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CESKA REPUBLIKA

ROZSUDEK
JMENEM REPUBLIKY

Krajsky soud v Brn¢ rozhodl samosoudcem JUDr. LukaSem Hlouchem, Ph.D. v pravni
véci zalobce: V. Z., bytem ..............., zast. obecnou zmocnénkyni Mgr. Bl. Z., bytem
................. , proti Zalované: Ceska sprava socialniho zabezpe&eni, se sidlem Kiizova 25,
Praha 5, 0 Zalobé proti rozhodnuti zalované ze dne 22.10.2015, &.j. X, ve véci invalidniho
duchodu,

takto:

l. Zaloba se zamita.
I. Zéadny z ucastniki nema préavo nanahradu ndkladu fizeni.

Oduvodnéni:

V¢as podanou zalobou ze dne 8.4.2016 Zalobce brojil proti rozhodnuti Zalované ze
dne 22.10.2015, ¢.j. X (déle jen ,,napadené rozhodnuti*), jimZ byly zamitnuty namitky podané
zalobcem proti prvostupiiovému rozhodnuti Zalované ze dne 22.10.2015, ¢.j. R-
22.10.2015-428/660 603 1399 (dale jen ,,prvostupiiové rozhodnuti®). Timto prvostupnovym
rozhodnutim zalovana zamitla zadost zalobce o piiznani invalidniho dichodu pro nesplnéni
podminek § 38 zakona ¢. 155/1995 Sb., o diichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjsich predpist
(déle jen ,,ZDP* ¢i ,,zakon o dichodovém pojisteéni®), a to s ptihlédnutim k ¢l. 46 nafizeni
Evropského parlamentu a Rady (ES) ¢. 883/2004. Podkladem tohoto rozhodnuti byl posudek
o invalidité Méstské spravy socidlniho zabezpeceni v Brné (dale jen ,MSSZ v Brné*) ze
dne 24.9.2015, podle n¢hoz zalobce neni invalidni, nebot’ jeho pracovni schopnost poklesla
pouze o 30%.

V napadeném rozhodnuti Zalovana uvedla, ze pfezkoumala prvostupnové rozhodnuti
v pIném rozsahu. Pii novém posouzeni zdravotniho stavu Zalobce a vypracovani 1ékatrského
posudku pro ucely fizeni o namitkdch se vychazelo z téchto dokumentl: zdravotnicka
dokumentace oSetfujiciho 1ékate MUDr. P. ze dne 19. 8. 2015, interni ambulance MUDr. B.
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ze zroku 2015, plicni ambulance MUDr. B. zejména z roku 2015 psychiatrie MUDr. D.
z roku 2015, psychiatrickych nalezti ze dne 24. 2. 2015 a 18. 11. 2014, revmatologickych
nalezit MUDr. M. z roku 2012 a 2015, zpravy z neurologie MUDr. F. ze dne 14. 5. 2015, 12.
12. 2014, 8. 9. 2011 a 13. 9. 2011, zpravy z urologie MUDr. H. od roku 2010, véetné zpravy z
hospitalizace na urologické klinice od 14. 8. 2011 do 22. 8. 2011. V némitkovém fizeni se
dale vychazelo z téchto dokumentl: kompletni zdravotni dokumentace z psychiatrie (MUDr.
D.), posledni zaznam ze dne 8. 12. 2015, zprava z ordinace zavodniho a praktického Iékate
(doc. MUDr. M., CSc.) ze dne 6. 1. 2016, zprava z plicni ambulance a dalSich 1ékatskych
naleztl. Zalovana dospéla pfi posuzovani zdravotniho stavu a pracovni schopnosti Zalobce k
témto zaveéram: Zzalobce trpi tzv. kombinovanym postizenim, je nositelem HLA B27,
rentgenologickym vySetfenim Th, L patefe popsan obraz difusni idiopatické skeletalni
hyperostdzy, ¢astecné i1 kvadratizace obratld, suspektni sacroileitida oboustranné; ankylozujici
spondylitida stupné¢ IV dle rentgenologického vySetfeni, rhizomelickd forma, chronicka
bronchitida u kufdka s alergickou komponenetou v etiologii; dle spirometrie mimo akutni
exacerbace parametry v normé, izkostna porucha u disponované osobnosti, bez postiZeni
kognitivnich funkci, osobnost bez vyraznéjsi akcentace, t. €. sklony k depresivnimu prozivani,
sympatikotonie na terapii betablokatorem, ob&hové stabilizovan, dyslipidémie na dieté,
nadvaha, chronicka prostatitida, kratkozraky astigmatismus.

