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ROZSUDOK

Najvyssi sud Slovenskej republiky v senate zlozenom z predsednicky senatu JUDr. Eleny Zavadskej a
¢leniek senatu JUDr. Marianny Reiffovej a JUDr. Julie Horskej, v pravnej veci navrhovatel'a Ing. 1. 1.,
bytom XXX XX I., A. ¢. X, proti odporkyni Socidlnej poistovni v Bratislave, Ul 29. augusta ¢. 8, o
invalidny dochodok, na odvolanie navrhovatel'a proti rozsudku Krajského sudu v Bratislave z 9. maja
2012, €. k. 5Sd/120/2010-72, takto

rozhodol:

Najvyssi sud Slovenskej republiky rozsudok Krajského sudu v Bratislave z9. maja 2012 ¢. k.
5S8d/120/2010-72, potvrdzuje.

Navrhovatel’ nema pravo na nahradu trov odvolacieho konania.

Odovodnenie

Krajsky sud v Bratislave rozsudkom z 9. maja 2012, ¢. k. 5Sd/120/2010-72, potvrdil rozhodnutie z 30.
novembra 2010 ¢islo XXX XXX XXXX X, ktorym odporkyna podla § 70 a § 71 ods.1 zékona ¢.
461/2003 Z. z. o socialnom poisteni v zneni neskorSich predpisov (d’alej len ,,zakon o sociadlnom
poisteni®) zamietla Ziadost’ navrhovatel'a z 9. novembra 2010 o invalidny dochodok s oddévodnenim, Ze
nesphil zdravotnii podmienku pre vznik naroku na uvedenti davku, lebo podla zaverov posudku
prislusnej posudkovej lekarky socialneho poistenia Socidlnej poistovne, pobocky so sidlom v Bratislave z
9. novembra 2010 navrhovatel’ nie je invalidny, pretoze jeho zdravotné postihnutie ma za nasledok z
potrebnych viac ako 40 %, len 30 %-tni mieru poklesu jeho zarobkovej ¢innosti v porovnani so zdravou
fyzickou osobou.

V odovodneni uviedol, Ze napriek viacndsobnému posudzovaniu zdravotného stavu navrhovatela
réznymi posudkovymi lekdrmi Socidlnej poistovne nedoslo k Ziadnej zmene zdravotného stavu oproti
zisteniam v lekdrskom posudku z 9. novembra 2010, na zaklade ktorého bolo vydané napadnuté
rozhodnutie. Dospel preto k zaveru, Ze posudkovi lekari socialneho poistenia Socialnej poistovne
pobocky v Bratislave aj Socidlnej poistovne Ustredia so sidlom v Bratislave posudili zdravotny stav
navrhovatela komplexne a Uplne. Prihliadli pritom na vSetky ndlezy z odbornych lekarskych vySetreni,
ktoré navrhovatel' absolvoval a na postdenie predlozil. Prvostupiiovy sud zistil, Ze navrhovatel' v



priebehu konania nepredlozil ziadny odborny lekarsky nalez, ktorym by spochybnil zhodnotenie jeho
zdravotného stavu posudkovymi lekarmi v lekarskych spravach z 9. novembra 2010, zo 16. marca
2011, zo 7. jula 2011 ani z 20. novembra 2011 a ani na pojednavaniach neuviedol nové skutoc¢nosti,
ktoré by oddvodiovali vy$Siu mieru poklesu schopnosti vykonavat' zarobkovu ¢innost. Uviedol, ze
prislusna posudkova lekarka pri postideni jeho zdravotného stavu zohl'adnila aj obsah prepustacej spravy
z internej kliniky, kde bol hospitalizovany od 5. oktobra 2011 do 11. oktobra 2011 a preto dospel k
zaveru, ze pri ur¢enej 30 % -nej miere poklesu zarobkovej ¢innosti, odporkyiia rozhodla vecne spravne
rozhodnutim z 30. novembra 2010¢. XXX XXX XXXX X a preto preskimavané rozhodnutie potvrdil.

Proti tomuto rozsudku prvostupniového sudu podal odvolanie navrhovatel. Navrhol napadnuty rozsudok
krajského sudu zrusit' a vec mu vratit' na d’alsie dokazovanie. Trval na objektivnom postdeni konania
konajucej sudkyne a v pripade preukézania zaujatosti vec pridelit’ inému sudcovi, lebo neboli zohl'adnené
jeho namietky nestrannosti voc¢i nej a neboli ani dodrzané lehoty a spésob na oboznamenie s vysledkami
jeho namietky. Uviedol, Ze dokazovanie bolo vykonané na zaklade pochybnych zaverov preptstacej
spravy z nemocnice, v ktorej nemocnica neuviedla rozhodujucu skutocnost, pre ktort odmietol
vySetrenia a ani nepredlozila informéaciu o priebehu a rizikach vySetrenia.

Odporkyna navrhla napadnuty rozsudok ako vecne spravny potvrdit’.

Najvyssi sud Slovenskej republiky ako sud odvolaci (§ 250s OSP) preskimal napadnuty rozsudok ako i
konanie mu predchadzajiice a dospel k zaveru, Ze odvolaniu navrhovatel'a nemozno vyhoviet.

