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157
VYHLASKA

Ministerstva price a socidlnich véci
ze dne 24. Eervna 1997,

kterou se méni a dopliiuje vyhliska Ministerstva price a socidlnich véci ¢. 284/1995 Sb.,
kterou se provadi zikon o diichodovém pojisténi

Ministerstvo price a socidlnich véci stanovi podle & 284/1995 Sb., kterou se provadi zékon o diichodovém
§ 108 odst. 1 zékona &. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, se méni takto:

pojisténi:
ClL1

Vyhldska Ministerstva price a socidlnich véci 1. Pfiloha &. 1 znf:
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»PFiloha &. 1 k vyhlasce & 284/1995 Sb.

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

Zdravotni postiZeni, pfi kterych se dit€ povaZzuje
za dlouhodobé téZce zdravotné postiZens, jsou:

1. Poruchy pohybového tstroji:

a) nemoci a vady pohybového tstroji s téZkou poru-
chou funkce po dobu dlouhodobé 1é&by nebo &a-
sové niro&né rehabilitace (napf. tézké formy sko-
liéz - tihel dle Cobba nad 70 stupiidi, morbus Per-
thes, t&Zké luxace ky&elnich kloubi)

b) zdvazni chronicky probihajici onemocnéni poji-
vové tkdné (napf. dermatomyositis, revmatoidni
artritis s téZkymi poruchami tunkce)

2. DuSevni onemocnéni:

a) hlubok4 mentiln{ retardace (IQ pod 20)

b) t€zki mentdln{ retardace (IQ 20 - 34)

c) stfedni mentiln{ retardace (IQ 35 - 49)

d) t€z3{ debilita (IQ 50 - 60)

e) zdvazni duSevni onemocnéni a stavy s recidivuji-
cim & chronickym priibéhem, vyZadujici zvySeny
dohled (napf. psychézy po dobu intenzivni 1é¢by,
mentilni anorexie s pFetrvdvajici kachexif), do
funkéné uspokojivé klinické dpravy

3. Nervovd onemocnéni:

a) zdvaZni postiZeni centrilniho nervového systému
v&etné heredodegenerativnich onemocnéni a stavil
po perinatilnim postiZeni s recidivujicim &i chro-
nickym pritb&hem, zejména pak stavy ohroZujici
dité€ svou progresi (napf. vrozené vady centrilntho
nervového systému, £tské mozkovi obrna, meta-
bolickd onemocnéni postihujici centrilni nervovy
systém)

b) nervosvalovd onemocnéni se zdvaZnymi poru-
chami funkce

c¢) nekompenzovand zichvatovitd onemocnéni jaké-
koliv etiologie s &astou frekvenci zdchvatii velkého
typu (GM), pfi trvalé 1é&bé a se zdvaZnym neuro-
psychickym deficitem

d) t&Zké poruchy hlasu a fedi, zdvaZné omezujici cel-
kovy vyvoj cﬁ’té'te a hrub& naruiujici socilni pfi-
zplisobivost

4. Smyslové onemocnéni:

a) uUplni nebo prakticki nevidomost (hodnoti se
s brylovou koreke)

b) t&Zce slaby zrak (hodnoti se s brylovou korekei),
a to do skondeni povinné skolni dochizky

c) uplnd nebo praktickd hluchota, a to do skon&eni
povinné skolni dochizky

5. Onemocnéni ob&hového istroji:

a) srdeéni onemocnéni hemodynamicky vyznamni
(funk&né dle NYHA IIIL - IV.)

b) stavy po srdenich operacich do funkéné uspoko-
jivé klinické dpravy

c) t&Zké poruchy srdeéniho rytmu hemodynamicky
vyznamné

6. Onemocnéni dychactho tstroji:

a) zavazZné respiralni choroby s &astymi a zévaZnymi
zéchvaty dusnosti (napf. téZké formy bronchiil-
nitho astmatu)

b) zdvazni chronickd dechovid nedostateénost jaké-
hokoliv pivodu (napf. v disledku plicni fibrézy,
cystické degenerace, mukoviscidézy)

7. Onemocnéni mo&ového dstroji:

a) onemocnéni mo&ového ustrojf ve stadiu chronické
ledvinné nedostateénosti (napf. té€zké formy chro-
nické pyelonefritidy, chronicki glomerulonefritis)

b) stavy po rozsihlych rekonstrukénich olferaénfch
vykonech na moovém tstroji do klinické dpravy

8. Onemocnéni zaZivaciho strojf:

z4vaZni, chronicky probihajici onemocnéni zaZivaciho
ustroji (jater, ZluCovych cest, slinivky bfi$ni, tenkého
i tlustého stfeva), vyZadujici dlouhodobé dodrZovini
ptisného individuilniho 1é€ebného a dietniho reZimu
(napf. ulcerézni kolitida, Crohnova choroba, chro-
nicEe’ aktivni hepatitidy), do funk&n& uspokojivé kli-
nické dpravy

9. Metabolické poruchy:

a) zdvazné metabolické poruchy, u kterych je nutné
dodrZovini specidlni diety, zabrafiujici rozvoji
vlastniho, jinak zivaZného postiZeni, do funkéné
uspokojivé klinické tpravy (napf. malabsorbéni
syndrom, fenylketonurie, coeliakie, mukovisci-

6za)

b) diabetes mellitus I. typu vyZadujici dodrZovani
specidlni diety a aplikaci insulinu

10. Endokrinologickd onemocnéni:

z4vaZné poruchy endokrinntho piivodu, ohroZujici vy-
voj ditéte do dosaZeni funk&n& uspokojivé stabilizace
zdravotniho stavu (napf. t€Zké formy hyperthyredzy,
hyperkortikalismus, hypokortikalismus)

11. Hematologicki onemocnéni:

a) zdvazné poruchy krvetvorby, hemokoagulace a he-
mostizy
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b) hemoblastézy s manifestnimi p¥{znaky klinické
poruchy

¢) zdvazné poruchy imunity provizené infek&nimi
komplikacemi a omezujici celkovy vyvoj ditdte
12. Nédorovi onemocnéni
z4vaZné formy a druhy nidord s vyznamnymi funké-
nimi poruchami do dosaZeni uspokojivé stabilizace
zdravotniho stavu
13. Vrozené rozitépy obliceje a dutiny dstni:
roz§tépy C&elisti a patra, a to do dosaZeni dobrého
funkéniho stavu orofaciilni soustavy
14. Kozni onemocnéni:
z4vaZni koZni onemocnéni, zvl43té jejich generalizo-
vané formy (napf. t&Zky pribéh atopického ekzému,
epidermolysis bullza)

15. Infekéni a parazitirni onemocnéni:

stavy trvale aktivni, 1é&ebné neovlivnitelné nebo sta
chronické se zivaZznou poruchou funkce nékter}’rx
orginil a systémi, do dosaZen{ funk&n& uspokojivé sta-
bilizace zdravotniho stavu

16. Stavy po rozsihlych trazech a operacich:

a) zejména gastrointenstinilntho a uropoetického
traktu, vyZadujici dlouhodobou pééi dietetickou
a hygienickou (napf. uméli vyusténi jakéholiv
druhu do ukon&eni komplexni 1é&by a adaptace
na hygienické pomiicky), do funkéné uspokojivé
klinické dpravy

b) nésledky t&Zkych drazii nebo poskozeni centril-
niho nervového systému ovliviiujici funkéni stav
a vyvoj ditdte”.
2. Pfloha & 2 zni:



Cistka 56 Sbirka zikond & 157 / 1997 Strana 2965

»PFiloha &. 2 k vyhlasce & 284/1995 Sb.

PROCENTNI MIRY POKLESU SCHOPNOSTI SOUSTAVNE
VYDELECNE CINNOSTI

Kapitola I - INFEKCNI NEMOCI A PARAZITARNI NEMOCI

Mfra poklesu
schopnosti
soustavné
vydélené

¢innosti v %

Polozka | Druh zdravotniho postiZeni

1. Virové infekce a bakteridlni nemoci, zoondzy, protozodrni nemoci,
ricketsiézy, helmintézy, mykdzy a jejich ndsledky

Posudkové hledisko:

Jestlize infekéni choroba pfejde v dlouhodobé nepfiznivy
zdravotni stav, stanovi se mira poklesu schopnosti soustavné
vyd€leéné Cinnosti podle prevaZujiccho funkénitho postiZeni
napadeného orgdnu (systému) a vlivu na celkovou vykonnost
organismu. Kolfsdnf zdravotntho stavu je nutno hodnotit priimérnou
sazbou.

a) lehké formy s funkénfm omezenim lehkého stupné a s lehkym 20-30
snizenim celkové vykonnosti organismu

b) stfedné t€7ké formy s postiZenim funkce né€kterych orgdni nebo 40-60
systémd stfedntho stupn€, nebo formy chronické, pomalu
progredujici, s podstatnym sniZenim celkové vykonnosti organismu

c) t&Zké formy se zdvaznymi a trvalymi poruchami funkce 70-80
postizenych orgdnli (systémti), vedouci k trvalému a vyraznému
sniZzeni celkové vykonnosti organismu, nebo vlekld, trvale silné
aktivni onemocnéni, vzdorujici 1é&b€ s t€zkou celkovou odezvou
organismu

2. Onemocnén{ virem lidské imunodeficience (HIV)
Posudkové hledisko:

HIV pozitivita bez klinické symptomatologie nepfedpoklddd
pokles schopnosti soustavné vydé€leéné cinnosti. Privodni duSevn{
projevy se posoudi, jestliZe potfebuji specidlni lékafské oSetfeni
psychologické nebo psychiatrické.
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21. | AIDS, s mirnymi & obCasnymi klinickymi pfiznaky, s podstatnym 20-40
sniZzenim celkové vykonnosti organismu
22. |[AIDS, plné rozvinuty, s orgdnovymi komplikacemi a selhdvanim 70-80

imunity
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Kapitola I1 - KREV A KRVETVORNE ORGANY

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydéleéné cinnosti pro nemoci krve a
krvetvornych orgdnil se stanovi podle zdvaznosti hematologickych zmén, podle poruch
orgdnovych funkcf, plisobeni na jiné orgdny a podle vlivu na celkovy stav.

Mira poklesu
Polozka | Druh zdravotntho postizent schopnosti
soustavné
vidéletné
¢innosti v %
1. Ztrdta sleziny (bez pfitomnosti krevni nemoci a bez komplikact) 10
2. Chronickd leukémie (lymfatickd, myeloidni)
a) s nepatrnymi projevy & v remisi (bez vyraznéj§ich potiZi, bez 10-20
celkovych symptomti, bez hematologického 1éCeni, bez zndmek
progrese)
b) s mirnymi projevy klinickymi a laboratornimi (potfeba 25-40
opakovaného hematologického léfeni, ve stabilni fézi, s lehkym
sniZzenfm celkové vykonnosti organismu)
¢) s vyraznymi projevy (anémie pod 100g/l Hb, trombocytopenie 60-80
pod 80 000/ul, nedostatek  protildtek, silné zvétSeni sleziny,
s vyraznym sniZenfm celkové vykonnosti organismu, v soustavném
hematologickém 1ééeni s opakovanymi hospitalizacemi)
3. Plasmocytom (myelom)
a) s nepatrnymi projevy & v remisi (bez podstatného ovlivnéni| 10-20
celkového stavu, bez hematologické 1€¢by, bez zndmek progrese)
b) s mirnymi projevy klinickymi a laboratornimi, se sniZenim 25-40
celkové vykonnosti organismu
c) s t€Zkymi projevy, rozsdhlé formy vysoce aktivn{ (osteolyza, 70-80
anémie pod 100g/1 Hb, bolesti vyZadujici trvalou analgetickou
1é¢bu, zdvazna funkéni omezenif, omezeni hybnosti)
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4. Hodgkintv lymfom (lymfogranulém), primdrn€ lokalizovany
non-Hodgkintv lymfom
Posudkové hledisko:

Po ukoneni hematologického 1éfeni je nutné zpravidla

vyckat dvou let do dosaZen{ stabilizace zdravotniho stavu, zda 1é¢ba
méla usp&€ch, pak stanovit miru poklesu schopnosti soustavné
vydéleéné Einnosti.
a) s nepatrnymi projevy & v remisi, s klinicky a laboratorné 10-20
piiznivym ndlezem, lehké subjektivni obtiZe
b) s mimmymi projevy & v remisi, s klinicky a laboratorné 25-40
staciondrnfm nélezem, s podstatnym sniZenim celkové vykonnosti
organismu
c) se znatné€ snizenou imunologickou odolnost{ a s podstatnym 45-60
snizenim celkové vykonnosti organismu
d) s t&Zkymi projevy klinickymi i laboratornfmi, rozsdhly, aktivni, 70-80
v soustavném 1é¢eni, s t€zkou alteraci celkového stavu

5. Myeloproliferativni onemocnéni
(napf. polycytémie, trombocytémie, myelofibréza)
a) s nepatrnymi projevy, v dobrém celkovém stavu 10-20
b) s mirnymi projevy laboratornimi a klinickymi, s podstatnym 20-40
sniZzenim celkové vykonnosti organismu
c) se stfedné tézkymi projevy (anémie pod 100g/1 Hb, 50-70
trombocytopénie pod 80 000/ul, zvétSen{ sleziny, polycytémie)
d) s t&Zkymi projevy laboratornimi i klinickymi a s t&€Zkou alteract 80
celkového stavu, vyZadujici soustavné 1é¢ent

6. Terapeutické odstranén{ sleziny pro hematologické onemocnéni
a) béhem rekonvalescence, do dosaZeni stabilizace zdravotntho 50-70
stavu
b) po dosaZenf stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po jednom 15
roce)

7. Akutnf leukémie (lymfatické, myeloidnf)
a) aktivn{ projevy onemocnéni 70- 90
b) po pfevedeni do stadia remise a po dvouleté stabilizaci 30-50
zdravotniho stavu, pfi staciondrnim klinickém a laboratornim
ndlezu, se sniZenfm celkové vykonnosti organismu
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8. Zhoubné novotvary mizni, krvetvorné a pfibuzné tkdné€ nebo jiné
nediferencované formy malignich novotvard (napf. malignf
lymfom)
a) b&hem onkologické 1é¢by 70-80
b) po dosaZeni stabilizace zdravotniho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
¢) nelécitelné formy 90

9. Anémie (bez ohledu na etiologii), véetné MDS-RA, MDS-RAS
a) s mirmymi projevy (projevujici se pfedasnou unavitelnostf) 10
b) se zdvaznymi projevy (pod 100 g/l Hb, opakovand potfeba 25-40
transfizi, trvald imunosuprese, s podstatnym sniZzenim celkové
vykonnosti organismu)

10. Panmyelopatie -
a) s trombocytopénif pod 80 000/ul, s krvdcivymi projevy 20-40
b) s trombocytopénii pod 20 000/ul a zdvaznou granulocytopénif 60-80
(neutropénif)

11. Krvicivé stavy (bez ohledu na etiologii, podle sklonu ke krvécent,
sniZenf celkové vykonnosti organismu apod.)
a) forma se vzdcnymi krvdcenfmi, s lehkym sniZenfm celkové 10-20
vykonnosti organismu
b) s cCastymi typickymi krvdcenimi (n€kolikrdt rocné€), pfip. 30-50
s rozvijejicimi se komplikacemi a s podstatnym sniZenim celkové
vykonnosti organismu
c) tézkd forma, krvdcenf{ jiZ pfi lehkych traumatech nebo spontdnn{ 50-70
krvdceni, s t€Zkym postiZzenim pohyblivosti a s vyraznym sniZenfim
celkové vykonnosti organismu

12. Stav po transplantaci kostni dfené
a) remise zdkladniho onemocnénf, bez nutnosti 1é¢by 20-35
b) remise zdkladniho onemocnéni, s nutnostf 1é¢by 40-70
c) obdobf{ do jednoho roku po transplantaci 80-90
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Kapitola III - PORUCHY IMUNITY

ODDIL A - IMUNODEFICITY
Obecné posudkové zdsady:

Imunologické poruchy musi byt prokdzdny podrobnym imunologickym
vySetfenim. Stupefl a rozsah komplikaci vzniklych na zdklad€ zji$t€né poruchy musi
mit posudkov€ vyznamny dopad na celkovou vykonnost organismu posuzované
osoby.

Autoimunitn{ laboratorni{ syndrom se posudkové nehodnot{ (pfitomnost jedné
nebo vice autoprotildtek v seru, disproporéni zmény hodnot imunoglobulinil, zvySeni
hodnot cirkulujicich imunokomplexli, sniZenf procenta nebo absolutnfho mnoZstvi

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

Pro stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydé€le€né <innosti nenf
rozhodujici etiologie poruchy, ale pfedeviim dopad postizeni na celkovy stav a
celkovou vykonnost organismu.