Novym posudkem o invalidité vypracovanym lékafem Zalované dne 21.1.2016 bylo
zjisténo, ze zalobce neni invalidni dle § 39 odst. 1 zdkona ¢. 155/1995 Sb., ve znéni
pozdéjsich piedpisi. Rozhodujici ptic¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu
zalobce s nejvyznamnégj$im dopadem na pokles pracovni schopnosti je zdravotni postizeni
uvedené v kapitole XIIl (postiZzeni svalové a kosterni soustavy), oddile E (dorzopatie a
spondylopatie), poloZce 3b (ankylozujici spondylitida — s lehkym funk¢énim postizenim)
prilohy k vyhléasce ¢. 359/2009 Sb., ve znéni pozdéjsich predpisii, pro které se stanovuje mira
poklesu pracovni schopnosti v rozmezi 15 - 20%. Lékai Zalované stanovil miru poklesu
pracovni schopnosti Zalobce na horni hranici procentniho rozmezi, tj. ve vysi 20%. Vzhledem
k dalSimu postiZzeni zdravotniho stavu se podle 3 odst. 1 citované vyhlasky zvysuje tato
hodnota o 10%, celkové ¢ini 30%. K namitkdm Zzalobce zalovana uvadi, Ze rozhodujici
pfi¢inou jeho dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu je kombinované postiZeni
podptrného a pohybového aparatu, které je ve sledovani revmatologie od roku 2012. Zpravy z
revmatologickych vysetfeni (posledni ze dne 9. 11. 2015) dokladaji, Ze trvaji polymorfni
potize a muskuloskeletalni obtize st€éhovavé. Jedna se o difusni idiopatickou skeletalni
hyperostézu u nositele antigenu HLA B27, dle revmatologa je patrny obraz ankylozujici
spondylitidy stupné IV, rhizomelicka forma, funk¢éni porucha patefe a kloubli odpovida
lehkému funkénimu postizeni. Dale jsou soucasti zdravotnické dokumentace zpravy z plicni
ambulance (posledni ze dne 24. 11. 2015) a urologické ambulance. K namitkovému fizeni
byla dale vyZadana kompletni zdravotni dokumentace z psychiatrické ambulance (posledni
zaznam ze dne 8. 12. 2015), dle které byl ucastnik fizeni v psychiatrické ambulanci v roce
2010 jedenkrét, poté nikam nedochézel. Od 18. 11. 2014 je v pé¢i MUDr. D., pravidelné chodi
na psychoterapie kazdy tyden. Psychologické vySetfeni je uzavieno se zadvérem, Ze nejsou
zjevné zadné vyraznéjSi potiZze v oblasti kognitivnich funkci, pozornost a orientace, pamét,
vizuo-spacialni vnimani, verbalni dovednosti se jevi byt v pofadku. Osobnost je bez
vyraznéjsi akcentace, nejvic jsou t. €. v popiedi sklony k depresivnimu prozivani, skleslosti,
pesimismu, pocitim ménécennosti, vnitini nejistoté, nedtvéifivosti  vaci  druhym,
perfekcionismu, pficemz ucastnikovi fizeni bylo doporuceno dal$i vedeni a sledovani v
psychiatrické ambulanci, nebot’ systematicka psychoterapie se jevi byt uzite¢na.
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Rozhodujici zdravotni postizeni zatadil 1ékaf zalované dle rentgenologického obrazu,
aktivity procesu, funkéni poruchy patefe a kloubtli odlisné od lékate MSSZ v Brné do polozky
3b, nebot’ kritéria polozky 3c pfilohy k vyhl. ¢. 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity, ve
znéni pozd¢jSich predpisi (déle jen ,,vyhlaSka o posuzovani invalidity*) nebyla naplnéna.
Mira poklesu pracovni schopnosti byla stanovena na horni hranici procentniho rozmezi ve
vysi 20% a se zietelem k vlivu ostatnich zdravotnich postizeni na pokles pracovni schopnosti
zvysena o 10% bodu, na celkovych 30%. Ve vysledku lékat zalované vyjadril v rdmci fizeni o
namitkach souhlas s posudkovym zavérem lékate MSSZ v Brné&, protoZe odliSna aplikace
posudkovych kritérii nevede ke zméné posudkového zavéru. V ramci piezkumu napadeného
rozhodnuti se Zalovana zabyvala vSemi namitkami zalobce, pficemz zdravotni stav posoudila
komplexné¢ nad jejich rozsah. Jelikoz po prezkoumani celkového zdravotniho stavu ¢ini
pokles pracovni schopnosti zalobce 30% a nejsou tak splnény podminky invalidity podle § 39
odst. 1 zdkona ¢. 155/1995 Sb., ve znéni pozdéjSich predpist, shledala Zalovand namitky jako
nediivodné.

V zalobé a v jejim doplnéni proti napadenému rozhodnuti zalobce uvedl, Ze od
17.10.2014 je v pracovni neschopnosti. V dasledku chronickych, a uz i psychickych
zdravotnich potizi neni schopen dopravit se do zaméstnani a vykonavat zde klasicky
osmihodinovy pracovni proces. Svou dosavadni praci technika energetika by Zalobce nejspis
zvladal v rezimu zkracené nepravidelné klouzavé pracovni doby, kdy by mohl dochazet ve
chvilich, kdy se citi relativné 1épe a zejména kdy je bez bolesti. zkousi si hledat i jinou praci,
je vsak limitovan jednak svym zdravotnim stavem a jednak tim, ze musi hledat praci v misté
svého dosavadniho bydlisté, kam by byl schopen dojit pésky (jizda autem je v soucasném
stavu velkym rizikem). Od roku 2011 se jeho zdravotni stav rapidné zhorSuje, az to
poznamenalo jeho psychiku. Zalobce se domnivé, Ze nejde v zadném piipadé o lehké funkéni
postiZeni podle kapitoly XIII, oddil E, polozka 3b piilohy k vyhlaSce o posuzovani invalidity,
jak je tvrzeno v posudku o invalidité¢ vypracovaném pani MUDr. B. D., ale minimalné sttedné
tézké funkeni postizeni ve smyslu kapitoly XIII, oddil E, polozka 3c.

Ve svém vyjadieni k zalob¢ zalovana zejm. uvedla, Ze povaZzuje napadené rozhodnuti
za spravné a navrhuje provedeni dikazu posudkem posudkové komise Ministerstva prace a
socialnich véci.