Podla § 71 ods. 1 zékona o socidlnom poisteni je poistenec invalidny, ak pre dlhodobo nepriaznivy
zdravotny stav ma pokles schopnosti vykonavat’ zarobkovt ¢innost’ o viac ako 40 % v porovnani so
zdravou fyzickou osobou.

Postdenie rozsahu zdravotného posSkodenia a jeho nasledkov na schopnost ob¢ana vykonavat
zarobkovu ¢innost’ vyzaduje odborné lekarske znalosti a vo veciach socidlneho zabezpe€enia je zverené
posudkovym lekdrom socidlneho poistenia, a to tak na ucely spravneho, ako aj na ucely stidneho
konania.

Z obsahu spisov vyplyva, ze zdravotny stav navrhovatela zhodnotil MUDr. O. D. posudkovy lekar
socialneho poistenia Socidlnej poistovne - pobocky so sidlom v Bratislave v lekarskej sprave z 9.
novembra 2010, na podklade ktorej odporkyna ziadost’ navrhovatela zamietla. Za rozhodujuce zdravotné
postihnutie navrhovatela oznacil Crohnova chorobu s mierou poklesu zarobkovej schopnosti
navrhovatela pre toto postihnutie v rozsahu 30 % (kap. X. odd. G. pol. 2/ prilohy ¢. 4 zikona o
socialnom poisteni). Uviedol, ze aj ked” mozno pripustit’, Ze navrhovatel trpi na Crohnovu chorobu, tato
je v l'ahkom §tadiu, pretoZe navrhovatel’ ma len ob¢asné hnacky bez krvacania.

Nasledne zdravotny stav navrhovatela posudzovala 16. marca 2011 MUDr. B. D. posudkova lekarka
socialneho poistenia Socialnej poistovne, ustredia v Bratislave. Vo svojej lekarskej sprave za rozhodujiice
zdravotné postihnutie navrhovatela stanovila choroby traviacej ststavy, choroby tenkého a hrubého
¢reva - Crohnova choroba, §tddium so zniZzenou vykonnostou organizmu, s prejavmi sporadickej
hemoragie s mierou poklesu 30 % (kap. X, odd. C, pol. 2b., prilohy). V v celkovom posudku uviedla, ze
ochorenie navrhovatela bolo v S§tadiu so znizenou vykonnostou, s castymi hna¢kami ojedinele s
primesou krvi - 8x denne, neboli zistené komplikacie typu vredov, polypov, poruchy metabolizmu
mineralov, chudokrvnost’ ani fistuly. Konstatovala, ze od r. 2007 nebola vykonana pankolonoskopia,
ktora by potvrdila, v akom §tadiu je dané ochorenie. V doplnku posudku zo 7. jila 2011 vyhodnotila tato
posudkova lekarka lekarske spravy =z imunoalergologického vySetrenia zo 6. marca 2011,
spirometrického vySetrenia zo 16. marca 2011 a gastroenterologického vySetrenia z 23. marca 2011,
predloZzené navrhovatelom. Opakovane k nim zaujala stanovisko aj v doplnku posudku z 22. septembra
2011, v ktorom vyhodnotila aj lekarsku spravu MUDr. Z. z 25. maja 2001, ako neaktuadlnu a z
posudkového hladiska bezvyznamnu. Celkove v zavere doplnkov posudkov zo 7. jula 2011 a z 22.
septembra 2011 konStatovala, ze z posudkového a klinického hladiska uvedené odborné vySetrenia
nepreukazali zhorSenie zdravotného stavu navrhovatela.



Navrhovatel’ podanim z 12. oktobra 2011 predlozil okrem d’alSich dvoch sprav aj prepustaciu spravu z
Univerzitnej nemocnice v Bratislave, kde bol hospitalizovany od 5. oktobra 2011 do 11. oktébra 2011,
kde bol prijaty pre ¢asté stolice s primesou Cerstvej krvi. Pri prijati bol cirkula¢ne stabilizovany, bez
znakov periférneho drazdenia, p. r. ampula prazdna, na rukavici jasnoCervena krv. Laboratérne
parametre, véitane zapalovych a hodnét krvného obrazu, boli v norme. Lekari planovali prehodnotit’
diagné6zu m. Crohn, zrealizovali CT vySetrenie brucha s negativnym nalezom, kultivacné vySetrenia
stolice s negat. nalezoma planovali doplnit’ kompletné vysetrenie traviaceho traktu (GFS, kolonoskopické
vySetrenie), ktoré pacient odmietol absolvovat. Vysledok fekalneho kalprotektinu nemali k dispozicii.
Pokracovali vo vysoko davkovej kortikoterapii, podavali chemicky definovant stravu, antibiotickt lie¢bu
a Standardnt imunosupresivnu liecbu, pri ¢om doslo ku kompletnej klinickej Giprave stavu, ¢o umoznilo
prechod na stravu, ktort pacient dobre toleroval a v stabilizovanom stave bol prepusteny do ambulantne;j
starostlivosti.

