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VYHLASKA

Ministerstva prace a socidlnich véci
ze dne 17. listopadu 1995,

kterou se provadi zikon o duchodovém pojisténi

Ministerstvo prace a socidlnich véci stanovi podle
§ 108 odst. 1 zdkona & 155/1995 Sb., o duchodovém
pojisténi (dile jen ,zdkon“):

§1
Dlouhodob¢ tézce zdravotné postizené dité
vyzadujici mimotfadnou péci
(1) Za dlouhodobé téZce zdravotné postizené dité
se povazuje dité, jehoz zdravotni postizeni uvedené
v priloze ¢. 1, kterd je souddsti této vyhldsky, md podle
poznatkl lékaiské védy trvat déle nez jeden rok.

(2) Mimotddnou pé¢i o dlouhodobé téZce zdra-
votné postizené dité se rozumi soustavnd individudlné

poskytovand péce, kterd svym rozsahem, ndroénosti

a nutnosti znaéné prevysuje péci o zdravé dité stejného
véku, a to potfebou opakovaného oSetfovini, popfi-
padé soustavné rehabilitace nebo cvideni, nutnosti pfi-
pravy individudlntho dietntho stravovini, potiebou
zvy$eného dohledu nebo pomoci jiné osoby pii nékte-
rych nezbytnych Zivotnich dkonech.

(3) Za dité dlouhodobé tézce zdravotné postizené
Vyzadu fcf mimofddnou péli se nepovazuje dité, které
je umisténo v dstavu (zafizeni) pro takové dét s celo-
roénim nebo tydennim pobytem.

§ 2

Bezmocnost

(1) Cidstetné bezmocni je fyzickd osoba (déle jen
,,osoba“) kterd potfebuje dlouhodobé pomoc jiné oso-
by pti nekterych nezbytnych zivotnich tkonech, na-
priklad pfi myti, Cesdni a oblékdni. Za Edstecné bez-
mocnou se vZdy povaZuje osoba prakticky nevidoma.

(2) Pfevazné bezmocnd je osoba, kterd potfebuje
kromé pomoci uvedené v odstavci 1 pravidelnou po-
moc, popfipadé soustavny dohled jiné osoby pii hlav-
nich Zivotnich dkonech, naptiklad pfi chtzi a pii vy-
konu fyziologické potieby. Za pfevizné bezmocnou se
vzdy povazuje osoba dplné nevidomad.

(3) Uplné bezmocnd je osoba, kterd zcela pozbyla
schopnost sebeobsluhy, potiebuje soustavné osetfovani
a je odkdzdna trvale na pomoc jiné osoby pfi vSech
zivotnich tkonech.

(4) Podminka osobni péée o blizkou bezmocnou
osobu se pfi vykonu zaméstndni povazuje za splnénou
jen tehdy, je-li zaméstndni{ kondno pfi takovém zkrd-

ceni pracovni doby nebo za jinych obdobnych podmi-
nek, které nebrini fddnému vykonu osobni péce.

§3
Vydéle¢na Cinnost v ciziné
(1) Vydéleénou Cinnosti v ciziné se pro dcast na
dichodovém pojisténi [§ 6 odst. 1 pism. c) zikona]
rozumi

a) zaméstnani v pracovnim poméru vykondvané pro
zaméstnavatele, kter}? m4d sidlo (bydli§té) v cizing,
pokud toto zaméstndni nezaklddd dcast na nemo-
cenském pojisténi v Ceské republice,

b) ¢lenstvi v druzstvu, které md sidlo v ciziné, spojené
s pracovni innosti pro takové druZstvo, pokud
tato ¢innost nezaklddd dcast na nemocenském po-
jisténi v Ceské republice,

c) vykon samostatné vydéle¢né Cinnosti v ciziné po-
dle cizich prdvnich pfedpist a na zdkladé regis-
trace, ohldseni nebo povoleni podle téchto pred-
pist, je-li to podle nich potfebné; za vykon samo-
statné vydélecné ¢innosti v ciziné se vSak nepova-
Zuje, je-li takovd Cinnost provadena mimo uzem{
Ceské republiky na zdkladé oprdvnéni k vykonu
takové ¢innosti vyplyvajictho z pravnich predpisi
Ceské republiky.

(2) Vydéle¢nou ¢innosti v ciziné se pro nirok na
plny invalidni dichod (§ 39 odst. 2 zdkona) nebo na
vyplatu starobniho nebo ¢&iste¢ného invalidniho du-
chodu [§ 37 odst. 1 pism. a) & 2 a § 46 odst. 2 z4-
kona] rozumi &innost uvedend v odstavci 1; pfitom
neni rozhodné, zda byla poddna pfihldska k ucasti na
dichodovém poji§ténf a bylo-li za tyto doby zaplaceno
pojistné na dichodové pojisténi.

§4
Vychova ditéte

(1) Do doby péce o dité potiebné ke splnéni pod-
minky vychovy ditéte pro ndrok Zeny na starobni du-
chod (§ 32 odst. 4 zdkona) se zapocitdvd téz doba, po
kterou Zena nemohla o dité osobné pecovat pro nemoc
nebo proto, ze dité bylo ze zdravotnich duvodi
v ustavni péci.

(2) Podminka vychovy ditéte pro nirok zZeny na
starobni dtchod (§ 32 odst. 4 zdkona) se povazuje za
splnénou téz, pecovala-li Zena o nezletilé dité
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a) od jeho narozeni do jeho dmrti, pokud dité ze-
mfelo po dosaZenf Sesti mésict véku, nebo

b) asponl posledni tfi roky pted dosazenim véku po-
tiebného podle zikona pro vznik niroku na sta-

robni dachod.
§5

Soustavna vydélecnd innost

Za soustavnou vydéle¢nou ¢innost (§ 39 odst. 1 a 3
a § 44 odst. 1 zdkona) se povaZuje ¢innost vykondvand
tak, ze vydélek z nf je stilym zdrojem pfijmu, a to
1 kdyZ tato Cinnost nezaklddd tcast na diachodovém
pojistént. Za soustavnou vydéleCnou Cinnost se vsak
nepovazuje takovd cinnost vykondvand nejdéle po
dobu jednoho roku v rdmci pracovni rehabilitace na
zaklade doporuéeni piislusného Iékate okresni sprivy
socidlntho zabezpedeni.

§6

Pokles schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti

(1) Pro ucely posouzeni poklesu schopnosti sou-
stavné vydéleéné Einnosti pojisténce (§ 39 odst. 3 zd-
kona) se touto schopnosti rozumi schopnost pojisténce
vlastni praci dosdhnout vydélek odpovidajici jeho téles-
nym, smyslovym a duSevnim schopnostem.

(2) Procentni miry poklesu schopnosti soustavné
vydélecné Cinnosti [§ 39 odst. 1 pism. a) a § 44 odst. 1
zakona] podle druht zdravotniho postiZeni jsou uve-
deny v pfiloze &. 2, kterd je souddsti této vyhldsky.

(3) Pro stanoveni procentni miry poklesu schop-
nosti soustavné vydéle¢né &innosti je nutné urdit zdra-
votni postizeni, které je pfi¢inou dlouhodobé neptizni-
vého zdravotntho stavu. Je-li téchto zdravotnich posti-
zen{ vice, jednotlivé hodnoty poklesu schopnosti sou-
stavné vydéledné Cinnosti se nes¢itaji; v tomto piipadé
se urci, které zdravotni postizeni je rozhodujici pfici-
nou dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu
a procentni mira poklesu schopnosti soustavné vydé-
lecné &innosti se stanovi podle tohoto zdravotniho po-
stizeni, a to se zfetelem k zdvaZnosti ostatnich zdravot-
nich postiZeni.

(4) V ptipadé, Ze pri¢inou dlouhodobé nepfizni-
vého zdravotniho stavu pojisténce je zdravotni posti-
zeni, které s ohledem na jeho perChOZI Vydelecne
¢innosti, dosazené vzdélini, zkusenostl znalosti a moz-
nost rekvalifikace zpusobu]e pokles schopnost1 sou-
stavné vydéleéné Cinnosti vétsi, nez odpovidd horni
hranici miry poklesu této schopnosti, lze tuto horni
hranici zvysit az o 10 procentnich bodt. To plati ob-
dobné, nastal-li pokles schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti uvedeny ve vété prvni v dusledku pusobent
vice pfi¢in dlouhodobé nepiiznivého zdravotntho
stavu pojisténce.

(5) V piipadé, Ze pric¢inou dlouhodobé neptizni-
vého zdravotniho stavu pojisténce je zdravotni posti-
zeni, které s ohledem na jeho pfedchozi vydélecné
&innosti, dosazené vzdélini, zkusenosti, znalosti, moz-
nost rekvalifikace a dlouhodobé pfiznivou stabilizaci
zdravotniho stavu zpusobuje pokles schopnosti sou-
stavné vydéle¢né Cinnosti mensi, nez odpovidd doln{
hranici miry poklesu této schopnosti, lze tuto doln{
hranici sniZit aZ o 10 procentnich bodd.

(6) Pokud v ptiloze ¢. 2 neni zdravotni postiZent,
které je pfi¢inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho
stavu, uvedeno, stanovi se procentni mira poklesu
schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti podle tako-
vého zdravotntho postizeni uvedeného v této ptiloze,
které je s nim funkénim dopadem nejvice srovnatelné.

§7
Zdravotni postizeni umoznujici soustavnou
vydéle¢nou éinnost za zcela mimofadnych podminek

Zdravotni postiZeni umoZfiujici soustavnou vydé-
le¢nou éinnost jen za zcela mimofddnych podminek
[§ 39 odst. 1 pism. b) zdkona] jsou zdravotni postiZen{
uvedend v pfiloze €. 3, kterd je souldsti této vyhldsky.

§8
Zdravotni postizeni znacné ztéZujici obecné
zivotni podminky

Zdravotni postizeni znaéné ztéZujici obecné Zi-
votni podminky (§ 44 odst. 2 zdkona) jsou zdravotni
postizeni uvedend v ptiloze &. 4, kterd je souldsti této
vyhldsky.

§9

Zrusovaci ustanoveni

Zrusuje se § 1 az 8, § 10 az 13, § 14 odst. 1 az 3,
§ 15 a2 30, § 33, § 35 a2 39, § 42, § 46 a7 49, § 52 a7 54,
§ 56 a7 58, § 148 odst. 2, § 149, 153, § 167 a7 171,
§ 175 az 184 a pfilohy ¢. 2 a 3 vyhldsky Federdlniho
ministerstva prace a socidlnich véci ¢ 149/1988 Sb.,
kterou se provddi zdkon o socidlnim zabezpeceni, ve
znén vyhlasky & 123/1990 Sb., vyhlaky &. 260/1990
Sb., Vyhlasky ¢. 501/1990 Sb., zakona ¢. 306/1991 Sb.,
zikona & 463/1991 Sb., zékona Ceské ndrodn rady

¢ 582/1991 Sb., zikona & 235/1992 Sb., vyhldsky
¢ 30/1993 Sb., vyhldsky & 82/1993 Sb., vyhldsky
& 177/1993 Sb., vyhlisky & 309/1993 Sb., vyhlisky
. 161/1994 Sb. a Vyh1é§ky &. 207/1995 Sb.
§ 10
Utinnost

Tato vyhldska nabyvd ucinnosti dnem 1. ledna
1996.

Ministr:
Ing. Vodicka v. r.
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Pfiloha ¢&. 1 k vyhldsce ¢. 284/1995 Sb.

ZDRAVOTNI POSTIZENI, PRI KTERYCH SE DITE POVAZUJE
ZA DLOUHODOBE TEZCE ZDRAVOTNE POSTIZENE

Zdravotni postiZeni, pti kterych se dité povazuje

za dlouhodobé téZce zdravotné postizené, jsou:

1. Poruchy pohybového ustroji:

a)

b)

v

nemoci a vady pohybového ustroji s téZkou poru-
chou funkce po dobu dlouhodobé 1é¢by nebo ¢a-
sové ndro¢né rehabilitace (napf. tézké formy sko-
liéz — dhel dle Cobba nad 70 stupiii, morbus
Perthes, tézké luxace kycelnich kloubu)

zdvaznd chronicky probihajici onemocnéni poji-
vové tkdné (napf. dermatomyositis, revmatoidn{
artritis s tézkymi poruchami funkce)

2. Dusevni onemocnéni:

a)
b)
©)
d)
¢)

hlubokd mentdln{ retardace (IQ pod 20)

tézkd mentiln{ retardace (IQ 20 - 34)

stiedni mentdln{ retardace (IQ 35 - 49)

debilita

zdvaznd dusevni onemocnéni a stavy s recidivujicim
¢i chronickym pribéhem, vyZadujici zvySeny do-
hled (napt. psychézy po dobu intenzivni lécby,

mentdlni anorexie s pfetrvdvajici kachexif), do
funkéné uspokojivé klinické tpravy

3. Nervova onemocnéni:

a)

b)

d)

zdvaznd postiZeni centrilniho nervového systému
vletné heredodegenerativnich onemocnéni a stavi
po perinatdlnim postiZen{ s recidivujicim ¢ chro-

nickym prubéhem, zejména pak stavy ohroZzujici

dité svou progres{ (napt. vrozené vady centrilniho
nervového systému, détskd mozkovd obrna, meta-
bolickd onemocnéni postihujici centrdlni nervovy
systém)

nervosvalovd onemocnéni
chami funkce

se zdvaznymi poru-
nekompenzovand zdchvatovitd onemocnéni jaké-
koliv etiologie s castou frekvenci zdchvata vel-
kého typu (GM), pfi trvalé 1éCbé a se zdvaZznymi
funkénimi désledky

tézké poruchy hlasu a fedi, zdvazné omezujici cel-
kovy vyvoj ditéte a hrubé narusujici socidlni pfi-
zpusobivost

4. Smyslovd onemocnéni:

a) dplnd nebo praktickd nevidomost (hodnoti se

b)

©)

s brylovou korekei)

slabozrakost t&Zkého stupné (hodnoti se s brylo-
vou korekcf)

dplnd nebo praktickd hluchota, a to do skonéen{

povinné skolni dochizky

a) zavazné

5. Onemocnéni obéhového tstroji:
a) srde¢ni onemocnéni hemodynamicky vyznamnd

(funkéné dle NYHA IIL - IV.)

b) stavy po srdecnich operacich do funkéné uspoko-

jivé klinické dpravy

c) tézké poruchy srde¢ntho rytmu hemodynamicky

vyznamné

6. Onemocnéni dychaciho ustroji:
a) zdvazné respiralni choroby s Castymi a zdvaznymi

zichvaty du$nosti (napf. tézké formy bronchidl-
ntho astmatu)

b) zavaznd chronickd dechovd nedostatenost jakého-

koliv puvodu (napf. v dusledku plicni fibrézy,
cystické degenerace, mukoviscidézy)

7. Onemocnéni mocového ustroji:

a) onemocnéni mocového dstroji ve stadiu chronické

ledvinné nedostatecnosti (napt. tézké formy chro-
nické pyelonefritidy, chronickd glomerulonefritis)

b) stavy po rozsihlych rekonstrukénich operaénich

vykonech na mocovém ustroji do klinické dpravy

8. Onemocnéni zazivaciho ustroji:

zdvaznd, chronicky probihajici onemocnéni zaZiva-
ctho ustroji (jater, zluovych cest, slinivky bfisni,
tenkého 1 tlustého stfeva), vyzadujici dlouhodobé
dodrzovdni ptisného individudlntho 1é¢ebného
a dietntho rezimu (napf. ulcerézni kolitida, Croh-
nova choroba, chronické aktivni hepatitidy), do
funkéné uspokojivé klinické tpravy

9. Metabolické poruchy:

a) zdvazné metabolické poruchy, u kterych je nutné

dodrzovédni specidlni diety, zabranu]1c1 rozvoji
vlastntho, jinak zdvazného postiZeni, do funkéné
uspokojivé klinické tpravy (napf. malabsorbéni
syndrom, fenylketonurie, coeliakie, mukovisci-
déza)

b) diabetes mellitus 1. typu, vyzadujici dodrzovini

specidlni diety a poddvani insulinu

10. Endokrinologickd onemocnéni:

zdvazné poruchy endokrinniho ptivodu, ohrozujici
vyvoj ditéte (napf. tézké formy hyperthyredzy,
hyperkortikalismus, hypokortikalismus)

11. Hematologicka onemocnéni:

poruchy krvetvorby, hemokoagulace

a hemostdzy
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b) hemoblastézy s manifestnimi pfiznaky klinické 15. Infekéni onemocnéni:

poruchy chronicky probihajici infekéni onemocnéni a jejich

nisledné stavy (napt. zdvazné formy tuberkuldzy,
boreliézy, generalizované mykézy, AIDS)

c) zdvazné poruchy imunity vyZzadujici intenzivni
1é¢bu a trvale vyfazujici dité z kolektivu

12. Nadorova onemocnéni:

oy, 1. ; , . 16. Stavy po rozsihlych drazech a operacich:
zdvazné formy a druhy nddort s vyznamnymi yP y P

funkénimi poruchami a

N

zejména gastrointenstindlntho a uropoetického
traktu, vyzadujici dlouhodobou pééi dietetickou

13. Vrozené rozitépy obliceje a dutiny stni: a hygienickou (napf. uméld vyusténi jakéhokoliv

roz§tépy éehsfl a tvrdého patra, ato do dosaZen{ druhu do ukonéeni komplexni 1é¢by a adaptace

dobrého funkéniho stavu orofacidlni soustavy na hygienické pomiicky), do funkéné uspokojivé
14. Kozni onemocnéni: klinické upravy

zdvaznd kozni onemocnéni, zvldsté jejich generali-  b) ndsledky tézkych trazt nebo poskozeni centrdl-

zované formy (napf. tézky prubéh atopického niho nervového systému ovliviiyjici funkéni stav
ekzému, epidermolysis bulloza) a vyvoj ditéte
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Pfiloha ¢. 2 k vyhldsce ¢. 284/1995 Sb.