Ze spravniho spisu Zalované a MSSZ v Brné krajsky soud zjistil nasledujici
skuteGnosti. Zadost o invalidni diichod byla Zalobcem podana dne 19. 6. 2015. Ve spisu
zalované je podrobn¢ dokumentovana komunikace se slovenskou nositelkou pojisténi Socidlni
poistoviiou Bratislava. Doby pojisténi ziskané Zalobcem pied 31. 12. 1992 byly hodnoceny
slovenskou nositelkou pojisténi. Podle rozhodnuti Socialnej poistovne Bratislava ze dne 6. 6.
2016 byl zalobci pfiznan invalidni diichod ve vysi 66,20 EUR mési¢né. Zalobce byl v SR
uznan invalidnim na zakladé posudku lékafe Socidlnej poistovne, pobocka Trnava ze dne
5.12. 2015, kde mu byl uznan pokles schopnosti vykonavat vydélecnou ¢innost ve vysi 45 %.
Podle tohoto posudku byla rozhodujici pfi¢ina dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu
Bechtérevova choroba stiedniho stupné. Na zakladé posudku MSSZ Brno-mésto byl posouzen
zdravotni stav Zalobce tak, Ze jeho pracovni schopnost poklesla z divodu dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu o 30%, pfiCemZz rozhodujici pticinou dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu Zalobce bylo shledano zdravotni postizeni uvedené v kapitole
XIII., oddilu E, poloZzce 3c ptilohy k vyhlasce o posuzovani invalidity, tedy ankylozujici
spondylitidu s lehkym az stfedné t€Zkym funkénim postizenim.
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Krajsky soud nechal pro ucely nového piezkoumani zdravotniho stavu Zzalobce
vyhotovit posudek Posudkové komise Ministerstva prace a socialnich véci v Brné (dale jen
»PK MPSV*) ze dne 14.12.2016. Posudkovéa komise byla slozena z piedsedy a odborného
neurologa a tajemnice komise. Zalobce nebyl jednani PK MPSV pfitomen, pfestoze mu byla
zaslana pozvanka k jednani. PK MPSV vysledné shledala, Ze podkladova dokumentace byla
dostate¢na k projednani v nepfitomnosti zalobce a k pfijeti posudkového zavéru. PK MPSV
vychazela ze zdravotni dokumentace zalobce obsahujici kromé nalezu praktického lékare
vysledky funkénich vySetfeni vztahujici se k jednotlivym postizenim Zalobce. Jedna se o
zalobce 1éceného pro bolesti pohybového a nosného aparatu. Dle rentgenového vySetfeni
nalez kombinovaného postizeni, na rtg hrudni a bederni patete obraz difuzni idiopatické
skeletarni hyperostozy a obraz zanétlivého postizeni — ankylosujici spondylitida st. V.,
rhizomelicka forma, nositel HLA B27. Klinicky je pfitomna porucha dynamiky hrudni a
bederni patefe, kréni patet je volné pohybliva, na periferii nezanétlivy nalez, hybnost nosnych
kloubli 1 drobnych kloubii ru¢nich je pfiméfend. U Zalobce se jednd o ankylosujici
spondylitidu s lehkym funkénim postizenim dvou usekd patefe s lehkym omezenim
pohyblivosti. Nejedna se o stiedné tézké funkéni postizeni s postizenim vice nez dvou usekt
patefe se stiedn¢ tézkym omezenim pohyblivosti, nebo postizeni jednoho useku patefe
s tézkym omezenim pohyblivosti nebo ztuhlosti, nebo o postiZzeni jednoho useku péatete se
sttedné tézkym omezenim pohyblivosti a postizenim vice nez dvou kloubil s lehkym az
stiedné tézkym omezenim pohyblivosti kloubti. Nejedna se ani o téZzké funkeni postizeni. Dle
psychiatrickych nalezli je sledovany pro tzkostnou poruchu u disponované osobnosti, bez
postizeni kognitivnich funkci, osobnost bez vyrazné&jsi akcentace, t.¢. sklony k depresivnimu
prozivani. Psychiatricky nalez po datu vydani napadené¢ho rozhodnuti ptipousti ucelovost
jednani pii tizivé financni situaci. Dolozena psychiatrické vySetfeni jsou obsahové ve shodé¢.
Jedna se o poruchu neurotickou, lehké postizeni s narusenim socialnich kontakti a vazeb,
nekteré denni aktivity vykondvany s obtizemi. Dle plicnich nélezii opakované léceny pro
ak.tracheobronchitis. VV obdobi akutniho zhorSeni je zhorSeni ventilacnich parametrti, bez
respiracni insuficience, bez nutnosti hospitalizace. V obdobi klidovém je ventilace plic bez
poruchy. Nalezy postupné dokladané po datu vydani napadeného rozhodnuti prokazuji akutni
exacerbace chron. bronchitidy se zhorSenim ventilacnich parametri, coz odpovida
probihajicimu onemocnéni, bez respiracni insuficience. Ostatni onemocnéni uvedend
v diagnostickém souhrnu nesnizuji vykonnost organismu. Rozhodujici pfi¢inou dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu k datu vydéani napadeného rozhodnuti s nejvyznamnéjSim
dopadem na pokles pracovni schopnosti je zdravotni postiZzeni uvedené v kapitole XI1I, oddil
E) polozka 3) pismeno b) ptilohy k vyhl.¢. 359/2009 Sb. ve znéni platném od 1.7.2010, PK
MPSV Brno stanovi miru poklesu pracovni schopnosti ve vySi 20%. Horni hranice byla
zvolena s ohledem na kombinované postizeni patefe. S ohledem na ostatni onemocnéni a
ptedchozi vykondvané vydélecné €innosti PK MPSV zvySuje hodnoceni o 10%. Celkovy
pokles pracovni schopnosti ¢ini 30%. Na rozdil od 1ékafe LPS MSSZ, PK MPSV hodnotila
odlisn¢ podle polozky, kterd 1épe funkéné vystihuje zdravotni postizeni. Tento posudkovy
zavér vychazel ze zjisténi zdravotniho stavu a jeho funkénich dasledkli, o némz nejsou
pochybnosti. Mezi dolozenymi lékaiskymi nélezy nejsou rozpory, které by se dotykaly
skute¢nosti vyznamnych pro posudkovy zavér. Zdravotni stav a jeho funkéni disledky byly
pro ucely posudkového zavéru zjistény v rozsahu, ktery je dostateCny pro pouziti
posudkovych kritérii stanovenych v pravnich pfedpisech, protoze byly objektivizovany
vSechny skutec¢nosti, tykajici se zdravotniho stavu nebo jeho funk¢nich dasledki, vyznamné
pro posudkovy zavér. K datu vydani napadeného rozhodnuti neslo o invaliditu podle § 39
ZDP ve znéni zakona ¢. 306/2008 Sb. K datu vydani napadeného rozhodnuti §lo o pokles
pracovni schopnosti z divodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu o 30%.
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Zalobce zaslal krajskému soudu dne 25.1.2017 namitky k posudku PK MPSV ze dne
14.12.2016 a uvedl, Ze nezvladne klasicky osmihodinovy pracovni proces, dostavuji se u n¢j
nepravidelné velké zachvaty bolesti, ma psychické potize. Jeho potize se zhorSuji, nyni je
Vv pracovni neschopnosti. Kdyby byl schopny nastoupit do zaméstnani, uz by to davno udélal.
Mirné zlepseni nastalo na prelomu prosince a ledna, nyni opét vyrazné zhoreni. Zalobci jsou
predepisovany antibiotika a kortikoidy. Zalobce se domniva, Ze na zakladé diagnozy CHOPN
II. stupné¢ podle tabulek zminéné vyhlasky ma narok na pfiznani ¢aste¢ného invalidniho
dichodu (vyhlaska €.359/2009 Sb., kapitola X, oddil B, polozka Ib, podle ni se pacientovi
uznava 15-30%). V tomto ohledu je dle Zalobce zminéna vyhlaska nespravedliva, protoze
ostatnich diagnoéz ziska dalSich jiz jen 10% bodu, piestoze ma docela vdZneé problémy v
n¢kolika oblastech svého zdravi. Podle nazoru Zalobce jde o zdravotni potize trvalé, nevratné,
které jiz nikdy zcela nezmizi, musi se ale adekvatni 1é€bou udrzovat alesponi ve stavajicim
stavu. To je jiz trvaly stav, trvalé zdravotni potiZe, které tiplné nezmizi nikdy, jen je potieba je
néjak permanentné ,,drzet v normalu®.

