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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Nejvyssi spravni soud rozhodl v senatu slozeném z predsedy JUDr. Bohuslava Hnizdila
asoudce zpravodaje JUDr. Tomase Langiska asoudkyné Mgr. Evy Sonkové v pravni véci
zalobce: M. R., zastoupené¢ho Mgr. Davidem Cagasem, advokatem, se sidlem Jaklovecka
1249/18, Ostrava — Slezska Ostrava, proti zalované: Ceska sprava socialniho zabezpe&eni, se
sidlem Kiizova 25, Praha 5, tykajici se Zaloby proti rozhodnuti zalované ze dne 30. ledna 2012,
v fizeni o kasacni stiznosti  zalobce  proti rozsudku  Krajského soudu v Ostravé
ze dne 16. kvétna 2013, ¢. j. 18 Ad 20/2012 - 57,

takto:

Rozsudek Krajského soudu v Ostraveé ze dne 16. kvétna 2013, ¢.j. 18 Ad 20/2012 - 57,
se rusi avéc se Krajskému soudu v Ostravé vraci k dalsimu fizeni.

Oduvodnéni:

I
Vymezeni pfipadu

[1] Zalobce, ro¢nik 1959, puvodnim povolanim zamecnik, pozdéji mistr odborného vycviku
a operator palicich stroja, trpi nepfiznivim zdravotnim stavem spocivajicim zejména
v bolestivém onemocnéni patefe a v dalsich zdravotnich komplikacich (polyneuropatie dolnich
koncetin, hypertenze, obezita, chronicka obstrukéni plicni nemoc a d.). V roce 2007 byl uznan
¢astecné invalidnim a vroce 2010 po zméné pravni upravy invalidnim v prvnim stupni.
Rozhodnutim ze dne 5. fijna 2011 mu Zzalovana invalidni dachod podle § 56 odst. 1 pism. a)
a § 39 odst. 1 zdkona ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpisu,
odnala, nebot’ u n¢j byla provedena kontrola invalidity se zavérem, ze jiz invalidni neni,
protoze z davodu dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho stavu poklesla jeho pracovni schopnost
pouze o 30 %.

(2] Zalobce podal proti tomuto rozhodnuti namitky. Rozhodnutim ze dne 30. ledna 2012,
¢.j. X1 zalovana namitky Zalobce zamitla a své pfedchozi rozhodnuti potvrdila. Posudkem o
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invalidité vypracovanym Zalovanou (dale jen ,posudek CSSZ“) byl za rozhodujici piicinu
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu Zzalobce oznacen bolestivy syndrom patefe se
sttedné tézkym postizenim zejména bederniho useku, s oboustrannym kofenovym syndromem
S1, s poruchou statiky a dynamiky patefe, insuficienci svalového korzetu, s projevy kofenového
drazdéni, ale bez funkéné vyznamného neurologického nalezu. Toto onemocnéni bylo dle
vyhlagky ¢.359/2009 Sb., kterou se stanovi procentni miry poklesu pracovni schopnosti a
nalezitosti posudku o invalidité a upravuje posuzovani pracovni schopnosti pro ucely invalidity
(vyhlaska o posuzovani invalidity), podfazeno pod kapitolu XIII oddil E polozku 1 pism. c)
piilohy k této vyhlasce a mira poklesu pracovni schopnosti zalobce byla stanovena ve vysi 30 %,
beze zmény podle § 3 a 4 vyhlasky o posuzovani invalidity.

[3] Proti rozhodnuti zalované podal zalobce zalobu, kterou vsak Krajsky soud v Ostravé
(ddle jen ,.krajsky soud”) rozsudkem ze dne 16. kvétna 2013 ¢.j. 18 Ad 20/2012-57 zamitl poté,
co si vyzadal posudek posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci, pracovisté¢ Ostrava,
ze dne 12. ¢ervna 2012 (dale jen ,,posudek PK MPSV*), resp. jeho doplnéni ze dne 27. prosince
2012, podle nichz byla mira poklesu pracovni schopnosti stanovena vcetné navyseni podle § 3
odst. 1 vyhlasky o posuzovani invalidity ve vysi 30 %, tj. méné nez 35 % nutnych pro pfiznani
invalidity prvniho stupné.