PROCENTNI MIRY POKLESU SCHOPNOSTI SOUSTAVNE
VYDELECNE CINNOSTI

Kapitola I - INFEKCNI NEMOCI A PARAZITARNI NEMOCI

Mira poklesu
schopnosti
Polozka |Druh zdravotniho postiZzeni soustavne
vydélecné
¢innosti v
%
1. Virové infekce a bakteridlni nemoci, zoondzy, protozodrni nemoci,

ricketsiozy, helmint6zy, mykdzy a jejich nésledky
Posudkové hledisko:

JestliZze infekéni choroba prejde v dlouhodobé nepftiznivy
zdravotni stav, stanovi se mira poklesu schopnosti soustavné
vydélecné Cinnosti podle pievaZzujictho funkénitho postiZzeni
napadeného orgdnu (systému) a vlivu na celkovou vykonnost.
Kolisani zdravotniho stavu je nutno hodnotit primérnou sazbou.

a) lehké formy s funkénim omezenim lehkého stupné a se snizenim 20-30
celkové vykonnosti organismu

b) stiedné tézké formy s postiZzenim funkce nékterych orgdnti nebo 40-60
systémli  stredntho stupné, nebo formy chronické, pomalu
progredujici, s podstatnym omezenim celkové vykonnosti
organismu

c) t&zké formy se =zdvaznymi a trvalymi poruchami funkce 70-80
postizenych organi (systémi), vedouci k trvalému a vyznamnému
omezeni az vypadku schopnosti soustavné vydélecné cinnosti, nebo
vlekld, trvale siln¢ aktivni onemocnéni, vzdorujici 1écbé s tézkou
celkovou odezvou organismu

2. Onemocnéni virem lidské imunodeficience (HIV)
Posudkové hledisko:

HIV pozitivita bez klinické symptomatologie nepfedpoklada
pokles schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti. Privodni dusevni
projevy se posoudi, jestlize potiebuji specidlni Iékaiské osetieni
psychologické nebo psychiatrické.
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2.1. |AIDS, s mirnymi ¢i obfasnymi klinickymi pfiznaky, se znaénym 20-40
omezenim celkové vykonnosti organismu
22. |AIDS, plné rozvinuty, s orgdnovymi komplikacemi a selhdvdnim|  70-80

imunity
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Kapitola II - KREV A KRVETVORNE ORGANY

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydéle¢né cinnosti pro nemoci krve a
krvetvornych orgdand se stanovi podle zdvaznosti hematologickych zmén, podle poruch
organovych funkci, plisobeni na jiné orgdny a podle vlivu na celkovy stav.

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZzeni schopnosti
soustavné
vydéle¢né
¢innosti v
%
1. Ztréta sleziny 10
(bez pfitomnosti krevni nemoci)
2. Chronickd leukémie (lymfatickd, myeloidni)
a) s nepatrnymi projevy ¢i v remisi 10-20
(bez vyraznéjsich potizi, bez celkovych symptoml, bez
hematologického 1éceni, bez znamek progrese)
b) s mirnymi projevy klinickymi a laboratornimi 25-40
(potfeba opakovaného hematologického 1é¢eni, v remisi, snizend
vykonnost organismu)
) s vyraznymi projevy 60-80
(anémie pod 10g/dl Hb, trombocytopenie pod 80.000/pl, nedostatek
protildtek, silné zvétSeni sleziny, vyrazn€é sniZzend vykonnost
organismu, v soustavném hematologickém léfeni s opakovanymi
hospitalizacemi)
3. Plasmocytom (myelom)
a) s nepatrnymi projevy ¢i v remisi 10-20
(bez podstatného ovlivnéni celkového stavu, bez hematologické
1é¢by, bez zndmek progrese)
b) s mirnymi projevy klinickymi a laboratornimi, snizend vykonnost 25-40
organismu
¢) s t&zZkymi projevy, rozsdhlé formy vysoce aktivni 70-80
(osteolyza, anémie pod 10/dl Hb, typické bolesti, omezeni funkce)
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4. Hodgkiniv lymfom (lymfogranulém), primarné lokalizovany non-
Hodgkintiv lymfom
Posudkové hledisko:

Po ukonceni hematologického léfeni je nutné zpravidla

vy€kat dvou let do stabilizace zdravotniho stavu, zda 1é€ba méla
dspéch, pak stanovit miru poklesu schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti.
a) s nepatrnymi projevy ¢i v remisi, s klinicky a laboratorné 10-20
pfiznivym ndlezem, lehké subjektivni obtiZe
b) s mirnymi projevy ¢ v remisi, s klinicky a laboratorné 25-40
staciondrnim ndlezem, s podstatnym sniZzenim vykonnosti
organismu
c¢) s tézkymi projevy klinickymi i laboratornimi, rozsahly, aktivni, 70-80
v soustavném lécCeni, s t€zkou alteraci celkového stavu

5. Maligni lymfomy
a) akutni onemocnéni 70-80
b) po pifevedeni do remise, s dvouletou stabilizaci, s mirnymi 25-40
klinickymi projevy a podstatnym sniZenim vykonnosti organismu
¢) v remisi, se zna¢né snizenou imunologickou odolnost{ a vyrazné 50-60
sniZenou vykonnosti organismu

6. Myeloprolifera¢ni onemocnéni
(napft. polycytémie, trombocytémie, myelofibréza)
a) s nepatrnymi projevy, v dobrém celkovém stavu 10-20
b) s mirnymi projevy laboratornimi a Kklinickymi, s podstatnym 20-40
sniZzenim vykonnosti organismu
¢) s tézkymi projevy 60-80
(anémie pod 10g/dl Hb, trombocytopénie pod 80.000/ul, zvétseni
sleziny, polycytémie)

7. Terapeutické odstranéni sleziny pro hematologické onemocnéni
a) béhem rekonvalescence, do stabilizace zdravotniho stavu 50-70
b) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po jednom roce) 15
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8. Akutni leukémie (lymfatické, myeloidni)
a) aktivni projevy onemocnéni{ 70-80
b) po pfevedeni do stadia remise a dvouleté stabilizaci zdravotniho 30-50
stavu, pfi staciondrnim klinickém a laboratornim ndlezu, se
sniZzenim vykonnosti organismu

9. Anémie (bez ohledu na etiologii)
a) s mirnymi projevy (projevujici se pred¢asnou unavitelnosti) 10
b) se zdvaznymi projevy 25-40
(pod 10g/dl Hb, opakovand potieba transfizi, trvald imunosuprese,
s podstatnym sniZenim vykonnosti organismu)

10.  |Panmyelopatie s téZkou trombocytopénii 60-80
(trambocytopénie pod 20.000/ul, granulocytopenie pod 1000/ul)

11. |Krvdcivé stavy (bez ohledu na etiologii, podle sklonu ke krvéaceni,
omezeni vykonnosti apod.)
a) forma se vzdcnymi krvdcenimi, s lehkym omezenim vykonnosti 10-20
organismu
b) s castymi (nékolikrdt ro¢n€) typickymi krvdcenimi, pfip. 30-50
komplikacemi a podstatnym omezenim vykonnosti organismu
c) tézkd forma, krvédceni jiz pfi lehkych traumatech, s tézkym 50-70
postiZzenim pohyblivosti a vykonnosti organismu
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Kapitola III - PORUCHY IMUNITY

ODDIL A - IMUNODEFICITY
Obecné posudkové zdsady:

Imunologické poruchy musi byt prokdzdny imunologickym vySetfenim. Stupeni a
rozsah komplikaci vzniklych na zdkladé zjisténé poruchy musi mit posudkové vyznamny
dopad na celkovou télesnou vykonnost posuzované osoby.

Autoimunitni laboratorni syndrom se posudkové nehodnoti (pfitomnost jedné
nebo vice autoprotildtek v seru, dispropor¢ni zmény hodnot imunoglobulint, zvySeni
hodnot cirkulujicich imunokomplexii, sniZzeni procenta nebo absolutniho mnoZstvi

lymfocyti tvoficich E rozety napf. u dysgamaglobulinémie IV. typu, po probé&hlych
infekcich bakteridlnich a virovych, u chronickych EB virdz ¢i v relapsu).

Pro stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydélecné Ccinnosti neni
rozhodujici etiologie poruchy, ale predev§im dopad postiZzeni na celkovy stav a vykonnost

organismu.
Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Deficity protildtkové imunity 20-40
s postizenim funkce lymfocytti B, s astym vyskytem mikrobidlnich
infekef (sinusitity, pneumonie, zdnéty mocovych cest, adnexitidy
a pod.), s dopadem na celkovou vykonnost organismu
2. Deficity imunity buné¢ného typu 20-40

s defektem nebo sniZenim mnozstvi T-lymfocytd a s vyskytem
plisiovych a parazitdrnich infekci

3. Deficity imunity fagocytdrniho systému 20-40
s nedostatkem nebo chybénim fagocytujicich bunék nebo poruchou
jednotlivych fdzi fagocytézy, s recidivujicimi koznimi infekcemi,
pyogennimi abscesy, flegmondznimi zanéty a septickymi stavy
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4. Deficity imunity komplementového systému 20-40
s chybénim nebo sniZzenim nebo poruchou funkce jednotlivych
komplementovych komponent a podstatnym poklesem celkové
vykonnosti organismu

5. Kombinované poruchy imunity 20-40
provazené vleklymi nebo recidivujicimi infekénimi projevy
s podstatnym poklesem celkové vykonnosti organismu

6. Tézké imunodeficity 70-80
s rozsdhlymi a opakovanymi nebo trvale aktivnimi infekénimi
komplikacemi vzdorujicimi 1écbé, s téZkym omezenim vykonnosti
organismu

ODDIL B - HYPERIMUNNI STAVY

Mira poklesu

Polozka |Druh zdravotniho postizeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v

%

1. Systémovd onemocnéni pojivové tkané

Posudkové hledisko:

Pfi stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti se vychazi z funkéniho postizeni plynouctho z lokalizace,
z aktivity procesu a ucinkl na celkovy stav a z pfipadnych dalsich
komplikaci.

a) poruchy lehkého stupné 10-20
b) poruchy stfedniho stupné 30-40
¢) poruchy tézkého stupné 60-80
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ODDIL C - CHRONICKY UNAVOVY SYNDROM (CFS)

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZzeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v

%

1. Chronicky tnavovy syndrom (CFS)
Posudkové hledisko:

Klinicky prokazany, pfi porzitivit¢ vSech hlavnich kriterif,
pozitivité¢ alespon Sesti vedlejSich symptomovych kriterii a alespon
tif fyzikdlnich kriterii (dle Holmese).

a) s mirnym poklesem celkové vykonnosti organismu 10-15

b) se zdvaznym poklesem celkové vykonnosti organismu 30-50

¢) s uplnym vypadkem vydéleéné schopnosti v oblasti dusevni i 70-90

v oblasti té€lesné
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Kapitola IV - PORUCHY ENDOKRINNI, VYZIVY A PREMENY LATEK

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu soustavné vydéle¢né Cinnosti pfi poruchdch vymeény ldatkové a Zlaz
s vnitini sekreci zdvisi na dtsledcich téchto poruch. Odchylky od normy laboratornich
hodnot nepodminuji pokles schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti.

Mira poklesu

Polozka |Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v

%
1. Diabetes mellitus
a) kompenzovatelny dietou nebo dietou a perordlnimi antidiabetiky, 10-20

bez komplikaci, s vétSim kolisdnim tolerance

b) kompenzovatelny inzulinem a dietou, bez komplikaci, s ohledem 20-40
na pracovni zafazeni

c) tézko kompenzovatelny inzulinem, s opakovanymi stavy 50-80
metabolického kolisani a diabetickymi komplikacemi

2. Dna stanovi se
podle
prevazujicich
komplikaci

3. Poruchy metabolismu tuki stanovi se
podle
prevazujicich
komplikaci
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4. Alimentdrni otylost, adipositas
Posudkové hledisko:

Adipositas sama nepodminuje pokles schopnosti soustavné
vydélecné Cinnosti. Nasledky a privodni postizeni zvlaste
kardiopulmondlniho systému nebo podpirného a pohybového
apardtu mohou zdivodnit uzndni poklesu schopnosti soustavné
vydélecné cCinnosti. Pfitom se vychdzi z hodnot relativni hmotnosti
(RW) a indexu télesné hmotnosti (BMI).

a) prostd nadvdha 5-10
b) té€zkd otylost - se zdvaznym poklesu vykonnosti organismu, 25-50
vzdorujici 1é¢ebnym pokustiim o redukci (BMI nad 40, RW nad
200%)
c) s tékou ventilacni poruchou a téZkou poruchou 60-80
kardiovaskuldrniho systému
5. Fenylketonurie stanovi se
podle
prevazujicich
komplikaci
6. Mukoviscidéza (cystickd fibréza) s pulmondlnimi, pankreatickymi a
jaternimi komplikacemi
a) mirného stupné 10-20

(bronchitis lehkého stupné, porucha ventilace lehkého stupné, témér
normalnf stolice, télesny vyvoj odpovidajici véku)

b) stfedniho stupné 35-50
(peribronchitické infiltrace, pocinajici bronchiektazie, pocinajici
emfyzém, stfedné téZkd ventilacni porucha, lehce zménéné stolice,

alterace jaternich a pankreatickych funkci, zmensend vykonnost
organismu)

¢) tézkého stupné 60-80

(tézka bronchitis, bronchiektazie, emfysém, porucha ventilace
tézkého stupné, mohutné sotva formované stolice, tézka porucha
funkce pankreatu a jater)
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PostiZzeni hypofyzy

Hypopituitarismus dospélych

(insuficience predniho laloku hypofyzy, Simmondsova kachexie,
Sheehantiv syndrom, posthypofyzektomicky syndrom)

a) s mirnym omezenim vykonnosti organismu, pifi dobré
hormonadln{ substituci

10-25

b) s téZkym omezenim vykonnosti organismu i pfes zavedenou
substitucni 1écbu

50-80

7.2.

Hypofyzarni nanismus
Posudkové hledisko:

Toto postiZeni se posuzuje podle pfilohy &. 4.

7.3.

Akromegalie
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti se
stanovi podle stupné adynamie a pfitomnych orgdnovych
komplikaci.

a) s mirnym omezenim vykonnosti organismu

10-25

b) se =zdvaznymi komplikacemi (artropatie, postiZzeni srdce,
adynamie)

40-60

7.4.

Gigantismus
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti se
stanovi podle stupné sniZeni svalové vykonnosti.

10-20

7.5.

Diabetes insipidus kompenzovany substituéni lé¢bou, pokud
pricinou nemoci neni nddorové onemocnéni

10-25

7.6.