Krajsky soud nechal vyhotovit doplitujici posudek PK MPSV ze dne 19.4.2017.
Posudkova komise byla slozena z predsedy a odborného psychiatra a tajemnice komise.
Zalobce opét nebyl jednani PK MPSV piitomen. Posudkova komise znovu prostudovala
doloZenou zdravotni dokumentaci a uvedla, Ze pravdépodobna bolestivost rozhodujiciho
postizeni se samostatné¢ nehodnoti a je soucasti hodnoceni miry procentniho poklesu pracovni
schopnosti. Duraz je kladen na vySetfeni funkci a funk¢nich schopnosti, ze kterych vyplyva
dopad zdravotniho postizeni na télesné, smyslové a duSevni schopnosti a tim i na pracovni
schopnost Zalobce. Psychiatrickou diagnozu posudkova komise nezvolila, protozZe primarni je
onemocnéni skeletarniho systému, ze kterého mohou pramenit psychické potize, které svou
ani minimalni medikaci z duvoda nezadoucich G¢inkl i pfi minimalni medikaci, jevi se bez
psychotické symptomatologie. U Zalobce se jedna o poruchu neurotickou, psychosomatickou
poruchu, lehké postizeni s naruSenim socidlnich kontakti a vazeb, nékteré denni aktivity
vykonavany s obtizemi. Mira poklesu pracovni schopnosti by byla hodnocena v kapitole V.
polozka 5) pismeno b) ptilohy k vyhlaSce o posuzovani invalidity ve vysi 20%. PK MPSV
neprokazala stfedné t€zké ani t€zké postizeni se zna¢né snizenou urovni socialniho fungovani
ani neschopnost kontaktu mimo pfirozené socialni prostfedi, t€Zké naruSeni spolecenskych a
pracovnich funkei a vykonu vétsiny dennich aktivit. Zalobce byl pozvan k jednani PK MPSV
v Brné na den 19.4.2017 za ptitomnosti ptisediciho Iékafe odborného psychiatra. Den pied
jednanim byl omluven zastupcem s tim, Ze Zalobce ma dechove obtiZze a méa antibiotika. Jedna
se o prechodny, léCitelny stav. Dle plicni dokumentace z r. 2016 chronické bronchitis
ventilatné s lehkou obstrukei, bez respiracni insuficience. Onemocnéni nesniZuje pracovni
schopnost. PK MPSV jednala v nepfitomnosti zalobce, protoze méla k dispozici dostate¢nou
zdravotni dokumentaci k datu vydani napadeného rozhodnuti ze dne 2.2.2016. Aktudlni
zdravotni potize nelze vztdhnout k datu vydani napadeného rozhodnuti. PK MPSV
vyhodnotila skutec¢nosti, které vedly k pozadavku na doplnéni posudku a neshledala divod
pro zménu jiz ptijatého posudkového zavéru. K datu vydani napadeného rozhodnuti neslo o
invaliditu podle § 39 zakona o diichodovém pojisténi. K datu vydani napadené¢ho rozhodnuti

Slo o pokles pracovni schopnosti z diivodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu o
30%.