II.
Kasacni stiZnost a prabéh fizeni o ni

(4] Rozsudek krajského soudu napadl zalobce (dale jen ,stézovatel) véasnou kasacni
stiznosti z deklarovanych davoda podle § 103 odst. 1 pism. a) a b) zdkona ¢. 150/2002 Sb.,
soudni fad spravni, ve znéni pozdéjsich predpisu (dle jen ,,s. f. 5.°). V kasacni stiZnosti namital,
ze neni spravny pravni zavér krajského soudu, ze posudek PK MPSV byl spravay a uplny,
coz zpochybnioval i v fizeni pfed krajskym soudem. V této souvislosti upozornil, ze zdravotni
postizeni sté¢zovatele bylo kvalifikovano jako lehké funkcni postizeni podle kapitoly XIII
oddilu E polozky 1 pism. b) ptilohy k vyhlasce, zatimco v oduvodnéni se uvadi, ze jde o postizeni
hrani¢cni mezi lehkym a stfedné tézkym funkénim postizenim, pfitom neni zfejmé,
proc¢ se nakonec posudek pfiklonil klehkému funkénimu postizeni. Spravné naopak mél byt
ucinén zavér o stfedné tézkém funkénim postizeni podle polozky 1c, coz by spolu s navysenim
podle § 3 odst. 1 vyhlasky o posuzovani invalidity s ohledem na dal$i postizeni vedlo ke stanoveni
miry poklesu pracovni schopnosti ve vysi 40 %, tudiz k zavéru o invalidité; tuto argumentaci
stézovatel podpiri novym posudkem o invalidité CSSZ, pracovisté Ostrava, z 18. ¢ervence 2013.
Uvedena vada postihuje nejen napadeny rozsudek, ale i pfezkoumavané spravni rozhodnuti, jez je
z tohoto duvodu podle sté¢zovatele nepfezkoumatelné pro nesrozumitelnost a mélo byt krajskym
soudem zruseno.

[5] Zalovani ve svém vyjadfeni z 10. ffjna 2013 uvedla, ze v prabéhu soudniho fizeni
stézovatel uplatnil novou zadost o invalidni duchod, jez byla nejprve rozhodnutim ze dne
25. brezna 2013 zamitnuta, v fizen{ o namitkdch vsak bylo puvodni rozhodnuti na podkladé
posudku o invalidit¢ CSSZ, pracovisté Ostrava, z 18. éervence 2013 (tj. toho, na néjz poukazuje
stézovatel), zménéno tak, byl stézovateli rozhodnutim zalované ¢. II ze dne 20. zaff 2013 ¢.j. X
od 25. tnora 2013 pfiznan invalidni dichod pro invaliditu prvniho stupné. Nicméné k datu
rozhodnuti Zzalované, jez bylo pfezkoumano napadenym rozsudkem krajského soudu, stézovatel
invalidni nebyl. Zalovana proto nepochybuje o zikonnosti a objektivité napadeného rozsudku a
navrhla kasac¢ni stiznost zamitnout.
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III.
Posouzeni kasacni stiZnosti NejvySsim spravnim soudem

[6] Stézovatel podal kasacni stiznost z deklarovanych davoda podle § 103 odst. 1 pism. a)
ab) s. f. s, aniz by pod jednotlivé duvody podradil své kasa¢ni namitky. Jeho kasac¢ni namitky
podle svého obsahu tak Nejvyssi spravni soud vyhodnotil jako duvody kasacni stiznosti
ve smyslu § 103 odst. 1 pism. d) s. f. s., jak plyne z nasledujictho vykladu.