Nddory hypofyzy
Posudkové hledisko:

Posuzuje se pfedevsim typ nddoru s dopadem na psychiku,
smyslové funkce, neurologickou symptomatologii a hormondlni
aktivitu.

a) béhem chirurgického a onkologického 1é¢eni

80

b) nelécitelné formy

90

¢) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech), se
zdvazné€jsimi komplikacemi

30-55
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8. Hypothalamické syndromy s endokrinni manifestaci
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti se
stanovi podle druhu poruchy, s ohledem na pfitomné komplikace
(poruchy pifjmu potravy a tekutin, obezitu, vegetativni poruchy,
galaktoreu apod.).
a) pii uspokojivé kompenzaci 10-20
b) v ostatnich pfipadech, pfi rozvinutych komplikacich, pfi 30-60
podstatném omezeni vykonnosti organismu
9. Poruchy funkce §titné Zldzy
9.1. |Hyperfunkce §titné zlazy
a) lehkého stupné, s dobrou odezvou po 1écbé (pfevdzné vegetativni 10-20
poruchy)
b) stiedniho stupné, s pfetrvavajicimi organovymi a psychickymi 30-50
zménami
c) tézkého stupné, silné hubnuti, tyreotoxické poskozeni srdce, 60-70
zdavazné ocni postiZzeni, psychické fenomény vyzadujici odbornou
psychiatrickou 1é¢bu
9.2. |Hypofunkce $titné zlazy
a) dlouhodobé kompenzovand substituci 10
stavy po operacich §titné 7Zldzy, s mirnymi poruchami
b) nedostatecné kompenzovand substituci, s pfitomnymi 20-40
komplikacemi a s omezenim vykonnosti organismu
9.3. |Maligni tumor §titné Zldzy
a) po dobu onkologického 1é¢eni 70-80
b) nelécitelné formy 90
¢) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 30-50
10.  |Tetanie, tetanicky syndrom
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti se
stanovi podle druhu, projevi a Cetnosti zdchvatli. Normokalcemické
a idiopatické tetanie maji zpravidla leh¢i pribeh nez tetanie
strumiprivni.
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a) lehkého stupné 5-10
(prchavé parestézie, lehké organové spasmy)
b) stfedniho stupné 20-30
(velké zdchvaty v odstupu mésice, t€78i nebo Castéj§i organové
spasmy, zvlasté bronchidlni spasmy)
11. |Poruchy funkce nadledvin
11.1. |Chronick4 insuficience kiiry nadledvin
a) lehkd forma 10-20
(pfedcasnd unavitelnost, ortostatické poruchy, bez vyznacnéjsiho
vlivu na rozsah vykonnosti organismu)
b) stiedné tézkd forma 30-50
(podstatné snizeni vykonnosti organismu a nedostate¢nd reakce na
zatéZ i pii substituéni 16¢be)
¢) tézka forma 60-70
(adynamie, poruchy elektrolytového a vodniho hospodaistvi a
sacharidového metabolismu, hubnuti, téZké poruchy Zzaludecni
a stfevni, substituéni 1é¢ba malo 1icinnd)
11.2. |Hyperfunkce kiry nadledvin (Cushingv syndrom, Conniyv |stanovise
syndrom, adrenogenitdln{ syndrom) podie
prevaZzujicich
Posudkové hledisko: projevii na
) riiznych
latrogenni Cushingliv syndrom se pro tucely stanoveni miry organovych
poklesu schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti posudkové |systémech
nehodnoti. (hypertenze,
insuficience
srdce,
diabetes,
osteopordza,
psychické
zmény,
svalové
slabosti)
11.3. |Hyperfunkce diené nadledvin
a) pii zdvaznych projevech (paroxysmdlni nebo trvald 60-80
hypertenze,poruchy srdecniho rytmu, psychické zmény, hubnuti) po
dobu chirurgického 1éceni, chemoterapie nebo v pfipadech, kdy
chirurgickd 1é¢ba neni mozna a farmakologickd lécba je neucinnd
b) po stabilizaci zdravotniho stavu (s hodnocenim funkénich| — 20-40
dasledkt zbylych symptomil)
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Kapitola V - DUSEVNI PORUCHY A PORUCHY CHOVANI

Obecné posudkové zdsady:

Pfi stanoveni poklesu schopnosti soustavné vydéleéné cEinnosti je nezbytné

prihlédnout k vyvoji osobnosti v afektivni a emociondlni oblasti, schopnosti adaptace v
prostfedi se vSemi vlivy a na moZnost pracovniho a socidlniho zatazeni.

tize a pribeh zdravotniho postizeni odpovidd kritériim pfilohy €. 3, bod 9.

U tézkych duSevnich poruch ( polozka 1,2, event. 3) je nutno zkoumat, zda rozsah,

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
cinnosti v
%
1. Organické duSevni poruchy, poruchy intelektu, emotivity, afektivity
(organicky psychosyndrom rizné etiologie, perinatdlni, po trazech
a zanétech mozku, metabolického ¢i cévniho ptivodu)
a) lehké poruchy 5-15
b) stfedné t&Zké poruchy 20-40
c) té€zké poruchy 50-70
d) zvlast tézké poruchy, tézkd demence 80-100
2. Schizofrenie, poruchy schizotypédlni a poruchy s bludy
a) lehké poruchy 5-15
b) stiedné tézké poruchy 20-40
¢) té€zké poruchy 50-80
d) zvlast tézké poruchy (floridni proces, tézky defekt) 100
3. Afektivni poruchy ndlady (manické, depresivni, periodické)
a) lehké poruchy 5-15
b) stiedné tézké poruchy 20-40
¢) tézké poruchy 50-70
d) zvlast t&zké poruchy 80-100
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4. Neurotické, stresové a somatomorfni poruchy
a) lehké poruchy 5-10
b) stfedné tézké poruchy 15-20
c) tézké poruchy 25-35
d) zvlast t&zké poruchy (napt. t€Zké obsedantni neurdzy) 70-80
5. Poruchy osobnosti a poruchy chovani{
a) s lehkym naruSenim osobnosti se zachovanou vykonnosti 5-10
organismu

b) se stfedné téZkym naruSenim osobnosti s mirnym omezenim 20-30
vykonnosti organismu

c) s téZkym narusenim osobnosti a se zdvaznym omezenim 35-50
vykonnosti organismu

d) zvlasf téZce narusené osobnosti, dezintegrované, neschopné 70-80
vykondvat soustavnou vydélecnou ¢innost

6. Mentadlni retardace

a) lehkd mentdlni retardace 20-40

(IQ v pasmu 50-69, s prihlédnutim k socidlni pfizptisobivosti)

b) stfedni mentdlni retardace
Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.3.

¢) tézkd mentdlni retardace 100
(IQ v pasmu 20-34)
d) hlubokd mentaln{ retardace 100

(IQ nejvyse 20)

7. Poruchy dusevni a poruchy chovani zpiisobené uZivanim stanovise

psychoaktivnich latek (alkoholismus, toxikomdnie) podle
prevazujiciho
druhu
orgdnového
nebo
psychického
postiZzeni
uvedeného v
této priloze




Cistka 73

Sbirka zdkont &. 284 / 1995

Strana 3829

Syndromy poruch chovéani

spojené s fyziologickymi poruchami a somatickymi faktory
(mentdlni anorexie, sexudlni poruchy, které nejsou zptisobené
organickou poruchou nebo nemoci)

a) nezdvazné nebo lehké poruchy s trvalou ambulantni 1écbou nebo 5-10
lehka djma vyzivy a vykonnosti organismu psychického ptivodu
b) tézké poruchy, Zivotu nebezpecné, nezvlddnutelnd primitivn{ 70-80

pudova jedndni- pouze stavy v dstavnim léceni nebo stavy s téZkou
djmou vyZivy a podstatnym sniZenim vykonnosti organismu
(zdvazny pokles hmotnosti, adynamie, anemie, hypoproteinemie)
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Kapitola VI - NERVOVY SYSTEM

ODDIL A - POSTIZENI MOZKU

Obecné posudkové zdsady:

K oslabeni mozkového vykonu se pocitd predevSim snizeni vStipivosti a
koncentrace, predCasnd unavitelnost, ztrdta pirehledu, ztrdta schopnosti adaptace,
psychickd a vegetativni labilita (napf. poruchy spanku, afektivni labilita, vasomotorické
poruchy, tporné bolesti hlavy apod.).

Porucha osobnosti na bdzi mozkovych poruch a dysfunkci je uréena zchudnutim a
otupenim osobnosti, zhrubnutim (degradaci) osobnosti s poruchami ndlad a jejich
ovlddani, s omezenim schopnosti ndhledu, kritiky a kontaktu s okolim od lehkych az k
nejtéz$im zméndm osobnosti.

Postizeni mozku mohou byt zplisobena poruchou vyvoje mozku, plsobenim
zevniho nasili, nemoci, toxickych vlivii, poruchami krevniho zdsobeni. Rozhodujici pro
stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti je rozsah a stupen
pretrvavajicich vypadovych jevi, nikoliv etiologie postiZeni. Pfitom je nutno brét ohled
na neurologicky ndlez, vypadové jevy cerebrdlni a psychické, pfi ocenéni premorbidni

osobnosti.
Mira poklesu

Polozka |Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v

%
1. Poruchy osobnosti, poruchy chovidni a poruchy intelektu vyvolané

onemocnénim, poSkozenim nebo dysfunkei mozku (encefalopatie,
demence, stavy po kraniocerebrdlnim traumatu, cévni poruchy)

a) poskozeni mozku s lehkym omezenim vykonnosti 5-15
b) poskozeni mozku se stfedné té€Zkym omezenim vykonnosti 20-40
¢) poskozeni mozku s t€Zkym omezenim vykonnosti 50-70

d) poskozeni mozku zvlgst tézké, s naruSenim integrity mozkovych| 80-100
funkci a neschopnosti vykondvat soustavnou vydéle¢nou ¢innost
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Oblicejové neuralgie (napf. neuralgie n. trigeminu)

a) lehké
(zfidka se vyskytujici, lehké bolesti)

b) stfedniho stupné

(bolesti lehkého az stfednitho stupné, vyvolané jiz lehkym
podrazdénim)

10-20

c) tézké

(Casté, nékolikrat do mésice nastupujici bolesti, resp. ataky bolesti)

25-40

d) zvlaste tézké

(silnd trvald bolest nebo ataky bolesti vicekrat tydné)

50-70

Migréna
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydéleéné cinnosti se
stanovi podle cetnosti, délky a trvdani zdchvatu a vyskytu
privodnich jevii (vegetativni poruchy, ocni symptomy, jiné
cerebrdlni drazdivé projevy).

a) forma s lehkym pribéhem

(zdchvaty primérné jednou mésicné)

b) forma se stfedné t€zZkym pribéhem

(Casté&jsi zachvaty zpravidla jednou tydn¢)

10-20

c¢) forma s téZkym prib&hem

(dlouhotrvajici zdchvaty se silné vyjadfenymi privodnimi jevy,
pauzy mezi zéchvaty jen nékolik dni, status migrenosus)

25-35

Periferni paréza n. facialis

a) jednostrannd kompletni obrna nebo hyzdici kontraktura

10-20

b) oboustrannd kompletni obrna s trvalymi komplikacemi

30-50

Cerebrdlné podminéné parézy a plegie

(pyramidového a extrapyramidového pitivodu, podle dominance
koncetin)

a) lehké zbytkové parézy dvou koncetin (frustni), pfipadné
akroparézy

10-20

b) stfedné tézké parézy dvou koncetin

30-50

c) tézké parézy dvou koncetin

60-80

d) plegie dvou koncetin

80
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6. Epileptické zdchvaty a jind zdchvatovitd onemocnéni
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti se
stanovi podle druhu, tiZe a cetnosti zdchvati a piipadnych
duSevnich poruch.

a) sporadické velké zdachvaty zpravidla jedenkrdt rocné€, malé 5-10
zachvaty zpravidla jedenkrat mésicné

b) velké zachvaty zpravidla jedenkrdt mésicné, malé zdchvaty 10-25
zpravidla jedenkrat tydné

c) velké zdachvaty zpravidla jedenkrat tydné, malé zdchvaty 30-40
zpravidla jedenkrdt denné, bez duSevnich poruch

d) série generalizovanych kifeCovych zdchvatli, malé zdchvaty 60-70
nékolikrat denné, s trvalymi duSevnimi poruchami

e) po tiech letech od vymizeni zdchvatt pii dal$i nutnosti 10
antikonvulzivni 1é¢by (pro ddle trvajici pohotovost k zdchvatiim)

7. Narkoleptické zachvaty, hypersomnie
a) lehkd forma, neomezujici vykon povoldni 10-20
b) tézkd forma, omezujici vykon povolani 30-60
8. Postkomoc¢ni syndrom 10-20
9. Stav po subarachnoidedlnim krvdceni, aneurysmata mozkovych cév

Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti se
stanovi podle vysledného funk¢niho neurologického,
psychiatrického a psychologického ndlezu s pfihlédnutim k
lokalizaci aneurysmatu, provedené operaci a zdroji krvdceni.

a) lehké poruchy 5-15
b) stiedné tézké poruchy 25-50

c) tézké poruchy 65-80
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10.  |RoztrouSend mozkomisni sklerdza

Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti se

stanovi podle vypadovych jevii, aktivity nemoci a klinického

prubéhu.

a) zcela lehké formy, bez hrubsi poruchy funkce 5-15

(benigni formy, spindlni, s monoatakou, oc¢ni a vestibuldrni

poruchy, dysestézie)

b) leh¢i poruchy omezujici vykonnost organismu 20-40

(mirné centrdlni parézy a spastické paraparézy)

c) stiedné tézké poruchy motoriky a vykonnosti organismu 50-65

d) té€zké poruchy motoriky (véetné svéraci) 70-80
11.  |Parkinsonova choroba

a) lehéi formy, ojedin€élé mimovolné pohyby, obcasné blokady 5-15

hybnosti

b) stiedné tézké formy 30-50

c) tézké formy, s trvalym tremorem, rigiditou a bradykinézou 60-80
12. |Stavy po cévnich mozkovych pithoddch (tranzitorni ischemické

ataky, hemorhagické ikty apod.)

Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydéleéné cinnosti se

stanovi podle vysledné poruchy funkce centrdlni nervové soustavy a

periferni inervace, podle vysledného funkéniho neurologického,

psychiatrického a psychologického ndlezu.

a) lehké poruchy 5-15

b) stfedné téZké poruchy 20-40

c) té€zké poruchy 50-70

d) zvlast tézké poruchy, s téZkym naruSenim integrity mozkovych| 80-100

funkci, plegii dvou koncetin apod.
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13.  |Zé&nétlivé nemoci centrdlni nervové soustavy, neurodegenerativni

onemocnéni, polyradikuloneuritidy a polyneuropatie
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélené cinnosti se
stanovi podle vysledné poruchy funkce centrdlni nervové soustavy a
periferni inervace s ohledem na neurologicky, psychiatricky a
psychologicky ndlez, celkovou vykonnost organismu a piipadné
dalsi komplikace.
a) lehké poruchy 5-15
b) stfedné tézké poruchy 30-60
c) té€zké poruchy 70-80

14.  |Nédory dutiny lebni a pdtefniho kandlu

Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydéleéné cinnosti se
stanovi podle neurologického, psychiatrického, psychologického
ndlezu, pfipadné¢ smyslovych poruch s ohledem na mozZnosti
operability a vysledku onkologické 1écby.
a) po odstranéni nadoru, pfi probihajicim léceni 80
b) nelécitelné formy 90
¢) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 30-50
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ODDIL B - POSKOZENI MICHY

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné €innosti se stanovi podle funkénich
vypadl na koncetindch a poruch mocového méchyie a konec¢niku.

Pfitom je nutné diferencovat, zda je postizena dominantni koncetina a zda se jedna
o lehkou, stfedné té€Zkou nebo té€zkou parézu ¢i plegii.

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postizeni schopnosti
soustavné
vydéleéné
¢innosti v
%
1. Monoplegie
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.4.
2. Hemiplegie
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle ptilohy ¢. 3.
3. Paraplegie
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy €. 3.
4. Kvadruplegie 100
5. Monoparéza
a) lehka 20-25
b) stiedné tézka 30-40
c) tézkd monoparéza az plegie
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.4.
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6. Hemiparéza
a) lehka 20-30
b) stiedné tézkd 35-50

c) tézkd hemiparéza az plegie

Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.3.

7. Paraparéza
a) lehka 20-30
b) stfedné tézka 35-50

c) tézka paraparéza az paraplegie
Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.3.

8. Kvadruparéza 60-90
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Kapitola VII - SMYSLOVE ORGANY

ODDIL A - ZRAK

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti se stanovi podle ostrosti
zrakové dosaZené s korekci do blizka i do dilky, zorného pole a ptipadnych potiZi
s pfihlédnutim k intelektovym schopnostem ¢i postizeni sluchu.

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postizeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
Y%
1. Stfednf slabozrakost 15-20
(zrakova ostrost s nejlep$i moZnou korekci : maximum mensi nez
6/18 - minimum rovné nebo lepsi nez 6/60; 3/10-1/10, kategorie 1)
Posudkové hledisko :
V piipadé, Ze rozsah a tiZe zdravotniho postizeni odpovida
kritériim ptilohy €. 4, postupuje se podle této pfilohy.
2. Silnd slabozrakost
(zrakova ostrost s nejlep$i moznou korekci: maximum mensi nez
6/60 - minimum rovné nebo lepsi nez 3/60; 1/10-10/20, kategorie 2)
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.4.
3. Tézce slaby zrak 45-60
(zrakovd ostrost s nejlepsi moznou korekci: maximum mensi nez
3/60 - minimum rovné nebo lepsi nez 1/60; 1/20 - 1/50, kategorie 3)
Posudkové hledisko:
V pfipadé, Ze rozsah a tiZze zdravotniho postiZzeni odpovidd
kritériim ptilohy €. 4, postupuje se podle této ptilohy.
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Praktickd nevidomost

(zrakova ostrost s nejlepsi moznou korekci 1/60, 1/50 az svétlocit
nebo omezeni zorného pole do 5° kolem centrdlni fixace, i kdyz
centrdlni ostrost neni postiZzena, kategorie 4)

Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postizeni se posuzuje podle piilohy ¢&.3.