Mfra poklesu
schopnosti
soustavné
vydélené

¢innosti v %

Polozka | Druh zdravotniho postiZeni

1. Deficity protilditkové imunity s postizenim funkce lymfocytli B, 20-40
s Castym vyskytem mikrobidlnich infekcf (sinusitity, pneumonie,
zdnéty mocovych cest, adnexitidy a pod.), se snfzenfm celkové
vykonnosti organismu

2. Deficity imunity bunééného typu s defektem nebo sniZzenim 20-40
mnoZzstvi T-lymfocytlh a s vyskytem plistiovych a parazitdrnich
infekef

3. Deficity imunity fagocytdrntho systému s nedostatkem nebo 20-40

chybénim fagocytujicich bun€k nebo poruchou jednotlivych fazi
fagocytézy, s recidivujicimi koZnfmi infekcemi, pyogennimi
abscesy, flegmondznimi zdnéty a septickymi stavy

4. Deficity imunity komplementového systému s chyb&nim nebo 20-40
snizenfm nebo poruchou funkce jednotlivich komplementovych
komponent a s podstatnym sniZenim celkové vykonnosti organismu

5. Kombinované poruchy imunity provazené vleklymi nebo 20-40
recidivujicimi infekénfmi projevy s podstatnym sniZenfm celkové
vykonnosti organismu
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Teézké imunodeficity s rozsdhlymi a opakovanymi nebo trvale
aktivnimi  infekénfmi  komplikacemi vzdorujicimi 16¢b€, s
vyraznym sniZzenim celkové vykonnosti organismu

70-80

ODDIL B - HYPERIMUNNI STAVY

Mfra poklesu

Polozka | Druh zdravotniho postiZen{ schopnosti
soustavné
vidéletné

¢innosti v %

1. Systémova onemocnéni pojivové tkdné

Posudkové hledisko:

Pfi stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydélecné
¢innosti se vychdzi z funkéniho postizeni plynouctho z lokalizace,
z aktivity procesu a t¢inkil na celkovy stav a z pffpadnych dalsich
komplikaci.

a) poruchy lehkého stupné 10-20
b) poruchy sttedntho stupné 30-40
c) poruchy t€Zkého stupné 60-80
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Kapitola IV - PORUCHY ENDOKRINNI, VYZIVY A PREMENY LATEK

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu soustavné vyd€ledné Cinnosti pfi poruchdch vymény litkové a

Zlaz s vnitin{ sekreci zdvisi na disledcich té€chto poruch. Odchylky od normy
laboratornich hodnot nepodmiiiujf pokles schopnosti soustavné vydéle¢né innosti.

Polozka

Mfra poklesu
schopnosti
soustavné
vydélené

¢innosti v %

Druh zdravotniho postiZen{

1. Diabetes mellitus
a) kompenzovatelny dietou nebo dietou a perordlnimi antidiabetiky, 10-20
bez komplikaci, s v&t§im kolisdnim tolerance
b) kompenzovatelny dietou, inzulifnem nebo  perordlnimi 2540
antidiabetiky, s po¢inajicimi komplikacemi
c) téZko kompenzovatelny inzulinem, s opakovanymi stavy 50-80
metabolického kolisdn{ a diabetickymi komplikacemi
2. Dna stanovf se podle
pfevazujicich
komplikact
3. Poruchy metabolismu tukti stanovi se podle
pfevazujicich
komplikact
4. Alimentarn{ otylost, adipositas

Posudkové hledisko:

Adipositas sama nepodmifiuje pokles schopnosti soustavné
vydéleéné Cinnosti. Ndsledky a prlivodni postizeni zvldsté
kardiopulmonélniho systému nebo podpirného a pohybového
apardtu mohou zdiivodnit uzndni poklesu schopnosti soustavné
vydé€leéné Cinnosti. Pfitom se vychdzi z hodnot relativni hmotnosti
(RW) a indexu télesné hmotnosti (BMI).

a) prostd nadvdha 5-10

b) t€Zkd otylost - s vyraznym sniZenim celkové vykonnosti 25-50
organismu, vzdorujici 1ééebnym pokustim o redukci (BMI nad 40,
RW nad 200%)
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c) s t&kou ventilatni poruchou a t&€kou poruchou 60-80
kardiovaskuldrntho systému

5. Fenylketonurie stanovi se podle
pfevazujicich
komplikact
6. Cystickd fibréza (mukoviscidéza) s pulmondlnimi, pankreatickymi
a jaternfmi komplikacemi
a) mimého stupné (bronchitis lehkého stupné€, porucha ventilace 10-20
lehkého stupné, témé¥ normdlni stolice, télesny vyvoj odpovidajici
véku)
b) stfednitho stupné (peribronchitické infiltrace, pocinajici 35-50
bronchiektazie, pocinajici emfyzém, stfedn€ t&€Zkd ventilaéni
porucha, lehce zméné&né stolice, alterace jaternich a pankreatickych
funkcf, se snizenfim celkové vykonnosti organismu)
c) t&Zkého stupné (t&Zkd bronchitis, bronchiektazie, emfysém, 60-80
porucha ventilace t€Zkého stupné€, mohutné sotva formované stolice,
téZkd porucha funkce pankreatu a jater)
7. Postizen{ hypofyzy
7.1. | Hypopituitarismus  dospélych  (insuficience pfedntho laloku
hypofyzy, = Simmondsova  kachexie, = Sheehanliv  syndrom,
posthypofyzektomicky syndrom)
a) s lehkym sniZzenim celkové vykonnosti organismu, pfi dobré 10-25
hormondln{ substituci
b) s podstatnym sniZenim celkové vykonnosti organismu i pfes 50-80
zavedenou substituéni 1écbu
7.2. | Hypofyzdmi nanismus
Posudkové hledisko:
Toto postiZen{ se posuzuje podle piilohy &. 4. (35-50)
73. | Akromegalie
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydéle€né d&innosti se
stanovi podle stupn€ adynamie a piftomnych orgdnovych
komplikaci.
a) s lehkym sniZenim celkové vykonnosti organismu 10-30
b) se zdvaznymi komplikacemi (artropatie, postizeni srdce, 40-60
hypodynamie)
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74.

Gigantismus
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€le€né ¢&innosti se
stanovi podle stupné sniZeni svalového vykonu.

10-20

75.

Diabetes insipidus kompenzovany substituéni 1é¢bou, pokud
pficinou nemoci nenf nddorové onemocnéni

10-25

7.6.

Nédory hypofyzy
Posudkové hledisko:

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

a) bé€hem chirurgického a onkologického 1ééent

80

b) po dosaZeni stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po dvou
letech), se zdvaznéj$imi komplikacemi

30-55

¢) nelécitelné formy

90

Hypothalamické syndromy s endokrinn{ manifestact
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vyd&€leéné c&innosti se
stanovi podle druhu poruchy, s ohledem na piitomné komplikace
(poruchy pfijmu potravy a tekutin, obezitu, vegetativni poruchy,
galaktoreu apod.).

a) pfi uspokojivé kompenzaci

10-20

b) v ostatnich pfipadech, pfi rozvinutych komplikacich,
s podstatnym sniZenfim celkové vykonnosti organismu

30-60

Poruchy funkce $titné Zlazy

Hyperfunkce Stitné Zlazy

a) lehkého stupné, s dobrou odezvou po 16¢bé (pfevdzné vegetativni
poruchy)

10-20

b) stfedntho stupné, s pfetrvdvajicimi orgdnovymi a psychickymi
zm&nami

30-50

c) téZkého stupné, silné hubnuti, tyreotoxické poskozeni srdce,
zdvazné ofni postiZeni, psychické fenomény vyzadujici odbornou
psychiatrickou lécbu

60-70

9.2.

Hypofunkce §titné 7ldzy

a) dlouhodobé kompenzovand substituct, stavy po operacich §titné
Zlazy, s mirnymi poruchami

10
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b) netplné kompenzovand substituci, s pfftomnymi komplikacemi 20-40
a se sniZzenim celkové vykonnosti organismu, stavy po strumektomii
9.3. | Malignf tumor $§titné Zldzy
a) po dobu onkologického 1écent 70-80
b) po dosaZeni stabilizace zdravotnitho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
¢) nelécitelné formy 90
10. Hypoparathyreéza a jiné nemoci pfistitnych télisek
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydéle€né ¢&innosti se
stanovi podle druhu, projevili a ¢etnosti zdchvatli. Normokalcemické
a idiopatické tetanie maji zpravidla lehéf pribéh neZ tetanie
strumiprivni.
a) lehkého stupné (prchavé parestézie, lehké orgdnové spasmy) 5-10
b) stfedniho stupné (velké zdchvaty v odstupu mésice, t€Z8{ nebo 20-30
Cast€j§f orgdnové spasmy, zvldsté bronchidlni spasmy)
11. Poruchy funkce nadledvin
11.1. | Chronick4 insuficience kiiry nadledvin
a) lehkd forma (pfedCasnd unavitelnost, ortostatické poruchy, bez 10-20
sniZenf celkové vykonnosti organismu)
b) stfedné t&€7kd forma (podstatné sniZeni celkové vykonnosti 30-50
organismu a nedostate¢nd reakce na z4téZ i pfi substitucni 1é¢bé)
c) t€Zkd forma (adynamie, poruchy elektrolytového a vodntho 60-70
hospodéfstvi a sacharidového metabolismu, hubnuti, t&€Zké poruchy
zaludeCnf a stfevni, substituéni 1é¢ba madlo Gi¢innd
11.2. |Hyperfunkce kiiry nadledvin (Cushingliv syndrom, Conniiv Sta?:giigﬁle
syndrom, adrenogenitdln{ syndrom) pr O?C it n a] riiznych
Posudkové hledisko: orgénovych
systémech
Iatrogenn{ Cushingliv syndrom se pro tcely stanoven{ (hypertenze,
miry poklesu schopnosti soustavné vyd&le¢né &innosti | insuficience srdce,
posudkové nehodnotf. diabetes,
osteoporéza,
psychické zmény,
svalové slabosti)
11.3. | Hyperfunkce dfené nadledvin
a) pfi zdvaznych projevech (paroxysmdlni nebo trvald hypertenze, 60-80
poruchy srdeéntho rytmu, psychické zmény, hubnut{) po dobu
chirurgického léfeni, chemoterapie nebo v pfipadech, kdy
chirurgickd 1é¢ba nenf moznd a farmakologickd 1é¢ba je net€innd
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b) po dosaZeni stabilizace zdravotntho stavu (s hodnocenim 20-40
funkénich disledki zbylych symptomit)

12. Polyglanduldrn{ insuficience
a) lehkd forma s klinickou kompenzacf, se snfZenim celkové 20-40
vykonnosti organismu a toleranci zdtéze
b) tézkd forma s nedostateCnou kompenzacf i za klidovych 50-70
podminek a s vyraznym sniZenim celkové vykonnosti organismu
pfi neticinnosti 1é¢by

13. Hormondlné aktivni tumory GIT
a) lehké formy uspokojivé kompenzované pfi zavedené 1é¢beé se 20-40
snizenim celkové vykonnosti organismu a toleranci zatéze
b) béhem onkologické a hormondln{ 1é¢by nebo stavy 1écbou 50-80
neovlivnitelné

14. Podvyziva a jiné poruchy metabolismu
a) s lehkym sniZenim celkové vykonnosti organismu 10-15
b) s podstatnym sniZenim celkové vykonnosti organismu 30-50
¢) s vyraznym snizenfm celkové vykonnosti organismu 70-80
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Kapitola V - DUSEVNI PORUCHY A PORUCHY CHOVANI

Obecné posudkové zdsady:

Pfi stanoveni poklesu schopnosti soustavné vydeéle€né <innosti je nezbytné

pfihlédnout k vyvoji osobnosti v afektivni a emociondlni oblasti, schopnosti adaptace
v prostfedi se viemi vlivy a na moznost pracovniho a socidlniho zafazeni.

U téZkych dusevnich poruch (polozka 1, 2, event. 3) je nutno zkoumat, zda

rozsah, tize a prlibéh zdravotniho postizenf odpovidd kritérifm pfilohy €. 3, bod 9.

Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotntho postiZent schopnosti
soustavné
vidéletné
¢innosti v %
1. Organické duSevni poruchy, poruchy intelektu, emotivity, afektivity
(organicky psychosyndrom riizné etiologie, perinatdlni, po trazech
a zdnétech mozku, metabolického & cévniho plivodu)
a) lehké poruchy 5-15
b) stfedné t&7ké poruchy 2040
c) tézké poruchy 50-70
d) zvldst t&€7ké poruchy, té7kd demence 80-100
2. Schizofrenie, poruchy schizotypdlni a poruchy s bludy
a) lehké poruchy 5-15
b) stfedné t&€7ké poruchy 20-40
c) tézké poruchy 50-80
d) zvldst t&€7ké poruchy (floridn{ proces, té7ky defekt) 100
3. Poruchy ndlady (afektivni poruchy) - manické, bipoldrni, depresivn{
Posudkové hledisko:
Funkéni nédlez musi obsahovat pfesnou Kklasifikaci; tidaje
o frekvenci a intervalech mezi jednotlivymi atakami, udaje
o frekvenci a trvan{ fdz{ i pfi dlouhodobé medikaci, pfipadné tidaje
o rezistenci na tuto dlouhodobou lé¢bu ¢ néslednych zmé&nich
osobnosti.
a) lehké poruchy 5-15
b) stfedné t€7ké poruchy 20-40
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c) tézké poruchy 50-70

d) zv14st t&€7ké poruchy 80-100
4. Neurotické, stresové a somatomorfni poruchy

a) lehké poruchy 5-10

b) stfedné tézké poruchy 15-20

c) téZké poruchy 25-40

d) zvldst t€7ké poruchy (napft. tézké obsedantni neurézy) 60-70
5. Poruchy osobnosti a poruchy chovan{

a) s lehkym naru§enfm osobnosti se zachovanou celkovou 5-10

vykonnosti organismu

b) se stfedné t€7kym naruSenfim osobnosti s lehkym sniZenim 20-30

celkové vykonnosti organismu

c) s t&Zkym naruSenim osobnosti a s vyraznym snfZenfm celkové 40-60

vykonnosti organismu

d) zvld¥f t&%ce narusené osobnosti, dezintegrované 70-80
6. Mentéln{ retardace

a) lehkd mentdln{ retardace (lehkd slabomyslnost, lehkd mentdln{ 1540
subnormalita a debilita, IQ v pdsmu 50-69, )
Posudkové hledisko:

Samotny mentdln{ defekt tohoto stupné nezplisobuje
podstatn&§f pokles schopnosti soustavné vydéleéné <Cinnosti.
Teprve je-li spojen s jinym duSevnim & organickym postiZenim,
podstatnym naruSenfm osobnosti nebo t&€Zkym syndromem poruch
chovan{ a pfizplisoben{ lze volit horn{ miry uvedeného rozmezi.

b) stfedni mentdln{ retardace (imbecilita, IQ v pasmu 35 - 49)
Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piflohy €. 3
c) t€Zkd mentdlnf retardace - a hlubokd mentdlni retardace (IQ 100
v pdsmu do 34)

7. Poruchy duSevn{ a poruchy chovdni zpilisobené uZivdnim stanovi se podle
psychoaktivnich ldtek (alkoholismus, toxikom4nie) prevaZujictho druhu
organového nebo
psychického postiZen{

uvedeného v této
piloze




Cistka 56

Sbirka zikond & 157 / 1997

Strana 2979

Syndromy poruch chovani spojené s fyziologickymi poruchami a
somatickymi faktory (mentdln{ anorexie, sexudln{ poruchy, které
nejsou zpiisobené organickou poruchou nebo nemoci)

a) lehké a7 stfedni poruchy s trvalou ambulantni 1éébou nebo lehéf
Ujma vyzivy a sniZeni celkové vykonnosti organismu psychického
ptivodu

10-15

b) zvldsté tézké poruchy, Zivotu nebezpetné, nezvlddnutelnd
primitivnif pudovd jedndni - pouze stavy v tstavnim lé¢eni nebo
stavy s t€Zkou djmou vyzivy a s podstatnym sniZzenim celkové
vykonnosti organismu (zdvaZzny pokles hmotnosti, adynamie,
anemie, hypoproteinemie)

70-80
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Kapitola VI - NERVOVY SYSTEM

ODDIL A - POSTIZENI MOZKU

Obecné posudkové zdsady:

K oslabeni mozkového vykonu se pocitd predevi§im sniZzeni vStipivosti a

koncentrace, pfedCasnd unavitelnost, ztrita pifehledu, ztrdta schopnosti adaptace,

psychickd a vegetativni labilita (napf. poruchy spdnku, afektivn{

vasomotorické poruchy, tiporné bolesti hlavy apod.).

labilita,

Porucha osobnosti na bédzi mozkovych poruch a dysfunkei je wurcena

zchudnutfm a otupenim osobnosti, zhrubnutim (degradacf) osobnosti s poruchami
ndlad a jejich ovlddéni, s omezenim schopnosti ndhledu, kritiky a kontaktu s okolim od

Y ww e

lehkych aZ k nejtéZ§fm zmé€ndm osobnosti.

Postizeni mozku mohou byt zpilisobena poruchou vyvoje mozku, plisobenim

zevntho ndsilf, nemoci, toxickych vlivii, poruchami krevntho zdsobeni. Rozhodujfci
pro stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vydé€lecné €innosti je rozsah a stupeini
pietrvéavajicich vypadovych jevli, nikoliv etiologie postiZeni. Pfitom je nutno brat
ohled na neurologicky ndlez, vypadové jevy cerebrdlni a psychické, pfi ocenéni
premorbidni osobnosti.

Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotntho postiZent schopnosti
soustavné
vidglené
¢innosti v %
1. Poruchy osobnosti, poruchy chovdni a poruchy intelektu vyvolané
onemocnénim, poSkozenim nebo dysfunkci mozku (encefalopatie,
demence, stavy po kraniocerebrdlnim traumatu, cévni a zdnétlivé
poruchy)
a) poSkozeni mozku s lehkym sniZenfm celkové vykonnosti 5-15
organismu
b) poskozeni mozku s podstatnym sniZenim celkové vykonnosti 20-40
organismu
c) poskozeni mozku s vyraznym sniZenfm celkové vykonnosti 50-70
organismu
d) poSkozeni mozku zvla$f té7zké, s tézkym naruSenim integrity 80-100
mozkovych funkei
2. Oblicejové neuralgie (napf. neuralgie n. trigeminu)
a) lehké (ztidka se vyskytujici, lehké bolesti) 5
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b) stfedntho stupné (bolesti lehkého az stfedniho stupné, vyvolané 10-20
jiz lehkym podrdZdénim)

c) tézké (Casté, n€kolikrdt do mésice nastupujici bolesti, resp. ataky 25-40
bolestf)
d) zvldst€ tézké (silnd trvald bolest nebo ataky bolesti vicekrat 50-70
tydné)
3. Migréna
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vyd&€leéné c&innosti se
stanovi podle Cetnosti, délky a trvdni zdchvatu a vyskytu
privodnich jevii (vegetativni poruchy, oéni symptomy, jiné
cerebrdln{ drdzdivé projevy).
a) forma s lehkym priibéhem (zdchvaty primérné jednou mési¢né) 5
b) forma se stfedné tézkym priibéhem (Castéjsf zdchvaty zpravidla 10-20
jednou tydné)
c) forma s t€Zkym prib&hem (dlouhotrvajicf zdchvaty se silné 25-35
vyjddfenymi priivodnimi jevy, pauzy mezi zdchvaty jen n€kolik dni,
status migrenosus)
4. Perifernf paréza n. facialis
a) jednostrannd kompletn{ obrna nebo hyzdici kontraktura 10-20
b) oboustrannd kompletnf obrna s trvalymi komplikacemi 30-50
c) oboustrannd obrna s t&€Zkymi trvalymi komplikacemi (porucha 60-70
piijmu potravy, porucha artikulace, oénf komplikace)
5. Cerebrdlné¢ podminéné parézy a plegie (pyramidového a
extrapyramidového piivodu, podle dominance koncetin)
a) lehké zbytkové parézy dvou koncetin (frustnf), piipadné 10-20
akroparézy
b) stfedné té7ké parézy dvou koncetin 30-50
c) tézké parézy dvou koncetin 60-80
d) plegie dvou konéetin 80
6. Epileptické zdchvaty a jind zdchvatovitd onemocnéni
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vyde€le€né cinnosti se
stanovi podle druhu, tiZe a Cetnosti zdchvatli a neuropsychického
deficitu (objektivizovaného piislu$nym vysetfenim).
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a) sporadické velké zdchvaty zpravidla jedenkrdt roéné, malé 5-10

zdchvaty zpravidla jedenkrdt mé&sicné

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

zpravidla jedenkrat tydné

c) velké zichvaty zpravidla jedenkrdt tydn€, malé zdchvaty 35-45

zpravidla jedenkrat denné&, s lehkym neuropsychickym deficitem

d) velké zdchvaty vicekrat tydné, malé zdchvaty n&kolikrdt denné, 60-70

se zdvaznym neuropsychickym deficitem

e) po tfech letech od vymizen{ zdchvath pfi dal§{ nutnosti 10

antikonvulzivn{ 1é¢by (pro déle trvajici pohotovost k zdchvat{im)
7. Narkoleptické zachvaty, hypersomnie

a) lehkd forma, neomezujici vykon povoldn{ 10-20

b) t&€7kd forma, omezujicf vykon povoldn{ 30-60
8. Postkomoéni syndrom 10-20
9. Stav po subarachnoidedlnfim krvédceni, aneurysmata mozkovych cév

Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€leéné <&innosti se

stanov{ podle vysledného funkéniho neurologického,

psychiatrického a  psychologického ndlezu s pfihlédnutim

k lokalizaci aneurysmatu, provedené operaci a zdroji krviceni.

a) lehké poruchy 5-15

b) stfedné tézké poruchy 25-50

c) tézké poruchy 65-80
10. RoztrouSend mozkomiSni skleréza a jiné demyeliniza¢ni nemoci

Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€le¢né c&innosti se

stanovi podle vypadovych jevii, aktivity nemoci (ataky, remise) a

klinického priibéhu. Samotny nédlez CT, MRI bez klinického

koreldtu neni posudkovym kritériem.

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

spindlni, s monoatakou, o¢nf a vestibuldrn{ poruchy, dysestézie)

b) lehéf poruchy se snfZenfim celkové vykonnosti organismu (mirné 20-40

centrdln{ parézy a spastické paraparézy)

c) sttedné t€7ké poruchy motoriky s podstatnym sniZzenim celkové 50-60

vykonnosti organismu (pfipadné &asté ataky s progresi nédlezu)
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d) tézké poruchy motoriky, mozeckovd forma s vyraznou ataxif, 70-80
téZzkd porucha pohybové koordinace ( zpravidla téZ poruchy
svéraci)

11. Parkinsonova choroba a jiné extrapyramidové poruchy
a) lehéf formy, ojedin€lé mimovolné pohyby, obcasné blokddy 5-15
hybnosti
b) stfedné té€zké 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 vydéle€né &innosti 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) tézké poruchy 50-70
d) zvldst té7ké poruchy, s t€Zkym naruSenfm integrity mozkovych 80-100
funkcf, plegii dvou koncetin apod.
e) kombinované poruchy motoriky a mentélnich schopnost{ 60-80
13. Zanétlivé nemoci centrdlni nervové soustavy, neurodegenerativni
onemocnéni, systémové atrofie
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydE&lené <&innosti se
stanovi podle vysledné poruchy funkce centrdlni nervové soustavy a
periferni inervace s ohledem na neurologicky, psychiatricky a
psychologicky ndlez, celkovou vykonnost organismu a pifipadné
dalsf komplikace.
a) lehké poruchy 5-15
b) stfedné t€7ké poruchy 30-60
c) tézké poruchy 70-80
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14.

Nédory dutiny lebnf a patefntho kandlu
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€le€né <Cinnosti se
stanovi podle neurologického, psychiatrického, psychologického
nédlezu, piipadné€ smyslovych poruch s ohledem na moZnosti
operability a vysledku onkologické 1écby.

a) po odstranén{ nddoru, pfi probthajicim lé&eni

80

b) po dosaZen{ stabilizace zdravotniho stavu (zpravidla po dvou
letech)

30-50

¢) nelécitelné formy

90
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ODDIL B - POSKOZENI MICHY

Obecné posudkové zdsady:

jednd o lehkou, stfedné t€zkou nebo té€Zkou parézu ¢i plegii.

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélené C<&innosti se stanovi podle
funkénich vypadl na koncetindch a poruch mocového méchyte a koneéniku.
Pfitom je nutné diferencovat, zda je postizena dominantni koncetina a zda se

Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postiZen{ schopnosti
soustavné
vidéletné
¢innosti v %
1. Monoplegie
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZen{ se posuzuje podle piflohy ¢.4. (35-55)
2. Hemiplegie
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy €. 3.
3. Paraplegie
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle piilohy €. 3.
4. Kvadruplegie 100
5. Monoparéza
a) lehkd 20-25
b) stfedné té€zk4 30-40
¢) t€Zkd monoparéza az plegie
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZen{ se posuzuje podle piflohy &.4. (35-55)
6. Hemiparéza
a) lehkd 20-30
b) stfedné t&7kd (omezeni funkce paZe, poruSeni tchopové 45-60
schopnosti ruky a zdvazné poruchy chiize)
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c) téZkd hemiparéza az plegie
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle pfilohy €.3.
7. Paraparéza
a) lehkd 20-30
b) stfedné té7kd (zdvaZné poruchy chiize) 45-60
c) té7kd paraparéza az paraplegie
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZzen{ se posuzuje podle pfilohy &.3.
8. Triparéza
a) lehkd 40
b) stfedné té€zk4 50-60
c) tézkd 70-80
9. Kvadruparéza
a) lehkd 60
b) stfedné t&zkd 70
c) tézkd 90
10. Polyradikuloneuritidy, polyneuropatie
a) lehké poruchy 5-15
b) stfedné tézké poruchy 30-60
c) tézké poruchy 70-80
11. Myelopatie
provdzené zdvaZznym motorickym deficitem 50-70
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Kapitola VII - SMYSLOVE ORGANY

ODDIL A - ZRAK

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydéleéné Einnosti se stanovi podle ostrosti
zrakové dosaZzené s korekci do blizka i do délky, zorného pole a piipadnych potiZ
s pfihlédnutim k intelektovym schopnostem ¢&i postiZent sluchu.

Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postizent schopnosti
soustavné
vidéletné
¢innosti v %
1. Stfednf slabozrakost (zrakovd ostrost s nejlepsf moznou korekef : 15-20
maximum men${ neZ 6/18 (0,30) - minimum rovné nebo lepsi nez
6/60 (0,10) ; 3/10-1/10, kategorie zrakového postizenf 1)
Posudkové hledisko :
V pfipadé, Ze rozsah a tiZe zdravotniho postizeni odpovidd
kritérifm pfilohy €. 4, postupuje se podle této piilohy.
2. Silnd slabozrakost (zrakovd ostrost s nejlepsi moZnou korekcf:
maximum mens${ neZ 6/60 (0,10) - minimum rovné nebo lepsf neZ
3/60 (0,05); 1/10-10/20, kategorie zrakového postiZen{ 2)
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZzen{ se posuzuje podle piflohy ¢.4.
(35-40)
3. T&Zce slaby zrak (zrakovd ostrost s nejlep${f mozZnou korekef: 45-60
maximum mens{ nez 3/60 (0,05) - minimum rovné nebo lep$i nez
1/60 (0,02) ; 1/20 - 1/50, kategorie zrakového postiZzen{ 3)
Posudkové hledisko:
V pfipadé, Ze rozsah a tiZe zdravotniho postizeni odpovidd
kritérifm p¥ilohy &. 4, postupuje se podle této ptilohy.
4. Praktickd nevidomost (zrakovd ostrost s nejlep$i moZnou korekc{

1/60 (0,02), 1/50 aZ svétlocit nebo omezeni zorného pole do 5°
kolem centrdlni fixace, i kdyZ centrdlni ostrost nenf{ postiZena,
kategorie zrakového postiZen{ 4)

Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postiZzeni se posuzuje podle pfilohy &.3.
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5. Uplnd nevidomost (ztrita zraku zahrnujici stavy od naprosté ztrity
svétlocitu aZ po zachovéni svétlocitu s chybnou svételnou projekef,
kategorie zrakového postiZen{ 5)
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZen{ se posuzuje podle piflohy &.3.
6. Vady zorného pole
a) mens{ sektorové defekty zorného pole 5-15
b) tiplné poloviéni nebo kvadrantové vypady oboustranné 20-25
c) koncentrické zizeni oboustranné, omezen{ zormného pole na 45-60
10°-5°%kolem centrdlni fixace bez ohledu na zrakovou ostrost
odpovidd kategorii zrakového postizenf 3 - t&€Zce slaby zrak
(zrakovd ostrost nenf postiZzena)
d) centrdlni skotomy sniZujici podstatné zrakovou ostrost zejména 15-30
do blizka (nemozZnost étenf tisku b&€zné velikosti)
7. Ztrdta jednoho oka (tirazové etiologie) pfi zachované zrakové funkei 20-30
na druhém oku
8. Obrna horntho vitka s dplnym uzdv€rem ocni Sté€rbiny pfip. 10-15
blepharospasmus, paraspasmus facialis, lagophtalmus
9. Obrny oénich svalli na jednom oku, jestlize oko musf byt vyloueno 10-15
z vidén{
10. Jiné poruchy vidéni
a) trvald diplopie pfi pohledu pifmo vpied 10-30
b) ztrdta binokuldrnfho vidéni 10
11. Jiné poruchy a nemoci oka
11.1. | Lehké, ustdlené formy bez omezeni funkce oka 5-15
11.2. | Lehké, vleklé nebo ustdlené formy &asteéné poSkozujici funkci oka,
které maji vliv na pracovni zafazen{
a) jednostranné 20-30
b) oboustranné 40-50
11.3. | T€zké, vleklé, 1é€eni vzdorujici formy, trvale poSkozujici zrakové
funkce
a) jednostranné 40-50
b) oboustranné 60-80
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12. Stavy po nitroo¢nich operacich, stavy po implantaci ¢ocky

a) ustdlené formy bez omezen{ zrakovych funkc{ 10

b) ustdlené formy s pooperaénimi funkénimi ndsledky
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydéle€né d&innosti se
posuzuje podle pretrvavajici poruchy ostrosti zrakové dosaZené
s korekef a pfip. potiZ.

13 Nédory oka

a) enukleace bulbu pfi probihajicim onkologickém lé¢en{ 80
b) po dosaZeni stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)

¢) nelécitelné formy 90

ODDIL B - SLUCH
Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€lecné &innosti se stanovi podle miry
snizeni sluchu pro fe¢, pfitomnosti udnich Selesti, bolesti, poruch rovnovahy, zdvrati
nebo poruch fedi.

Porucha sluchu se hodnotf v % podle Fowlera na frekvenci 500 - 4000 Hz. Hodnocen{
ztrdty sluchu v dB se provadi na lep$fm uchu a vypocte se jako primérnd ztrdta sluchu naméfend
pii ténové audiometrii (bez sluchadla) na kmito¢tech 500 Hz, 1000 Hz a 2000 Hz.

Upln4 hluchota znamend, 7e sluchové postizeny s jakymkoliv zesflenfm zvuku
nevnimd zvuk, pouze piipadné vibrace (ztrdta slySeni 100%, vice nez 90 dB).

Praktickd hluchota znamend, Ze sluchové postiZzeny vybaveny sluchadlem
vnimé zvuk mluvené fedi (ztrdta slySenf 85-90%, vice nez 70 dB), ale nerozumd.

Nedoslychavost znamend, ze sluchové postizeny vybaveny sluchadlem v tiché
mistnosti, ve které trovenl rusivych zvukli nepfesahuje 50 dB, rozumi bez odezirdn{
smyslu vyslovenych jednoduchych vét alespoii v 90 %.
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Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postizent schopnosti
soustavné
vidglené
¢innosti v %
1. Oboustrannd tiplnd hluchota
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZen{ se posuzuje podle piilohy &.4. (35-60)
2. Oboustrannd praktickd hluchota
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZen{ se posuzuje podle piflohy &.4. (35-60)
3. Oboustrannd tiplnd nebo praktickd hluchota, s t€Zkym poruSenim 60-80
komunikaénich schopnosti v mluvené fei a socidlni dezintegraci
4. Oboustrannd t€Zkd nedoslychavost (ztrdta sluchu v rozsahu 56 az 3040
70 dB; ztrdta slySeni 65-85%)
5. Oboustrannd stfedné t&€7kd nedoslychavost (ztrdta sluchu v rozsahu 20-25
41 az 55 dB; ztrdta slySenf 40-65% )
6. Oboustrannd lehkd nedoslychavost (ztrdta sluchu v rozsahu 20 az 10
40 dB; ztrdta slySeni 10-40%)
7. Objektivizovatelné poruchy rovnovdhy (poruchy vestibuldrniho
Ustrojf)
a) s lehkymi nésledky, lehkd nejistota, nepatrné projevy zdvrat{ pfi 5-15
celodennim zatfZeni, siln&j8{ nejistota a projevy zdvrati pfi vysSich
zatiZenich psychickych a fyzickych
b) s nésledky stfedntho stupné, silnéj${ nejistota a projevy zdvrati uz 1525
pfi celodennich zatizenich nebo opakované prudké zdvraté
s vegetativnimi jevy, pfipadn€ s nevolnosti, zvracenim pfi vysSich
zatiZenich psychickych a fyzickych
c) s téZzkymi ndsledky, prudké zdvraté, znacnd nejistota a tézkosti uz 70-80
pfi chizi, stdni a jinych fyziologickych z&at&€zich, piipadné pfi
neschopnosti bez opory jit nebo stit
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8. Onemocnénf{ stfedniho ucha a bradavkového vybézku
a) vleklé zdnéty, s Casto recidivujicim vytokem, chronickd pif§tél, 20-40
mirnd porucha sluchu
b) stavy po operaci s otevienou trepanaéni dutinou vzdorujici 1é¢bé, 60
trvaly vytok, tézky tinitus zdvraté, dpornd cephalea, porucha
sluchu, pfipadné€ oboustranny nélez

9. Malign{ tumory v oblasti hlavy a krku (hrtanu, mandli, slinnych
714z, jazyka , hltanu a rtu )
a) po odstranén{ nddoru, pfi probthajicim onkologickém lécent 80
b) po dosaZeni stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
¢) nelétitelné formy malignich tumord 90




Strana 2992

Sbirka zikond & 157 / 1997

Castka 56

Kapitola VIII - DYCHACI SOUSTAVA

ODDIL A - HORNI CESTY DYCHACI

Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postiZzen{ schopnosti
soustavné
vidglené
¢innosti v %
1. Stavy po operacich rozstépu rtii, Celisti, patra 15-25
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€le€né <Cinnosti se
stanovi podle poruchy polykdni, pffjmu potravy, feci a
kosmetického defektu.
2. Te€zkd porucha funkce jazyka, defekt celist{, poruchy artikulace,
zvykdni a mimiky s nutnostf pfijimat jen tekutou stravu
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZen{ se posuzuje podle piflohy ¢.4. (35-60)
3. ZiZen{ nosnich priichodii, zejména opakované polypy oboustranné 10
se zdvaznym omezenim dechu a ¢&ichu, pokud nelze korigovat
chirurgickou 1é¢bou
4. Alergickd nebo vasomotorickd ryma
a) lehké formy bez alergologické terapie, s obfasnymi klinickymi 10
projevy a sezénnim vyskytem
b) t€7ké formy recidivujict, alergologicky prokdzané, s <&astymi 15-20
klinickymi projevy
5. Chronicky zdnét vedlej$ich dutin t€zkého stupné s komplikacemi 20-40
(hnisavou sekreci, projevy drdZzdéni trigeminu, tvorbou polypd,
nitrolebnfmi a oénfmi komplikacemi)
6. Upln4 ztrdta &ichu a s tfm spojenym ovlivnénfm chuti 10-20
7. Trvald tracheostomie, stavy po vynét{ hrtanu
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZen{ se posuzuje podle piilohy ¢.4. (35-60)
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8. Trachedlni stendza klinicky a funkén€ vyznamnd s dechovymi 50-70
obtiZemi, opakovanymi infekénimi a zdné&tlivymi komplikacemi a
sniZzenfm celkové vykonnosti organismu (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 obtiZzné€ srozumitelnou fe&i 20-40
b) s nesrozumitelnou fecf 50-60

ODDIL B - DOLNI CESTY DYCHACI

Obecné posudkové zdsady:

Pfi chronickych nemocech bronchti, parenchymu plic a pleurdlnich sriistech se
stanovi mira poklesu schopnosti soustavné vydéleéné &innosti podle omezeni plicnich
funkcf, vlivu na celkovy stav a podle ndslednych projevii na jinych orgdnovych
systémech (napf. cor pulmonale), pfi nemocech podminénych alergii také podle
mozZnosti vyhnout se alergeniim.

Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postizent schopnosti
soustavné
vjdélené
¢innosti v %
1. Vlekly zdnét pridusek
a) bez poruchy ventilace 10-15
b) s poruchou ventilace stanovi se
podle poloZky
5 tohoto
oddilu
2. Bronchiektédzie
a) lehkd forma, malého rozsahu, bez trvalého omezeni plicn{ funkce 10-20
(bezpfiznakové intervaly po vice mésicli, obfasny kaSel, nepatrnd
expektorace)
b) stfedné t&€7kd forma s intervalovymi obtiZemi 30-50
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c) t€Zkd forma se zdvaznym omezenim plicnich funkcf a Castymi 60-70
akutnimi relapsy

3. Astma bronchiale
a) lehkého stupné 10-20
Klinické pfiznaky trvaji krdtce, jejich vyskyt je méné€ cCasty nez
jednou aZ dvakréat do tydne. No¢ni pfiznaky se vyskytuji méné neZz
2x mésitné. Mezi exacerbacemi je bezptiznakové tdobi. Hodnoty
vrcholového priitoku - PEF - jsou vy$8f nez 80% referen¢nich nebo
nejlepsich osobnich, variabilita PEF je men$i neZ 20%. PEF se
normalizuje po bronchodilatanciich.
b) stfedné téZkého stupné 30-50
Exacerbace jsou cast&j$i nez 1-2x tydn€. Nocni pfiznaky se
vyskytuji Castéji nez 2x mésicn€. Piiznaky vyZaduji téméf denni
inhalaci beta - 2 mimetik. PEF je mezi 50-80% referenénich, nebo
nejlepsich osobnich hodnot. Jeji variabilita je mezi 20-30%. Po
aplikaci bronchodilatancii dochdzi k normalizaci.
c) tézkého stupné 60-90
Exacerbace téméf kaZdodennf a pifznaky kontinudlni. Casté jsou
i pfiznaky no¢nifho astmatu. Astma t€Zce omezuje t€lesnou aktivitu.
PEF je mensi, nez 50% referencnich nebo nejlepSich osobnich
hodnot a jeji variabilita je pod normdlnimi hodnotami, a to i pfi
optimaln{ 1&¢be.

4. Zaprdseni plic (pneumokoniéza uhlokopil, silikéza, asbestéza) a
pneumokoniéza ve spojen{ s tuberkulézou
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vyd€lecné cCinnosti se

stanovi podle vysledné poruchy plicni funkce, popiipadé
kardiovaskuldrnich komplikaci, s pfihlédnutim k dynamice
onemocnéni a zda jde o prostou & komplikovanou pneumokoniézu.

4.1. | Bez podstatného omezen{ plicnich funkcf, v pocdtednim klinickém 10-15
a rtg stadiu

42. | Rozvinuté onemocnéni
a) lehké poruchy 20-25
b) stfedné té€zké poruchy s podstatnym sniZzenfm vykonnosti 35-60
organismu
c) tézké poruchy 60-90
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5. Nemoci plic a pohrudnice (jizevnaté srlisty pohrudnice, vrozené
vady a stavy po trazech, po embolizacich plic, fibrotizujici
alveolitidy a jiné pneumopatie, plicni emfyzém, stavy po operacich
plic s trvalym omezenim plicnich funkci, podle rozsahu a omezeni
plicnich funkcf)
a) lehkého stupné, dusnost pfesahujici obvyklou miru pfi stfedné 10-20
téZzkém zatfZen{ (napf. rdznd chiize 5-6 km/h, stfedné tézkd télesnd
prace), s malym zhor§enfm statickych a dynamickych hodnot
plicnich funkef, FEV1 80-70 % NH
b) stfedniho stupné, du$nost pfesahujici obvyklou miru jiz pfi 30-60
kazdodennim lehkém zatiZenf (napf. prochdzka 3-4 kmh, stoupdn{
do schodli do prvého poschodi, lehkd t&€lesnd prdce), sniZen{
statickych a dynamickych hodnot plicnich funkef az o 2/3
ndleZitych hodnot, FEV; 69-50%NH
c) tézkého stupné, dusnost jiZz pfi minimdlnim zatfZen{ nebo v klidu, 60-90
sniZen{ statickych a dynamickych hodnot plicnich funkef o vice nez
2/3 nélezitych hodnot, FEV; mensi nez 50 % NH
6. Tumory dychacich cest, plic a mediastina
a) po odstranén{ nddoru a b&hem onkologické 1é¢by 70-80
b) po dosaZeni stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po dvou 50-80
letech), pfi omezenf{ plicnich funkcf sttednfho az té€Zkého stupné
¢) nelécitelné formy 90
7. Tuberkuléza a jiné mykobakteriézy
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€le€né <Cinnosti se
stanovi podle stupné€ aktivity, omezeni plicnich funkci a celkového
stavu organismu.
7.1. | Tuberkuléza dychactho tstroji
a) po dobu aktivity onemocnén{ s funkénfm omezenim stfedniho az 50-80
t€Zzkého stupné &i s jinymi komplikacemi
b) po dobu aktivity, bez omezen{ plicnich funkcf a vykonu 20-40
c) tuberkuléza inaktivni, bez poruchy funkce 10
7.2. | Tuberkuldza jinych orgdnil a systémil
a) po dobu aktivity s funkinim omezenim stfedntho aZ t€Zkého 50-80
stupné &i s jinymi komplikacemi
b) po dobu aktivity, bez funkéntho omezeni 20-40
c) tuberkuldza inaktivni, bez poruchy funkce 10
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Sarkoidéza
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€le€né <Cinnosti se
stanovi podle stupné aktivity procesu a vyslednych poruch funkce
postiZenych organi.

8.1. [ ZvétSeni nitrohrudnich lymfatickych uzlin
a) bez klinické symptomatologie, bez funkéntho omezen{ 5
b) s klinickou symptomatologii nebo s funkénfm omezenim 10-15
mirného stupné

8.2. | PostiZeni plicnfho parenchymu
a) bez klinické symptomatologie a funkéntho omezen{ 5
b) s klinickou symptomatologii pii stfedné t€Zkém funkénim 30-60
omezen{
¢) rozsdhlé jizevnaté stadium s funkénfm omezenfim té€Zkého stupné 60-80
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Kapitola IX - OBEHOVA SOUSTAVA

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélecné Cinnosti se stanovi na zdklade
funkénich vySetfeni ob&hové soustavy (ergometrie, echokardiografie klidovd
i z4téZov4, angiografie, flebografie, radionuklidové vy$etfent apod.).

ODDIL A - POSTIZENI SRDECNI

Mira poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postizent schopnosti
soustavné
vjdélené
¢innosti v %
1. Chlopenni vady, ischemickd choroba srde¢ni, kardiomyopatie,
vrozené srdeéni vady, stavy po srdeénim infarktu, myokarditidy a
jiné
a) bez podstatného snfZeni{ vykonu ani pfi obvyklém télesném 10-15
zatfZzen{ (napf. velmi rychld chlize 7-8 kmh, téZkd télesnd préce,
74dné omezen{ pfedpoklddaného vykonu ), NYHA I, EF nad 50%,
VO2max. dle Webera vice nez 20, vice nez 7 METS dle Goldmana
b) s poklesem vykonu pfi stfedné t€7kém zatiZeni (napf. chiize 4-5 20-45
km/h, stfedné t€7kd télesnd prdce), NYHA II, EF 40-50%,
VO2zmax. dle Webera 16-20, 5-7 METS dle Goldmana
c) s poklesem vykonu jiz pfi b&Zném lehkém zatfZeni (napf. 50-70
prochdzka 3-4 km/h, stoupdni do schodii do prvého poschodi ,
lehkd t€lesnd prdce), NYHA III, EF 30-40%, VO2max. dle Webera
10-16, 2-5 METS dle Goldmana
d) s poklesem vykonu jiz v klidu (manifestni klidovd insuficience, 90
dlouhotrvajici zdvazné projevy dekompenzace), NYHA IV, EF
mensf neZ 25%, VO2max. dle Webera 6-10, méné€ nez 2 METS dle
Goldmana
2. Perikarditidy, myokarditidy, endokarditidy
a) se_znaénymi poruchami vykonu obé&hového tstroji, podle ;’::‘;‘;;’k"; Sletlc’);’li{;
stupné€ poruchy oddilu
b) po odeznénf akutniho stadia, bez zndmek poskozeni ob&hového 10-20
ustroji
3. Revmatickd horecka s postizenfm srdce, s trvalymi funk&nimi | stanovi se podle
zménami ob&hového Ustrojf stupné poruchy a
omezen{i vykonu
podle polozky 1
tohoto oddflu
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4. Chronické revmatické nemoci srdce, revmatické chlopiiové vady

jednoduché & kombinované

a) dokonale kompenzované 10-20

b) Cdsteéné kompenzované (s podstatnym poklesem vykonu) 30-50

c¢) dekompenzované 70-80
5. Angina pectoris (hodnocen{ dle CCS)

a) L stddium (AP pfi velmi velké ndmaze, chlize do schodl 10

nevyvold AP)

b) II. stddium (lehkd limitace pfi béZné &innosti, rychld chlize do 15-25

schodil & do kopce vyvold AP)

¢) III. stddium (zna¢nd limitace p¥i béZné ¢innosti, 1 km chize po 35-60

roviné &i stoupdni do schodii do prvého poschodi vyvold AP)

d) IV. stddium (neschopnost jakékoliv fyzické aktivity, AP v klidu) 70-80
6. Chronické cor pulmonale (podle stupné méstndni, plicn{ hypertenze

a poruch vykonu srdce a plic)

a) stavy uspokojivé kompenzované 30-60

b) stavy dekompenzované 70-80
7. Poruchy rytmu:

Posudkové hledisko:

Pfi stanoveni poklesu vydg€leéné schopnosti je nutno rozliit,

zda jde pouze o poruchu rytmu ovlivnitelnou farmakologicky nebo

elektrostimulaéné, ¢ zda je porucha rytmu spojena s jinym

postiZzenfm srdce (ICHS, stav po IM, vrozend vyvojovd vada, stavy

po kardiochirurgické operaci), snfZenfm ejekéni frakce, hypertofil

levé komory srde¢ni nebo prob€hlou zadstavou srdecni.

Tato skupina pfedstavuje mnohem vyznamné&j§i funkéni

omezeni a z toho vyplyvajici i vyznamnéj§i pokles schopnosti

soustavné vydéleéné ¢innosti.

a) poruchy rytmu hemodynamicky nevyznamné, kompenzované 5-15

zavedenou lé¢bou, s ob&asnymi subjektivnimi obtfZemi

b) poruchy rytmu s lehkymi hemodynamickymi poruchami i pf 15-25

zavedené 16€be, bez postiZeni srdce

c) poruchy rytmu s lehkymi hemodynamickymi poruchami i pfi 35-50

zavedené 1é¢be, s postizenim srdce a poklesem vykonu pfi stfedné

t€Zzkém zatiZeni
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d) poruchy rytmu s téZkymi hemodynamickymi poruchami i pfi 60-70
zavedené 1é¢be, s postizenim srdce a poklesem vykonu pfi lehkém
zatizen{

8. Implantace kardiostimuldtoru (defibrildtoru)
a) pro poruchy rytmu bez postizeni srdce a poklesem vykonu pii 15-25
stfedné t&€Zkém zatiZen{
b) pro poruchy rytmu s postizenim srdce a poklesem vykonu pfi | stanovf se podle
lehkém zat{Zen{ stupné poruchy a
omezen{i vykonu
podle pol. 7. c)
d) tohoto oddilu
9. Stavy po srdeénich operacich (revaskularizaéni operace, operace
chlopnf, resekce aneurysmatu, stavy po korondrnf angioplastice)
a) s dobrym funkénfm vysledkem 25-30
b) stavy s poklesem vykonu pfi stfedné t&€Zkém zatiZen{ 35-60
¢) pfi zdvaZzném sniZenf vykonu 70-80
10. Stav po transplantaci srdce 50-70
11. | Hypertenze (dle WHO)
a) hypertenze I - Zddné objektivné prokazatelné orgdnové zmény 10
b) hypertenze II - lehké orgdnové zmény (hypertrofie levé komory, 15-25
ofni pozadi II, mirmd proteinurie, mirny vzestup sérového
kreatininu)
c) hypertenze III - t&Zké orgdnové zmény (selhdni levého srdce, 50-80
mozkové krvdceni, hypertenzni encefalopatie, oéni pozadf III-IV)

ODDIL B - POSTIZENI CEV

Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotntho postizent schopnosti
soustavné
vidglené
¢innosti v %
1. Aterosklerosa
a) lehkd stddia, s mirnymi zndmkami poruchy funkce orgdni 15-20

b) t€Z8f stddia se zdvaznymi zndmkami poruchy funkce orgdnti 30-50
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2. Arteriovendzn{ piStéle s poruchami periferntho prokrveni 20
3. Aneurysmata (podle polohy, velikosti)
a) bez funkénf poruchy (mald perifernf aneurysmata) 10-20
b) disekujici aneurysmata aorty a velkd aneurysmata aorty 40-70
abdomindlni a velkych pdnevnich arterif, stavy po operacich
aneurysmat, s t€Zkou funkénf djmou a vyraznym sniZenim vykonu
4. Arteridlni obliterujici nemoci, funkéni cirkulaéni poruchy
(angioneuropatie), uzdvéry arterif na dolnich koncetindch (délen{
dle Fontaina)
4.1. |Stadium I
a) s dostatujicim kolateridlnim ob&hem, vypad pulsu, bez potizi 10
nebo s nepatrnymi potizemi (dysestézie v lytku nebo v noze pfi
rychlé chiizi)
b) s omezenym kolaterdlnim ob&€hem (stadium latence), nebolestivd 15-20
chiize po roviné¢ (Doppleriv tlak na dolni konéetin€ obecné nad
100mmHg)
c) nebolestivd chiize po roviné do 300 m, Doppleriiv tlak na dolnich 25-30
koncetindch obecné 80-100 mmHg, pouze oboustrannd postiZent
42. |Stadium Ila, nebolestivd chiize po rovin€ pfes 300 m, stadium 30-40
intermitentnich klaudikaci, Dopplertiv tlak na DK obecn& 60-80
mmHg, jedno - nebo oboustranné postiZeni arteridlniho felisté
43. [Stadium IIb, klaudika¢ni interval pfi chiizi po roviné€ do 300 m, 40-60
Doppleriiv tlak na dolnich koncetindch obecné pod 60 mmHg,
zdvazny arteriograficky ndlez, nocni bolesti, jedno - nebo
oboustrannd postiZeni arteridlnfho feciste
44. |Stadium III, bolestivd chiize po roviné do 50m, kotnikovy 60-70
systolicky tlak zpravidla 50 mm Hg , bolesti v klidu, t&zké
obliterace
4.5. | Stadium IV, trofickd postizeni (defekty, nekrézy, gangrény) 80-90
4.6. | Arteridlni uzdvéry na hornich koncetindch, funkéni | stanovi se podle rozsahu
cirkulaénf poruchy (angioneuropatie) obt{H a funkénich
omezeni (ve srovnini
s cévnimi postiZenfmi
dolnich kon&etin)
5. Stavy po provedené desobliteraci nebo bypassu
Posudkové hledisko:
Hodnotf se s ohledem na pfetrvavajici cévnf postizeni .
a) pfi lspésné revaskularizaci 30-40
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b) pfi stfedné tézkych funkénich poruchdch 50-60
c) s téZkym funkénfm omezenim 70-80
6. Vazoneurdézy
a) lehké poruchy (reverzibilnf zmény) 5-15
b) oboustranné stfedné t&Zké poruchy, zpravidla s trvalymi projevy 25-35
vazospastickymi a vazoparalytickymi, bez poruchy trofiky, ov€fené
termografickym vySetfenim
c) oboustranné t€Zké poruchy, s trvalymi projevy vazospastickymi a 45-60
vazoparalytickymi, s poruchou trofiky
7. K¥edové zily, posttromboticky syndrom, recidivujici
tromboflebitidy
7.1. | S nepatmym, na z&t€Zi zdvislym edémem, bez ulceréznich koZnich 10
zmén, bez vyraznych obtiZi z méstndni
72. |[Jedno nebo oboustrannd postizeni, se znanymi obtiZemi 1525
z méstndni, ¢asto vicekrat v roce recidivujici zdnéty zil, dermatitidy
73. |Postizeni s chronickymi recidivujicimi viedy, podle rozsahu a
Castosti
a) jednostranné 20-30
b) oboustranné 30-60
8. Mizni edém na jedné ¢i obou koncetindch
a) bez podstatného omezenf funkce (diference objemu do 4 cm), 10
pozadavek kompresni bandéze
b) se siln&j§im zvétSenim objemu, s omezenim pohybu pro zvétSenf 20-35
véhy a pro ovlivnén{ kloubn{ funkce
c) se znacnou poruchou funkce postizené koncetiny 35-55




Strana 3002

Sbirka zikond & 157 / 1997

Castka 56

Kapitola X - TRAVICI SOUSTAVA

ODDIL A - NEMOCI JICNU

Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotntho postiZent schopnosti
soustavné
vjdélené
¢innosti v %
1. Trakénf divertikl (podle velikosti a potfZ() 10
2. Pulzn{ divertikl
a) bez vyrazné prekdzky piijmu potravy, podle velikosti a potfZi 10
b) se znaénou piekdzkou piijmu potravy, podle d€inku na celkovy 20-40
stav (poruchy vyzivy, anémie, pokles hmotnosti), nenf-i mozZnd
chirurgicka 1é¢ba
3. Chronické zdnéty jicnu s gastroesofagedlnim refluxem a anémif 20-40
4. Funkéni nebo organickd stendza jicnu
a) bez vyrazné prekdzky piijmu potravy podle velikosti potiZi 10
b) se znaénou prekdzkou pifjmu potravy podle tcinku (omezeni 20-40
formy stravy, prodlouzend doba jidla)
c) se znafnou poruchou stavu vyZivy a s vyraznym sniZenfm 50-70
celkové vykonnosti organismu
5. Malign{ tumor jicnu
a) po odstranén{ béhem onkologické 1é¢by 70-80
b) po dosaZeni stabilizace zdravotniho stavu (zpravidla po dvou 40-60
letech
¢) nelécitelné formy 90
6. Totdln{ ndhrada jicnu 70-80
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ODDIL B - NEMOCI ZALUDKU A DUODENA

Obecné posudkové zdsady:

Pfi organickych a funkénich nemocech gastrointestindlniho traktu se stanovi

mira poklesu schopnosti soustavné vydéleéné Cinnosti podle stupné a djmy celkového
stavu, tfZe orgdnovych poruch a podle nutnosti zvld§tni dietni stravy a reZimu a jejich
dopadu na celkovou vykonnost organismu.

soustavné vydéle¢né Cinnosti.