[7] Namitky neuplného a nepfesvédcivého posouzeni zdravotniho stavu v fizeni o davkach
duchodového pojisténi podminénych  dlouhodobé nepfiznivym  zdravotnim  stavem
se podle konstantn{ judikatury Nejvyssiho spravniho soudu (napf. rozsudek Nejvyssiho spravniho
soudu ze dne 25. 9. 2003 ¢. j. 4 Ads 13/2003-54, publikovany pod ¢islem 511/2005 Sb. NSS,
vsechna rozhodnuti Nejvyssiho spravntho soudu jsou dostupna na www.nssoud.cz) posuzuji jako
namitky jiné vady fizeni ve smyslu ustanoveni § 103 odst. 1 pism. d) s. f. s. Nejvyssi spravai soud
proto pfezkoumal napadeny rozsudek podle wustanoveni § 103 odst. 1 pism.d) s.f.s.
(strov. usneseni Nejvyssiho spravntho soudu ze dne 18. 3. 2004 ¢. j. 1 As 7/2004-47), tj. z divodu
nepfezkoumatelnosti soudntho rozhodnuti spocivajici v jiné vadé fizeni pfed soudem, mohla-li
mit takova vada za nasledek nezakonné rozhodnuti o véci samé.

[8] Podle §75 odst. 1 s.f.s. soud pifipfezkoumani rozhodnuti vychazi ze skutkového
a pravniho stavu, ktery tu byl v dobé rozhodovani spravniho organu, tj. ke dni 30. ledna 2012.

[9] Podle §39 odst. 1 zikona o dichodovém pojisténi je pojisténec invalidni,
jestlize z divodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu nastal pokles jeho pracovni
schopnosti nejméné¢ o35 %. Podle {39 odst. 4 ziakona o dichodovém pojisténi plati,
ze pfi urcovani poklesu pracovni schopnosti se vychazi ze zdravotniho stavu pojisténce
dolozeného vysledky funkcnich vySetfeni; pfitom se bere v tGvahu, a) zda jde o zdravotni
postizeni trvale ovliviiujici pracovni schopnost, b) zda se jedna o stabilizovany zdravotni stav,
c) zda ajak je pojisténec na své zdravotni postizeni adaptovan, d) schopnost rekvalifikace
pojisténce na jiny druh vydélecné ¢innosti, nez dosud vykonaval, €) schopnost vyuziti zachované
pracovni schopnosti v pfipadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 35 % a nejvice o 69 %,
f) v pfipad¢ poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70 % téz to, zda je pojisténec schopen
vydélecné ¢innosti za zcela mimofadnych podminek.

[10]  Posouzeni miry poklesu pracovni schopnosti a stanoveni dne vzniku invalidity je otazkou
odbornou, medicinskou (dichod podminény dlouhodobé nepfiznivym zdravotnim stavem),
a rozhodnuti soudu tak zavisi pfedevsim na odborném lékafském posouzeni. Spravni soud
si proto nemuze ucinit usudek o této otazce sam. Podle ustanoveni § 4 odst. 2 zdkona
¢. 582/1991 Sb. posuzuje zdravotni stav a pracovni schopnost ob¢ant pro ucely pfezkumného
fizeni soudniho ve vécech duchodového pojisténi Ministerstvo prace a socialnich véci,
které za timto ucelem zfizuje jako své organy posudkové komise. Posudkové komise jsou
opravnény posoudit pokles pracovni schopnosti a zaujmout posudkové zavéry o invalidite,
jejim vzniku, trvani ¢ zaniku. Posudkové fizeni je specifickou formou spravni cinnosti
(stov. ustanoveni § 16a ¢. 582/1991 Sb.) spocivajici v posouzeni zdravotniho stavu obcana
a n¢kterych dusledka z néj vyplyvajicich pro oblast socidlnftho zabezpeceni a dichodového
pojisténi. Jde o postup posudkového organu, jehoz hlavnim obsahem je posudkova cinnost,
ktera pfedpoklada vedle odbornych lékafskych znalosti téZz znalosti z oboru posudkového
l1ékatstvi. I tyto posudky nicméné hodnoti soud jako kazdy jiny dikaz podle zasad upravenych
v ustanoveni § 77 odst. 2 s. f. s. a v piipadé¢ potfeby muze zejména ulozit téz zpracovani posudku
soudem ustanovenym znalcem z oboru posudkového lékatstvi. Posudek, ktery splfiuje pozadavek
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uplnosti a presvédcivosti a ktery se vypofadava se vSemi rozhodujicimi skutecnostmi, byva
zpravidla rozhodujicim dukazem pro posouzeni spravnosti a zakonnosti pifezkoumavaného
rozhodnuti. Posudkovy zavér by mél byt nalezit¢ zdivodnén, aby byl pfesvédcivy i pro soud,
ktery nema, a ani nemuze mit, odborné lékafské znalosti, na nichz posouzeni invalidity zavisi
pfedevsim.