Napokon na doziadanie krajského sudu o vyhodnotenie prepustacej spravy z internej kliniky Univerzitnej
nemocnice v Bratislave, kde bol navrhovatel’ hospitalizovany od 5. oktobra 2011 do 11. oktébra 2011,
posudkové lekarka vypracovala 20. decembra 2011 dalsi doplnok zakladného posudku. Uviedla, ze
navrhovatel’ sa 2 dni od 4. oktébra 2011 pripravoval na rektoskopické vySetrenie, ktoré nakoniec nebolo
zrealizované, pretoze pozoroval krv v stolici a mal teplotu 38° Celzia. Po zrealizovani paraklinickych
vySetreniach na uvedenej Kklinike nebola zistena akutna brusna prihoda. Sonografia brucha, CT
vyS$etrenia brucha boli bez patologickych prejavov, a preto v zavere posudku posudkova lekarka uviedla,
ze uvedené vySetrenia nezdokladovali zhorSenie zdravotného stavu navrhovatela a zotrvala na svojich
povodnych zaveroch posudku. Uviedla, Ze zhorSenie ochorenia je pri ochoreni traviaceho systému u
navrhovatela mozné, ale je rieSitel'né ambulantnou liecbou, prip. kratkodobou hospitalizaciou. Pridruzené
ochorenia, a to syndrom drazdivého kasla, stavpo operacii mandli a nosovej prepazky, chronicka
obstruk¢éna choroba pluc je jednorazovy tdaj v dg, stihrne bez klinickej klasifikacie a potvrdenia, a preto
ich povazovala za posudkovo nevyznamné.

Za tohto stavu vykonaného dokazovania vo veci, nemozno sthlasit’ s tvrdenim navrhovatel'a v odvolani,
7ze dokazovanie vo veci bolo vykonané na zaklade pochybnych zaverov z prepustacej spravy
nemocnice, ktora neuviedla rozhodujucu skuto¢nost, pre¢o vySetrenia odmietol a ze odmietol velmi
bolestivé vySetrenie bez narkézy a anestézie z dovodu, ze nemocnica ma malo anestéziologov. Odmietol
tak vykonanie dokazu, potrebného pre rozhodnutie o uplatnenom naroku a nepreukézal tak svoje
tvrdenie - dokaz opaku zistenia posudkovymi organmi v konani. Zistend miera poklesu schopnosti
vykonavat’ pracovnll ¢innost’ v porovnani so zdravou fyzickou osobou v rozsahu 30 % preto nebola
spochybnena a zodpoveda zdkonu o socidlnom poisteni. Takéto zdravotné poskodenie v§ak nepostacuje
pre vznik naroku na invalidny dochodok. Navrhovatel v odvolacom konani neuviedol také nové
skuto¢nosti, ktoré by prijaty zaver o jeho invalidite spochybnili alebo vyvratili. Zo zisteného skutkového
stavu a z doloZenych lekarskych sprav, ani z predlozenej zdravotnej dokumentacie nevyplyva iny, ako
prijaty zaver. Odvolaci std nezistil dovod na doplnenie dokazovania, zavery krajského sudu povazoval za
vecne spravne a dostatocne doloZzené vykonanym dokazovanim.

Konajuca sudkyna v sulade s § 16 ods. 1 OSP vznesenu namietku zaujatosti navrhovatelom voci nej
predlozila odvolaciemu Najvyssiemu sudu Slovenskej republiky na rozhodnutie o jej vyluceni, ktory 4.
aprila 2012 vratil vec bez rozhodnutia preto, Ze navrhovatel’ uplatnil namietku zaujatosti po uplynuti
zakonnej lehoty 15 dni, ked’ sa o dévodoch vyli¢enia podl'a vlastného tvrdenia dozvedel 8. augusta
2011, ako aj pre to, ze sa tykala iba okolnosti uvedenych v § 14 ods. 4 OSP, t. j. okolnosti,
spocivajucich v postupe sudkyne v konani a jej rozhodovani v inych veciach. Povinnost dorucit’ v
pisomnej forme ucastnikom vyrozumenie odvolaciecho stidu a poskytnut im 30 dnovu lehotu na
vyjadrenie zo zakona nevyplyva.

Ak by vSak v buducnosti doSlo k zmene zdravotného stavu navrhovatela v dosledku jeho zhorSenia,
prip. vysledok znaleckého dokazovania, ktoré, ako uviedol si sdm zadovazi, bude pre neho priaznivy,
moéze navrhovatel opdtovne poziadat o preskumanie miery poklesu schopnosti alebo zmenu



rozhodujaceho postihnutia a stanovenie novej miery poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovi ¢innost’.
Odvolaci sud preto z uvedenych dévodov napadnuty rozsudok sudu prvého stupna potvrdil ako vecne
spravny podla § 219 OSP.

O trovach odvolaciecho konania rozhodol odvolaci sud podla § 250k ods. 1 OSP v spojeni s § 224 ods. 1
OSP tak, ze navrhovatel'ovi nepriznal pravo na ich nahradu, pretoze v odvolacom konani nebol Gispes$ny.

Poucenie:

Proti tomuto rozsudku nie je pripustny opravny prostriedok
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