Alergické choroby mohou jen vyjimeéné zplsobovat pokles schopnosti

Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postiZzent schopnosti
soustavné
vidglené
¢innosti v %
1. Viedovd choroba Zaludku a duodena
a) sezénni opakované recidivy v poslednich tfech letech klinicky 5-10
prokdzané (rentgenové vySetfeni, fibroskopie), konzervativné
1éCené, intervalové obtize
b) &asto recidivujici procesy, v mezidob{ s erozivni gastritidou, 20-30
konzervativni 1é€eni, zhojeni s vyraznou deformaci a opakovanymi
dyspeptickymi obtiZzemi
c) operované formy pifi trvale znaénych funkénich poruchdch a 40-50
s trvalym znanym zhorSenim stavu sil a vyZivy nebo se zna¢nymi
komplikacemi a sniZzenfm celkové vykonnosti organismu
2. Drézdivy Zaludek (funkénf porucha) 5-10
3. Stavy po operacich Zaludku (resekce, spojkové operace, vagotomie)
a) s dobrou funkc{ 10-20
b) s komplikacemi (napf. dumping-syndrom) 25-35
c) s téZkou dUdjmou vyZivy a podstatnym sniZenim celkové 40-60
vykonnosti organismu
4. Maligni tumor Zaludku
a) u &asteCného odstranéni Zaludku v ¢asném stadiu (early cancer- 50
T1 NO MO0)
b) po resekci Zaludku pfi probihajicim onkologickém 1é¢en{ 70-80
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c) po dosaZeni stabilizace zdravotnftho stavu (zpravidla po dvou 40-60
letech)
d) neléditelné formy 90
ODDIL C - NEMOCI TENKEHO A TLUSTEHO STREVA
Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postiZzent schopnosti
soustavné
vidglené
¢innosti v %
1. Chronicky zdnét stfev, divertikulitis, divertikuléza, ¢dste€nd resekce
stfeva nebo jiné poruchy stfevni
a) bez podstatnych potiZf a Gfinkl (napt. drdzdivy traénik) 10
b) se silng§imi trvalymi symptomy (napf. prijmy, spasmy 20-25
n€kolikrat denné, sniZenf celkové vykonnosti organismu)
c) se znanym sniZenim stavu vyZivy a s vyraznym sniZenim 30-60
celkové vykonnosti organismu s poruchami pasdZe, pokles
hmotnosti, anémie, krvicen{
2. Colitis ulcerosa, idiopatickd proktokolitida, Crohnova nemoc
a) s nepatrnou odezvou (Z4dné nebo nepatrné sniZeni celkové 10
vykonnosti organismu, vyZivy, obcasné priijmy, Ziddné odchylky
v laboratornich nélezech)
b) s mimou odezvou (sniZeni celkové vykonnosti organismu a 20-40
vyZivy, Casté prljmy, znatné odchylky v laboratornich nélezech,
s ojedinélymi poruchami pasdZe, s koloskopicky mirnou aktivitou
nebo obdasnymi recidivami)
c) se zdvaznymi komplikacemi (t€Zkd malnutrice, pf§téle, perforace, 60-70
resekce, poruchy pasdZe) a podstatnym snfzenfm celkové
vykonnosti organismu
3. Stfevni malabsorpce (napf. celiakie, sprue, malabsorpce zplisobend
intoleranc{ atd.)
a) bez podstatnych néslednych projevii pfi diet€ a zavedené terapii 5-10
b) s podstatnym sniZenfm celkové vykonnosti organismu, vyZivy a 30-40
pfi nedostateéné odpovédi na farmakoterapii a dieteticky reZzim
c) pokrocilé formy resistentni na terapii s vyraznym sniZenim 50-70
celkové vykonnosti organismu a vyZzivy
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Malign{ tumor tenkého a tlustého stfeva, konecniku

a) po odstranén{ lokalisovanych stfevnich malignit, tumorti traéniku
nebo rekta b&hem onkologické 1é¢by

50-70

b) s kolostomif, b€hem onkologického 1é&en{

70-80

c) po dosaZeni stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po dvou

Move

letech), feSené stomif (platf i pro stomie z jinych pii¢in
Posudkové hledisko:

Toto zdravotni postiZzeni se posuzuje podle piilohy ¢.4.

(50)

d) po dosaZeni stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po dvou
letech), bez stomie

30-50

e) nelécitelné formy

90

Vyhfezy kone¢niku, hemoroidy a rektdlni piStéle
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydélené c&innosti se
stanovi podle polohy a rozsahu, vlivu na sv€ra€ a stfevni sténu,
s ohledem na celkovy stav organismu.

N s

a) se siln&$fmi trvalymi obtiZemi (prlijmy, spasmy, ojedinélé
krvicen{ ¢i sekrece)

10-20

b) s komplikacemi a silnou odezvou na celkovém stavu (opakované
poruchy pasdZe, resekce, trvald sekrece)

30-50

c) s inkontinencf svérade

80-90

Pistél v okolf fiti

a) nepatrnd, s ob¢asnou sekreci

10

b) rozsdhly vyhifez konelniku, uméld fif a silné secernujicl
sterkondlni piStéle, které vedou k vyraznému znecisténi

60-80

Sriisty pobfisnice

a) bez podstatné odezvy na stfevn{ pasdz

5-10

b) se znaénymi poruchami pasdze

20-30
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ODDIL D - NEMOCI JATER, ZLUCOVYCH CEST A PANKREATU

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€leCné Cinnosti se stanovi na zdkladé
metabolického postiZeni funkce jater (laboratornfm skriningem, sonografif, scintigrafif
CT, biopsif), podle rozsahu funkéntho postiZzenf, djmy celkového stavu a vyZivy a
nutnosti dodrZovat rezimova opatfeni.

Morfologické zmény jater lze spolehlivé posoudit je-li k dispozici
kvalitativné-kvantitativni hodnoceni. Je-li index zdvaZnosti 1 - 3, jde o zcela
nevyznamné zmé&ny. Je-li index zdvaZnosti 4 - 8, jde o lehkou hepatopatii a je-li index
zdvaZnosti 9 - 12, jde o stfedné tezkou hepatopatii; pfi indexu zdvazZnosti nad 12 jiz
jde o t&€Zkou hepatopatii (Knodellovo skére - index histologické aktivity).

Mfra poklesu
schopnosti
soustavné
vydélené

¢innosti v %

Polozka | Druh zdravotniho postiZeni

1. Jaterni onemocnéni
a) s poruchou nepatrného stupné 5-10
b) lehké poruchy (AST zvySené trvale zpravidla na dvojndsobek) 20
c) sttedné t€Zké poruchy (AST zvySené troj aZ desetindsobné) 30-50
d) t&Zké poruchy (AST zvy$ené nejméné na desetindsobek) 60-70
e) stavy se zdvaznym portdlnim méstndnim, jicnové varixy, 80-90

opakované krvdcivé stavy, ascites, zndmky encefalopatie

f) stavy po spojkové operaci (portokavdlni anastoméza) 60-80

2. Stavy po resekci jaterntho laloku, bez poruchy funkce 3040
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€leéné <&innosti se
stanovi po dosaZen{ stabilizace.

3. Malign{ tumor jater
a) béhem onkologické 1écby 70-80
b) po dosaZen{ stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
¢) nelécitelné formy 90

4. Stav po transplantaci jater 60-70
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5. Nemoci Zluéniku a Zlucovych cest (litidza, chronické recidivujic
zdnéty)
a) s kolikami v odstupech vice mésicti, zdnéty v odstupech let 5
b) s Cast&j§imi kolikami (jedenkrdt mésitn€) a zdnéty léCenymi 10
antibiotiky, jakoZ i s intervalovymi potiZemi
6. Ztrdta Zluéniku
a) bez podstatnych poruch 5
b) s funkénimi zbytkovymi poruchami (postcholecystektomicky 10
syndrom), pfi ddle trvajicich kolikdch
7. Malign{ tumor Zlu€niku, Zlu€ovych cest nebo papily
a) béhem onkologické 1écby 70-80
b) po dosaZeni stabilizace zdravotniho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
¢) nelécitelné formy 90
8. Stavy po chirurgickych a endoskopickych vykonech na papile a
Zlu€ovych cestdch
a) s pretrvdvajicimi dyspeptickymi potiZemi 10-15
b) stav po opakovanych vykonech s ndslednymi funkénfmi 3040
zménami pankreatu, Zlucovych cest a jater, podle stupn€ poruch
9. Chronickd onemocnén{ pankreatu podle ti€inku na celkovy stav
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€leéné <&innosti se
stanovi podle stupné, rozsahu a destrukce parenchymu a miry
naruSeni zevn€ nebo vnitfn€ sekretorické funkce pankreatu.
a) prijmy jen pfi dietnich chybédch 5-10
b) Cast&j§{ prlijmy, nepatrné snfZeni celkové vykonnosti organismu 20-25
a vyzivy, dyspeptické obtiZze, obfasné bolesti
c) podstatné sniZzeni celkové vykonnosti organismu a vyZvy, 30-50
vyraznd symptomatologie
d) vyrazné sniZzeni celkové vykonnosti organismu a vyZivy az 60-70
kachektizace
10. Malignf tumor pankreatu
a) b€hem onkologické 1é¢by 70-80
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b) po dosaZeni stabilizace zdravotniho stavu (zpravidla po dvou 30-60
letech)
¢) nelécitelné formy 90
ODDIL E - KYLY
Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postiZzen{ schopnosti
soustavné
vjdélené
¢innosti v %
1. Tiiselnd nebo stehennf kyla (podle velikosti a reponovatelnosti) 5-10
2. Pupedéni kyla nebo kyla v bilé linii 5-10
3. BfiSni kyla v jizvé
a) s poruchou funkce bfisnich orgdnti (pfi poruchédch pasdze) 10
b) s rozsdhlou eventeraci ttrob pfed bfi§n{ st€nu, chirurgicky 60-70
nefesitelné, s podstatnym omezenim kardiopulmondlniho vykonu
4. Braniéni kyly plisobici refluxn{ ezofagitidu 10-15
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Kapitola XI - MOCOVA SOUSTAVA

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vyd€le€né Cinnosti se stanovi podle stupné

aktivity, rozsahu a tize zmé&n, poruch funkce uropoetického systému, které je nutno
zjistit specidlnfmi funkénfmi zkouSkami (napf. urfenim kreatininu a mocoviny,
vySetfenim glomeruldrni filtrace a koncentracni schopnosti, urografie, urodynamickym
vySetfenfm, endoskopif, sonografif). Je nutné vzit ohled na postiZeni jinych orgdnd,
aktivitu zdnétlivého procesu, ti€inky na celkovy stav organismu a jeho vykonnost.

ODDIL A - POSTIZENI LEDVIN

Mfra poklesu

Polozka | Druh zdravotniho postiZzent schopnosti

soustavné
vydélecné
¢innosti v %

1. Vyvojovd anomadlie ledvin a mofovych cest, bez podstatného 5-10
funkéntho omezen{

2. Nefrolitidfza bez funkéntho omezeni s Castéj§imi kolikami a 5-10
potiZzemi v intervalech (infekce, hematiirie)

3. Rendlni postizeni bez funkéntho omezeni, s chorobnym ndlezem 5.10
v mo¢i lehkého stupné (diskrétni proteinurie, bakteriurie,
mikroskopickd hematurie)

4. Rendlni postizenf s omezenim funkce (bez ohledu na etiologie
poskozeni)

a) lehkého stupné ( snizend funkéni vykonnost, hraniéni hodnoty 10-20
kreatininu a urey, lehké sniZeni glomeruldrni filtrace, omezeni
tubuldrnf filtrace, omezenf{ resorbce, Zddnd retence katabolitii)

b) stfedné téZkého stupné€ ( mirnd nedostatenost ledvin, mirnd aZ 30-50
vyraznd retence katabolitli, mirné klinické pfiznaky nedostateCnosti

ledvin, moZnost anémie, osteopatie)

c) t€Zkého stupné (jasné klinické zndmky nedostate¢nosti ledvin 60-70
zvlddnutelné konzervativnimi opatfenimi)

d) tplné selhdn{ ledvin 80

5. Ztrdta nebo vypad funkce jedné ledviny pii zdravé druhé ledviné 20
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6. Ztrdta nebo vypad funkce jedné ledviny s funkénfm omezenim
druhé ledviny
a) lehkého stupné 25-35
b) stfedniho stupné 40-60
c) téZkého stupné (vyraznd alterace celkového stavu, vyrazné 70-80
sniZenf celkové vykonnosti organismu)

7. PostiZzen{ ledvin 1ééené umélou ledvinou (dialyzou) s ohledem na 40-80
pfitomné komplikace

8. Malign{ tumor ledviny
a) b&hem onkologické 1é¢by 70-80
b) po dosaZeni stabilizace zdravotni stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
¢) neléditelné formy 90

9. Stav po transplantaci ledviny
a) do dosaZen{ stabilizace zdravotniho stavu (zpravidla jeden rok) 70
b) po dosaZzeni stabilizace zdravotntho stavu s ohledem na 30-60
pretrvévajici funkéni poruchu a pifipadné komplikace
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ODDIL B - POSTIZENI MOCOVYCH CEST

Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotntho postiZent schopnosti
soustavné
vidglené
¢innosti v %
1. Chronicky zdnét mocovych cest 5-10
2. Poruchy vyprazdiiovdani mocového méchyte t€Z§tho stupné 15-25
3. Malignf tumor mocového méchyte
a) po odstranén{ v ¢asném stadiu (T1-2 NO MO) 30-40
b) po odstranéni v pozdnich stadiich, béhem onkologického 1é¢ent 70-80
c) po dosaZeni stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po dvou 30-60
letech), s ohledem na radikélnost operaéntho feSen{
d) nelécitelné formy 90
4. Inkontinence moce (potvrzend urodynamickym vySetfenfm)
a) lehky odchod mode pifi zatiZeni (napf. stresovd inkontinence 10-15
I . stupn€)
b) stresovd inkontinence II. stupné 35-45
c) stresovd inkontinence III. stupné 55-60
d) tplnd inkontinence moce 65-70
5. Umély odvod moce (bez poruchy ledvinné funkce)
a) do stfeva 40-50
b) na zevnéjsek
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZen{ se posuzuje podle piflohy ¢.4. (60)
6. Chronické pistéle travictho, mocového a pohlavniho ustroji
a) chronické pfStéle s trvalou mirnou sekrect 20-40
b) chronické pfitéle s vydatnou sekreci zvldsté sterkordlni, hnisavou 60-80
nebo mocovou
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Kapitola XII - MUZSKE POHLA VNI ORGANY

Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postizent schopnosti
soustavné
vidglené
¢innosti v %
1. Nemoci muzskych pohlavnich orgdnii, vleklé zanétlivé procesy, 10-20
spojené se zdvaznymi poruchami moéen{ apod.
2. Malign{ tumor penisu
a) po odstranén{ v ¢asném stadiu (T1-2 NO MO) 30-40
b) po odstranéni v pozdnich stadifch, béhem onkologického 1é¢eni 70-80
c) po dosaZeni stabilizace zdravotnftho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
d) nelécitelné formy 90
3. Malign{ tumor varlete
a) po odstranéni lokalizovaného seminomu nebo lokalizovaného 30-40
malignfho teratomu bez postiZen{ uzlin (T1-3 NO MO)
b) po odstranéni v pozdnich stadifch, béhem onkologického 1é¢ent 70-80
d) po dosaZeni stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
¢) nelécitelné formy 90
4. Chronické zdnéty prostaty a adenomy prostaty s trvalymi znaénymi 10-20
poruchami mikce a stavy po operacich
5. Maligni tumor prostaty
a) po odstranén{ v ¢asném stadiu (T1-2 NO MO) 30-40
b) po odstranéni v pozdnich stadiich, béhem onkologického 1é¢ent 70-80
c) po dosaZeni stabilizace zdravotnftho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
d) nelécitelné formy 90
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Kapitola XIII - ZENSKE POHLA VNI OGRANY

Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postizent schopnosti
soustavné
vidéletné
¢innosti v %
1. Nemoci prsu (zdnétlivdi onemocnéni, benign{ tumory, kosmetické 10
zéleZitosti)
Posudkové hledisko:
Ptipadnd funkéni omezeni v ramennim pletenci nebo paZi
jako ndsledky operace (napf. lymfedém, defekty svalii, 1éze nervii)
je nutno vzit v tvahu.
2. Maligni tumor prsnf Zlazy
a) po odstranén{ ve stadiu L. (T1 NO MO) nebo parcidln{ resekc{ 30-40
b) po odstranéni ve stadiu II. (T2 N1 MO0) 40-60
c) po odstranéni v pozdnich stddifch - po odstranéni prsu 70-80
s exenteracf axily, b€hem onkologického 1ééeni
d) po dosaZeni stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
e) nelécitelné formy 90
3. Stav po odstranéni délohy pro benigni tumor, endometriézu apod. 10
4. Malign{ tumor délohy
a) po odstranén{ tumoru téla nebo cervixu ve FIGO - stadiu Ia a Ib 30-40
(TINX MO)
b) po odstranéni tumoru cervixu ve FIGO - stadiu IL. (T2 NX MO0) 40-60
¢) po odstranéni tumoru v pozdnich stddifch, béhem onkologické 70-80
1écby
d) po dosaZeni stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
e) nelécitelné formy 90
5. Ztrdta vajecnikili pro zdnétlivé onemocnéni, benigni tumor 10
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6. Malign{ tumor vaje¢niku
a) po odstranén{ ve FIGO - stadiu Ia a Ib (T1 NX M0) 30-40
b) po odstranéni v pozdnich stadifch, béhem onkologické 1é¢by 70-80
d) po dosaZeni stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
¢) nelécitelné formy 90
7. Chronicky nebo chronicky recidivujicf zanétlivy proces adnex,
parametria nebo dé€lohy
a) lehkého stupné 5
b) stfednfho stupné 10
c) téZkého stupné, recidivujici akutni otoky vicekrdt v roce, 15
s rozsdhlym palpanim ndlezem, nutnosti opakované ATB terapie,
s dysurickymi obtfZzemi, recidivujici uroinfekci
8. Endometriéza t€zkého stupné 20
9. Pokles sté€ny vaginy, prolaps vaginy anebo délohy
a) bez inkontinence nebo s nepatrnou stresovou inkontinenc{ 10
(stupeii I)
b) s obfasnou inkontinenci moce 3040
¢) s tplnou inkontinenci mode 70-80
10. Z4téZova slabost podpiirné tkdné po plastické operaci
a) s dobrym operaénim efektem 10
b) s funkénimi rezidudlnimi obtfZemi a se snfZenfm celkové 20-25
vykonnosti organismu (bez inkontinence mode)
11. Kraurosis vulvae siln€jstho stupné 20-30
(znaéné obtize, sekunddrni zmény, ekzémy, viedy, jizvy)
12. Maligni tumor pochvy
a) po odstranénf ve FIGO - stadiu L. (T1 NO MO0) 3040
b) po odstranéni v pozdnich stadiich, béhem onkologické 1é¢by 70-80
d) po dosaZeni stabilizace zdravotniho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
¢) nelécitelné formy 90
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13. Malign{ tumor zevnich rodidel
a) po odstranéni ve FIGO - stadiu I, II. (T1-2 NO MO0) 30-40
b) po odstranéni v pozdnich stadifch, béhem onkologického lécen{ 70-80
d) po dosaZeni stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
¢) nelécitelné formy 90
14. Menopauzdlni a perimenopauzdlni poruchy pfetrvavajici i pfi 10-20
zavedené substitucni 1€¢bé
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Kapitola XIV - NEMOCI KUZE A PODKOZNIHO VAZIVA

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vyde€lecné <&innnosti se stanovi podle

umfsténf, vlivu na celkovy stav organismu, doprovodnych projevii, pohotovosti
k recidivdm resp. k chronicité. Je nutno brdt ohled téZ na doprovodné orgdnové nebo
systémové zmény, poruchy, infekénf komplikace, omezeni pohybu apod.

Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postizent schopnosti
soustavné
vidglené
¢innosti v %

1. Infekce kiize a podkozniho vaziva (chronické pyodermie)

a) ohrani¢ené procesy, mirného rozsifen{ 10-15

b) vyrazné projevy, s celkovou odezvou organismu 30-40

c) rozsdhlé, dlouhodobé aktivni formy vzdorujici 16¢bé 50-60

s podstatnym sniZenim celkové vykonnosti organismu

d) formy se zvla§f nepfiznivym priibéhem (septické stavy) 70-80
2. Puchyinatd - bulézni onemocnéni (pemfigus, pemfigoid)

a) ohranifené procesy, mirného rozsffen{ 10-15

b) vyrazné projevy, s celkovou odezvou organismu 30-40

c) rozsdhlé, dlouhodobé aktivni formy vzdorujicf 1é¢bé 50-60

s podstatnym sniZzenim celkové vykonnosti organismu

d) formy se zv14St nepfiznivym priibéhem 70-80
3. Dermatitis a ekzém

a) ohraniené projevy (predilekéni mista), stabilizované formy, 5-15

tidké exacerbace

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

stabilizované formy

c) rozsdhlé, dlouhodobé tporné recidivujici formy vzdorujici 1€¢bé 50-60

s podstatnym sniZzenim celkové vykonnosti organismu

d) formy se zvl4$f nepiiznivym priibéhem, stéle trvajic 70
4. Papuloskvamézni onemocnéni (psoridza, lichen), keratodermie

a) ohrani¢ené formy, mald intenzita procesu, fidké exacerbace nebo 5-15

formy rozsifené, stabilizované, s dlouhodobymi remisemi
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b) vyrazné projevy, Casté exacerbace nebo generalizované formy 25-35
s dlouhodobymi remisemi
c) rozsdhlé, dlouhodobé aktivni formy vzdorujicf 16¢bé 40-60
s podstatnym sniZenim celkové vykonnosti organismu
d) formy se zvld§f nepf{znivym priibéhem nebo se zdvaZznym 70
trvalym kloubnim postiZenim
5. Urtikaria a erytém
a) urtikarie ¢asto recidivujici 5
b) angioedem, &asto recidivujici, bez trvalych somatickych nésledki 5
c) angioedem, trvalého charakteru, se zdvaznymi rezidudlnimi 25-40
nésledky, se sniZzenfm celkové vykonnosti organismu (pfetrvavajict
lymfedémy)
6. Onemocnéni kifize a podkoZniho vaziva spojené s chronickou
expozicf (choroby z vlivi mechanickych, termickych, fyzikdlnich,
choroby z radiace)
a) ohraniené procesy, mirného rozsifeni, stabilizované formy, H{dké 15
exacerbace
b) vyrazné projevy, na exponovanych d¢dstech téla, nebo 25-35
generalizované stabilizované formy, fidké exacerbace
c) generalizované projevy nebo formy s nepiiznivim priibéhem 40-60
a nepiiznivou lokalizaci
d) formy se zvl4$f nepiiznivym priib&hem (napf. nekrotické zmény) 70
7. Nemoci koZnich adnex (onemocnéni nehtii, alopecie, acne rosacea
apod.)
7.1. | Napadenf vSech nehtil, s pfip. rozruSenim nehtovych plotének 10-30
7.2. | Alopecie, bez ohledu na etiologii 10-20
7.3. | Acne vulgaris t€Z8tho stupné 10-20
7.4. | Acne conglobata, s celkovou odezvou organismu (febrilni stavy, 40-60
artralgie, tvorba piStéli, omezen{ pohyblivosti)
8. Jiné nemoci kiZze a podkoZntho vaziva (vitiligo, poruchy 5
pigmentace)
9. Malign{ koZnf tumory
a) po odstranéni melanomu ve stadiu Ia (T1 - NO M0) 20-30
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b) po odstranéni malignich tumorii ve stadifch (T1-2 N0O-2 M0) 50-60
¢) po odstranéni v pozdnich stadifch, béhem onkologické 1é¢by 70-80
d) po dosaZeni stabilizace zdravotniho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)

e) nelécitelné formy 90
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Kapitola XV - PODPURNY A POHYBOVY APARAT

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydéle¢né <innnosti se stanovi podle
funkéntho postiZzeni (postiZeni pohybu, zatfZitelnosti) a vlivu na ostatni orgdnové
systémy.

Pfi zjist€ni pohybovych a degenerativnich zmén je nutno srovnat, zda jejich
rozsah a vyskyt pfesahuje rdmec zmén, typickych pro urcity v€k. Pouhé
rentgenologické zji$t€ni degenerativnich zmén nepfedpoklddd pokles schopnosti
soustavné vyd€lecné ¢&innosti, stejn€ tak skuteCnost, Ze byla provedena operace na
kondetin€ nebo na pdtefi nebo doslo k trazu. Pfi chronickych zdnétech kloubil je nutno
pfihlédnout vedle poruchy funkce také k aktivit€ procesu.

v

Pfi celkové osteoporéze &i osteomaldcii (napf. pfi hormondlnich poruchdch,
gastrointestindlnich resorbénich poruchdch, pfi poSkozeni ledvin) je mira poklesu
schopnosti soustavné vydélecné cCinnosti zdvisld na rozsahu a stupni patologickych
zmén skeletu a z nich vyplyvajici poruchy funkce.

Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€lecné €innosti pfi poran€nich svalil a
Slach se stanovi podle funkéni tjmy a podle postizeni krevnitho a lymfatického
systému. P¥i poranénich fascii se mohou objevit svalové ruptury, které viak jen
v Hdkych pfipadech podmiiiujf pokles schopnosti soustavné vydéleéné Cinnosti.

ODDIL A - ARTROPATIE A JINA ONEMOCNENI KIOUBU

Mfra poklesu
schopnosti
soustavné
vydélené

¢innosti v %

Polozka | Druh zdravotniho postiZeni

1. Infekénf artropatie, zdnétlivé polyartropatie, artrézy
a) lehké formy, ziidka recidivujicf, s mirnou poruchou funkce 10-15

postiZeného systému, s opakovanymi obtiZemi, je-li ztiZzeno jen
dlouhé stdnf a chiize ¢i omezena jen zatiZitelnost koncetin

b) vleklé neprogredujici formy, obéas recidivujicf, s mens$i poruchou 25-50
funkce (omezeni funkce o 1/3), se znaénymi obtfZemi, staciondrnim
rentgenovym ndlezem, ev. obCasnym laboratornim zdnétlivim
nédlezem s postiZenim jednoho i vice kloubli, s vyraznym sniZenim
celkové vykonnosti organismu

c) tézké formy, 1éebné neovlivnitelné, trvale aktivni, progredujici, 60-80
s vyraznymi destruktivnimi rentgenovymi zménami a t&Zkou
poruchou funkce, postihujici nékolik kloubil
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ODDIL B - OSTEOPATIE A CHONDROPATIE

PoloZka

Druh zdravotniho postiZen{

Mfra poklesu
schopnosti
soustavné
vydélené

¢innosti v %

Osteopordza (bez ohledu na etiologii), osteomalacie, osteopatie
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€le€né ¢&innosti se
stanovi podle funkéniho postizeni plynouctho z lokalizace a
z aktivity procesu (metabolismus kalcia a fosfitli, opakované
densitometricky prokdzand patologie ve vice kostech)

a) lehkd forma s ovlivnénim celkové zatfZitelnosti, s omezenfm pro
dlouhé stdnf a chiizi (celotélovd kostni densita poklesla o 10-20% )

10-15

b) stfedné t€7kd forma, s podstatnym sniZenfm celkové vykonnosti
organismu a zpravidla znaénym ovlivnénim  pohyblivosti
(celotélovd kostnf densita poklesla o 25-30% )

35-50

c) téZkd forma, se zvySenou lomivosti kosti a patologickymi
zlomeninami, t€7kd deformace pédtefe a dlouhych kosti (celotélovd
kostnf densita poklesla o vice neZ 35% )

60-70

Sudeckova dystrofie
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydéle€né d&innosti se
stanovi podle stupné&, rozsahu funkéni poruchy a lokalizace procesu.

a) mirnd forma

1525

b) t€Zk4d forma nebo nepiiznivd lokalizace

50-70

Chronickd osteomyelitis
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vydéle€né d&innosti se
stanovi podle funkénifho postiZeni plynouctho z lokalizace, rozsahu
a aktivity procesu s jejimi t€inky na celkovy stav a piipadné
nésledné nemoci (nap¥. anémii, amyloidézu).

a) lehkého stupné (lokalizovand, s nepatrnou aktivitou, drobné
hnisdnf v pf§téli)

10-20

b) stfedntho stupné (chronickd ulcerace s kost{ ve spodin€, mirnd
trvald sekrece z pf§téle, zndmky aktivity i v laboratornich nélezech)

3040
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c) t&Zkého stupné (rozsdhlej$i chronickd ulcerace zasahujici ke 60-80
kosti, Casté t&Zké ataky s horeckou, zfetelnd infiltrace mé&kkych
Castf, hnisdn{ a vyluovdni sekvestrli, zndmky znacné aktivity
v laboratornich ndlezech) s alteracf celkového stavu
4. Maly vzrist, chondrodystrofie, chondrodysplasie
a) télesnd vyska postizeného nepfesahuje 120 cm
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZen{ se posuzuje podle piilohy &.4. (35-50)
b) s t&€Zkymi deformitami kon&etin, hrudniku a s vyraznym sniZzenim 70-80
celkové vykonnosti organismu, hybnosti, ventilace

ODDIL C - JINA ONEMOCNENI MEKKE TKANE, SYNOVIALNI BLANY A

SLACHY

PoloZka

Druh zdravotniho postiZen{

Mfra poklesu
schopnosti

éinnosti v %

soustavné
vydélecné

Jind onemocnéni m&kké tkdné, synovidlni bldny a Slachy

a) lehké formy, ziidka recidivujicf, s mifrnou poruchou funkce
postiZeného systému, s opakovanymi obtizemi, je-li ztizeno jen
dlouhé stdnf a chiize ¢i omezena jen zatiZitelnost koncetin

10-15

b) vleklé neprogredujici formy, obdas recidivujicf, s mens{
poruchou funkce (omezeni funkce o 1/3), se znacnymi obtizemi,
staciondrnfm rentgenovym ndlezem, ev. obfasnym laboratornim
zdnétlivym nélezem s postizenfm jednoho i vice kloubti, s vyraznym
sniZzenim celkové vykonnosti organismu

25-50

c) t&Zké formy, 1é¢ebn€ neovlivnitelné, trvale aktivni, progredujict,
s vyraznymi destruktivnimi rentgenovymi zménami a t&€Zkou
poruchou funkce, postihujici n€kolik kloubii

60-80

ODDIL D - NEMOCI SVALOVE

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vyd€leéné <cinnosti se stanovi podle

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

Samotné postizeni svalii (bez ohledu na etiologii), pokud nemd vliv na
celkovou vykonnost organismu a pracovni zaclenéni, se posudkov€ nehodnoti.
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Je vSak nutno pfihlédnout i ke zvld$tnim poruchdm jako jsou nedostatecné
télesné proporce (napf. chondrodystrofie), deformity koncetin, poruch kloubnich
funkci, svalovych funkcf a statiky, neurologické poruchy. Stejn€ tak je nutno vzit
v tivahu stupefi adaptace a kompenzace poruchy.

Mfra poklesu
schopnosti
soustavné
vydélené

¢innosti v %

Polozka | Druh zdravotniho postiZeni

1. Svalové dystrofie, myopatie, myositidy
Posudkové hledisko:

Mira poklesu schopnosti soustavné vyd&€leéné c&innosti se
stanovi bez ohledu na etiologii onemocnéni, s ohledem na
vyslednou poruchu funkce, pohyblivosti a celkové vykonnosti.

organismu

a) lehké poruchy s mirnou & lokdlni atrofif, dystrofif a s omezenim 10-15

pouze pro dlouhé stinf a chizi

b) stfedné zdvazné poruchy, s podstatnym omezenfm pohyblivosti 30-50

a se snizenim celkové vykonnosti organismu

c) tézké poruchy s t€Zkym omezenim pohyblivosti 60-80
2. Syndromy svalové paralyzy, myastenia gravis

a) oénf forma (ptéza viek, diplopie) 10

b) lehkd generalizovand forma (ocni pifiznaky, lehkd kosterni a 20-40

bulbdrn{ symptomatologie, svalové atrofie)

c) mirnd generalizovand forma (s dysartrif, dysfagif, polykaci 40-60
obtiZe, pohybové omezeni)

d) IV. pozdnf{ té7k4 forma (s vyraznymi svalovymi atrofiemi) 70-80

ODDIL E - DORZOPATIE, DEFORMUJICI DORZOPATIE A

SPONDYLOPATIE
Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotntho postizent schopnosti
soustavné
vidglené
¢innosti v %

1. Stavy po zlomenindch trnovych vybézkti nebo piicnych vybeézkh 10
obratli
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2. Stavy po zlomenindch t€l obratli, vrozené vady
a) bez statického ti¢inku 10
b) s mirnym statickym tGéinkem, s mirnou deformaci, je-li ztfZena 20
chlize a stdn{
c) se znaénym statickym tcinkem (s omezenfm pohybu v daném 3040
useku), se zna¢nou deformaci, oblasnymi projevy svalového a
nervového drdzdéni, slabostf svalového korzetu

3. Degenerativni zmény na patefi a ploténkdch
a) bez statického ti¢inku 10
b) s lehkym funkénfm postiZenfm zpravidla vice tsekli pdtefe, 15-25
s oblas vystupujicimi projevy nervového a svalového drdZzd&ni
(napf. cervikokranidlnf syndrom, cervikobrachidlni syndrom,
lumbélni syndrom, ischialgie, syndrom sakroiliakdlniho skloubeni,
obdasné blokddy), slabost{ svalového korzetu, omezenim pohybu
v postizeném tiseku
c) s trvalym téZkym postizenim funkce vice tsekli pdtefe a Casto 40-50
recidivujicimi  siln€j8fmi, dlouhotrvajicimi, drdzdiviymi projevy
nervlii a svalll, t€Zkou staticko-dynamickou insuficiencf, vyraznou
poruchou svalového korzetu a podstatnym sniZenfim celkové
vykonnosti organismu
d) s trvalym nepfiznivim funkénfm ndlezem, trvalymi silnymi 60-70
projevy drdZdéni nervli a svalll, zdvaZnymi parézami, vyraznymi
svalovymi atrofiemi, zpravidla s poruchami funkce svéracl
(zdvaznost postiZeni mus{ byt doloZena vysledkem EMG)