[11]  Spravni soud tedy sam zdravotni stav zadatele o invalidni dichod nepfezkoumava.
Nejsou-li namitany jiné vady fizeni, spravni soud v fizeni o spravni zalobé proti rozhodnuti
organu socialnfho zabezpeceni ve véci invalidity a zmény jejtho stupné, resp. v fizeni o kasacni
stiznosti proti rozhodnuti krajského soudu, ovétfuje pouze to, zda posudek pfislusné posudkové
komise, o n¢jz se opira spravni rozhodnuti, je uplny a presvédcivy (test uplnosti, presvédcivosti
a spravnosti posudku — srov. konstantn{ judikaturu Nejvyssitho spravniho soudu, napf. rozsudek
ze dne 25. 9. 2003 ¢. j. 4 Ads 13/2003-54, z posledni doby napt. rozsudek ze dne 3. dubna 2013
¢. j. 6 Ads 158/2012-24 a mnohé jiné), pfipadné¢ — namital-li to Zalobce — zda byla pfislusna
posudkova komise fadn¢ obsazena (test fadného slozeni posudkové komise).

[12]  V nyni posuzovaném pifpadé stézovatel nezpochybnuje, Ze by pfislusna posudkova
komise MPSV, o jejiz zavér ze dne 12. ¢ervna 2012, resp. ze dne 27. prosince 2012 opftel krajsky
soud svtj kasacni stiznosti napadeny rozsudek, byla obsazena nespravné, ani ze spist nic
takového neplyne (stézovatel byl u prvnfho jednani PK MPSV 12. cervna 2012 pfitomen,
s jejim slozenim byl seznamen a nic nenamital), Nejvyssi spravni soud se proto bude zabyvat
toliko otazkou, zda posudek PK MPSV obstoji v testu aplnosti, pfesvedcivosti a spravnosti.

[13]  Pozadavek  uplnosti, pfesvédcivosti  aspravnosti  posudku  spociva v tom,
ze se posudkova komise musi vypofadat se vsemi rozhodujicimi skutecnostmi, predevsim s témi,
které posuzovany namita, a musi své posudkové zaveéry nalezit¢ odavodnit. Z posudku musi
byt zfejmé, ze zdravotni stav posuzovaného byl komplexné¢ posouzen na zakladé¢ uplné
zdravotnické dokumentace is pfihlédnutim ke véem jim tvrzenym obtizim, aby nevznikly
pochybnosti o aplnosti a spravnosti klinické diagnézy. V posudku musi byt dale uvedeno,
zda zjistény zdravotni stav zaklddd dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, a pokud ano,
které zdravotni postizeni bylo vzato zajeho rozhodujici pficinu v pifipadé, ze pficinou
dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho stavu je vice zdravotnich potizi (§ 2 odst. 3 vyhlasky
¢. 359/2009 Sb.), pficemz jednotlivé hodnoty procentni miry poklesu pracovni schopnosti
stanovené pro jednotliva zdravotni postizeni se tu nescitaji, ale procentni mira poklesu pracovni
schopnosti se stanovi podle tohoto zdravotniho postizeni se zfetelem k zavaznosti vlivu ostatnich
zdravotnich postizeni na pokles pracovni schopnosti pojisténce. Za rozhodujici pficinu
dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu se povazuje takové zdravotni postizeni, které ma
nejvyznamnéjsi dopad na pokles pracovni schopnosti pojisténce. Procentni miru poklesu
pracovni schopnosti tedy komise vyhodnoti podle charakteru zdravotniho postizeni na zakladé
vyhlasky ¢. 359/2009 Sb., pfi¢emz zdravotni postizeni podfadi podle jeho druhu a intenzity
pod piislusnou kapitolu, oddil a polozku pfilohy kvyhlasce ¢.359/2009 Sb., asoucasné
oduvodni stanovenou miru poklesu pracovni schopnosti v ramci zde stanoveného rozpéti, véetné
ptipadného navyseni podle § 3 vyhlasky ¢. 359/2009 Sb.