Upln4 nevidomost

(ztrdta zraku zahrnujici stavy od naprosté ztrdaty svétlocitu aZz po
zachovani svétlocitu s chybnou svételnou projekci, kategorie 5)

Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.3.

Vady zorného pole

a) mensi sektorové defekty zorného pole

5-15

b) tplné poloviéni nebo kvadrantové vypady oboustranné

20-25

¢) koncentrické zizeni oboustranné

omezeni zorného pole na 10°-5°kolem centrélni fixace bez ohledu
na zrakovou ostrost odpovida kategorii 3 - té€Zce slaby zrak (zrakova
ostrost neni postiZzena)

45-60

d) centrdlni skotomy sniZujici podstatné zrakovou ostrost zejména
do blizka (nemoznost ¢teni tisku bézné velikosti)

15-30

Ztrata jednoho oka (lirazové etiologie) pfi zachované zrakové funkci
na druhém oku

20-30

Obrna horntho vicka s tplnym uzdvérem ocni $térbiny

pfip. blepharospasmus, paraspasmus facialis, lagophtalmus

10-15

Obrny ocnich svalil na jednom oku, jestlize oko musi byt vylouceno
z vidéni

10-15

10.

Jiné poruchy vidéni

a) trvald diplopie pfi pohledu pfimo vpfed

10-30

b) ztrata binokuldrniho vidén{

10
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11.  |Jiné poruchy a nemoci oka
11.1. |Lehké, ustdlené formy bez omezeni funkce oka 5-15
11.2. |Lehké, vleklé nebo ustdlené formy cdstecné poskozujici funkci oka,
které maji vliv na pracovni zarazeni
a) jednostranné 20-30
b) oboustranné 40-50
11.3. | T€zké, vleklé, 1éceni vzdorujici formy, trvale poSkozujici zrakové
funkce
a) jednostranné 40-50
b) oboustranné 60-80
12.  |Nd4dory oka
a) enukleace bulbu pii probihajicim onkologickém 1éceni 80
b) nelécitelné formy 90
¢) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 30-50

ODDIL B - SLUCH

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydéleéné cinnosti se stanovi podle miry

sniZzeni sluchu pro fe¢, pritomnosti usnich Selestli, bolesti, poruch rovnovahy, zdvrati
nebo poruch feci.

zvuk mluvené feci (ztréta slySeni 85-90%, vice nez 70 dB), ale nerozumi.

Porucha sluchu se hodnoti v % podle Foulera na frekvenci 500 - 4000 Hz.

Uplné hluchota znamend, Ze sluchové postizeny s jakymkoliv zesilenim zvuku
nevnimd zvuk, pouze piipadné vibrace (ztréta slySeni 100%, vice nez 90 dB).

Praktickd hluchota znamend, Ze sluchové postiZzeny vybaveny sluchadlem vnima

Nedoslychavost znamend, Ze sluchové postizeny vybaveny sluchadlem v tiché

mistnosti, ve které uroven ruSivych zvukl neptesahuje 50 dB, rozumi bez odezirani
smyslu vyslovenych jednoduchych vét alesponi v 90 %.
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Mira poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Oboustrannd tplnd hluchota
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle ptilohy ¢.4.
2. Oboustrannd praktickd hluchota
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.4.
3 Oboustrannd uplnd nebo praktickd hluchota 60-80
s tézkym porusenim komunikacnich schopnosti v mluvené feci
a socidlni dezintegraci
4. Oboustrannd t€zka nedoslychavost 30-40
5. Oboustranna stfedné t€zka nedoslychavost 20-25
6. Oboustrannd lehkd nedoslychavost 10
7. Objektivizovatelné poruchy rovnovéhy (poruchy vestibuldrniho
ustroji)
a) s lehkymi nésledky 5-15
lehka nejistota, nepatrné projevy zdvrati pii celodennim zatiZend,
siln&j§i nejistota a projevy zdvrati pii vySSich zatiZenich
psychickych a fyzickych
b) s nasledky stiedniho stupné 15-25
siln€j$i nejistota a projevy zdvrati uz pii celodennich zatiZenich
nebo opakované prudké zdvraté s vegetativnimi jevy, pfipadné
s nevolnosti, zvracenim pii vysSich zatiZenich psychickych a
fyzickych
¢) s tézkymi nésledky 70-80
prudké zdavraté, znacnd nejistota a tézkosti uz pii chizi, stdni a
jinych fyziologickych zdtézich, pfipadné pfi neschopnosti bez opory
jit nebo stat
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8. Chronicky zanét stfedousi s komplikacemi 20-40

9. Maligni tumory v oblasti hlavy a krku

(hrtanu, mandli, slinnych Zldz, hitanu apod.)

a) po odstranéni nddoru, pfi probihajicim onkologickém lécen{ 80

b) nelécitelné formy malignich tumort 90

¢) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 30-50
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Kapitola VIII - DYCHACI SOUSTAVA

ODDIL A - HORNI CESTY DYCHACI

Mira poklesu

Polozka |Druh zdravotniho postiZeni schopnosti

soustavné

vydélecné

¢innosti v
%

1. Stavy po operacich rozstépu rti, Celisti, patra 15-25
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cCinnosti se
stanovi podle poruchy polykdni, pfijmu potravy, feli a
kosmetického defektu.

2. Tézka porucha funkce jazyka, defekt Celisti, poruchy artikulace,

Zvykani a mimiky s nutnosti pfijimat jen tekutou stravu
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZzeni se posuzuje podle piilohy ¢.4.

3. ZiiZeni nosnich prichodl, zejména opakované polypy oboustranné 10
se zdvaznym omezenim dechu a Ccichu, pokud nelze korigovat
chirurgickou lécbou

4. Alergickd nebo vasomotorickd ryma
a) lehké formy bez alergologické terapie, s obcasnymi klinickymi 10
projevy a sezénnim vyskytem
b) tézké formy recidivujici, alergologicky prokazané, s cCastymi 15-20
klinickymi projevy

5. Chronicky zdnét vedlejSich dutin tézkého stupné s komplikacemi 20-40
(hnisavou sekreci, projevy drdazdéni trigeminu, tvorbou polypt,
nitrolebnimi a o¢nimi komplikacemi)

6. Upln4 ztrdta Cichu a s tim spojenym ovlivnénim chuti 10-20

7. Trvald tracheostomie, stavy po vynéti hrtanu
Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.4.
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8. Trachedlni stenéza klinicky a funkéné vyznamnd s dechovymi 50-70
obtiZemi a omezenim vykonnosti (dle spirometrie)

9. Obrna recurrentu
a) kompenzovand, s dobrym hlasem 5-10
b) s trvalym chrapotem 15-25
c¢) oboustrannd, s dechovymi obtiZemi a poruchou hlasu 30-50

10.  |Porucha artikulace a jiné poruchy feci
a) s obtizné srozumitelnou feci 20-40
b) s nesrozumitelnou fedi 50-60

ODDIL B - DOLNI CESTY DYCHACI

Obecné posudkové zdsady:

Pfi chronickych nemocech bronchti, parenchymu plic a pleurdlnich srtstech se
stanovi mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti podle omezeni plicnich
funkci, vlivu na celkovy stav a podle naslednych projevi na jinych orgdnovych
systémech (napf. cor pulmonale), pii nemocech podminénych alergii také podle moznosti

vyhnout se alergentim.

Mira poklesu

Polozka |Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v

Y%
1. Vlekly zdnét pradusek
a) bez poruchy ventilace 10-15
b) s poruchou ventilace stanovi se
podle polozky
5 tohoto

oddilu
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2. Bronchiektazie
a) lehkd forma, malého rozsahu, bez trvalého omezeni plicni funkce 10-20
(bezptiznakové intervaly po vice mésicli, obCasny kasel, nepatrnd
expektorace)
b) stiedné tézkd forma s intervalovymi obtizemi 30-50
c) tézka forma se zdvaznym omezenim plicnich funkci a Castymi 60-70
akutni relapsy

3. Astma bronchiale
a) lehkého stupné 10-20
Klinické ptiznaky trvaji krétce, jejich vyskyt je méné casty nez
jednou az dvakrat do tydne. Nocni pfiznaky se vyskytuji méné nez
2x mésicné. Mezi exacerbacemi je bezptiznakové tdobi. Hodnoty
vrcholového priitoku - PEF - jsou vyssi, nez 80% referencnich nebo
nejlepsich osobnich, variabilita PEF je mensi nez 20%. PEF se
normalizuje po bronchodilatanciich.
b) stiedné tézkého stupné 30-50
Exacerbace jsou castéjsi nez 1-2x tydn€. Nocni ptiznaky se
vyskytuji Castéji neZ 2x meésicné. Pfiznaky vyzaduji téméf denni
inhalaci beta - 2 mimetik. PEF je mezi 50-80% referenc¢nich, nebo
nejlepSich osobnich hodnot. Jeji variabilita je mezi 20-30%. Po
aplikaci bronchodilatancii dochdzi k normalizaci.
¢) tézkého stupné 60-90
Exacerbace téméi kazdodenni a piiznaky kontinudlni. Casté jsou i
pfiznaky no¢niho astmatu. Astma téZce omezuje télesnou aktivitu.
PEF je mens$i, neZ 50% referenc¢nich nebo nejlepsich osobnich
hodnot a jeji variabilita je pod normdlnimi hodnotami, a to i pfi
optimaln{ 1éCbe.
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4. Zapraseni plic (pneumokoniéza uhlokopt, silikza, asbestéza)
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti se
stavovi podle vysledné poruchy plicni funkce, popfipadée
kardiovaskuldrnich komplikaci, s pfihlédnutim k dynamice
onemocnéni.
4.1. |Bez podstatného omezeni plicnich funkci, v pocatecnim klinickém 10-15
a rtg stadiu
4.2. |Rozvinuté onemocnéni
a) lehké poruchy 20-25
b) stfedné téZké poruchy 35-60
c) té€zké poruchy 60-90
5. Nemoci plic a pohrudnice
(jizevnaté sristy pohrudnice, vrozené vady a stavy po urazech, po
embolizacich plic, fibrotizujici alveolitidy a jiné pneumopatie,
plicni emfyzém, stavy po operacich plic s trvalym omezenim
plicnich funkci, podle rozsahu a omezeni plicnich funkecr)
a) lehkého stupné 10-20
dusnost pfesahujici obvyklou miru pfi stfedné téZkém zatiZeni
(napf. raznd chiize 5-6 km/h), stiedné tézka télesnd prdce, s malym
zhor$enim statickych a dynamickych hodnot plicnich funkci
b) stiedniho stupné 30-60
dusnost presahujici obvyklou miru jiz pfi kaZdodennim lehkém
zatizeni (napf. prochdzka 3-4 km/h, stoupdni do schodli do prvého
poschodi, lehkd télesnd préce), snizeni statickych a dynamickych
hodnot plicnich funkei az o 2/3 néleZitych hodnot
c) tézkého stupné 60-90
dusnost jiz pfi minimdlnim zatiZzeni nebo v klidu, sniZeni statickych
a dynamickych hodnot plicnich funkci o vice nez 2/3 ndlezitych
hodnot
6. Tumory dychacich cest, plic a mediastina
a) po odstranéni nddoru a béhem onkologické 1é¢by 70-80
b) nelécitelné formy 90
¢) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech), pri|  50-80
omezeni plicnich funkci stfedniho az tézkého stupné
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Tuberkuldza a jiné mykobakteridzy
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydelecné cinnosti se
stanovi podle stupné aktivity, omezeni plicnich funkci a celkového
stavu organismu.

7.1.

Tuberkuléza dychaciho dstroji

a) po dobu aktivity onemocnéni s funkénim omezenim sttedniho az
téZkého stupné ¢i s jinymi komplikacemi

50-80

b) po dobu aktivity, bez omezeni plicnich funkef a vykonnosti

20-40

¢) tuberkuldza inaktivni, bez poruchy funkce

10

7.2.

Tuberkuldza jinych orgdnt a systémi

a) po dobu aktivity s funkénim omezenim stfedniho az tézkého
stupné ¢i s jinymi komplikacemi

50-80

b) po dobu aktivity, bez funkénitho omezeni

20-40

¢) tuberkuléza inaktivni, bez poruchy funkce

10

Sarkoiddza
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti se
stanovi podle stupné aktivity procesu a vyslednych poruch funkce
postiZzenych organt.

8.1.

Zvétseni nitrohrudnich lymfatickych uzlin

a) bez klinické symptomatologie, bez funkéniho omezeni

b) s Kklinickou symptomatologii nebo s funkénim omezenim
mirného stupné

10-15

8.2.

Postizen{ plicniho parenchymu

a) bez klinické symptomatologie a funkéniho omezen{

b) s klinickou symptomatologii pfi stfedné tézkém funkénim
omezeni

30-60

¢) rozsahlé jizevnaté stadium s funkénim omezenim tézkého stupné

60-80
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Kapitola IX - OBEHOVA SOUSTAVA

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydeélecné cinnosti se stanovi na zdkladé
funkcnich vySetfeni obéhové soustavy (ergometrie, echokardiografie klidovd i zatézova,
angiografie, flebografie, radionuklidové vysetieni apod.).

ODDIL A - POSTIZENI SRDECNI

Mira poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
Y%
1. Chlopenni vady, ischemickd choroba srde¢ni, kardiomyopatie,
vrozené srdecni vady, stavy po srde¢nim infarktu, myokarditidy a
jiné
a) bez podstatného snizeni vykonu ani pfi obvyklém télesném 10-15
zatizeni (napf. velmi rychld chiize 7-8 km/h, tézka télesnd prace,
Zadné omezeni predpoklddaného vykonu ) NYHA I
b) s poklesem vykonu pii stfedné tézkém zatizeni (napf. chize 4-5 20-45
km/h, stfedné tézka télesnd prace) NYHA II
¢) s poklesem vykonu jiz pii béZném lehkém zatiZzeni (napf. 50-70
prochdzka 3-4 km/h, stoupédni do schodii do prvého patra, lehka
télesnd prace) NYHA III
d) s poklesem vykonu jiz v klidu (manifestni klidova insuficience, 90
dlouhotrvajici zdvazné projevy dekompenzace) NYHA IV
2. Perikarditidy, myokarditidy, endokarditidy
a) se znalnymi poruchami vykonnosti ob&hového ustroji, podle|stanovi se
stupné poruchy podle polozky
1 tohoto
oddilu
b) po odeznéni akutniho stadia, bez zndmek poskozeni ob&hového 10-20
Ustroji
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3. Revmatickd horecka s postizenim srdce, s trvalymi funkEnimi|stanovise
zménami ob&hového tstroji podle stupné
poruchy a
omezeni
vykonu podle
polozky 1
tohoto oddilu
4. Chronické revmatické nemoci srdce, revmatické chlopnové vady
jednoduché ¢i kombinované
a) dokonale kompenzované 10-20
b) ¢asteéné kompenzované (s podstatnym poklesem vykonu) 30-50
c¢) dekompenzované 70-80
5. Angina pectoris (funkéni stadia podle NYHA)
a) 1. stadium (bez obtiZzi) 10
b) II. stadium (bolest jen pfi vétsi ndmaze) 15-25
¢) III. stadium (bolest jiz pii malé télesné ndamaze) 35-60
d) IV. stadium (klidova bolest) 70-80
6. Chronické cor pulmonale (podle stupné méstndni, plicni hypertenze
a poruch vykonnosti srdce a plic)
a) stavy uspokojivé kompenzované 30-60
b) stavy dekompenzované 70-80
7. Poruchy rytmu
a) bez hemodynamickych poruch, pfi subjektivnich potizich 5-10
b) s lehkymi hemodynamickymi poruchami, pfi fibrilaci sini, pfi 15-25
nakupeni supraventrikuldirnich nebo komorovych extrasystol,
pripadné pii paroxysmaélnich tachykardiich, Lown 2
¢) s hemodynamickymi poruchami (zdtéZova insuficience), Lown 3 35-50
d) nepfiznivé formy komorovych arytmii (napf. extrasystoly v 60-70
salvaich nebo pfed¢asné béhem T-vlny), nepfiznivé formy
raménkové blokddy, s podstatnym poklesem vykonu pifi béZné
zivotni zatézi, Lown 4,5
8. Implantace kardiostimuldtoru bez podstatného sniZeni vykonu 20-30
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9. Stavy po srdecnich operacich (revaskularizacni operace, operace
chlopni, resekce aneurysmatu, stavy po korondrni angioplastice)
a) s dobrym funkénim vysledkem 25-30
b) stavy s poklesem vykonnosti pfi stfedné té7kém zatiZeni 35-60
c) pfi zdvazném sniZeni vykonu 70-80
10.  |Transplantace srdce 50-70
11.  |Hypertenze
a) hypertenze I - Zddné objektivné prokazatelné organové zmény 10
b) hypertenze II - lehké organové zmény (hypertrofie levé komory, 15-25
oéni pozadi II, proteinurie, vzestup sérového kreatininu)
c) hypertenze III - téZké orgdnové zmény (selhdni levého srdce, 50-80
mozkové krvdceni, hypertenzni encefalopatie, o¢ni pozadi I1I-IV)
ODDIL B - POSTIZENI CEV
Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZzeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
Y%
1. Arteriovendzni pistéle s poruchami periferniho prokrveni 20
2. Aneurysmata (podle polohy, velikosti)
a) bez funkéni poruchy (mald periferni aneurysmata) 10-20
b) disekujici aneurysmata aorty a velkd aneurysmata aorty 40-70
abdomindlni a velkych panevnich arterii, aneurysmata mozkovych
cév a stavy po operacich aneurysmat, s t€Zkou funkéni djmou a
rozsahlym omezenim vykonnosti
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3. Arteridlni  obliterujici nemoci, funkéni cirkulaéni poruchy
(angioneuropatie), uzavéry arterii na dolnich koncetindch (délent
dle Fontaina)