Dne 4.5.2017 zalobce zaslal rozhodnuti Socialnéj poistovny Bratislava a doplnil, ze
ptiklada posledni zpravu MUDr. S. z psychiatrie, ze které vyplyva Zalobce ma vazné
psychické problémy. Dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav s vyraznym naruSenim
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psychickych, socidlnich a pracovnich funkci predstavuje minimalni pravdépodobnost
stabilniho pracovniho zafazeni. Zalobce poukazuje na plicni potize, které ma chronické jiz
nékolik let. Posledni roky bere nékolikery antibiotika ro¢né€, dochézi k castym exacerbacim.
Zalobce neni schopen pracovat v plném pracovnim procesu a ma obavy, jestli bude vibec
schopen pracovat n€kdy i na kratsi uvazek. Od zaii 2016 je bez piijmd, jedinym jeho piijmem
bylo az do zacatku bfezna 2017 cca 66 EUR mési¢né. Dluzil za vyzivné, bydleni atd., protoze
ale neni typ, co by chodil nékde po socidlkach apod., vydal se nakonec za zaméstnavatelem,
at’ mu umozni néjak pracovat, zZe by to radd aspon zkusil. KdyZ se ale dozvéd¢l, Ze mezitim
jeho préci predali jinému ¢lovéku a nabidli mu slu$né podminky odstupného, vzhledem k
osobni finan¢ni krizi, kdy byl témét pul roku prakticky bez pfijmu, rezignoval a tyto
podminky pfijal, aby Cestn¢ aspon poplatil dluhy, které mu vznikly z diivodu neschopnosti
pracovat a z divodu, Ze mu nebyly pfiznany ani dal$i nemocenské davky, ani Céastecny
invalidni dtichod.

Krajsky soud nechal vyhotovit druhé doplnéni posudku PK MPSV ze dne 5.9.2017.
Posudkova komise znovu prostudovala dolozenou zdravotni dokumentaci vcetné nové
dolozeného psychiatrického ndlezu a II. ¢ast posudku ze Slovenské republiky a jednala
V nepiitomnosti Zalobce. Psychiatrické vySetfeni je ve shod¢ s nélezy, které méla PK MPSV k
dispozici a je posudkové zhodnoceno pii piedchozich fizenich. Ke II. ¢asti posudku ze
Slovenské republiky se posudkova komise nemuze vyjadiit, protoze posuzuje pouze podle
pravnich piedpisti platnych v Ceské republice. Posudkova komise vyhodnotila skutednosti,
které vedly k pozadavku na II. doplnéni posudku a neshledala divody pro zménu jiz ptijatého
posudkového zavéru, ze k datu vydani napadeného rozhodnuti neslo o invaliditu podle § 39
zékona o diichodovém pojisténi. K datu vydani napadené¢ho rozhodnuti $lo o pokles pracovni
schopnosti z divodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu o 30%.

Pfi jednéni natizeném dne 24.10.2017, z n¢hoz se zalobce omluvil a které probéhlo za
ucasti jeho zéastupkyné a zastupkyné Zzalované, krajsky soud nejprve vyslechl obsah
procesnich podani stran. Zastupkyné zalobce zdlraznila, ze Zzalobce cely zivot aktivné
pracoval, nicméné v souCasné dobé se v podstat¢ nezvladd ukony bézného Zivota. Neni
pravnik ani lékaf, aby rozuméla vyhldSce o posuzovani invalidity. Zastupkyné Zzalované
odkazala na posudkova hodnoceni provedena ve spravnim fizeni i v soudnim fizeni. Soud
vyzval zastupkyni Zalobce, aby vyjasnila, zda vznasi navrh na ustanoveni zastupce pro soudni
fizeni, a poskytl ji k tomu piislusna procesni pouceni ve smyslu ustanoveni § 35 odst. 9 s.f.s. a
s koncentraénim mechanismem zakotvenym v § 71 odst. 2 s.t.s., jakoZ i smyslu pravni
pomoci Vv soudnim Fizeni spravnim. Zastupkyné zalobce se vyjadfila v tom sméru, ze véc jiz
dokon¢i, a na vyslovny dotaz soudu se ztotoznila s tim, Ze na ndvrhu na ustanoveni zéstupce
z fad advokatd netrva. Soud se proto jiz timto ndvrhem nezabyval. Dale krajsky soud shrnul
obsah soudniho a sprévniho spisu.

Poté krajsky soud provedl dikaz jednak prvotnim posudkem PK MPSV ze dne
14.12.2016 a dale doplnénim tohoto posudku podanym toutéz PK MPSV ze dne 19.4.2017 a
kone¢né druhym doplnénim tohoto posudku ze dne 5.9.2017. Obé doplnéni prvotniho
posudku byla vyzddana na zakladé¢ namitek podanych proti prvotnimu posudku ze dne
24.1.2017 a ze dne 4. 5. 2017. V souhrnu byl t€mito posudky potvrzen zavér, ze zalobce neni
invalidni, nebot’ pokles jeho pracovni schopnosti ¢ini pouze 30 %. Krajsky soud poté vyzval
strany, aby se vyjadfily k vysledku dokazovani. Zastupkyné Zalobce k tomu podala obsahlé
vyjadfeni, v némz mj. pfipomnéla, ze zalobce nebyl pii jednani PK MPSV pfitomen, k cemuz
dolozila soudu lékatrské omluvenky. Dale zpochybnila metody méfeni, které byly na zalobce
aplikovany. Komplexné vzato zastupkyné zalobce vyjadiila nesouhlas s posudkovymi zavery.
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Zastupkyné zalované poukazala na provedené posudky a uvedla, ze podané zavéry jsou
dostate¢n¢ podrobné. Poté soud ukoncil dokazovéani a po slySeni kone¢nych navrhii obou
stran, v ramci nichz poukézala zastupkyné Zalobce na neschopnost zalobce pracovat a jeho
nepiiznivou socidlni situaci a ob¢€ strany setrvaly na svych procesnich néavrzich, ptikrocil
K meritornimu posouzeni véci.