[14]  Nejvyssi spravni soud konstatuje, ze posudek PK MPSV ze dne 12. cervna 2013,
ani ve znéni jeho doplnéni ze dne 27. prosince 2012 narokum testu uplnosti, presvédcivosti
a spravnosti nedostal. PK MPSV sice shromazdila zdravotni dokumentaci stéZzovatele v uplnosti
a posoudila jeho zdravotni stav komplexné, Nejvyssi spravni soud ani nema divod pochybovat
o uplnosti a spravnosti stanovené diagnoézy (ani stézovatel v tomto sméru nic konkrétniho
nenamitd), stézovateli vsak nutno pfisveédcit v tom, ze vyhodnoceni procentni miry poklesu
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pracovni schopnosti podle vyhlisky o posuzovani invalidity neni pfezkoumatelné,
nebot’ zcela chybi duvod, pro¢ bylo zdravotni postizeni kvalifikovano jako lehké funkéni
postizeni, a nikoli jako stfedné tézké funkeni postizeni, a to za situace, kdy posudek PK MPSV
konstatuje, ze rozhodujici zdravotni postizeni stéZzovatele se nachazi na samé hranici
téchto dvou stupnu.

[15]  Posudek PK MPSV ze dne 12. ¢ervna 2012 stanovil (oproti posudku CSSZ) podle piflohy
k vyhlasce o posuzovani invalidity zakladni miru poklesu pracovni schopnosti stézovatele
ve vysi 20 %, tzn. na samé horni hranici rozpéti 10 az 20 %, jak stanovi kapitola XIII (postizeni
svalové a kostern{ soustavy) oddil E (dorzopatie a spondylopatie) polozka 1 (bolestivy syndrom
patefe vcetné stavi po operaci patefe nebo po urazech patefe, degenerativni zmény patefe,
vyhfezy meziobratlovych plotének) ve stupni 1b (s lehkym funkénim postizenim, postizeni
zpravidla vice useku patefe, polytopni blokady s omezenim pohyblivosti, svalové dysbalance,
porucha statiky a dynamiky patefe s obc¢asnymi projevy kofenového drazdeéni, s recidivujicim
lehkym neurologickym nalezem, bez znamek poskozeni nervu, nékteré dennf aktivity vykonavany
s obtizemi). Kwvalifikace o stupen vyssi, tj. podle stupné lc (se stfedné tézkym funkénim
postizenim, zavazné postizeni jednoho nebo vice tseku patefe, se zavaznou poruchou statiky
a dynamiky patefe, insuficienci svalového korzetu, s ¢asto recidivujicimi projevy kofenového
drazdéni, s funkéné vyznamnym neurologickym nalezem, s poskozenim nervu,
popf. symptomatologie neurogennitho mocového méchyfe, se zavaznym snizenim celkové
vykonnosti pifi bézném zatizeni, nékteré denni aktivity omezeny) pfedepisuje rozpéti 30 az 40 %.
Je tedy zfejmé, ze mezi obéma stupni 1b a 1c neni co do procentnich rozsaht poklesu pracovni
schopnosti plynuly pfechod, coz znamena, ze z hlediska vysledku neni lhostejno, zda hrani¢ni
zdravotni postizeni je kvalifikovano ve stupni 1b na horni hranici rozpéti (20 %) ¢i ve stupni lc
na spodni hranici rozpéti (30 %), resp. po navyseni vzhledem k ostatnim zdravotnim
komplikacim o 10 % podle § 3 odst. 1 vyhlasky o posuzovani invalidity ve vysi 30 % u stupné 1b
¢i 40 % u stupné lc. Za této situace, oznacila-li sama PK MPSV zdravotni postizeni st¢Zovatele
jako hraniéni mezi obéma posuzovanymi stupni, musi byt konecny zavér o kvalifikaci
zdravotniho postizeni ve stupni 1b, oproti vyssimu stupni 1c nélezité¢ a pfesvédcivé odavodnén,
nebot’ pravé na ném jako na tenké niti visi narok stézovatele na invalidni dichod. Nelze-li
takové jednoznacnosti a pfesvédcivosti dosahnout, je nutno zvolit kvalifikaci pro stézovatele
piiznivéjsi, nebot’ jde o rozhodovani o zakladnim socialnim pravu na pfiméfené hmotné
zabezpeceni pfi nezpusobilosti k praci podle ¢l. 30 odst. 1 Listiny zakladnich prav a svobod
(analogicka aplikace zasady 7z dubio pro libertate).

