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Posudkové kritéria v oftalmologii

V posledni dobé probéhlo v oblasti po-
sudkového Iékarstvi nékolik zmén, pfi-
¢emz v soucasné dobé plati zmény uve-
dené v zakoné ¢. 329/2011 Sb. o posky-
tovani davek osobam se zdravotnim
postizenim (1, 8). Cilem tohoto ¢lanku je
pfinést aktualné platné informace a prak-
tické postrehy v posudkové problematice.

Obcané si mohou pozadat na zakladé
svého zdravotniho stavu, ktery jim zpU-
sobuje pokles schopnosti soustavné vy-
délecné cinnosti, o invalidni fizeni (7).
Zadost podavaji na socialni odbor Okres-
niho Ufadu (ev. povéfeného uradu). Dale
mohou obdrzet mimoradné vyhody (ij.
priikazy zdravotné postizenych), mohou
zazadat o prispévek na zvlastni po-
mulcku, o pfispévek na péci (jedna se
o pfispévek nahrazujici bezmocnost)
a nové o pfispévek na mobilitu (nahra-
zuje piispévek na individualni dopravu).
Zadost se podava na pobocce Uradu
préace dle mista bydli$té. Zadosti musi byt
dolozeny nalezem praktického lékare
a v pfipadé o¢niho onemocnéni i nale-
zem ocniho lékare.

V nalezu oc¢niho lékaie by méla byt
kratkd anamnéza, nélez na obou oc€ich,
vizus do dalky i do blizka s nejlepsi
moznou korekci a perimetr, pokud se
u pacientl vyskytuji zmény v zorném
poli. Dale ev. l1éCba a zavérem stru¢né
zhodnoceni, zda je stav stacionarni
nebo ma tendenci ke zlepSeni ¢i zhor-
Seni. Naopak je vhodné se vyvarovat
vyrokll o praktické slepoté, pokud se
o ni dle vyhladky nejedna. Posudkovy
Iékaf sam na zakladé néalezu zhodnoti
stav zadatele.
lasti invalidnich dlichodt. Od 1. 1. 2010
se nové déli invalidni dichod na 3
stupné podle procentni miry poklesu
pracovni schopnosti (1. stupen: mira po-
klesu pracovni schopnosti 0 35—49 %, 2.
stupen: o 50-69 %, 3. stuperi: o vice nez
70 %). Dfive byl nad 33 % miry poklesu
pracovni schopnosti ¢aste¢ny invalidni
dichod a nad 66 % plny invalidni di-
chod. Ke stanoveni miry poklesu pra-
covni schopnosti je hodnocen zrak a pe-
rimetr podle vyhlasky ¢. 359/2009 Sb.
a jednotlivé polozky jsou hodnoceny pro-
centuelné. Dulezité je, Zze stfedni slabo-
zrakost za¢ina az od visu 6/36 a ne 6/18
jako dFive (UpIné znéni - socidlni zabez-
pec€eni - od 1.1.2011) (1, 4, 5, 7).

Hodnoceni zraku dle vyhlaSky
€. 359/2009 Sb.:

stfedni slabozrakost. 6/36 — lepSi nez
6/60

silnd slabozrakost. 6/60 — lepSi nez
3/60

tézZce slaby zrak: 3/60 — lepSi nez 1/60

prakticka nevidomost. 1/60 — svétlo-
cit nebo omezeni zorného pole do 5 st.
kolem centralni fixace

uplna nevidomost. svétlocit s nespra-
vnou projekci nebo naprosta ztrata zraku

Poruchy perimetru
¢. 359/2009 Sb.:

Oboustranné defekty sektorové, Ctvr-
tiny nebo poloviny zorného pole

Oboustranné koncentrické zuzeni zor-
ného pole do 20 st. nebo od 10 do 5 st.
s pfihlédnutim k poruSe barvocitu nebo
adaptace na tmu

Oboustranné centralni skotomy snizu-
jici vizus do blizka na méné nez J €. 5

Koncentrické zuzeni zorného pole je-
diného oka do 45 st., do 20 st. nebo do
10-5 st.

Podle vy$e uvedenych zmén na peri-
metru se hodnoti procentuelné mira po-
klesu pracovni schopnosti.

dle vyhlasky

Dosud posudkovi lékafi z funkéniho
hlediska vyhodnocovali formou posudko-
vého zavéru pfiznani mimoradnych vy-
hod 1., 2. nebo 3. stupné, to jsou takz-
vané priikazky TP, ZTP a ZTP/P. Hod-
noti se zde zdravotni postizeni, které
podstatné omezuje pohybovou nebo ori-
entacni schopnost ob¢ant. Jiz pred ¢a-
sem se rozSifila moznost ziskani mimo-
fadnych vyhod 2. stupné pro obc¢any zra-
kové postizené nebo v kombinaci
zrakového a sluchového postizeni.  Mi-
moradné vyhody jsou pfiznany podle §31
vyhl. £.182/1991 Sb. (3).