3.1. |Stadium I

a) s dostacujicim kolateridlnim ob&hem, vypad pulsu, bez potizi 10
nebo s nepatrnymi potizemi (dysestézie v lytku nebo v noze pfi
rychlé chtizi)

b) s omezenym kolaterdlnim ob&hem (stadium latence), nebolestivd 15-20
chiize po roviné (Dopplertv tlak na dolni koncetiné obecné nad
100mmHg)

¢) nebolestivd chiize po roviné 300 m, Dopplertv tlak na dolnich 25-30
koncetindch obecné 80-100 mmHg, pouze oboustrannd postizeni

3.2. |Stadium IIa 30-40

nebolestivd chlize po roviné pres 300 m, stadium intermitentnich
klaudikaci, Dopplertv tlak na DK obecné 60-80 mmHg

jedno - nebo oboustranné postizeni arteridlniho fecisté

3.3. |Stadium IIb 40-60

klaudikaéni interval mensi nez 300 m, Dopplertv tlak na dolnich
koncetinach obecné pod 60 mmHg, zdvazny arteriograficky ndlez,
no¢ni bolesti

jedno - nebo oboustrannd postizeni arteridlniho fecisté

3.4. |Stadium III 60-70

(bolestiva chiize pod 50m, bolesti v klidu, tézZké obliterace)

3.5. |Stadium IV 80-90

trofickd postizeni (defekty, nekrdzy, gangrény)

3.6. |Arteridlni uzdvéry na hornich koncetindch, funkéni cirkula¢ni|stanovi se

poruchy (angioneuropatie) podle rozsahu
obtizi a
funkénich
omezeni ( ve
srovnani s
cévnimi
postiZzenimi
dolnich
koncetin)
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4. Stavy po provedené desobliteraci nebo bypassu
Posudkové hledisko:
Hodnoti se s ohledem na pfetrvdvajici cévni postiZeni.
a) pii uspésné revaskularizaci 30-40
b) pfi stfedné tézkych funkénich poruchach 50-60
¢) s t&zkym funkénim omezenim 70-80
5. Kiecové Zily, posttromboticky syndrom, recidivujici
tromboflebitidy
5.1. |S nepatrnym, na zatézi zdvislym edémem, bez ulceréznich koznich 10
zmeén, bez vyraznych obtizi z méstnani
52. |Jedno nebo oboustrannd postiZeni, se znaénymi obtiZemi 15
z méstndni, casto vicekrdt v roce recidivujici zanéty Zil,
dermatitidy
5.3. |Postizeni s chronickymi recidivujicimi vfedy, podle rozsahu a
Castosti
a) jednostranné 20-30
b) oboustranné 30-60
6. Mizni edém na jedné ¢i obou koncetindch
a) bez podstatného omezeni funkce (diference objemu do 4 cm), 10
pozadavek kompresni bandadze
b) se siln&jsim zvétsenim objemu, s omezenim pohybu pro zvétseni 20-40
vdhy a pro ovlivnéni kloubni funkce
¢) se znacnou poruchou funkce postizené koncetiny 40-60
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Kapitola X - TRAVICI SOUSTAVA

ODDIL A - NEMOCI JICNU

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Trakénf divertikl (podle velikosti a potizi) 10
2. Pulzni divertikl
a) bez vyrazné prekazky piijmu potravy, podle velikosti a potizi 10
b) se znacnou prekdzkou pifjmu potravy, podle tcinku na celkovy 20-40
stav (poruchy vyZzivy, anémie, pokles hmotnosti), neni-li moznd
chirurgickd 1écba
3. Chronické zanéty jicnu s gastroesofagedlnim refluxem a anémif 20-40
4. Funk¢ni nebo organicka stendza jicnu
a) bez vyrazné prekdzky prijmu potravy podle velikosti potiZi 10
b) se znafnou prekdazkou pfijmu potravy podle ucinku (omezeni 20-40
formy stravy, prodlouzena doba jidla)
¢) se znacnou poruchou stavu vyZivy a vykonnosti organismu 50-70
5. Maligni tumor jicnu
a) po odstranéni béhem onkologické 1é¢by 70-80
b) nelécitelné formy 90
¢) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 40-60
6. Totdlni ndhrada jicnu 70-80
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ODDIL B - NEMOCI ZALUDECNI A STREVNI

Obecné posudkové zdsady:

Pfi organickych a funkénich nemocech gastrointestindlniho traktu se stanovi mira

poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti podle stupné a djmy celkového stavu,
tize orgdnovych poruch a podle nutnosti zvlastni dietni stravy a rezimu a jejich dopadu na
vykonnost organismu.

vydélecné Cinnosti.

Alergicky podminéné choroby nezpisobuji pokles schopnosti soustavné

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZzeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Viedovd choroba Zaludku a duodena
a) sezonni opakované recidivy v poslednich tfech letech klinicky 5-10
prokdzané (rentgenové vySetieni, fibroskopie), konzervativné
Iécené, intervalové obtize
b) casto recidivujici procesy, v mezidobi s erozivni gastritidou, 20-30
konzervativni 1é¢enf, zhojeni s vyraznou deformaci a opakovanymi
dyspeptickymi obtiZemi
c) operované formy pfi trvale znaénych funkénich poruchédch a 40-50
s trvalym zna¢nym zhorSenim stavu sil a vyZivy nebo se zna¢nymi
komplikacemi a sniZenim vykonnosti organismu
2. Drazdivy Zaludek (funkéni porucha) 5-10
3. Stavy po operacich zaludku (resekce, spojkové operace, vagotomie)
a) s dobrou funkci 10-20
b) s komplikacemi (napf. dumping-syndrom) 25-35
¢) s tézkou udjmou vyzivy a podstatnym sniZenim vykonnosti 40-60
organismu
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Maligni tumor zaludku

a) u ¢asteéného odstranéni zZaludku v ¢asném stadiu (early cancer 50

- T1 NO MO)

b) po resekci zaludku pfi probihajicim onkologického 1é¢eni 70-80
¢) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 40-60
d) nelécitelné formy 90

ODDIL C - NEMOCI TENKEHO A TLUSTEHO STREVA

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Chronicky zdnét stiev, divertikulitis, divertikuléza, ¢dstecnd resekce
stfeva nebo jiné poruchy stfevni
a) bez podstatnych potizi a icinkt (napf. drazdivy tracnik) 10
b) se silngj§imi trvalymi symptomy (napf. prijmy, spasmy 20-25
nékolikrdt denné, omezeni vykonnosti)
c) se znacnym sniZzenim stavu vyzivy a vykonnosti s poruchami 30-60
pasdze, pokles hmotnosti, anémie, krvdceni
2. Colitis ulcerosa, idiopatickd proktokolitida, Crohnova nemoc
a) s nepatrnou odezvou ( zddné nebo nepatrné sniZeni 10
vykonnosti organismu, vyZivy, ob¢asné prijmy, Zddné odchylky
v laboratornich ndlezech)
b) s mirnou odezvou (sniZeni vykonnosti organismu a vyZivy, c¢asté 20-40
prijmy, znacné odchylky v laboratornich ndlezech, s ojedinélymi
poruchami pasdZe, s koloskopicky mirnou aktivitou nebo
obcasnymi recidivami)
¢) se zavaznymi komplikacemi (t€Zkd malnutrice, piStéle, perforace, 60-70
resekce, poruchy pasdZze) a podstatnym poklesem vykonnosti
organismu
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3. Stfevni malabsorpce (napf. celiakie, sprue, malabsorpce zptlisobend
intoleranci atd.)
a) bez podstatnych ndslednych projeva pii dieté a zavedené terapii 5-10
b) se znanym omezenim vykonnosti organismu, VyZivy a pii 30-40
nedostatecné odpovédi na farmakoterapii a dieteticky rezim
c) pokrocilé formy resistentni na terapii s téZkym sniZzenim 50-70
vykonnosti organismu a vyZzivy
4. Maligni tumor stfeva, konec¢niku
a) po odstranéni lokalisovanych stfevnich karcinoidd, tumord 50-70
traéniku nebo rekta
b) s kolostomii, béhem onkologického 1é¢en{ 70-80
¢) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech)
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.4.
d) nelécitelné formy 90
5. Vyhtezy koneéniku, hemoroidy a rektdlni pistéle
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydéleéné cinnosti se
stanovi podle polohy a rozsahu, vlivu na svéra¢ a stievni sténu,
s ohledem na celkovy stav organismu.
a) se silngj$imi trvalymi obtiZzemi (prijmy, spasmy, ojedinélé 10-20
krvacenf ¢i sekrece)
b) s komplikacemi a silnou odezvou na celkovém stavu (opakované 30-50
poruchy pasdze, resekce, trvald sekrece)
¢) s inkontinenci svérace 80-90
6. Pistél v okoli fiti
a) nepatrnd, s obcasnou sekreci 10
b) rozsdhly vyhifez kone¢niku, uméld Fif a silné secernujici 60-80
sterkondlni pistéle, které vedou k vyraznému znecisténi
7. Sriisty pobfiSnice
a) bez podstatné odezvy na stfevni pasaz 5-10
b) se znaénymi poruchami pasdze 20-30




Strana 3856

Sbirka zdkont &. 284 / 1995

Castka 73

ODDIL D - NEMOCI JATER, ZLUCOVYCH CEST A PANKREATU

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti se stanovi podle rozsahu
funkéniho postizeni, djmy celkového stavu a vyZivy a nutnosti dodrZovat rezimova

opatfeni.
Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Jaterni onemocnéni
a) s poruchou nepatrného stupné 5-10
b) lehké poruchy 20
c) stfedné tézké poruchy 30-50
d) tézké poruchy 60-70
e) stavy se zdvaznym portdlnim méstndnim, jicnové varixy, 80-90
opakované krvdcivé stavy, ascites, zndmky encefalopatie
f) stavy po spojkové operaci (portokavalni anastomdza) 60-80
2. Stavy po resekci jaterniho laloku, bez poruchy funkce 40-50
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti se
stanovi po dosazenf stabilizace.
3. Maligni tumor jater
a) béhem onkologické 1écby 70-80
b) nelécitelné formy 90
¢) po dosaZeni stabilizace zdravotniho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
4. Transplantace jater 60-70
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5. Nemoci Zluéniku a Zluovych cest (litidza, chronické recidivujici
zanéty)
a) s kolikami v odstupech vice mésictl, zdnéty v odstupech let 5
b) s castéjsimi kolikami (jedenkrdt mésicn€) a zdnéty lécenymi 10
antibiotiky, jakoZ i s intervalovymi potiZemi

6. Ztrata Zluniku
a) bez podstatnych poruch 5
b) s funkénimi zbytkovymi poruchami (postcholecystektomicky 10
syndrom), pii déle trvajicich kolikdch

7. Maligni tumor Zlu¢niku, Zlucovych cest nebo papily
a) beéhem onkologické 1é¢by 70-80
b) nelécitelné formy 90
¢) po dosaZeni stabilizace zdravotniho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)

8. Stavy po chirurgickych vykonech na papile a Zlucovych cestdch 10-20
(podle funkénich poruch)

9. Chronickd onemocnén{ pankreatu podle ucinku na celkovy stav
a) prijmy jen pfi dietnich chybdch 5-10
b) Ccastéjsi prjmy, nepatrné sniZzeni vykonnosti a vyZivy, 20-25
dyspeptické obtiZe, obCasné bolesti
c) zietelné sniZzeni vykonnosti a vyZivy, vyraznd symptomatologie 30-50
d) silné sniZeni vykonnosti a vyzivy az kachektizace 60-70

10.  |Maligni tumor pankreatu
a) beéhem onkologické 1é¢by 70-80
b) nelécitelné formy 90
¢) po dosazeni stabilizace zdravotniho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
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ODDIL E - KYLY

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydéleéné
¢innosti v

%

1. Ttiselnd nebo stehenni kyla (podle velikosti a reponovatelnosti) 5-10
2. Pupecni kyla nebo kyla v bilé linii 5-10
3. BriSni kyla v jizvé

a) s poruchou funkce bfisnich orgdnti (pfi poruchdch pasdze) 10

b) s rozsdhlou eventeraci tutrob pred bfisni sténu, chirurgicky 60-70
neresitelné, s podstatnym omezenim kardiopulmondlni vykonnosti

4. Brénicni kyly ptisobici refluxni ezofagitidu 10-15
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Kapitola XI - MOCOVA SOUSTAVA

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti se stanovi podle stupné

aktivity, rozsahu a tize zmén, poruch funkce uropoetického systému, které je nutno zjistit
specidlnimi funkénimi zkouSkami (napf. urenim kreatininu a mocoviny, vySetienim
glomeruldrni filtrace a koncentrac¢ni schopnosti, urografie, urodynamickym vySetfenim,
endoskopif, sonografii). Je nutné vzit ohled na postizeni jinych orgdnt, aktivitu
zanétlivého procesu, ucinky na celkovy stav organismu a jeho vykonnost.