[16]  Posudek PK MPSV konkrétné v rozhodujici pasazi uvadi: ,,Jednd se o zdravotni postizeni
na hranici lehkého ag stiedné tégkého postigeni — volena horni % taxace, nvedené v kapitole XIII oddiln E
pologce 1 pismeno b) pidlohy k vybldsce & 359/ 2009 Sb., pro které se stanovuje mira poklesu pracovni schopnosti
0 20 Y. V'hledem & ,dalsim chorobnym staviim v anamnéze’ se podle § 3 odst. 1 citované vybldsky navysuje tato
hodnota o 10 %, celkové cini 30 %‘“. Z tohoto oduvodnéni skutecné neplyne zadny duavod,
pro¢ se PK MPSV priklonila k niz§imu stupni 1b, a nikoli ke stupni 1c; dostatecné oduvodnéni
neposkytuje ani zvoleni ,,horni % taxace, nebot’ to je diusledkem hrani¢ni povahy zdravotniho
postizeni — ve stejné logice by pfi kvalifikaci podle stupné 1c méla byt zvolena ,,spodni % taxace,
vysledek by vsak byl diametralné¢ odlisny a pro stézovatele piiznivéjsi: 20, resp. 30 %, jak bylo
uvedeno vyse.

[17]  Odavodnéni kvalifikace rozhodujictho zdravotniho postizeni ve stupni 1b neobsahuje
ani nasledujici pasaz, byt se zde PK MPSV verbalné pokusila stupen lc vyloudit: ,,Ne/ze
v$ak hodnotit gcela (sicl) podle pologky 1c a 1d, nebot’ neni regmeé patiicné t6ke funkéni postigent jednoho
nebo vice risekri pdtere, s trvalou davagnon poruchou statodynamiky pdtere, s prokazanymi lastymi (G trvaljmi
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projevy  korenového  dragdent, dokument. emg vysetienim, s poskozenim nervi, popr. se  symptomatologii
neurogenniho mocového méchyre, se davagnymi poruchami funkce svéralii. Nejsou dvainé paréyy, svalové atrofie,
poruchy motoriky koncetin, nejednd se o onemocnéni v trvalé dekompensaci ... Pres zminku o stupni lc
se totiz toto slovni vyjadfeni tyka vyluéné stupné 1d (dle pfilohy k vyhlasce s té¢zkym funkénim
postizenim, tézké postizeni vice useku patefe, s trvalymi projevy kofenového drazdéni, trvalym
funkéné vyznamnym neurologickym nalezem, s tézkym poskozenim nervu, zavazné parézy,
svalové atrofie, poruchy hybnosti koncetin, zavazné poruchy funkce svéract, pokles celkové
vykonnosti pfi lehkém zatizeni, nékteré denni aktivity znacné omezeny), u n¢hoz je stanoveno
rozpéti 50 az 70 %.

