nutno zdaraznit, ze u obou vyse uvedenych polozek vyhl. ¢ 359/2009 dochizi k omezeni
vykonu vétsiny dennich aktivit a je nutna péce v nemocnici nebo odborném lécebném ustavu,
o ¢emz véak neni ve zdravotni dokumentaci stézovatele obsazené ve spise zadny podklad. I tato
skutecnost potvrzuje zaveér, ze psychické problémy stézovatele nejsou takového charakteru
a intenzity, aby je bylo mozno hodnotit jako jeho dominantni zdmvotni postizeni, s ¢imz ostatné
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koresponduje také poukaz PK MPSV na zjisténi, Ze pfi jejim jednani se psychické problémy
stézovatele neprojevovaly. Nejvyssi spravni soud tak k této namitce stézovatele zpochybnujici
posouzeni psychickych potizi uzavira, ze neni duvodna.

Stézovatel v této souvislosti namital, Ze se jiz v fizeni o zalobé domahal zdavodnéni, zda
vzhledem k pfedlozenym lékafskym zpravim nemél byt uplatnén § 3 vyhl ¢. 359/2009 Sb., na
zaklad¢ kterého je mozné navyseni horni hranice o 10 procentnich bodu prave v piipadé vice
zdravotnich omezeni, t. napf. sohledem na psychické obtize a dal$i pfidruzené zdravotni
komplikace.

Nejvyssi spravni soud ani této namitce nemohl pfisveédcit. Z ustanoveni § 3 odst. 1
vyhl. ¢.359/2009 Sb., vyplyva, ze v prjpadé, Ze pricinon dloubodobé nepiiznivého dravotniho stavu pojisténce
Je vice xdravotnich postigeni a v disledfu prisobeni téchto dravotnich postizeni je pokles pracovni schopnosti
Dpojisténce vélss, neg odpovida horni hranici miry poklesn pracovni schopnosti uréené podle rzhodujici piiiiny
dlonbodobé nepriznivého dravotnibo stavwm, I3 tuto horni hranici 3vysit ag o 10 procentnich bodi. Navyseni
procentni miry poklesu pracovni schopnosti az o 10 procentnich bodt z divodu vice zdravotnich
postizeni pojisténce pfipada v tvahu pouze tehdy, pokud dominantni zdravotni postizeni dosahuje
horni hranice. V posuzované véci tomu vsak tak neni, nebot’ jak jiz bylo uvedeno vyse, PK MPSV
hodnotila pokles pracovni schopnosti stézovatele na dolni hranici polozky 7c, oddilu A, kapitoly
XV., ptilohy kvyhl. ¢ 359/2009 Sb. (a to i s pfihlédnutim k ostatnim potizim, kdyz samotné
dominantni zdravotni postizeni hodnotila jako hrani¢cni mez polozkou 7b — 7c); aplikace
ustanoveni § 3 odst. 1 posuzované vyhlasky tak v posuzované véci nepfipada v tvahu.

Dutvodnou nenf také namitka stézovatele spocivajici v tom, ze PK MPSV neuvedla dtvody,
pro které hodnotila jeho zdravotni stav pravé podle polozky 7c a nikoli podle polozky 7d, kapitoly
XV, oddilu A, piilohy k vyhldsce ¢. 359/2009 Sb., nebot’ jak vyplyva z vise uvedeného, PK MPSV
fadné zduvodnila, pro¢ zdravotni postizen stézovatele podfadila pravé pod polozku 7c.

S ohledem na vyse uvedena dostatecnd posudkova hodnoceni nelze za davodnou
povazovat ani namitku stézovatele, ze PK. MPSV v podstaté pouze konstatovala text pfedlozenych
lékatskych zprav, aniz by z nich za pouziti svych odbornych lékatskych znalost vyvozovala dalsi
zaveéry a nezhodnotila procentni miru poklesu jeho pracovni schopnosti dostate¢né podrobné tak,
jak stanovi posudkové hledisko v kapitole XV., ptilohy k vyhlasce ¢. 359/2009 Sb.