Zaloba neni diivodna.

Pravni Uprava posuzovani invalidity a podminek ndroku na invalidni diichod je
obsazena v ustanoveni § 39 zdkona o dichodovém pojisténi, které ve znéni platném a
ucinném po 31. 12. 2009 upravuje tfi stupné invalidity. Jestlize pracovni schopnost pojisténce
poklesla nejméné o 35 %, avSak nejvice o 49 %, jedna se o invaliditu prvniho stupné. Pokud
se jedna o pokles pracovni schopnosti nejméné o 50 %, avSak nejvice o 69 %, jedna se o
invaliditu druhého stupné, a koneéné v piipadé poklesu nejméné o 70 % se jedna o invaliditu
tietiho stupné. Pfi urovani poklesu pracovni schopnosti se mj. bere v Uvahu, zda jde o
zdravotni postizeni trvale ovliviiujici pracovni schopnost, zda se jedna o tzv. stabilizovany
zdravotni stav a zda a jak je pojiSténec na své zdravotni postizeni adaptovan. Podle ustanoveni
§ 39 odst. 6 zdkona o dichodovém pojisténi plati, ze za stabilizovany zdravotni stav [odstavec
4 pism. b)] se povazuje takovy zdravotni stav, ktery se ustalil na arovni, ktera umoziuje
pojisténci vykondavat vydéleCnou cinnost bez zhorSeni zdravotniho stavu vlivem takové
¢innosti; udrzeni stabilizace zdravotniho stavu miize byt pfitom podminéno dodrzovanim
urcité 1éCby nebo pracovnich omezeni.

Spravni rozhodnuti o naroku na invalidni duchod je zavislé ptedevS§im na odborném
l¢kai'ském posouzeni. Podle pravni Gpravy platné a G¢inné po 31. 12. 2009 plati, Ze zdravotni
stav a pracovni schopnost obCanii pro ucely pfezkumného ftizeni soudniho ve vécech
dichodového pojisténi a pro ucely odvolaciho fizeni spravniho (tzn. ndmitkového tizeni)
posuzuje ministerstvo prace a socialnich véci, pokud napadené rozhodnuti bylo vydano na
zaklad¢ posudku okresni spravy socidlniho zabezpeCeni; za tim ucelem zfizuje jako své
organy posudkové komise. Pii pfezkumu takového rozhodnuti neposuzuje soud vécnou
spravnost posudku, nebot’ k tomu nemé pottebné odborné znalosti. Posudek posudkové
komise MPSV soud hodnoti jako kazdy jiny dikaz podle zasad upravenych v § 77 odst. 2
S.T.s., avSak s ohledem na mimofadny vyznam v tomto fizeni byva tento posudek dikazem
rozhodujicim v pfipadech, kdy z hlediska své celistvosti a pfesvédcivosti nevzbuzuje zadnych
pochyb, a nejsou-li tu ani zadné jiné skute¢nosti nebo dikazy, kterymi by spravnost posudku
mohla byt zpochybnéna. Pozadavek tuplnosti a piesvédéivosti kladeny na tyto posudky
spo¢iva pak v tom, aby se komise vypofddala se vSemi rozhodujicimi skute¢nostmi,
predevsim s témi, které posuzovany namita, a aby své posudkové zavéry nalezité odivodnila.
JelikoZ zalovana rozhoduje o naroku na invalidni dichod, piip. o0 zméné tohoto naroku ¢i jeho
odnéti v dvouinstanénim fizeni, jsou zejména na jeji rozhodnuti v namitkovém fizeni kladeny
naroky na na jasnost, srozumitelnost a Uplnost odivodnéni (viz rozsudek NejvysSiho
spravniho soudu ze dne 7. 9. 2011, ¢j. 6 Ads 99/2011-43, pristupny na www.nssoud.cz).

Nalezitosti posudku upravuje s ucinnosti od 1. 1. 2010 v ustanoveni § 7 vyhlaska
¢. 359/2009 Sb. Posudek o invalidit¢ musi obsahovat mimo formalnich nélezitosti rovnéz ucel
posouzeni a datum posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojisténce, vycet
rozhodujicich podkladi o zdravotnim stavu pojisténce, z nichz organ socialniho zabezpeceni
vychazel pii posouzeni zdravotniho stavu a pracovni schopnosti pojisténce, skutkova zjisténi,
ke kterym orgén socialniho zabezpeceni dospél pii posuzovani zdravotniho stavu a pracovni
schopnosti pojisténce, vysledek posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni
schopnosti se stanovenim, zda se jednd o dlouhodobé nepiiznivy zdravotni stav, procentni
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miry poklesu pracovni schopnosti, stupné invalidity, dne vzniku invalidity, dne zmény stupné
invalidity nebo dne zaniku invalidity, schopnosti vyuZiti zachované pracovni schopnosti podle
§ 5 u pojisténce, jehoz mira poklesu pracovni schopnosti ¢ini nejméné 35 % a nejvice 69 %, a
zda je pojisténec v piipadé poklesu pracovni schopnosti nejméné o 70 % schopen vydélecné
¢innosti za zcela mimofadnych podminek. Obligatorni nalezitosti posudku je rovnéz
odivodnéni vysledku posouzeni zdravotniho stavu a miry poklesu pracovni schopnosti. Jde-li
ptritom alesponi o invaliditu I. ¢i II. stupné (tedy pokles pracovni schopnosti v rozmezi
nejméné o 35%, avSak nejvice o 69 %), musi posudek obsahovat rovnéz tzv. pracovni
rekomandaci, tedy doporuceni stran vhodného druhu prace, kterou je pojisténec schopen pii
svém zdravotnim postiZzeni vykonavat (srv. k tomu rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze
dne 19. 6. 2012, ¢j. 4 Ads 19/2012-18, ptistupny na www.nssoud.cz).