[18]  StéZovatel netvrdil, ze by jeho rozhodujici zdravotni postizeni mélo byt kvalifikovano
jako tézké funkcni postizeni podle stupné 1d, namital, a to jiz v fizeni pfed krajskym soudem,
ze se PK MPSV piiklonila k hodnoceni podle stupné 1b, aniz by oduvodnila — pfi soucasné
konstataci zdravotnitho postizeni jako hranicntho — pro¢ se nepiiklonila k hodnoceni
podle stupné 1c; v fizeni pfed krajskym soudem k tomu navrhoval ustanoveni znalce, resp. zadani
,»revizniho® znaleckého posudku (. 1. 40 spisu krajského soudu).

[19] Krajsky soud sice na zakladé namitek stézovatele zadal PK MPSV  doplnéni
jejiho ptivodniho posudku, PK MPSV viak v dopliujicim posudku ze dne 27. prosince 2012
na svych pavodnich posudkovych zavérech setrvala. Doslova zopakovala tezi o hrani¢ni povaze
zdravotniho postizeni se stejné¢ stanovenym zakladnim, resp. podle § 3 odst. 1 vyhlasky
o posuzovani invalidity navysenym procentnim poklesem pracovni schopnosti sté¢zovatele ve vysi
30 %, a téméf doslova zopakovala 1 puvodni odivodnéni, pro¢ nelze zdravotni postizeni
kvalifikovat ve stupni 1c a 1d. I v doplnujicim posudku PK MPSV ze dne 27. prosince 2012
se tedy obsahov¢ vyporadala pouze s nemoznosti kvalifikace podle stupné 1d, zatimco stupen 1c
pominula. Ani doplnéni posudku tak nevedlo k odstranéni deficitu posudkového zavéru,
jak na to ostatné stézovatel pfi tstnim jednani pfed krajskym soudem 16. kvétna 2013 vyslovné
a spravné poukazal.

[20]  Za této situace krajsky soud pochybil, pokud dukaz posudkem PK MPSV ze dne
12. ¢ervna 2012, ve znéni doplnéni ze dne 27. prosince 2012 povazoval za stézejni a vzal
za svuj posudkovy zavér, ze pracovni schopnost stézovatele k relevantnimu datu poklesla o 30 %,
takze se nejednalo o invaliditu, k niz se vyzaduje podle platného zakona pokles pracovni
schopnosti nejméné o 35 %, procez zalobce nesplnil zakonné podminky pro pfiznani invalidnfho
dachodu. To, Ze podle nazoru PK MPSV, pfevzatého krajskym soudem, byla ¢astecna invalidita
vroce 2007 pavodné pfiznana zjiného davodu (pfi pfechodu z pracovni neschopnosti
pro pokracujici 1écbu a doSetfeni) a projinou diagnézu, neni pro hodnoceni uplnosti,
pfesvédcivosti a spravnosti posudku PK MPSV  z hlediska v ném stanovené diagnozy,
resp. rozhodujictho zdravotniho postizeni k datu o pét let pozdéjsimu relevantni.

[21]  Nejvyssi spravni soud proto dospél k zavéru, ze stézovatelem uplatnény kasacni davod
podle § 103 odst. 1 pism. d) s.f.s. byl naplnén, procez kasa¢ni stiznosti vyhov¢l a rozsudek
krajského soudu v souladu s § 110 odst. 1 s. f. s. v plném rozsahu zrusil a véc mu vratil k dal§imu
fizeni. V ném, pokud jiz na zakladé provedeného dokazovani nedospéje k zavéru o davodnosti
spravni zaloby, odstrani vytéeny deficit posudkového zjisténi zadanim srovnavactho posudku
u posudkové komise MPSV jiné nez ostravské, nebot’ ta ani pfes doplnéni svych puvodnich
zavéra nebyla schopna kvalifikaci zdravotnitho postiZzeni stézovatele pfesvédcéiveé a v souladu
s vyhlaskou o posuzovani invalidity odavodnit.
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[22] O nahrad¢ nakladu fizeni o kasacni stiznosti rozhodne krajsky soud v novém rozhodnuti
(§ 110 odst. 3 s. 1. s.).

Pouceni: Proti tomuto rozsudku nejsou opravné prostredky pfipustné.

V Brn¢ dne 13. listopadu 2013

JUDr. Bohuslav Hnizdil
pfedseda senatu