ODDIL A - POSTIZENI LEDVIN

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZzeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Vyvojovd anomadlie ledvin a mocovych cest, bez podstatného 5-10
funkéniho omezeni
2. Nefrolitidiza bez funkénitho omezeni s Ccastéj$imi kolikami a 5-10
potiZzemi v intervalech (infekce, hematirie)
3. Rendlni postizeni bez funkéniho omezeni, s chorobnym ndlezem 5-10
v moci lehkého stupné
(diskrétni proteinurie, bakteriurie, mikroskopickd hematurie)
4. Rendlni postizeni s omezenim funkce (bez ohledu na etiologie
poskozeni)
a) lehkého stupné 10-20
(omezend funkéni vykonnost, hrani¢ni hodnoty kreatininu a urey,
lehké sniZeni glomeruldrni filtrace, omezeni tubuldrni filtrace,
omezeni resorbce, Zddna retence katabolit()
b) stiedné tézkého stupné ( mirna nedostate¢nost ledvin, mirnd az 30-50
vyraznd retence katabolit, mirné klinické pfiznaky nedostatecnosti
ledvin, moznost anémie, osteopatie)
c) tézkého stupné (jasné klinické zndmky nedostatecnosti ledvin 60-70
zvlddnutelné konzervativnimi opatfenimi)
d) tplné selhani ledvin 80
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5. Ztrdta nebo vypad funkce jedné ledviny pfi zdravé druhé ledviné 20
6. Ztrdta nebo vypad funkce jedné ledviny s funkénim omezenim
druhé ledviny
a) lehkého stupné 25-35
b) stfedniho stupné 40-60
c) tézkého stupné 70-80
(vyraznad alterace celkového stavu, silné omezeni vykonnosti)
7. Postizeni ledvin 1é¢ené umélou ledvinou (dialyzou) s ohledem na 40-80
pritomné komplikace
8. Maligni tumor ledviny
a) béhem onkologické 1é¢by 70-80
b) po dosaZeni stabilizace zdravotni stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
c) nelécitelné formy 90
9. Stav po transplantaci ledviny
a) do zjisténi stabilizace zdravotniho stavu (zpravidla jeden rok) 70
b) po zjisténi stabilizace zdravotniho stavu s ohledem na 30-60
pretrvdvajici funkéni poruchu a pfipadné komplikace
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ODDIL B - POSTIZENI MOCOVYCH CEST

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZzent schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Chronicky zdnét mocovych cest 5-10
2. Poruchy vyprazdiiovani mocového méchyte téZsiho stupné 15-25
3. Maligni tumor mocového méchyte
a) po odstranéni v ¢asném stadiu (T1-2 NO MO) 30-40
b) po odstranéni v pozdnich stadiich, béhem onkologického léceni 70-80
¢) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 80
d) nelécitelné formy 90
4. Inkontinence moce relativni
a) lehky odchod moce pfi zatizeni (napf. stresovd inkontinence I. 10-15
stupné)
b) stresovd inkontinence II. stupné 30-50
c) uplnd inkontinence moce s ohledem na etiologii a feSeni 60-70
permanentnim katetrem
5. Umély odvod moce (bez poruchy ledvinné funkce)
a) do stfeva 40-50
b) na zevnéjSek 70-80
6. Chronické piStéle travictho, mocového a pohlavniho ustroji
a) chronické pistéle s trvalou mirnou sekreci 20-40
b) chronické pistéle s vydatnou sekreci zvlasté sterkordlni a 60-80
hnisavou, s t€zkou alteraci celkového stavu
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Kapitola XII - MUZSKE POHLAVNI ORGANY

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Nemoci muzskych pohlavnich organti, vleklé zdnétlivé procesy, 10-20
spojené se zdvaznymi poruchami moceni apod.
2. Maligni tumor penisu
a) po odstranéni v ¢asném stadiu (T1-2 NO MO) 30-40
b) po odstranéni v pozdnich stadiich, béhem onkologického 1éceni 70-80
¢) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 30-50
d) nelécitelné formy 90
3. Maligni tumor varlete
a) po odstranéni lokalizovaného seminomu nebo lokalizovaného 30-40
maligniho teratomu bez postizeni uzlin (T1-3 NO MO)
b) po odstranéni v pozdnich stadiich, béhem onkologického 1é¢en{ 70-80
d) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 30-50
¢) nelécitelné formy 90
4. Chronické zanéty prostaty a adenomy prostaty s trvalymi znacnymi 10-20
poruchami mikce a stavy po operacich
5. Maligni tumor prostaty
a) po odstranéni v ¢asném stadiu (T1-2 NO MO) 30-40
b) po odstranéni v pozdnich stadiich, béhem onkologického 1éceni 70-80
¢) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 30-50
d) nelécitelné formy 90
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Kapitola XIII - ZENSKE POHLAVNI OGRANY

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZzent schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Nemoci prsu (zdnétlivd onemocnéni, benigni tumory, kosmetické 10
zalezitosti)
Posudkové hledisko:
Pfipadnd funkéni omezeni v ramennim pletenci nebo pazi
jako ndsledky operace (napf. lymfedém, defekty svald, 1éze nervii)
je nutno vzit v dvahu.
2. Maligni tumor prsni Zldzy
a) po odstranéni ve stadiu I. (T1 NO MO0) nebo parcidlni resekei 30-40
b) po odstranéni ve stadiu II. (T2 N1 MO) 40-60
¢) po odstranéni v pozdnich stddiich - po odstranéni prsu 70-80
s exenteraci axily, béhem onkologického 1éceni
d) nelécitelné formy 90
e) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 30-50
3. Stav po odstranéni délohy pro benigni tumor, endometriézu apod. 10
4. Maligni tumor délohy (vyjimka: carcinoma in situ)
a) po odstranéni tumoru téla nebo cervixu ve FIGO - stadiu Ia a Ib 30-40
(TINX MO)
b) po odstranéni tumoru cervixu ve FIGO - stadiu II. (T2 NX MO0) 40-60
¢) po odstranéni tumoru v pozdnich stddiich, béhem onkologické 70-80
lécby
d) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 30-50
e) nelécitelné formy 90
5. Ztrdta vajecnikid pro zanétlivé onemocnéni, benigni tumor 10
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6. Maligni tumor vajeéniku
a) po odstranéni ve FIGO - stadiu Ia a Ib (T1 NX MO) 30-40
b) po odstranéni v pozdnich stadiich, béhem onkologické 1écby 70-80
d) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 30-50
¢) nelééitelné formy 90

7. Chronicky nebo chronicky recidivujici zdnétlivy proces adnex,
parametria nebo délohy
a) lehkého stupné 5
b) stfedniho stupné 10
c) tézkého stupné, recidivujici akutni otoky vicekrdt v roce, 15
s rozsdhlym palpaénim ndlezem, nutnosti opakované ATB terapie,
s dysurickymi obtiZemi, recidivujici uroinfekci

8. Endometriéza téZkého stupné 20

9. Pokles stény vaginy, prolaps vaginy anebo délohy
a) bez inkontinence nebo s nepatrnou stresovou inkontinenci 10
(stupen I)
b) s obc¢asnou inkontinenci moce 30-40
c¢) s uplnou inkontinenci moce, s ohledem na etiologii a feseni|  70-80
permanentnim katetrem

10.  |Z&tézova slabost podpirné tkdné po plastické operaci
a) s dobrym operaénim efektem 10
b) s funkénimi rezidudlnimi obtizemi a omezenim vykonnosti 20-25
organismu (bez inkontinence moce)

11.  |Kraurosis vulvae silnéjsiho stupné 20-25
(znacné obtize, sekundarni zmény, ekzémy, viedy, jizvy)

12.  |Maligni tumor pochvy (vyjimka carcinoma in situ)
a) po odstranéni ve FIGO - stadiu 1. (T1 NO MO) 30-40
b) po odstranéni v pozdnich stadiich, béhem onkologické 1é¢by 70-80
d) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 30-50
¢) nelécitelné formy 90
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13.  |Maligni tumor zevnich rodidel (vyjimka carcinoma in situ)
a) po odstranéni ve FIGO - stadiu L., II. (T1-2 NO MO) 30-40
b) po odstranéni v pozdnich stadiich, béhem onkologického 1éceni 70-80
d) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 30-50
¢) neléditelné formy 90




Strana 3866 Sbirka zdkont &. 284 / 1995 Cistka 73

Kapitola XIV - NEMOCI KUZE A PODKOZNIHO VAZIVA

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydéleéné ¢innosti se stanovi podle umisténi,
vlivu na celkovy stav organismu, doprovodnych projevi, pohotovosti k recidivim resp.
k chronicité. Je nutno brat ohled téZ na doprovodné orgdnové nebo systémové zmény,
poruchy, infekéni komplikace, omezeni pohybu apod.

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Infekce kiZe a podkozniho vaziva (chronické pyodermie)
a) ohranicené procesy, mirného rozsifeni 10-15
b) vyrazné projevy, s celkovou odezvou organismu 30-40
¢) rozsahlé, dlouhodobé aktivni formy vzdorujici 1é¢bé 50-60
s podstatnym sniZenim celkové vykonnosti organismu
d) formy se zvldsf nepfiznivym pribéhem (septické stavy) 70-80
2. Puchytnatd - bulézni onemocnéni (pemfigus, pemfigoid)
a) ohrani¢ené procesy, mirného rozsiten{ 10-15
b) vyrazné projevy, s celkovou odezvou organismu 30-40
c¢) rozsdhlé, dlouhodobé aktivni formy vzdorujici 1é¢bé 50-60

s podstatnym sniZzenim celkové vykonnosti organismu

d) formy se zvladst nepfiznivym pribéhem 70-80
3. Dermatitis a ekzém
a) ohranicené projevy (predilekéni mista), stabilizované formy, 5-15

fidké exacerbace

b) vyrazné projevy, s Castymi exacerbacemi nebo generalizované 25-35
stabilizované formy

¢) rozséhlé, dlouhodobé aktivni formy vzdorujici 1écbé 50-60
s podstatnym sniZenim celkové vykonnosti organismu

d) formy se zvlasf nepfiznivym pribéhem, trvale silné aktivni 70
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Papuloskvamézni onemocnéni (psoridza, lichen)

a) ohranicené formy, mald intenzita procesu, fidké exacerbace nebo
formy rozsitené, stabilizované, s dlouhodobymi remisemi

5-15

b) vyrazné projevy, Casté exacerbace nebo generalizované formy
s dlouhodobymi remisemi

25-35

¢) rozsahlé, dlouhodobé aktivni formy vzdorujici 1écbé

s podstatnym sniZenim celkové vykonnosti organismu

40-60

d) formy se zvld$f nepfiznivym pribéhem nebo se zdvaznym
aktivnim kloubnim postiZzenim

70

Urtikaria a erytém

a) urtikarie Casto recidivujici

b) angioedem, Casto recidivujici, bez trvalych somatickych nésledkt

¢) angioedem, trvalého charakteru, se zdvaznymi rezidudlnimi
nasledky, omezujici celkovou vykonnost (pretrvédvajici lymfedémy,
poruchy trofiky, hybnosti)

25-40

Onemocnéni klize a podkozniho vaziva spojené se zafenim
(chronické expozice, choroby z vlivli mechanickych, termickych,
fyzikdlnich , choroby z radiace)

a) ohrani¢ené procesy, mirného rozsifeni, stabilizované formy,
fidké exacerbace

15

b) vyrazné projevy, na exponovanych cdastech téla, nebo
generalizované stabilizované formy, fidké exacerbace

25-35

c) generalizované projevy nebo formy s nepfiznivym pribéhem

a nepiiznivou lokalizaci

40-60

d) formy se zvldsf nepfiznivym pribéhem (napf. nekrotické zmény)

70

Nemoci koznich adnex (onemocnéni nehtli, alopecie, acne rosacea
apod.)

7.1.

Napadeni vSech nehtii, s pfip. rozrusenim nehtovych plotének

10-30

7.2.

Alopecie, bez ohledu na etiologii

10-20

7.3.

Acne vulgaris téZsitho stupné

10-20

7.4.

Acne conglobata, s celkovou odezvou organismu

(febrilni stavy, artralgie, tvorba piStéli, omezeni pohyblivosti)

40-60

Jiné nemoci kize a podkozniho vaziva (vitiligo, poruchy
pigmentace)
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9. Maligni koZni tumory
a) po odstranéni melanomu ve stadiu Ia (T1 - NO M0) 20-30
b) po odstranéni malignich tumort ve stadiich (T1-2 NO-2 MO0) 50-60
¢) po odstranéni v pozdnich stadiich, béhem onkologické 1é¢by 70-80
d) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 30-50
e) nelécitelné formy 90
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Kapitola XV - PODPURNY A POHYBOVY APARAT

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydéleéné cinnnosti se stanovi podle
funkéniho postizeni (postiZzeni pohybu, zatiZitelnosti) a vlivu na ostatni orgdnové
systémy.

Pfi zjisténi pohybovych a degenerativnich zmén je nutno srovnat, zda jejich
rozsah a vyskyt pfesahuje rdmec zmén, typickych pro urcity vék. Pouhé rentgenologické
zjisténi degenerativnich zmén nepfedpoklddd pokles schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti, stejné tak skutecnost, Ze byla provedena operace na koncetiné nebo na patefi
nebo doslo k urazu. Pti chronickych zdnétech kloubt je nutno pfihlédnout vedle poruchy
funkce také k aktivité procesu.

Pii celkové osteopordze ¢i osteomaldcii (napf. pfi hormondlnich poruchdch,
gastrointestindlnich resorbcnich poruchédch, pfi poSkozeni ledvin) je mira poklesu
schopnosti soustavné vydélecné Cinnnosti zdvisld na rozsahu a stupni patologickych zmén
skeletu a z nich vyplyvajici poruchy funkce.

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti pii poranénich svalli a
Slach se stanovi podle funkéni tjmy a podle postizeni krevniho a lymfatického systému.
Pfi poranénich fascii se mohou objevit svalové ruptury, které vSak jen v fidkych
pripadech podminuji pokles schopnosti soustavné vydéle¢né Cinnosti.

ODDIL A - ARTROPATIE A JINA ONEMOCNENI

KLOUBU
Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotnitho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
Y%
1. Infekéni artropatie, zdnétlivé polyartropatie, artrézy
a) lehké formy, zfidka recidivujici, s mirnou poruchou funkce 10-15

postizeného systému, s opakovanymi subjektivnimi obtiZzemi, je-li
ztizeno jen dlouhé stdni a chlize ¢i omezena jen zatiZitelnost
koncetin

b) vleklé neprogredujici formy, obcas recidivujici, s mensi poruchou 25-50
funkce (omezeni funkce o 1/3), se znacnymi subjektivnimi obtiZemi,
staciondrnim rentgenovym ndlezem, ev. obcasnym laboratornim
z4dnétlivym ndlezem s postiZzenim jednoho i vice kloubd, s vyraznym
omezenim vykonnosti organismu

c) tézké formy, lé¢ebné neovlivnitelné, trvale aktivni, progredujict, 60-80
s vyraznymi destruktivnimi rentgenovymi zménami a tézkou
poruchou funkce, postihujici nékolik kloubt
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ODDIL B - OSTEOPATIE A CHONDROPATIE

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Osteopordza (bez ohledu na etiologii), osteomalacie, osteopatie
a) lehkd forma s ovlivnénim celkové zatiZitelnosti, s omezenim pro 10-15
dlouhé stani a chuzi,
b) stiedné tézka forma, s podstatnym poklesem vykonnosti a 35-50
zna¢nym ovlivnénim pohyblivosti
c) tézka forma, se zvySenou lomivosti kosti a patologickymi 60-70
zlomeninami, t€zkd deformace pateie a dlouhych kosti
2. Sudeckova dystrofie
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti se
stanovi podle stupné, rozsahu funkéni poruchy a lokalizace procesu.
a) mirna forma 15-25
b) tézkd forma nebo nepiiznivd lokalizace 50-70
3. Chronickd osteomyelitis
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydéle¢né cinnosti se
stanovi podle funkéniho postizeni plynoucitho z lokalizace, rozsahu
a aktivity procesu s jejimi ucinky na celkovy stav a pfipadné
ndsledné nemoci (napf. anémii, amyloidézu).
a) lehkého stupné (lokalizovand, s nepatrnou aktivitou, drobné 10-20
hnisdni v piStéli)
b) stfedniho stupné ( mirnd trvald sekrece z pistéle, znamky aktivity 30-40
i v laboratornich ndlezech)
c) tézkého stupné (Casté tézké ataky s horeckou, zietelnd infiltrace 60-80
mékkych ¢astf, hnisdni a vylucovani sekvestrli, zndmky znacné
aktivity v laboratornich ndlezech) s alteraci celkového stavu
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Chondrodystrofie

a) télesnd vyska postizeného nepresahuje 120 cm
Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postizeni se posuzuje podle piilohy ¢.4.

b) s tézkymi deformitami koncetin, hrudniku a téZkym omezenim
vykonnosti , hybnosti, ventilace, télesnou vyskou do 100 cm

70-80

ODDIL C - JINA ONEMOCNENI MEKKE TKANE,

SYNOVIALNI BLANY A SLACHY

Polozka

Druh zdravotniho postizeni

Mira poklesu
schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v

%

Jind onemocnéni mékké tkdné, synovidlni bldny a Slachy

a) lehké formy, zfidka recidivujici, s mirnou poruchou funkce
postizeného systému, s opakovanymi subjektivnimi obtiZemi, je-li
ztizeno jen dlouhé stdni a chlize ¢i omezena jen zatiZitelnost
koncetin

10-15

b) vleklé neprogredujici formy, obcas recidivujici, s mens{
poruchou funkce (omezeni funkce o 1/3), se zna¢nymi subjektivnimi
obtiZemi, staciondrnim rentgenovym ndlezem, ev. obcasnym
laboratornim zanétlivym ndlezem s postizenim jednoho i vice
kloubti, s vyraznym omezenim vykonnosti organismu

25-50

c) tézké formy, lécebné neovlivnitelné, trvale aktivni, progredujici
s vyraznymi destruktivnimi rentgenovymi zménami a té¢Zkou
poruchou funkce, postihujici nékolik kloubt

60-80
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ODDIL D - NEMOCI SVALOVE

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti se stanovi podle poruchy

funkce svalil na jednotlivych koncetindch a na trupu - analogicky k ndsledné uvedenym
pohybovym omezenim a obrndm.

organismu a pracovni zaclenéni, se posudkoveé nehodnoti.

Samotné postiZeni svall (bez ohledu na etiologii), pokud nemd vliv na vykonnost

Je vSak nutno piihlédnout i ke zvldstnim poruchdm jako jsou nedostatecné télesné

proporce (napf. chondrodystrofie), deformity koncetin, poruch kloubnich funkcf,
svalovych funkci a statiky, neurologické poruchy. Stejné tak je nutno vzit v tivahu stupen
adaptace a kompenzace poruchy.