4. Stavy po operacich patefe a plotének, stavy po tirazech
a) stavy s mirnym rezidudlnim funkénfm nélezem 10-20
b) stavy s Casto recidivujicimi projevy nervového a svalového 30-50
drazdéni, insuficienci svalového korzetu a podstatnym sniZenim
celkové vykonnosti organismu
c) s nepfiznivim rezidudlnim funkénfm ndlezem a trvalymi silnymi 70-80
projevy drdzdéni nervli a svalli, zpravidla s poruchami funkce
sveéracli, zdvaznymi parézami, vyraznymi svalovymi atrofiemi
d) stavy v perioperanim obdobi a rekonvalescenci (zpravidla po 70
dobu jednoho roku)

5. Ostatn{ postiZen{ pétefe (vrozené nebo ziskané deformity)
a) s nepatrnou poruchou funkce 10
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b) s poruchou funkce stfedniho stupné (napf. ve vice pohybovych 25-40
segmentech vyjadfenym omezenfm aZ ztuhlostf , také pfi skolidze
40-75° u klinovych obratlli, motylkovitjch obratldi, fixovanych
kulatych zad, blokovaného obratle s tvorbou gibu)
c) s téZkou poruchou funkce (napf. ztuhnutim rozsdhlych oddild 60-70
patefe, trvajicim klidovym postavenim pfi trupové ortéze, kterd
zahrnuje 3 oddily pdtefe, extrémné€ vytvofend skolidza podle
okolnosti s otoénym skluzem, spondylolistéza se skluzem a projevy
drdzdénf nebo komprese michy)
6. Scheuermannova nemoc
a) s té€Zkou poruchou funkce 20
b) po dosaZeni stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po péti 10
letech)
7. Bechtérevova nemoc (spondylitis ankylosans)
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€leéné cinnosti se
stanovi podle priibéhu, aktivity a funkénich poruch, rentgenovych
zndmek na pétefi a pfipadné€ na koncetindch.
a) lehkého stupné 20-30
b) stfedntho stupné - IV. stupefi (soucasné ztuhnut{ né€kolika useki
pétefe)
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZen{ se posuzuje podle piilohy &.4. (35-60)
c) tézkého stupné - V. stupefi, se ztuhlost{ vice usekli pédtefe nebo 70-80
velkych kloubi, poruchami ventilace
ODDIL F - STAVY PO URAZECH
Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotntho postiZent schopnosti
soustavné
vidglené

¢innosti v %

Stavy po zlomenindch skeletu lebky

a) bez postiZzenf mozkovych funkc{ 5-10
b) pfi lehké poruse mozkovych funkcf 15-20
c) pii sttedné t€7Zké poruse mozkovych funkci 30-45
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d) s téZkou poruchou a podstatnym snfZenfm celkové vykonnosti 50-70
e) zvl4sf t€7ké postiZzeni, narusujici integritu mozkovych funkcf 80-100
2. Stavy po zlomenindch Celisti
a) bez poruchy funkce 5
b) Spatné zhojené, s defektem, s ovlivnénim inervace, Zvykdni, 20-40
mimiky, hlasu
3. Stavy po izolovanych zlomenindch Zeber 5
4. Stavy po zlomenindch skeletu hrudniku
41. |[Stavy po trazech hrudniku, sériové zlomenin€ Zeber, stanovi se podle
zlomening prsni kosti se zdvaZn&€j§im omezenfm hybnosti Sm(‘;‘:);goguggglfge
hr.udm’ku a hrl.ldm’ s.tény podle stupné s poruSenim funkce P kapitoly VIII a
plic a srdeénf innosti polozky 1 oddflu A
kapitoly IX
42. | Nésledné stavy bez poruchy funkce plic a srde¢ni ¢innosti 10
5. Stavy po trazech pdnve, zlomenindch pdnevnich kosti a symfyzy,
stavy po zlomenindch k¥{Zové kosti a kostrée
Posudkové hledisko:
PoruSent souvislosti pdnevniho pletence s poruchou statiky a
dynamiky pétefe a funkce dolnich koncetin se hodnoti podle tiZe
pretrvdvajici poruchy.
a) lehké poruchy omezujici dlouhé stdni a chlizi, s mirnymi 10-15
subjektivnimi potiZemi
b) se stfedné t&Zkou poruchou statiky a dynamiky pétefe a dolnich 30-50
konéetin
c) s t&Zkym naruSenim statiky a dynamiky pdtefe, t€7ké poruchy 70-80
hybnosti dolnfch kondetin, trvalé drdzdéni, zpravidla porucha
funkce sv€racli, zdvaZné parézy, svalové atrofie

ODDIL G - POSTIZENI KONCETIN

Obecné posudkové zdsady:

Mira poklesu schopnosti soustavné vyd€lecné Cinnosti se stanovi s ohledem na

rozsah a tfZi ztrdtovych poranéni, vrozenych nebo ziskanych vad, ndsledkdi po
operacich a drazech, zdnétlivych i degenerativnich onemocnéni.
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Pfi stanoveni miry poklesu schopnosti soustavné vyd€le¢né Ccinnosti je pfi

postiZzeni hornich koncetin nutno vychdzet z toho, zda jde o postizeni dominantn{ &
nedominantn{ konéetiny.

Uvedend mira poklesu schopnosti soustavné vydé€le€né Einnosti u amputaénich

ztrdt vychdzi z pfiznivych pomérl pahylu a sousednich kloubd. Pfi vyslovené
nepiiznivém stavu pahylu, jakoZ i pfi zdvazné funkéni poruSe sousedniho kloubu je
nutno tyto sazby zvysit podle § 6 odst. 4 vyhldSky.

Mfra poklesu
Polozka | Druh zdravotniho postizent schopnosti
soustavné
vidglené
¢innosti v %
1. Stavy po urazech nebo operacich skeletu konfetin a pénve 50-70
s protrahovanym a komplikovanym hojenfm (nedostate¢nd
osifikace, pfetrvdvajici zdnétlivé zmény, poruchy prokrveni,
vychudnuti{ svalli, poruchy inervace, Sudeckova dystrofie)
s nemoZnosti b&Zného zatiZeni postizené koncetiny, do funkéné
uspokojivé tpravy
2. Aseptické nekrézy stanovi se podle
funkéntho nélezu
Posudkové hledisko: na postiZeném
.. . . . . kloubu,
Po aktivnim stadiu se mira poklesu schopnosti soustavné Kkonteting
vydéle¢né €innosti stanovi podle pfetrvavajici funkéni poruchy.
3. Ztrata obou hornich kondetin v zdpé€stich a vyse
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle ptilohy &.3.
4. Ztrata jedné horni kondetiny a jedné dolni koncetiny
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle ptilohy &.3.
5. Ztrdta jedné horni konletiny v ramennim kloubu nebo s velmi
kratkym pahylem paze
a) na dominantn{ konéetiné 60-70
b) na nedominantni koncetiné 55-60
c) rozsdhlej$i amputaén{ ztraty hornf koncetiny
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZeni se posuzuje podle piflohy ¢.4. (35-50)
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6. Ztuhnut{ ramenntho kloubu
a) v piiznivém postaveni pfi dobfe pohyblivém ramennim pletenci 15-20
b) v nepfiznivém postaveni na nedominantni kondetiné 20-30
¢) v nepiiznivém postaveni na dominantn{ koncetiné 30-50
7. Omezeni pohyblivosti ramenntho kloubu 10-15
8. Habitudln{f luxace ramene
a) ojedinélé vyklouben{ 10
b) dastéj§{ vykloubeni (& viklavy kloub) s omezenim vykonu 15-20
koncetiny
c) vykloubeni sternoklavikuldrni nebo akromioklavikuldrn{ 15-20
s omezenim vykonu koncetiny
9. Pseudoartréza kliénf kosti 5-10
10. Stav po zlomenin€ pazZni kosti zhojené v nepfiznivém postaveni, se 20-30
znaénym omezenim vykonu koncetiny
11. Stavy po rupturdch svali a S$lach (pfipadn€ i na dolnich 10-15
koncetindch)
12. Pseudoartréza pazni kosti
a) na dominantn{ konceting 40-50
b) na nedominantn{ koncetiné 25-40
13. Chronickd radidlni a ulndrni epikondylitida s omezenim
zatfZitelnosti koncetiny (s lehkym postiZenfm motorické inervace a
vasomotoriky)
a) postiZen{f jedné koncetiny 10-15
b) postiZeni obou konéetin 20-25
14. Ztuhnut{ v loketnfm kloubu
a) v piiznivém postaven{ 20-30
b) v nepiiznivém postaven{
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZen{ se posuzuje podle piflohy ¢.4. (3545)
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15. Omezeni pohybu v loketnim kloubu
a) nepatrného stupné pii volné rotaénf pohyblivosti pfedlokti 10
b) zdvaznéjstho stupné (vCetné omezen{ rotaéni pohyblivosti 20-25
predlokti)
16. Izolované zmenseni rota¢ni pohyblivosti pfedloktl
a) v piiznivém postaven{ (sttedni pronaén{ postaveni) 10
b) v nepfiznivém postaven{ 20
17. Viklavy loketn{ kloub 20
18. Pseudoartréza predlokti 20-30
19. Stav po zlomeniné kosti vietenni a loketni zhojené s lehkou 10-15
dislokaci
20. Stav po zlomenin€ kosti vietenni a loketni zhojené s vyraznou 25-35
dislokacf a s funkéni poruchou sousednich kloubli, s omezenfm
vykonu koncetiny
21. Ztuhnut{ zdpéstniho kloubu
a) v piiznivém postaveni (lehkd dorzdln{ extenze) 10
b) v nepfiznivém postaven{ 15
22. Omezeni pohybu v zdp&€stnim kloubu
a) nepatrného stupné 5
b) zdvaznéjstho stupné 10
23. Spatné zhojené nebo nezhojené zlomeniny zépéstnich kost{ nebo 10-30
jedné nebo vice zdprstnich kosti se zna¢nou poruchou funkce ruky
24. Syndrom karpdlnftho tunelu (s omezenim zatiZitelnosti koncetiny,
ptip. lé€ené operativné€ s ohledem na tiZi neuromuskuldrni poruchy
dle EMG)
a) postiZen{ jedné koncetiny se sniZenfm zatiZitelnosti 10-15
b) postiZeni obou konletin se sniZenim zatiZitelnosti a s lehkym 20-30
naruSenim jemné motoriky
c) postizeni obou kondetin se zdvaZznym naru$enim jemné motoriky 3545
a atrofiemi drobnych svall rukou
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25. Ztuhnut{ kloubti palce na ruce v piiznivém postaveni 5
26. Ztuhnut{ jednoho prstu 5
217. Ztrdta konecného ¢&ldnku a poloviny zdkladniho &ldnku palce na 5

dominantni ruce
28. Ztrata vSech ¢lankd palce na dominantnf ruce 25-30
29. Ztrata jednoho prstu ruky (kromé palce) 10-15
30. Ztrata ti{ prsth ruky s vyjimkou palce

a) dominantnf konéetiny 25-30

b) nedominantn{ koncetiny 20
31. Ztréata vSech 10 prstd na obou rukou 70-80
32. Ztrata tchopové schopnosti ruky na podkladé chybéni nebo

ztuhlosti viech prstii jedné ruky nebo né&kolika prstli obou rukou

Posudkové hledisko:

Toto zdravotn{ postiZenf se posuzuje podle piilohy ¢.4. (3545)

13, Ziskané tézké deformity prstii obou rukou pfi zachovalé funkci 10-30

ruky, pfip. kombinované ztrdty prstu obou rukou (s vyjimkou palce)

pfi zachovalé funkci dchopu
34. Nervové vypady

Posudkové hledisko:

Pfi postizeni dominantn{ koncetiny se stanovi mira poklesu
schopnosti soustavné vydeleéné cCinnosti vy$8f neZ pifi postiZeni
nedominantni koncetiny.

Uvedené miry poklesu schopnosti soustavné vydeélecné
¢innosti odpovidaji t€zké poruSe az udplnému vypadu dle EMG
ndlezu.

Izolované vypadky senzitivni inervace se nehodnotf, pouze
v pfipad¢ vypadku senzitivni inervace celé konletiny se stanovi
mira poklesu schopnosti soustavné vyd€lecné d&innosti 20%. Pfi
sttedn€ t€Zkém vypadku motorické inervace se stanovi mira
poklesu schopnosti soustavné vydéle¢né &innosti zpravidla sazbami
poloviénimi neZ jsou nésledné uvedeny.
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34.1. | Plexus brachialis 60-70
34.2. | Homfi porce plexus brachialis 40-50
34.3. | Dolni porce plexus brachialis 50-60
34.4. [N. axillaris 20-25
34.5. | N. radialis, cely nerv 25-35
34.6. | N. radialis - stfedni oblast nebo distdln{ 10-20
34.7. | N. ulnaris proximalni nebo distdln{ 25-35
34.8. | N. medianus proximaln{ 25-35
34.9. | N. medianus distdln{ 30
34.10. | Nn. radialis et axillaris 30-40
34.11. | Nn. radialis et ulnaris 30-40
34.12. | Nn. radialis et medianus 30-40
34.13. | Nn. radialis, ulnaris et medianus v oblasti predlokt{ 40-50
35. Ztrita obou dolnich koncetin v bércich a vyse
Posudkové hledisko:
Toto zdravotni postiZeni se posuzuje podle pfilohy &.3.
36. Ztrita jedné dolni koncetiny v kyfelnim kloubu nebo s velmi 70-80
kratkym pahylem stehna
37. Ztréta jedné dolnf koncetiny ve stehné
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZen{ se posuzuje podle piflohy ¢.4. (35-60)
38. Ztrata dolni koncetiny v bérci, ndrtu nebo Chopartové kloubu
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZen{ se posuzuje podle piflohy &.4. (35-40)
39. Ztrdta palce nohy se ztrdtou hlavicky I. ndrtni kosti nebo ztrita 10
jiného prstu
40. Ztrata II. - V. prstu nebo L. -111. prstu nohy 10-15
41. Ztrata vSech prstli jedné nohy piip. amputace v Lisfrankové kloubu 20-30
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42. Ztrata vSech prstli obou nohou podle stavu pahylu 30-60
43. Ztuhnut{ obou ky¢elnich kloubil v nepfiznivém postaveni 70-80
44. Ztuhnut{ jednoho ky¢elniho kloubu v piiznivém postaveni (flexe 30-40
20°, zevni rotace 20°, stfedni postaveni mezi abdukci a addukcf)
45. Ztuhnutf jednoho kycelniho kloubu v nepfiznivém postaveni
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZzen{ se posuzuje podle pfilohy ¢.4. (35-50)
46. Omezeni pohybil kycelnich kloubi
46.1. | Lehkého stupné
a) jednostranné 10
b) oboustranné 20
46.2. | Stfedniho stupné
a) jednostranné 20-25
b) oboustranné 40-45
46.3. | Téz8tho stupné
a) jednostranné 30-40
b) oboustranné 60-70
47. Nekroéza hlavice kosti stehennt
Posudkové hledisko:
Mira poklesu schopnosti soustavné vydé€ledné &innosti je
zdvisld na pfetrvdvajicim postizeni pohyblivosti a zatiZitelnosti
zpravidla po dobu aktivity.
a) pfi dobré funkci konéetiny 30-40
b) s vyrazné porusenou funkci kondetiny 50-70
48. Pseudoartréza kréku stehenni kosti nebo stehenni kosti
50-70
49. Stav po zlomeniné stehenni kosti (kréku, diafyzy, epikondylu)
lé€ené konzervativné i osteosyntézou
a) pfi dobré funkci konéetiny 20-30
b) s vyrazné poruSenou funkci konletiny (vyraznd deformita, 40-45
svalova atrofie, porucha motorické inervace, zkrat o 4 cm a vice)
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50. Endoprotézy kycelnich, kolennfch kloubti
Posudkové hledisko:
Pfi endoprotéziach kloubli je mira poklesu schopnosti
soustavné vydé€lecné Cinnosti zdvisld na pfetrvdvajicim postiZzeni
pohyblivosti a zatfZitelnosti, napf. porucha motorické inervace,
vyraznd svalovd atrofie, zkrdcen{ koncetiny vice jak 4 cm
50.1. | Jednostrannd (totdln{ endoprotéza) 20-35
50.2. | Oboustrannd (totdlni endoprotéza) 40-70
50.3. | Stavy v perioperaénim obdobf a rekonvalescenci (zpravidla po dobu 70
jednoho roku)
51. Ztuhnut{ obou kolennich kloubti 60-70
52. Ztuhnutf jednoho kolenntho kloubu
a) v piiznivém postaveni (ohnutf pfiblizné 10°) 25-30
b) v nepfiznivém postaven{
Posudkové hledisko:
Toto zdravotn{ postiZenf se posuzuje podle piilohy ¢&.4. (40-50)
53. Uvolnénf vazivového aparitu kolena
a) svalové kompenzovatelné 10
b) netiplné kompenzovatelné, nejistd chiize 20
c) vyZadujici zaji§tén{ podplirnym apardtem, podle postaveni a 25-30
osové tchylky a poruSeni funkce koncetiny
54. Trvalé nésledky po vynét{ meniskli
a) pfi dobré stabilité a rozsahu 10
b) pfi stfedné t€7ké poruse 20
c) pfi tézké poruse funkce kolenniho kloubu 25-30
55. Zlomenina pately kostn€ nezhojend, s omezenou funkci extenéniho 20-25
aparatu, nejistd chlize, nutnost pouzivat podptlirny aparat
56. Omezeni pohybu v obou kolennich kloubech
a) lehkého stupné 10
b) stfedniho stupné 20-30
c) tézkého stupné 40-50
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57. Stav po zlomening€ holennf kosti
a) dobfe zhojené 5
b) zhojené se zkratem, angulacf a znaéné poruSenou funkcf 30-40
koncetiny
58. Pseudoartréza holennf kosti 30-40
59. Stav po zlomening€ zevniho a vnitfniho kotniku
a) dobfe zhojené 10-20
b) zhojené v nepiiznivém postaveni se znaén€ porusSenou funkcf 30-40
koncetiny
60. Stav po zlomenin€ patni kosti
a) dobfe zhojené 10-20
b) zhojené s t€Zkou poruchou statiky 30-40
c) stavy po oboustrannych zlomenindch zhojené s téZkou poruchou 40-50
stability a chiize
61. Ztuhnutf horniho hlezenného kloubu
a) v piiznivém postaven{ (ztuhlost v neutrdlnim postaveni kloubu) 10
b) v nepfiznivém postaven{ 15-25
62. Ztuhnut{ dolnfho hlezenného kloubu
a) v piiznivém postaven{ (stfednf postaveni) 10
b) v nepiiznivém postaven{ 15-25
63. Ztuhnut{ horntho i dolntho hlezenného kloubu
a) v piiznivém postaven{ 15
b) v nepfiznivém postaven{ 20-30
64. Pes equinovarus (podle poruchy funkce - s téZkou deformaci a
zdvaZnou poruchou chiize)
a) jednostranny 20-30
b) oboustranny 30-50
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65. Ostatni deformity nohy
a) bez podstatnych statickych tc¢inkli (napf. snizeni klenby noZnf, 5
pes transversoplanus, pes excavatus, pes valgus, také
posttraumatické)
b) se statickym téinkem podle funkénf poruchy 10-30
c) s oboustrannymi téZfmi deformitami a t&Z§ poruchou 40-50
pohyblivosti
66. Ztuhnut{ nebo deformity prsti nohy 5
67. Nervové vypady
Posudkové hledisko:

Poruchy vasomotorické a trofické jsou jiz v sazbach miry
poklesu schopnosti soustavné vydé€lecné €innosti zahrnuty.