Krajsky soud povazuje za vhodné pied samotnym hodnocenim dikazniho materialu
poznamenat, ze v predmétné véci nechal vypracovat nejen prvotni posudek PK MPSV ze dne
ze dne 19.4.2017, ale na zaklad¢ opakovanych namitek zalobce nechal vypracovat dvé
doplnéni tohoto posudku PK MPSV. Tento posudkovy material byl krajskym soudem
hodnocen jednotlivé a ve vzajemné souvislosti, pfi¢emz krajsky soud t€mito zjisténimi doplnil
skutkovy stav zjistény zalovanou ve spravnim fizeni.

V prvé tadé krajsky soud uvadi, ze rozhodujici pti¢ina dlouhodobé nepiiznivého
zdravotniho stavu zalobce byla shledana vSemi posudkovymi Iékaii shodné jako
Bechtérevova choroba — tzn. ankylozujici spondylitida. Pokud Zalobce namital, Ze nebyl
dostate¢n¢ zohlednén soubézny efekt jeho psychického onemocnéni, krajsky soud mu nedal
za pravdu. PK MPSV v doplfiyjicim posudku ze dne 19.4.2017 vyhodnotila samostatné toto
zdravotni postiZzeni jako poruchu neurotickou, psychosomatickou poruchu, lehké postiZeni s
narusenim socialnich kontakti a vazeb, n¢které denni aktivity vykonavany s obtizemi. Mira
poklesu pracovni schopnosti by byla hodnocena v kapitole V. polozka 5) pismeno b) ptilohy
k vyhlasce o posuzovani invalidity ve vysi 20%. PK MPSV navic piesvéd¢ivé zduvodnila,
pro¢ nepovazuje toto zdravotni postizeni za primdrni pti¢inu dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu Zalobce. K tomu je tfeba dodat, Ze Zalobce sice nebyl u jednani PK MPSV
pfitomen (ani dne 14.12.2016 ani dne 19. 4. 2017), cozZ krajsky soud nepovaZuje s odkazem
na ustalenou judikaturu za vadu téchto posudkovych hodnoceni. Zalobce byl fadné k jednani
PK MPSV obeslan a m¢l tak ptilezitost byt vySetfen pfi jedndni komise. PK MPSV tak mohla
jednala v nepfitomnosti zalobce, protoze méla dostateCnou zdravotni dokumentaci k datu
vydani napadené¢ho rozhodnuti. Rozhodujici pii¢ina dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho
stavu tak byla podle nazoru krajského soudu zjist€na zcela jednoznacné a presvédCive,
pticemz zavéry PK MPSV jsou v tomto ohledu zcela v souladu se zavéry Iékare zalované a
MSSZ Brno-mésto.

Co se tyka urceni poklesu pracovni schopnosti zalobce, je tfeba zdiiraznit, ze zadné
z posudkovych hodnoceni podanych ve spravnim ani v soudnim fizeni nepiesahlo 35 %
poklesu pracovni schopnosti. PK MPSV ve viech podanych posudkovych hodnocenich
setrvala vzdy na zavéru, Ze pokles pracovni schopnosti Zalobce ¢ini pouze 30%. PK MPSV
nenalezla divody, pro néz by bylo mozno tuto hodnotu zvysit nad hranici 35% pottebnych
pro kvalifikaci v prvnim stupni invalidity. Krajsky soud poukazuje na to, Ze pii posudkoveém
hodnoceni bylo ze strany PK MPSV vyuZito maximalniho mozného zvy3eni ve smyslu § 3
odst.1 vyhlasky o posuzovani invalidity, nebot’ horni hranice zvolené polozky byla
odiivodnéna kombinovanym postizenim patefe a s ohledem na ostatni onemocnéni a
pfedchozi vykonavané vydélecné ¢innosti PK MPSV zvysila hodnoceni o 10% na vyslednych
30%. Z prvotniho posudku PK MPSV a jeho doplnéni je navic zcela zjevné, ze PK MPSV se
zabyvala v8emi relevantnimi zdravotnimi postiZzenimi Zalobce (zejm. neurotickou poruchou a
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plicni chronickou bronchitidou) a jejich vlivem na celkovou vykonnost a pracovni schopnost
zalobce.