Mimofadné vyhody 1. stupné - TP
(tézké zdravotni postizeni) — byly dosud
pouze pro osoby pohybové postizené.
Mimoradné vyhody 2. stupné — ZTP
(zvlast tézké zdravotni postizeni) — nalezi
osobam s visem 3/60 az lepSi nez 1/60.
Drzitel ma narok na prednost v doprav-
nich prostfedcich, slevy na jizdné v do-
pravnich prostfedcich a zdarma mést-
skou hromadnou dopravu. Mimoradné
vyhody 3. stupné - ZTP/P (zvlast tézké
zdravotni postizeni s potfebou privodce)
— drzitel ma narok na totéz co 2. stupen
a navic bezplatnou dopravu priivodce
nebo narok na vodiciho psa. Pro pfiznani
mimoradnych vyhod 3. stupné se musi
jednat o praktickou nebo Uplnou slepotu,
tj. vizus 1/60 a horsi.

Dosavadni zakon ¢. 100/1988 Sb.
o socialnim zabezpeceni a provadéci vy-
hlasku ¢. 182/1991 Sb. (2, 3) nahradil
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zcela novy zakon €. 329/2011 Sb. o po-
skytovani davek osobam se zdravotnim
postizenim. PGvodnich 8 davek nahradily
2 zcela nové — pfispévek na mobilitu
a pFispévek na zvlastni pomucku (8).

Dle zakona ¢.329/2011 Sb. byla od 1.
1. 2012 zruSena vyhlaSka ¢€.182/1991
Sb., podle které byly pfiznany mimo-
fadné vyhody a vydan prikaz TP, ZTP
a ZTP/P. Jiz vydané prikazy zUstavaji
v platnosti do uplynuti doby jejich plat-
nosti, nejdéle do 31. 12. 2015. Ackoliv je
institut mimoradnych vyhod ruSen, bene-
fity, které z drzeni prikazu plynou, zdsta-
vaji v platnosti i nadale. Jako prikaz
osoby s tézkym zdravotnim postizenim
bude slouzit karta socialnich systémd.
Podle nového zakona bude prikaz TP
automaticky nalezet osobam, které maji
narok na prispévek na péci 1. stupné.
Prikaz ZTP bude nalezet osobam, které
maji narok na pfispévek na péci 2.
stupné a prikaz ZTP/P bude naleZet
osobam, které maji narok na pfispévek
na péci 3. nebo 4. stupné.

Nové maji drzitelé prikazi ZTP
a ZTP/P narok na prispévek na mobi-
litu (8). VySe pfispévku ¢ini 400 K& meé-
siéné bez ohledu na stupen zdravotniho
postizeni. Narok na davku trva do uply-
nuti platnosti prikazu, nejdéle do 31. 12.
2015. Pro dalsi poskytovani této davky
musi dojit k novému posouzeni zdravot-
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niho stavu. K vydani nového parkova-
ciho prliikazu oznadujiciho vozidlo pre-
pravujici osobu tézce zdravotné postize-
nou je potfeba fotografie odpovidajici
soucasné podobé. Prispévek na mobilitu
je vazan na prliikaz ZTP a ZTP/P a niko-
liv na vlastnictvi auta. Pfispévek na mo-
bilitu je uréen pro osoby, které maji po-
tize s mobilitou (tj. v dopraveé a orientaci),
neni primarné uréen pro osoby, které se
dopravuji autem. Proto jej mohou pobirat
i obCané jezdici k vySetfeni sanitou,
musi vSak vyplnit ¢estné prohlaseni.
Osobam celoroéné umisténym v do-
mové pro osoby zdravotné postizené se
pfispévek nevyplaci. DFivéjsi pFispévek
na individualni dopravu byl k 31. 12.
2011 zruSen a byl od 1. 1. 2012 nahra-
zen prispévkem na mobilitu.

Obé¢an s oénim postizenim miZze rov-
néz pozadat o prispévek na zvlastni
pomticku — pfispévek na pofizeni moto-
rového vozidla (jen déti), pfispévek na
Upravu bytu a prispévek na pofizeni vo-
diciho psa. Pfispévek se pfiznava oso-
bam tézce zrakové postizenym (vyhl.
€. 388/2011 Sb.) (8, 10).