Uvedené miry poklesu schopnosti soustavné vydélecné
Cinnosti odpovidaji t€zké poruSe aZz dplnému vypadu dle EMG
ndlezu.

Césteéné vypady jmenovanych nervii se hodnotf tfetinovymi
hodnotami, stfedn€ t€Zky motoricky vypad se zpravidla hodnoti
poloviénimi hodnotami. Senzitivni vypady inervace pro celou dolni
konéetinu se hodnoti pfimo 30%. Izolované senzitivni poruchy se
nehodnoti.

67.1. | Plexus lumbosacralis 65-70
67.2. | N. femoralis 40-45
67.3. | N. ischiadicus 50-70
67.4. | N. tibialis 30
67.5. | N. fibularis 30

ODDIL H - NADORY KOSTi, CHRUPAVKY, SVALSTVA A MEKKYCH

», »

TKANI

Obecné posudkové zdsady:

pokles schopnosti soustavné vydé€leéné ¢innosti podle piislu$né kapitoly.

Dojde-li v diisledku onkologické 1é¢by k provedeni amputace, stanovi se

Obdobn€ se postupuje v piipadech, kdy nddorem nebo jeho odstrané€nim
doslo k porusen{ stability nosného &i pohybového apardtu a omezeni hybnosti.
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Mfra poklesu
schopnosti
soustavné
vydélené

¢innosti v %

Polozka | Druh zdravotniho postiZeni

1. Maligni nddory kosti, svalstva a mé&kkych tkdn{
a) pfi probihajicim onkologickém lécen{ 80
b) po dosaZen{ stabilizace zdravotntho stavu (zpravidla po dvou 30-50
letech)
¢) neléditelné formy 90
Pozndmka:

Pokud u nékterych zdravotnich postiZzeni jsou procenta miry poklesu schopnosti
soustavné vydéleéné &innosti uvedena v zdvorce, jednd se o orientacni tidaj pro pfipady,

kdy rozhodujici pfi€inou dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu je jiné zdravotni
postizend. “.
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3. V pfiloze & 3 se v bodu 6 slova ,hemiplegie vosti, popfipadé tplnou nebo praktickou
a paraﬁlegie“ nahrazuji slovy ,hemiplegie, paraplegie, hluchotou®.
tézka hemiparéza a t&Zk4 paraparéza“ a v bodu 9 se

5. V pfiloze & 4 bodu 3 se vypousti pismeno b);
dosavadni pismeno c) se oznaduje jako pismeno b).

ClL 11

Tato vyhlddka nabyvi dinnosti dnem 1. srpna
»10. T&%ce slaby zrak spolu s t&Zkou nedoslycha- 1997.

slova ,socidlni pFizptsobivosti“ nahrazuji slovem
,»osobnosti®.

4. Pfiloha &. 3 se dopliiuje bodem 10, ktery zni:

Ministr:
Ing. Vodi¢ka v. r.
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VYHLASKA
Ceského baiiského diadu
ze dne 27. &ervna 1997,

kterou se méni a dopliiuje vyhldska Ceského batiského dfadu &. 435/1992 Sb., o dtilné méfické dokumentaci
pfi hornické ¢innosti a nékterych ¢innostech providénych hornickym zpusobem

Cesky batisky dfad stanovi podle § 39 odst. 3 zi-
kona &. 44/1988 Sb., o ochrané a vyuZiti nerostného
bohatstvi (horni zikon), ve znéni zikona Ceské ni-
rodni rady &. 541/1991 Sb.:

Cl1

Vyhldska Ceského biatiského dfadu & 435/1992
Sb., o diln& mé¥ické dokumentaci p¥i hornické &in-
nosti a n&kterych &innostech providénych hornickym
zplisobem, se méni a dopltiuje takto :

1. § 3 odst. 3 se vypousti.
2. § 4 odst. 3 se vypousti.

3. § 10 odst. 1 pism. h) zni:

»h) technickd zpriva (o pfevzaté dokumentaci, z4vé-
reénd zpriva o loZisku a evidenéni listy hlavnich

ddlnich dé&l),“.
4. § 10 odst. 4 druhj véta se vypousti.
5. § 10 odst. 6 se vypousti.
6. Za § 10 se vklid4 novy § 10a, ktery v&etné nad-
pisu a poznimky &. 12) znf:
»$ 10a
Vedeni digitilni dokumentace

(1) Veskeré price spojené s tvorbou digitilni do-
kumentace musi byt provozoviny pfi pouZiti soft-
waru, jehoZ pouZivani se ¥df zvl4§tnimi pFedpisy.'?)

(2) Zipisniky, vypoéty a seznamy soufadnic bodii
zékladnich dilnich bodovych poli jsou soulisti data-
bazového systému digitdln{ doﬁumentace.

12y Zskon &. 35/1965 Sb., o dilech literdrnich, védeckych a umé-
leckych (autorsky zdkon), ve znénf zdkona &. 86/1996 Sb.“.

7. § 11 odst. 4 se vypousti.
8. § 12 odst. 3 se vypousti.

9. V § 14 se za odstavec 1 vklid4 novy odstavec 2,
ktery znf :

»(2) Jako originél digitdlni zdkladni ddlni mapy se
téZ povaiuf;e digitdln{ model zikladni ddlni mapy na
paméfovych médiich; graficky tiskovy vystup pak je
obrazem zdkladn{ diiln{ mapy.“.

Dosavadni{ odstavee 2 aZ 9 se oznaduji jako odstavce 3
az 10.

10. V § 17 odst. 4 véta prvni zni: ,,Pokud by zni-
zorfiovan{ ddajii uvedenych v odstavei 2 ztéZovalo &i-
telnost a pfehlednost zdkladni dtlni mapy, vedou se
?Ito ddaje na samostatné prisvitce se sriZlivosti uve-

vz

enou v § 14 odst. 5 v méfitku zdkladn{ ddlni mapy.©.
11. § 17 se dopliiuje odstavei 6 a 7, které zn&ji :

»(6) Za &lenéni ddaji z komplexni databize digi-
tilni zékladni ddlni mapy do jednotlivych vrstev gra-
fického systému odpovidd hlavni ddlni méfi&; obsah
vrstev se uvede v Pfehledu vrstev a jejich obsahu, ktery
bude pribé&zné dopliiovan.

(7) V ptipadé zmén a oprav v di%itélnf zdkladni
diilni mapé hlavni ddlni m&Fié€ zajisti, aby jeji pivodni
stav byl dokladovin a rozhodne o zpiisobu doklado-

2 <

vani.“.

12.V § 18 se za odstavec 1 vklid4 novy odstavec 2,
ktery zni:

»(2) Jsou-li profily a fezy vedeny digitilni for-
mou, je graficky tiskovy vystup obrazem profila

o«

a fezu.“.

Dosavadni odstavee 2 a 3 se oznaluji jako odstav-
ce3 a4

13. § 19 se dopliiuje odstavcem 4, ktery zni:

»(4) Je-li mapa povrchu vedena digitiln{ formou,
je moZno vyuZit jak vektorového, tak rastrového zo-
brazeni. Graficky tiskovy vystup je obrazem po-
vrchové mapy, ktery je vytvofen soutiskem vrstev gra-
fického systému na jednom list&.“.

14. Poznimka & 6) zni:

»%) § 4 zdkona & 200/1994 Sb., o zem&mé¥ictvi a o zméné a do-
plnéni n&kterych zdkond souvisejicich s jeho zavedenim.®.

15. § 21 se dopliiuje odstavci 4 aZ 6, které znédji:

»(4) Utelové dilni mapy vedené digitilni formou
maji sviij zéklad v digitilni zékladni diéilni mapé a jsou
tvofeny odniménim, dopliovinim, pop¥ipad& iipravou
vrstev grafického systému ve smyslu odstaved 1 a 2.

(5) Soutisk pfislusnych vrstev Elpodle charakteru
digitdlni d&elové dulni mapy) s podkladem digitilni
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zékladni dilni mapy - jeho graficky vystup v potfeb-
ném méfitku a formitu - je obrazem digitalni idelové
diln{ mapy.

(6) Jednd-li se o obraz mapy vétrani a obraz mapy
zdoldvini havérii, doplfiuje je pracovnik povéfeny
organizaci podle § 2 odst. 5 a ovéfuje hlavni dilni

YVrwY

meric. .

16. V § 22 odst. 3 véta druhd znf: ,V provozni
diiln{ mapé se zakresli priise¢iky rimd mapovych listd
zékladni dilni mapy s vyznalenim jejtho kladu listd
podle § 14 odst. 6, 7 a 8.%.

17. § 26 v&etné nadpisu a poznimek &. 8), 13) a 14)
znf:

»§ 26
Dopliiovani grafické dokumentace

(1) Zikladn{ ddlni mapa se dopliiuje, a to pfi &in-
nosti
a) v podzemi podle zvlistntho predpisu’®) nejpozdéji
do 15. dne nisledujictho mésice tuzkou a trvalym
zplsobem jedenkrit &tvrtletng,

b) na povrchu podle zvlistniho predpisu'®) pravi-
delné jedenkrit roéné,

¢) na povrchu pfi otvirce, pfipravé a dobyvini vy-
hradnich loZisek, jedni-li se o dobyvéni s t&Zbou
blokt, pravideln& jedenkrit za pét let,

d) na povrchu pfi otvirce, pfipravé a dobyvini vy-
hradnich loZisek, je-li postup kaZdé z t€zebnich
stén mensi neZ 20 m za rok nebo ro¢ni téZba ne-
prekroéi 50 000 m’, pravidelné jedenkrit za dva
roky.

(2) Mapa povrchu se dopliiuje nejméné jedenkrit
rocné.

(3) Provozni dtlni mapa se dopliiuje podle od-
stavce 1.

(4) Mapa vétrini a mapa zdoldvani havirii se do-
pliiyje o ddaje

a) dilné méfické nejmén jedenkrit mési¢ng, aviak
nové vznikl4 propojeni diilnich (podzemnich) dél,
spojeni podzemi s povrchem a zmény ve vétrdni,
které maji za ndsledek zménu vétrnich proudd, se
doplfiuji nejpozdéji do 24 hodin,

b) ve vétrini nejpozdéji do tf{ dnd, ale zmény ve vé-
trini, které maji za nisledek zménu vétrnich prou-
dii, se vyznaduji nejpozdéji do 24 hodin,

c) uréené zvlastnim predpisem®) v mapé zdoldvani
havirii nejpozdéji do 24 hodin.

(5) Zikladni mapa zévodu se dopliiuje pfi kazdé
zméné, nejméné jedenkrit roéné.

(6) Profily a fezy se dopliiuji podle intervald sta-
novenych v odstavei 1.

(7) V ptipadé, Ze je grafickd dokumentace do-
pliovdna podle odstavce 1 pism. ¢) a d) mus{ byt si-
tuace na predmétné lokalité zaméfovana v pravidelnych
roénich intervalech a zji§tény stav vynesen do provozni
mapy nebo na prisvitku, které jsou souldsti zdkladni
dilni mapy.

(8) KaZzdy dokument musi byt opatfen evidené-
nim &slem, datem posledniho doplnéni a ovéfen hlav-

o494

nim ddlnim méfiem.

(9) U digitdlni dokumentace ovéfuje hlavni ddlni
méfi¢ graficky tiskovy vystup digitilntho modelu.

8) Vynos Ceského batiského tadu &. j. 4555/87 o plinech zdo-
lavan{ zdvaZnych provoznich nehod v hlubinnych dolech
(reg. v &dstce 4/1988 Sb.).

13 %2 pism. a), b), ¢), ) af) a § 3 pism. d), €), f) a i) zdkona
NR & 61/1988 Sb., o hornické &innosti, vybuininich
a o stitni bafiské sprivé, ve znéni zdkona CNR &. 542/
/1991 Sb.
14y %2 pism. a), b), ), €) a f) a § 3 pism. a), b), g) a h) zdkona
NR &. 61/1988 Sb.“.

18. § 27 odst. 3 se vypousti.

19. Dosavadni text § 35 se oznaduje jako odsta-
vec 1 a dopliiuje se novym odstavcem 2, ktery zni:

»(2) Pokud je tento dokument veden digitdlng,
musi byt uvedeno i misto a zplisob (napfiklad disketa,
poéita€) jeho uloZeni. Obraz digitilntho dokumentu
mé shodné evidenéni &islo s evidenénim &islem jeho

digitdlniho modelu.“.

20. Dosavadni text § 36 se oznaduje jako odsta-
vec 1 a dopliiuje se novymi odstavci 2, 3 a 4, které zndji:

»(2) Dokumentace vedeni digitilni formou se
uchovivi a zabezpeluje na nosiéich s magnetickym zi-
znamem ve dvou kopiich na dvou mistech oddélenych
od mista originilu v po&itadi, v prostoru chrinéném

roti magnetickym a chemickym vliviim, které by mo-
ﬁly ovlivnit nosi¢ nebo data na ném uloZen4. Soudasné
musi byt zajiiténo pravidelné oZiveni nosiée s uloZe-
nymi daty, a to nejméné ve t¥iletych intervalech. O oZi-
veni nosi¢e musi byt pofizen zdpis, jehoZ idaje ovéfuje
hlavni dilni méfig. V ptipadé, Ze dojde k jakékoliv
zméné v uloZenych informacich, je nutné tu &ist zépisu
na nosidi, kterd bude zmé&néna, vytisknout a ulozZit, aby
bylo zfejmé, k jaké zmén& doslo oproti pivodnimu
stavu.

(3) Dokumentace vedeni digitilni formou se
uchovdvd a zabezpefuje na nosiéich s laserovym
zéznamem (CD ROM apod.) v jedné kopii uloZené
oddélené od mista origindlu v po&itali, v prostoru
chrénéném proti fyzickému a chemickému poskozeni.
Pfipadni dodateéni doplnéni stavu zaznamenani na
CD ROM, kterd byla uloZena na pfechodnych nosi-
&ich s magnetickym zédznamem, se uchovévaji a za-
bezpeduji az do doby nového kompletntho pfepisu
na CD ROM.
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(4) Pro zajisténi pfehlednosti a operativnosti vy-
hledivini dokumentace se vypracuje podrobny pfe-
hled s uvedenim data, mista a zptisobu uchovéni do-
kumentace.“.

21. § 37 v&etné nadpisu a poznimky &. 15) zni:

»§ 37
Dokumentace likvidované organizace

Po ukonéeni &innosti podle § 1 se s dokumentaci
likvic}g)vane’ organizace naklddi podle zvl4stnich pfed-
pist. )

15) Zskon CNR &. 97/1974 Sb., o archivnictvi, ve zn&ni zdkona
CNR &. 343/1992 Sb.
Vyhliska Ceského batiského t¥adu &. 52/1997 Sb., kterou se
stanovi poZadavky k zaji§tén{ bezpetnosti a ochrany zdravi
pH prici a bezpeénosti provozu pii likvidaci hlavnich dal-

nich d&l.“.
22. V § 40 odst. 1 se vypoustgji slova ,a § 26“.

ClL 11

Prechodné ustanoveni

(1) Osvédéeni o odborné zpisobilosti hlavniho
diilntho méfige, popfipadé dilntho méfi¢e vydani Slo-
venskym béfiskym d¥adem, popfipadé obvodnimi bai-
skymi fady Slovenské repubﬁky pozbyvaji platnosti
dnem 31. prosince 1997.

(2) Vyjimky tykajici se geodetickych zikladd po-
dle § 6 odst. 7 a § 7 odst. 5 vyhldsky & 435/1992 Sb.,
o diilné méfické dokumentaci pfi hornické &innosti
a nékterych &nnostech providénych hornickym zpi-
sobem, vydané podle této vyhlisky a povolené podle
dfivgjsich pfedpisti, pozbyvaji platnosti dnem 31. pro-
since 1999.

Cl 1

Tato vyhl4d3ka nabyvé d&innosti dnem 1. z4# 1997.

Pfedseda:
doc. JUDr. ing. Makarius CSc. v. .
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