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Svalové dystrofie, myopatie, myositidy
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydeélecné cCinnosti se
stanovi bez ohledu na etiologii onemocnéni, s ohledem na
vyslednou poruchu funkce, pohyblivosti a vykonnosti.
a) lehké poruchy s mirnou ¢i lokdln{ atrofii, dystrofii a s omezenim 10-15
pouze pro dlouhé stani a chiizi
b) stfedné zdvazné poruchy, s podstatnym omezenim pohyblivosti 30-50
a omezenim vykonnosti organismu
¢) tézké poruchy s tézZkym omezenim pohyblivosti 60-80
2. Syndromy svalové paralyzy, myastenia gravis
a) o¢ni forma (ptéza vicek, diplopie) 10
b) lehkd generalizovand forma (o¢ni pfiznaky, lehkd kosterni a 20-40
bulbdrni symptomatologie, svalové atrofie)
c¢) mirnd generalizovand forma (s dysartrif, dysfagii, polykaci| 40-60
obtize, pohybové omezeni)
d) IV. pozdni tézka forma (s vyraznymi svalovymi atrofiemi) 70-80
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ODDIL E - DORZOPATIE, DEFORMUJICI DORZOPATIE A

SPONDYLOPATIE
Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZzeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Stavy po zlomenindch trnovych vybézkl nebo pricnych vybézka 10
obratli
2. Stavy po zlomenindch tél obratlli, vrozené vady
a) bez statického tcinku 10
b) s mirnym statickym ucinkem, s mirnou deformaci, je-li ztizena 20
chiize a stani
¢) se znanym statickym tcinkem (s omezenim pohybu v daném 30-40
useku), se znacnou deformaci, obfasnymi projevy svalového a
nervového drazdéni, slabosti svalového korzetu
3. Degenerativni zmény na patefi a ploténkach
a) bez statického tcinku 10
b) s lehkym funkénim postizenim, s obcas vystupujicimi projevy 20
nervového a svalového drazdéni (napf. cervikokranidlni syndrom,
cervikobrachidlni syndrom, lumbdlni syndrom, ischialgie, syndrom
sakroiliakdlni skloubeni, obcasné blokddy), slabost svalového
korzetu, omezenim pohybu v postiZeném tseku
c) s trvalym tézkym postizenim funkce a casto recidivujicimi 40-50
siln€j$imi, dlouhotrvajicimi, drazdivymi projevy nervi a svald,
tézkou staticko-dynamickou insuficienci, vyraznou poruchou
svalového korzetu
4. Stavy po operacich pdtefe a plotének, stavy po urazech
a) stavy s mirnym rezidudlnim funk¢énim nédlezem 10-20
b) stavy s casto recidivujicimi projevy nervového a svalového 30-50
drdZdéni, insuficienci svalového korzetu a podstatnym omezenim
celkové vykonnosti
¢) s nepfiznivym rezidudlnim funkénim nédlezem a trvalymi silnymi 70-80
projevy drdzdéni nervli a svalli, s poruchami funkce svéraci,
zdvaznymi parézami, vyraznymi svalovymi atrofiemi
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5. Ostatni postiZzeni pdtefe (vrozené nebo ziskané deformity)
a) s nepatrnou poruchou funkce 10
b) s poruchou funkce stiedniho stupné (napi. ve vice pohybovych 25-40
segmentech vyjadfenym omezenim az ztuhlosti , také pfi skolize
40-75° u klinovych obratli, motylkovitych obratlli, fixovanych
kulatych zad, blokovaného obratle s tvorbou gibu)
¢) s téZkou poruchou funkce 60-70
(napf. ztuhnutim rozsdhlych oddilt pdtefe, trvajicim klidovym
postavenim pfi trupové ortéze, kterd zahrnuje 3 oddily patefe,
extrémné vytvofend skoliéza podle okolnosti s otoénym skluzem,
spondylolistéza se skluzem o vice nez 2/3 téla obratle)
6. Scheuermannova nemoc
a) s t€Zkou poruchou funkce (akutni stav) 20
b) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po péti letech) 10
7. Bechtérevova nemoc (spondylitis ankylosans)
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydelecné Cinnosti se
stanovi podle priibéhu, aktivity a funkénich poruch, rentgenovych
znamek na pdtefi a pfipadné na koncetindch.
a) lehkého stupné 20-30
b) stiedniho stupné - IV. stupen ( soucasné ztuhnuti nékolika tsekt
patere)
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle ptilohy ¢.4.
¢) tézkého stupné - V. stupeni 60-80
se ztuhlosti vice tsekd pdtefe nebo velkych kloubd, poruchami
ventilace
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ODDIL F - STAVY PO URAZECH

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postiZzeni schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Stavy po zlomenindch skeletu lebky
a) bez postiZzeni mozkovych funkci 5-10
b) pfi lehké poruse mozkovych funkci 15-20
¢) pfi stiedné tézké poruse mozkovych funkef 30-45
d) s téZkou poruchou a podstatnym omezenim celkové vykonnosti 50-70
e) zvlast tézké postizeni, narusujici integritu mozkovych funkci 80-100
2. Stavy po zlomenindch celisti
a) bez poruchy funkce 5
b) Spatné zhojené, s defektem, s ovlivnénim inervace, Zvykani, 10-20
mimiky, hlasu
3. Stavy po izolovanych zlomenindch Zeber 5
4. Stavy po zlomenindch skeletu hrudniku
4.1. |Stavy po turazech hrudniku, sériové zlomeniné Zeber, zlomening |stanovise
prsni kosti se zdvazn&j§im omezenim hybnosti hrudniku a hrudni|Podle stupné
stény podle stupné s porusenim funkce plic a srdecni Cinnosti poruchy
podle polozky
5 oddilu B a
polozky 1
oddilu A
kapitoly IX
4.2. |Nésledné stavy bez poruchy funkce plic a srde¢ni ¢innosti 10
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Stavy po trazech pdnve, zlomenindch panevnich kosti a symfyzy,

Vv

stavy po zlomenindch kiiZové kosti a kostrce
Posudkové hledisko:

Poruseni souvislosti panevniho pletence s poruchou statiky a
dynamiky pétefe a funkce dolnich koncetin se hodnoti podle tize
pretrvavajici poruchy.

a) lehké poruchy omezujici dlouhé stani a chiizi, s mirnymi 10-15
subjektivnimi potiZemi

b) se stfedné téZkou poruchou statiky a dynamiky pdtefe a dolnich 30-50
koncetin

¢) s tézkym narusenim - tézké poruchy hybnosti, trvalé drazdéni, 70-80

porucha funkce svéracil, zdvazné parézy, svalové atrofie

ODDIL G - POSTIZENI KONCETIN

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti se stanovi s ohledem na

rozsah a tizi ztratovych poranéni, vrozenych nebo ziskanych vad, ndsledkti po operacich a
urazech, zdnétlivych i degenerativnich onemocnéni.

Pfi stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydélecné Ccinnosti je pfi

postizeni hornich koncetin nutno vychdzet z toho, zda jde o postiZzeni dominantni ¢i
nedominantni koncetiny.

Uvedend mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti u amputacnich

ztrat vychdzi z pfiznivych pomérti pahylu a sousednich kloubd. Pfi vyslovené
nepfiznivém stavu pahylu, jakoZ i pti zdvazné funkéni poruse sousedniho kloubu je nutno
tyto sazby zvysit podle § 6 odst. 4 vyhlasky.

Polozka

Druh zdravotniho postiZeni

Mira poklesu
schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v

%

Aseptické nekrozy
Posudkové hledisko:

Po aktivnim stadiu se mira poklesu schopnosti soustavné
vydélecné Cinnosti stanovi podle pfetrvavajici funkéni poruchy.

stanovi se
podle
funkéniho
ndlezu na
postizeném
kloubu,
koncetiné
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Ztréata obou hornich koncetin v zdpéstich a vySe
Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle pfilohy ¢.3.

Ztrita jedné horni a jedné dolni koncetiny
Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.3.

Ztrata jedné horni koncetiny v ramennim kloubu nebo s velmi
kratkym pahylem paZe

a) na dominantni koncetiné

60-70

b) na nedominantni koncetiné

55-60

¢) rozsdhlej$i amputacni ztraty horni koncetiny
Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle ptilohy ¢.4.

Ztuhnuti ramenniho kloubu v pfiznivé poloze pfi dobfe pohyblivém
ramennim pletenci

15-25

Omezeni pohyblivosti ramenniho kloubu

10-15

Habitudlni luxace ramene

a) ojedinélé vykloubeni

10

b) castéjsi vykloubeni (¢i viklavy kloub) s omezenim vykonnosti
koncetiny

15-20

c) vykloubeni sternoklavikuldrni nebo akromioklavikuldrn{

s omezenim vykonnosti koncetiny

15-20

Pseudoartréza kliéni kosti

5-10

Stav po zlomeniné pazni kosti zhojené v neptiznivém postaventi, se
znaénym omezenim vykonnosti koncetiny

20-30

10.

Ruptura svalt

5-10
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11. Chronickd radidlni a ulndrni epikondylitida
s omezenim zatiZitelnosti koncetiny (s lehkym postiZenim
motorické inervace a vasomotoriky)
a) postizeni jedné koncetiny 10-15
b) postizeni obou koncetin 20-25
12.  |Ztuhnuti v loketnim kloubu
a) v priznivém postaven{ 20-30
b) v nepfiznivém postaveni
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.4.
13.  |Omezeni pohybu v loketnim kloubu
a) nepatrného stupné pii volné rotaéni pohyblivosti pfedlokti 10
b) zdvaznéjstho stupné (vCetné omezeni rotacni pohyblivosti 20-25
predlokti)
14.  |Izolované zmenSeni rotaéni pohyblivosti pfedlokti
a) v pfiznivém postaveni (stfedni pronacni postaveni) 10
b) v nepfiznivém postaveni 20
15. | Viklavy loketni kloub 20
16.  |Pseudoartréza predlokti 20-30
17.  |Stav po zlomenin€ kosti vietenni a loketni zhojené s lehkou 10-15
dislokaci
18.  |Stav po zlomeniné kosti vietenni a loketni zhojené s vyraznou 25-35
dislokaci a s funk¢ni poruchou sousednich kloubtli, s omezenim
vykonnosti koncetiny
19.  |Ztuhnuti zdpéstniho kloubu
a) v pfiznivém postaveni (lehkd dorzdlni extenze) 10
b) v nepfiznivém postaveni 15
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20.  |Omezeni pohybu v zdpéstnim kloubu

a) nepatrného stupné 5

b) zavaznéjsiho stupné 10
21.  |Spatné zhojené nebo nezhojené zlomeniny zipé&stnich kosti nebo 10-30

jedné nebo vice zdprstnich kosti se znacnou poruchou funkce ruky
22.  |Ztuhnut{ kloubti palce na ruce v pfiznivém postaveni 5
23. |Ztuhnuti jednoho prstu 5
24. |Ztrdta koneéného cldnku a poloviny zdkladniho ¢ldnku palce na 5

dominantni ruce
25. |Ztréta vSech ¢lankl palce na dominantni ruce 25-35
26. |Ztréata jednoho prstu ruky (kromé palce) 10-15
27. |Ztréta tfi prstd ruky II + III + IV

a) dominantni koncetiny 25-35

b) nedominantni koncetiny 20
28.  |Ztréata vSech 10 prstii na obou rukou 70-80
29. |Ztréata dchopové schopnosti ruky

na podkladé chybéni nebo ztuhlosti vSech prstl jedné ruky nebo

nékolika prstii obou rukou

Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.4.
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30. [Nervové vypady tplné, jednostranné
Posudkové hledisko:
Pti postiZeni dominantni koncetiny se stanovi mira poklesu
schopnosti soustavné vydélecné cCinnosti vySSi neZ pii postiZeni
nedominantni koncetiny.
Izolované vypadky senzitivni inervace se nehodnoti, pouze
v piipadé vypadku senzitivni inervace celé koncetiny se stanovi
mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné cinnosti 20%. Pfi
sttedné tézkém vypadku motorické inervace se stanovi mira
poklesu schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti  sazbami
polovicnimi neZ jsou ndsledné uvedeny.
30.1. |Plexus brachialis 60-70
30.2. |Horni porce plexus brachialis 40-50
30.3. |Dolni porce plexus brachialis 50-60
30.4. [N. axillaris 20-25
30.5. [N. radialis, cely nerv 25-35
30.6. [N. radialis - stfedni oblast nebo distdln{ 10-20
30.7. |N. ulnaris proximdlni nebo distdlni 25-35
30.8. [N. medianus proximdln{ 25-35
30.9. |N. medianus distdlni 30
30.10. | Nn. radialis et axillaris 30-40
30.11. |Nn. radialis et ulnaris 30-40
30.12. |Nn. radialis et medianus 30-40
30.13. Nn. radialis, ulnaris et medianus v oblasti pfedlokti 40-50
31. |Ztrédta obou dolnich koncetin v bércich a vyse

Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.3.

32. |Ztréta jedné dolni koncetiny a jedné horni koncetiny

Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postiZzeni se posuzuje podle piilohy ¢&.3.

33. |Ztrata jedné dolni koncetiny v kycelnim kloubu nebo s velmi 70-80
kratkym pahylem stehna
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34. |Ztréta jedné dolni koncetiny ve stehné
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle pfilohy ¢.4.
35. |Ztréta dolni koncetiny v bérci, ndrtu nebo Chopartové kloubu
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy ¢.4.
36. |Ztrata palce nohy se ztratou hlavicky I. ndrtni kosti nebo ztrata 10
jiného prstu
37. |Ztrata II. - V. prstu nebo L. -III. prstu nohy 10-15
38.  |Ztrata vSech prstl jedné nohy 20-30
39.  |Ztréta vSech prsti obou nohou podle stavu pahylu 30-60
40. |Ztuhnuti obou kycelnich kloubt v nepfiznivém postaveni 70-80
41.  |Ztuhnuti jednoho kycelniho kloubu v pfiznivém postaveni (flexe 30-40
20°, zevni rotace 20°, stfedni postaveni mezi abdukci a addukci)
42.  |Ztuhnuti jednoho kycelniho kloubu v neptiznivém postaveni
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle ptilohy ¢.4.
43.  |Omezeni pohybti kycelnich kloubt
43.1. |Lehkého stupné
a) jednostranné 10
b) oboustranné 20
43.2. |Stfedniho stupné
a) jednostranné 20-25
b) oboustranné 40-45
43.3. |Tézsitho stupné
a) jednostranné 30-40
b) oboustranné 60-70
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44, Pseudoartréza krcku stehenni kosti 30-40
45. |Stavy po zlomenin¢ stehenni kosti (kréku, diafyzy, epikondylu)
lé¢ené konzervativné i osteosyntézou, piip. endoprotézou
a) pfi dobré funkci koncetiny 20-30
b) s vyrazné porusenou funkci koncetiny 40-45
(vyrazna deformita, svalovd atrofie, porucha motorické inervace,
zkrat 0 4 cm a vice)
46. |Endoprotézy kycelnich, kolennich kloubt
Posudkové hledisko:

Pfi endoprotézich kloubdi je mira poklesu schopnosti
soustavné vydélecné cinnosti zdvisld na pretrvavajicim postiZeni
pohyblivosti a zatiZitelnosti, napf. porucha motorické inervace,
vyraznd svalovd atrofie, zkrdceni koncetiny vice jak 4 cm

46.1. |Jednostrannd (totdlni endoprotéza) 20-35
46.2. |Oboustrannd (totdlni endoprotéza) 40-70
47. Ztuhnuti obou kolennich kloubi 60-70
48.  |Ztuhnuti jednoho kolenniho kloubu
a) v pfiznivém postaveni (ohnuti pfiblizné 10°) 25-30
b) v nepfiznivém postaveni
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle ptilohy ¢.4.
49.  |Uvolnéni vazivového apardtu kolena
a) svalové kompenzovatelné 10
b) netplné¢ kompenzovatelné, nejista chlize 20
c) vyzadujici zajisténi podplrnym apardtem, podle postaveni a 25-30
osové Uchylky a poruseni funkce koncetiny
50.  |Trvalé nésledky po vynéti meniskl
a) pii dobré stabilité a rozsahu 10
b) pfi stfedné t€zké poruse 20
¢) pii t€Zké poruse funkce kolenniho kloubu 25-30
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51. |Zlomenina pately kostn€ nezhojend, s omezenou funkci extenéniho 20-25
aparatu, nejistd chlize, nutnost pouZzivat podplirny aparat
52.  |Omezeni pohybu v obou kolennich kloubech
a) lehkého stupné 10
b) stfedniho stupné 20-30
¢) tézkého stupné 40-50
53. Stav po zlomeniné holenni kosti
a) dobfe zhojené 5
b) zhojené se zkratem, angulaci a znacné porusenou funkci 30-40
koncetiny
54.  |Pseudoartréza holenni kosti 30-40
55.  |Stav po zlomenin€ zevniho a vnitiniho kotniku
a) dobfe zhojené 10-20
b) zhojené v nepfiznivém postaveni se znacné porusenou funkci|  30-40
koncetiny
56.  |Ztuhnuti horniho hlezenného kloubu
a) v pfiznivém postaveni (ztuhlost v neutrdlnim postaveni kloubu) 10
b) v nepfiznivém postaveni 15
57.  |Ztuhnut{ dolniho hlezenného kloubu
a) v pfiznivém postaveni (stfedni postavent) 10
b) v nepfiznivém postaveni 15
58.  |Ztuhnuti horniho i dolniho hlezenného kloubu
a) v pfiznivém postaveni 15
b) v nepfiznivém postaveni 20-25
59. |Pes equinovarus (podle poruchy funkce - s téZzkou deformaci a
zdvaznou poruchou chiize)
a) jednostranny 20-30
b) oboustranny 30-50
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60. Ostatni deformity nohy

a) bez podstatnych statickych ucinkd (napf. sniZeni klenby nozni, 5

pes transversoplanus, pes excavatus, pes valgus, také

posttraumatické)

b) se statickym tcinkem podle funkéni poruchy 10-30
61. |Ztuhnuti nebo deformity prstli nohy 5
62. [Nervové vypady tplné, jednostranné

Posudkové hledisko:

Poruchy vasomotorické a trofické jsou jiZ v sazbdch miry
poklesu schopnosti soustavné vydélecné ¢innosti zahrnuty.
Casteéné  vypady jmenovanych nervii se hodnoti

tfetinovymi hodnotami, stifedné tézké poruchy motorického vedeni

se hodnoti polovi¢nimi hodnotami. Senzitivni vypady inervace pro

celou dolni koncetinu se hodnoti ptimo 30%. Izolované senzitivni

poruchy se nehodnoti.
62.1. |Plexus lumbosacralis 65-70
62.2. |N. femoralis 40-45
62.3. |N. ischiadicus 50-70
62.4. |N. tibialis 30
62.5. [N. fibularis 30




Cistka 73 Sbirka zdkont &. 284 / 1995 Strana 3885

ODDIL H - NADORY KOSTI, SVALSTVA A MEKKYCH
TKANI

Obecné posudkové zdsady:

Dojde-li v dasledku onkologické 1écby k provedeni amputace, stanovi se pokles
schopnosti soustavné vydéle¢né ¢innosti podle pfislusné kapitoly.