Konecné krajsky soud neopomenul ani poukaz zalobce na skuteCnost, ze mu byl
slovenskou nositelkou pojisténi (Socialni poistoviiou Bratislava) pfiznan invalidni dichod.
K namitkam zalobce krajsky soud pozaddal PK MPSV o vypracovani doplnéni posudku ze dne
5.9.2017, v némz se PK MPSV vénovala hodnoceni posudku ze SR ptipojeného k rozhodnuti
Sociadlnej poistovne Bratislava. Z tohoto posudku vyplyva, Ze Zalobce byl v SR uznan
invalidnim v dtsledku Bechtérevovy choroby stfedniho stupné s datem vzniku invalidity ke
dni 19. 6. 2015. PK MPSV k tomu vSak uvedla, Ze psychiatrické vySetieni je ve shodé s
nalezy, které ma k dispozici a je posudkové zhodnoceno pfi pfedchozich fizenich. Ke II. ¢asti
posudku ze Slovenské republiky se posudkova komise nemohla vyjadfit, protoze posuzuje
pouze podle pravnich piedpisii platnych v Ceské republice. Krajsky soud k tomu uvadi, Ze
rozhodnuti slovenské Socidlni pojistovny tykajici se stupné invalidity stéZovatelky neni pro
7alovanou zavazné. Organy socialniho zabezpedeni Ceské republiky proto posuzuji invaliditu
a jeji stupen podle ¢eskych pravnich predpisti, a mize tedy nastat situace, Ze osoba, ktera
pracovala ve vice Clenskych stitech Evropské unie, nemusi mit nutné narok na davku
vinvalidit¢ od vSech téchto statli, nebot definice invalidity se v clenskych statech
nemusi shodovat (srov. napf. rozsudky Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 18. 2. 2009,
¢.J. 6 Ads 10/2009 - 37, ¢. 1845/2009 Sb. NSS, ¢i ze dne 10. 11. 2010, ¢. j. 6 Ads 58/2010 -
178, které se oviem vztahuji k natizeni Rady (ES) ¢. 1408/71).

Krajsky soud v posuzované véci vychazel i z pravniho ndzoru obsaZzeného v rozsudku
Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 9. 10. 2015, ¢j. 4 Ads 155/2015-25, podle néhoz je
WV zajmu zasady koordinace je vsak nezbytné, aby prislusné instituce vzaly v uvahu obsah
posouzeni zdravotniho stavu, z nehoZ v ramci svého rozhodovani vychéazely instituce jiného
Clenského statu tak, aby pri urcovani stupné invalidity nevznikaly zcela neduvodné rozdily.
V této souvislosti I1ze odkazat na rozsudek Nejvyssiho spravniho soudu ze dne 31. 3. 2010,
¢.j. 4 Ads 36/2009 — 57, z n¢hoz lze dovodit, ze je pochybenim posudkové komise, pokud se
ve svém posudku nijak nevymezi vuéi zjisténi, Ze pojiSténec byl organy duchodového
pojisténi  jiného Clenského statu uznan naddle invalidnim, ackoliv v ¢eském systému
dachodového pojisténi mu byla davka v invalidité¢ odnata. Ve svétle uvedenych pravnich
nazoru krajsky soud vyhodnotil druhé doplnéni posudku PK MPSV ze dne 5.9.2017 a shledal,
7ze se v nezbytné¢ nutné mite PK MPSV zabyvala uvedenymi skute¢nostmi tykajicimi se
slovenského dil¢iho invalidniho diichodu zalobce, nicméné neshledala zadny zédvazny divod,
ktery by nasvéd¢oval nedivodnosti rozdilu v posudkovych hodnocenich slovenskych a
ceskych posudkovych lékattil, a to zejm. se zietelem na odliSnost pravni upravy posuzovani
invalidity.

Krajsky soud v souhrnu posudkova hodnoceni jsou natolik komplexni, ze spliuji
pozZadavky Uplnosti a piesvédCivosti a vyporadala se se vSemi relevantnimi namitkami
zalobce. Krajsky soud zavérem uvadi, ze chape socialni situaci zalobce, ktery je jiz dlouhou
dobu v pracovni neschopnosti a kombinace ankylozujici spondylitidy s ostatnimi zdravotnimi
postizenimi mu jisté pusobi znacné zivotni obtize a subjektivné jde o bolestivé postizeni.
Nicméné v pfedmétném spravnim ani v piezkumném soudnim fizeni nebylo prokazéano, ze by
Zalobce byl k datu vydani napadeného rozhodnuti invalidni alespofi v prvnim stupni.

Ze vSech shora uvedenych diivodi krajsky soud uzavira, ze zaloba neni diivodna, a
jako takovou ji dle § 78 odst. 7 soudniho fadu spravniho (dale jen ,,s.f.s.”) zamitl.
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O nahrad¢ nakladt fizeni krajsky soud rozhodl podle § 60 odst. 1 s. t. s., podle né¢hoz
nestanovi-li tento zakon jinak, ma ucastnik, ktery mél ve véci plny uspéch, pravo na nahradu
nakladu fizeni pted soudem, které diivodné vynalozil proti ucastnikovi, ktery ve véci uspéch
nemél. Zalobce ve véci Gispéch nemél (Zaloba byla jako nediivodna zamitnuta), a proto nema
pravo na nihradu nakladd fizeni. Zalované nelze nahradu nékladii fizeni pfiznat ve smyslu
§ 60 odst. 2 s. 1. s.

Pouceni: Protitomutorozsudku lze podat kasacni stiznost ve lhiité dvou tydnti ode dne
jeho doruceni. Kasaéni stiZznost se podava u Nejvyssiho spravniho soudu.
V fizeni o kasacni stiznosti musi byt stéZovatel zastoupen advokéatem;
to neplati, mé-li stéZovatel, jeho zaméstnanec nebo ¢len, ktery za néj jedna
nebo jej zastupuje, vysokoskolské pravnické vzdélani, které je podle
zvlastnich zakoni vyzadovano pro vykon advokacie.

V Brn¢ dne 24. fijna 2017
JUDr. Lukas Hlouch, Ph.D., v. .

samosoudce

Za sprévnost vyhotoveni:
K. M.
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