Stézovatel v kasacni stiznosti rovnéz namital, ze zavéry posudku PK MPSV ohledn¢ jeho
pracovni rekomandace jsou pouze obecné a neposkytuji dostate¢nou informaci, jaka jsou v jeho
pfipadé konkrétni pracovni omezeni.

Nejvyssi spravnl soud se stimto zavérem stézovatelem neztotoznil, nebot’ stanoveni
pracovni rekomandace v posudku povazuje za dostatecné. PK MPSV vymezila, jaké prace je
stézovatel schopen vykonavat a jaké jsou naopak pro néj jiz nevhodné, kdyz uvedla, Zze stézovatel
byl schopen vykonavat prace v podstatné mensim rozsahu a intenzité¢ (nez dosavadni zaméstnani,
kdy jako osoba samostatn¢ vydélecné cinna provadél stavebni elektromontaze) s vyuzitim
sttedoskolské kvalifikaci v oboru elektrotechniky 1 prace technicko — administrativniho
charakteru (v minulosti pracoval jako operator a technik & samostatny pracovnik Ustavu geodezie
CSAV — technickohospodaisky pracovnik). Nevyloudila ani moznost rekvalifikace & ziskani dals
kvalifikace. Za nevhodné oznacila tézké fyzické prace spojené s pfetézovanim dolnich koncetin
a prace psychicky stresujici.

Nejvyssi spravni soud dodava, ze takto obecné vymezeny okruh vhodnych a nevhodnych
praci je dostate¢ny, nebot’ z povahy véci je zfejmé, ze neni mozné v posudku uvadét podrobny



4 Ads 17/2012 - 27
pokracovani

vycet konkrétnich druhd praci, které stézovatel pfi dochované pracovni schopnosti, dosazeném
vzdélani a kvalifikaci muze vykonavat.

Stézovatel dale nesouhlasil s nazorem méstského soudu, pokud konstatoval, Ze ,,odkaz PK
MPSV na zavodniho lékafe ohledné dalsi specifikace pracovni rekomandace chape v tom smyslu,
ze posouzeni konkrétntho zafazeni stézovatele pro vykon urcité prace je v kompetenci 1ékafe, ktery
je jeho lékafem preventivni zdravotni péce.“ K uvedenému Nejvyssi spravnil soud dodava, ze
uvedeny odkaz PK MPSV je pro svou nejednoznacnost a zmatecnost (odkaz na neexistujici institut
zavodniho 1ékafe) prakticky nesrozumitelny. V zadném piipadé vsak nepfestavuje takovou vadu
posudku PK MPSV, ktera by mohla zpochybnit spravnost podstatnych posudkovych zavéra této
komise. Nejvyssi spravni soud na tomto misté pfipomina, ze ukolem PK MPSV je v prvé fadé
fadné¢ a komplexné zhodnotit miru poklesu pracovni schopnosti pojiSténce, cemuz posudek
vyhoveél.

Nejvyssi spravni soud proto neshledal zadnou oporu pro to, aby mohl pfisvédcit namitce
stézovatele, ze PK MPSV pochybila pfi hodnoceni jeho zdravotniho stavu a dochované pracovni
schopnosti. Neshledal pochybeni ani ve zpusobu a rozsahu dokazovani pfed Méstskym soudem
v Praze.

Nejvyssi spravni soud z téchto diivodi uzavfel, ze rozsudek krajského soudu netrpi vadami
uvedenymiv § 103 odst. 1 pism. a), b) a d) s. f. s. Kasa¢n{ stiznost proto podle § 110 odst. 1 s. f. s.
jako neduvodnou zamitl.

O nakladech fizen{ o kasacni stiznosti rozhodl Nejvyssi spravni soud podle § 60 odst. 1
s. I. 5. (za pouziti § 120 téhoz zakona). Protoze sté¢zovatel byl v fizeni neuspésny a zalovana nema

na nahradu naklada fizen{ pravo ve smyslu § 60 odst. 2 s. 1. s., bylo rozhodnuto tak, Ze zadnému
z Ucastniku se nepfiznava nahrada nakladu fizenf o kasacni stiznosti.

Pouceni: Proti tomuto rozsudku nejsou opravné prosttedky piipustné.

V Brné dne 28. prosince 2012

JUDr. Dagmar Nygrinova
pfedsedkyné senatu