Misto pfispévku v bezmocnosti se uz
déle vyplaci prispévek na péc€i (jedna
se 0 4 stupné v kategorii do 18 let véku
a nad 18 let véku). Pfispévek na péci na-
lezi osobam, které jsou zavislé na po-
moci jiné osoby. Je to Castka urCena na
nékup socialnich sluzeb. Zadost se po-
dava na Uradu préace. Poté socidlni pra-
covnik Ufadu prace provede doma soci-
alni Setfeni a na zakladé jeho Setfeni po-
sudkovy lékaf zhodnoti schopnost
zadatele pecovat o sebe. Hodnoti se po-
tfeba pomoci jiné osoby pfi Zivotnich
Ukonech, dosud se hodnotilo celkem 36
ukond ve 129 ¢innostech, coz bylo velmi
¢asové narocné (6). Noveé se dle vyhl.
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¢.391/2011 Sb. od 1. 1. 2012 hodnoti 10
zakladnich zivotnich potreb, jimiz jsou
mobilita, orientace, komunikace, stravo-
vani, oblékani a obouvani, télesna hygi-
ena, vykon fyziologické potfeby, péce
0 zdravi, osobni aktivity a péce o do-
macnost (9).

Presné a pravdivé hodnoceni schop-
nosti zvladat zakladni Zzivotni potfeby
bude dullezité také pro pfiznani prakazl
osobam se zdravotnim postizenim ¢&i pro
pfiznani prispévku na mobilitu. Stupen
zavislosti je totiz automaticky spojen
s urcitym typem prikazu zdravotniho po-
stizeni. Zarovenn majitelé prikazd ZTP
a ZTP/P maji narok na pfispévek na mo-
bilitu.

Prispévek na péci neboli stupen za-
vislosti pro ob¢any nad 18 let véku:

1. stupen — lehka zavislost (pomoc pfi
3—4 zakladnich Zivotnich potrebach),
prispévek 800 K& mésicné.

2. stupen — stfedné tézka zavislost
(pomoc pfi 5-6 zakladnich zZivotnich po-
tfebach), pfispévek 4000 K& mésiéné.

3. stupen — tézka zavislost (pomoc pfi
7-8 zakladnich Zivotnich potrebach),
prispévek 8000 K& mésicné.

4. stupen — Uplna zavislost (pomoc pfi
9-10 zékladnich zivotnich potfebach),
prispévek 12 000 K& mésicné.

V soucasné dobé je spolecnosti pfis-
pévek na péci ponékud Spatné pocho-
pen. Mélo se jednat o pfispévek télesné
¢i duSevné postizenym, ktefi nebydli
v Ustavu, ale doma, aby si mohli nakupo-
vat socialni sluzby. Ptvodné to byl pfis-
pévek k bezmocnosti a uz nazev vyjad-
foval, k ¢emu byl ur¢en. Jednotlivé cho-
roby byly taxativné vymezeny a nebyl
zadny problém s pfidélenim pfispévku.
Zadosti o prispévek na péci se zcela

zvrhly tim smérem, Ze kazdy starSi ¢lo-
vék, ktery neni tak Ciperny jako za
mlada, si zada o pfispévek a je dotcen,
kdyz ho nedostane. Pokud jej lidé i do-
stanou, tak za néj ale nenakupuji soci-
alni sluzby a poskytovatelé socialnich
sluzeb naopak bankrotuji, ackoliv se na
pfispévky vyda mnohem vice penéz nez
dfive. Lidé ho totiz zneuzivaji jako pfilep-
zenim diky poslancim byly penize
ubrany a tém s leh¢im postizenim byly
naopak pridany.

Ukolem posudkové komise je posuzo-
vani zpusobilosti k praci a ne fesit neza-
méstnanost. Cést zadateld o invalidni
dlchod je totiz odeslana z Uradu prace,
aby si pozadali o invalidni diichod, a tim
se Ufadu prace zmenSila statistika neza-
méstnanosti. Vyjime¢né se setkavame
s opacénym pfistupem, kdy postizeny ma
narok na invalidni dichod, ale protoze
se za své postizeni stydi nebo si ho ne-
chce ani pfiznat sam pred sebou, o inva-
lidni dichod nezada.

ZAVER

Podle nové vyhlasky se zadatelé
o invalidni diichod a pfispévky hod-
noti podle zrakové ostrosti s nejlepsi
moznou korekci a podle nalezu na pe-
rimetru. U centralnich skotomi je du-
lezita i zrakova ostrost do blizka. Proto
jsou tyto udaje ve zpravé ocniho lé-
kare nezbytné. Pokud je Zadatel nema,
je na néj pohlizeno jako na clovéka
s dobrou zrakovou ostrosti a s nor-
malnim rozsahem zorného pole.
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