Obdobné se postupuje v piipadech, kdy nddorem nebo jeho odstranénim doslo
k poruseni stability nosného ¢i pohybového apardtu a omezeni hybnosti.

Mira poklesu
Polozka |Druh zdravotniho postizent schopnosti
soustavné
vydélecné
¢innosti v
%
1. Maligni nddory kosti, svalstva a mékkych tkan{
a) pii probihajicim onkologickém léceni 80
¢) po stabilizaci zdravotniho stavu (zpravidla po dvou letech) 30-50
b) nelécitelné formy 90
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Priloha ¢&. 3 k vyhlasce ¢. 284/1995 Sb.

ZDRAVOTNI POSTIZENI UMOZNUJICI SOUSTAVNOU VYDELECNOU CINNOST
ZA ZCELA MIMORADNYCH PODMINEK

Zdravotni postiZeni umoZfiujici soustavnou vydé-

le¢nou ¢innost za zcela mimofddnych podminek jsou:

1.

Uplnd nevidomost obou oé&f (kategorie 5 dle klasifi-
kace SZO - ztrdta zraku zahrnujici stavy od napros-
té ztrity svétlocitu aZ po zachovdni svétlocitu
s chybnou svételnou projekei)

Praktickd nevidomost obou 0éf (kategorie 4 dle kla-
sifikace SZO - zrakovd ostrost s nejlep$i moZnou
korekci 1/60, 1/50 az svétlocit nebo omezeni zor-
ného pole do 5 stupiit kolem centrdlni fixace,
1 kdyZ centrdln{ ostrost nenf postizena)

Amputalni ztrita obou dolnich koncetin v bérci
a vyse
Amputalni ztrita obou hornich konletin v zdpésti
a vyse

5. Amputaéni ztrita jedné horni a jedné dolni konce-
tiny

6. Ochrnuti dvou konéetin (hemiplegie a paraplegie)

7. Zdravotni postizeni zpusobujici imobilitu, pro kte-
rou je osoba trvale odkdzdna na vozik pro invalidy

8. Stfedni mentilni retardace (IQ 35 - 49)

9. Tézké formy dusevnich onemocnéni provizené Cas-
tymi atakami a opakovanym ustavnim léCenim, se
zdvaznym postprocesudlnim defektem a s tézkym
narusenim socialni pfizpusobivosti

Poznamka:

Klasifikaci SZO se rozumi Mezindrodni statistickd kla-
sifikace nemoci a pfidruzenych zdravotnich problému
ve znéni 10. decendlni revize schvilené Svétovou zdra-

vot

nickou organizaci.

Pfiloha ¢. 4 k vyhldsce ¢. 284/1995 Sb.

ZDRAVOTNI POSTIZENI ZNACNE ZTEZUJICI OBECNE ZIVOTNI PODMINKY

A. Zdravotni postizeni znaéné ztéZujici obecné Zivotn{

1.

b)

podminky jsou:

Zdravotni postizeni ortopedicka:

a) ztrita uchopové schopnosti na podkladé chybéni
nebo ztuhlosti vSech prsti jedné ruky nebo néko-
lika prsti obou rukou, nebo rozsihlejsi amputaéni
ztraty horni konletiny

podstatné omezeni funkce paze pro ztuhlost nebo
kontrakturu loketntho nebo ramenniho kloubu
v nepfiznivém postaveni

omezend schopnost chize po amputaci nohy
v kloubu Chopartové (art. talocalcaneonavicularis
a art. calcaneocuboideus), nebo po rozsihlejsi am-
putacni ztraté

zkrdceni dolni konletiny o 10 cm a vice, bez
ohledu na ptvod tohoto zkriceni, nebo pakloub
dlouhych kosti konéetin

ankyldza (ztuhnuti) kycelntho nebo kolennitho
kloubu v nepfiznivém postaveni, podstatné ztéZzu-
jici chizi

f) soucasné ztuhnuti nékolika usekt pdtefe, napf. pfi
pokroéilych formdch Bechtérevovy nemoci

g) tézké kyfoskolidzy

h) hypofyzirni nanismus nebo chondrodystrofie, po-

kud télesnd vyska postizeného nepiesahuje 120 cm

2. Zdravotni postizeni chirurgicka:

a) umélé vyusténi travictho nebo mocového traktu na
povrchu téla

b)
c)

d)

stavy po vynéti hrtanu
rozsihld, esteticky znaéné zdvaznd postizeni hlavy

nebo krku

odkdzanost na pfijem tekuté potravy pro defekt
Celisti znemoziiujici zvykdni, nebo pro strikturu
(zuZeni) jicnu

3. Zdravotni postiZeni nervova:

a) dplné ochrnuti (plegie) jedné konéetiny

b)
©)

tézké parézy dvou konletin
trvald afazie (ztrdta feci)

4. Zdravotni postizeni smyslova:

a) oboustrannd dplnd nebo praktickd hluchota

b)

B.

snizen{ zrakové ostrosti obou oé&{ nebo lépe vidi-
ctho oka na 6/36 a méné s odpovidajicim snizenim
zrakové ostrosti do blizka, bez ohledu na ptivod
této vady (hodnocené s brylovou korekci)

koncentrické ziiZeni zorného pole obou 0é{ pod 20
stupfitl, nebo jediného funkéné zdatného oka pod
45 stupntl

Zdravotnimi postizenimi znalné ztéZujicimi obecné
zivotni podminky jsou téZ zdravotni postizeni neu-
vedend v pismenu A, jejichz dusledky jsou obdobné
zdravotnim postizenim uvedenym v pismenu Aj; za
takovd zdravotni postiZeni se vSak nepovazuji zdra-
votni postiZeni, kterd se neprojevuji zjevnymi cho-
robnymi pfiznaky (napf. nemoci vnitfni, nemoci
dusevni vCetné defektt intelektu, degenerativni
zmény pohybového ustroji).
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VYHLASKA
Ministerstva prace a socidlnich véci

ze dne 17. listopadu 1995,

kterou se méni a dopliiuje vyhldska Ministerstva prace a socialnich véci

¢. 31/1993 Sb., o posuzovani

docasné pracovni neschopnosti pro ucely socidlntho zabezpeceni, ve znéni zdkona ¢. 307/1993 Sb.

Ministerstvo price a socidlnich véci stanovi podle

§ 127 odst. 1 pism. a) a odst. 2 zdkona Ceské nirodni

rady & 582/1991 Sb., o ‘organizaci 3 provadéni socidl-

mho zabezpeleni, ve znéni zikona Ceské nirodni rady

¢.590/1992 Sb., po dohodé s Ministerstvem zdravotnic-
tvi:

ClL 1

Vyhldska Ministerstva prace a socidlnich véci &. 31/
/1993 Sb., o posuzovani docasné pracovni neschopnosti
pro ulely socidlniho zabezpeleni, ve znéni zdkona
¢. 307/1993 Sb., se méni a dopliuje takto:

1. V § 3 odst. 1 &4sti véty tiet{ za stiednikem se za
slovo ,,pfedchozim® vklddd slovo ,pisemném®.

2. § 4 odst. 4 znf:

»(4) Lékat v legitimaci a hldSen{ piislusné okresni

spravé socidlntho zabezpeleni vyznacuje den piistiho
lékatského oSetieni a rozsah a dobu vychdzek price
neschopného ob¢ana. Lékai oznamuje zménu rozsahu
a doby vychdzek price neschopného obé&ana ptisluiné
okresni spravé socidlntho zabezpeceni; rozsah a dobu
vychdzek vSak miZze zménit nejdiive ode dne ndsledu-
jictho po dni, kdy tuto zménu ozndmil pfislusné
okresni spravé socialniho zabezpeceni.®.

3. § 4 se dopliiuje odstavcem 5, ktery znf:

»(5) Lékaf na predepsaném tiskopisu potvrzuje
trvani pracovm neschopnostl pro uéely dal3i vyplaty
nemocenského. %)<,

4. V§5 odst. 2 se vypoustéj{ véetné poznimky pod
arou ¢&. 11) slova ,,, popiipadé povoleni zmény j jeho
pobytu'") a slova ,nebo v den povoleni zmény po-
bytu“.

5. V § 6 odst. 2 se na konci tecka nahrazuje ¢drkou
a pfipojuji se tato slova: ,,zejména se zaméfenim na
pottebu provedeni komplexniho funkéntho vySetfeni.“.

6.V § 7 odst. 1 se za pismeno e) vklidd nové pis-
meno f), které veetné poznimky ¢&. 14a) zni:

14a)

»f) obéana, pozbyl-li podle lékatského posudku
dlouhodobé zptisobilost konat dile dosavadni
préci a jeho zdravotni stav je stabilizovany.

43y Smérnice Ministerstva zdravotnictvi & 49/1967 Véstniku

Ministerstva zdravotnictvi o posuzovan{ zdravotni zpuso-
bilosti k praci, ve znéni smérnice & 17/1970 Véstniku Mi-
nisterstva zdravotnictvi CSR, vyhldsky & 487/1991 Sb.
a vyhlasky & 31/1993 Sb.“.

Dosavadni pismena f) a g) se oznaluj{ jako pismena g)

a h).

7.V § 7 odst. 2 ve vété tieti se za slovo ,pted-
chozim® vklidd slovo ,pisemném®.

8. V § 10 odst. 1 pism. a) se pted slovo ,invaliditu®
vkladd slovo ,,plnou®.
9.V § 10 odst. 2 se za slovo ,uznala“ vklid4 slovo

v

»plné

10. Za § 10 se vklddd novy § 10a, ktery véetné
nadpisu zni:

»§ 10a

Posuzovani pracovni neschopnosti
v souvislosti s ustavni péci

Lékat zdravotnického zafizeni, do jehoZz ustavn{
péle byl oblan pfijat, posoudi pii skonleni tstavni
péce, zda pracovni neschopnost trvd, a bud ji ukoné{
podle § 7, nebo ji v pfipadé pfeddni price neschopného
obéana podle § 5 prodlouZi, nejdéle vsak o tfi kalen-
ddfni dny. Pracovni neschopnost ob&ana dile posuzuje
lékat, ktery prevzal price neschopného obcana do am-
bulantn{ péce.”.

11. V § 12 odst. 1 se za slovo ,,dnem* vklddaji slova
»predchidzejicim dni®.
CL1I

Tato vyhldska nabyvd dcinnosti dnem 1. ledna
1996.

Ministr:

Ing. Vodicka v. r.
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SDELENI PRO PREDPLATITELE

Od 1. ledna 1996 prechizi distribuce Sbirky zikonti Ceské republiky na nového
distributora, kterym je:

MORAVIAPRESS, a. s.
U pony 3061
690 02 Bieclav

tel. 0627/424 102, 424 153
fax 0627/321 728.

Na tuto firmu se obracejte s objedndvkami celého ro¢niku 1996 i s objedndvkami jednotlivych ¢dstek roénika
minulych. Cena &istek vydanych v roce 1993, 1994 a 1995 bude détovana v cendch platnych od 1. dubna 1995.
Objedndvky zasilejte pisemné postou nebo na vyse uvedené &islo faxu.

Pfedstavenstvo a. s. Moraviapress Bfeclav

Vydévi a tiskne: Ministerstvo vnitra, odbor vydavatelstvi a tisku, Bartifikova 4, post. schr. 10, 149 00 Praha 415, telefon (02) 792 70 11, fax (02) 795 26 03
- Redakce: Nad $tolou 3, post. schr. 21/SB, 170 34 Praha 7 - Hole3ovice, telefon: (02) 37 69 71 a 37 88 77, fax (02) 37 88 77 - Administrace: pisemné
objedndvky pfedplatného, zmény adres a poctu odebiranych vytiski - SEVT, a. s., Pod plynojemem 93, 180 00 Praha 8, telefon (02) 663 100 71
1. 154-159, fax (02) 683 19 86. Objedndvky do zahrani¢{ (mimo Slovenské republiky) vytizuje ARTIA-PEGAS PRESS, s. r. 0., Ndrodni 25, 111 21 Pra-
ha 1, telefon (02) 26 20 81, fax (02) 242 278 72. Objedndvky v Slovenskej republike prijima a titul distribuuje Magnet Press Slovakia, s. r. 0.,
Grosslingova 62, 811 09 Bratislava, telefén (07) 32 30 56, kl. 54, tel./fax (07) 36 13 90 - Ro¢ni piedplatné se stanovuje za doddvku kompletniho
ro¢niku véetné rejstitku a je od predplatitelti vybirdno formou ziloh ve vy$i ozndmené ve Sbirce zdkonu. Zavére¢né vyuctovani se provadi po doddn{
kompletniho roéniku na zdklad€ poétu skutecné vydanych &astek (prvni zdloha &inf 1300,~ K¢, druhd zdloha 900,~ K¢, tieti zdloha 400, K&) - Vychdz{
podle potieby.

Distribuce: predplatné, jednotlivé &istky na objedndvku i za hotové — SEVT,

s., Pod plynojemem 93, 180 00 Praha’8, telefon (02) 663 100 71, 1. 154-159;
drobny prodej v prodejnich SEVT, a.s., — Praha 5 - Smichov, Elisky Peskové 14,
tel. (02) 24 5101 09 — Praha 4, Jihlavskd 405, tel. (022 692 82 87 — Karlovy Vary,
Sokolovskd 53, tel. (017) 460 72 — Brno, Ceska 14, tel. (05) 422 139 62 — Ostrava,
Dr. Smerala 27, tel. (069) 22 63 42 a ve vybranych knihkupectvich. Distribuéni
podminky piedplatného: jednotlivé &astky jsou expedoviny predplatitelim
neprodlené po doddni z tiskirny. Objedndvky nového piedplatného jsou vy-
fizovany do 15 dni a pravidelné dodavky jsou zahajoyany od ne{'bliﬁf astky
po ovéfeni thrady prfedplatného nebo jeho zdlohy. Cdstky vyslé v dobé od
zaevidovini piedplatného do jeho thrady jsou doposildny jednorizové. Zmény
adres a poltu odebiranych vytiska jsou provddény do 15 dni. Lhita pro
uplatnéni reklamaci je stanovena na 15 dnii od data rozesldni, po této lhaté
jsou reklamace vyfizoydny jako béZné objedndvky za thradu. V pisemném
styku vzdy uvdd&jte ICO (pravnickd osoba), rodné &islo bez lomitka (fyzickd
osoba) a kmenové &islo predplatitele. Poddvani novinovych zasilek povoleno
Reditelstvim po§tovni prepravy Praha ¢ j. 1173/93 ze dne 9. dubna 1993.
Poddvanie novinovych zdsielok v Slovenskej republike povolené RPP Bratisla-
va, posta 12, &. j. 443/94 zo dia 27. 11. 1994.
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