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ROZSUDOK

Najvyssi sud Slovenskej republiky v senate zlozenom z predsedni¢ky senatu JUDr. Judity Kokolevskej a
¢lenov senatu Mgr. Viliama Pohancéenika a JUDr. Viery Nevedelovej, v pravnej veci navrhovatelky: V.

T., nar. XX.XX.XXXX, S. XXX/XX, S., proti odporcovi: Socialna poistoviia, ustredie, Ulica 29.
augusta 8, Bratislava, o preskimanie zdkonnosti rozhodnutia odporcu ¢. XXX XXX XXXX X zo dia
23.06.2015 v spojeni so zmenovym rozhodnutim ¢. XXX XXX XXXX X zo dina 22.09.2015 o
invalidnom dochodku, o odvolani navrhovatelky proti rozsudku Krajského sudu v PreSove ¢. k.
2Sd/56/2015-24 zo dia 30.10.2015, takto

rozhodol:

Najvyssi sud Slovenskej republiky rozsudok Krajského sudu v PreSove ¢. k. 2Sd/56/2015-24 zo dia
30.10.2015potvrdzuje.

Navrhovatelke pravo na nahradu trov odvolacieho konania nepriznéva.

Odovodnenie

Krajsky std v PreSove napadnutym rozsudkom ¢. k. 2Sd/56/2015-24 zo dna 30.10.2015 potvrdil ako
vecne spravne a zdkonné rozhodnutie odporcu ¢. XXX XXX XXXX X zo diia 23.06.2015 v spojeni so
zmenovym rozhodnutim ¢. XXX XXX XXXX X zo dina 22.09.2015 (dalej aj len ,napadnuté
rozhodnutie odporcu®), ktorym odporca podla § 70 a § 71 zakona ¢. 461/2003 Z. z. o socialnom
poisteni v zneni neskorSich predpisov (d’alej aj len ,,zdkon ¢. 461/2003 Z. z.*) zamietol Ziadost’
navrhovatel’ky zo dna 12.12.2012 o priznanie invalidného déchodku z dévodu, ze pre dlhodobo
nepriaznivy zdravotny stav ma pokles schopnosti vykonavat’ zarobkovu €innost’ o 35% v porovnani so
zdravou fyzickou osobou. Ulastnikom nahradu trov konania nepriznal. Krajsky sud v oddévodneni
rozsudku poukazal na to, ze po podani opravného prostriedku proti napadnutému rozhodnutiu odporcu
bol zdravotny stav navrhovatel’ky opidtovne posudeny posudkovym lekarom Socidlnej poistovne,
pobo¢ky Poprad dna 24.09.2015, ktory sa stotoznil so zavermi uvedenymi v posudku posudkového
lekara Socialnej poistovne, pobocky Poprad zo dita 28.05.2015. Posudkovy lekéar Socidlnej poistovne,
ustredie, vysunuté pracovisko v Poprade opétovne posudil zdravotny stav navrhovatel’ky za pritomnosti
prisediaceho odborného lekara neurologa O.. V. F. dia 19.10.2015. Uviedol, Ze navrhovatelka trpi



chorobami: astma - zaduch, priom za rozhodujuce zdravotné postihnutic urcil bronchidlnu astmu -
stredne tazku perzistujucu, ktortt podla prilohy ¢. 4 k zékonu ¢. 461/2003 Z. z. zaradil pod kapitolu
VIII., oddiel B, polozka 3, pism. ¢) a urcil 35%-nt mieru poklesu schopnosti vykonavat' zarobkovu
¢innost. Ako iné zdravotné postihnutia urcil arteridlnu hypertenziu, supraventrikularnu extrasystoliu,
osteopéniu, dorzalgiu a obezitu. Za iné zdravotné postihnutia neurcil Ziadne navySenie percentualnej
miery. Posudkovy lekar kons$tatoval, Zze ide o dlhodobo stabilizovani, dobre kontrolovanii astmu bez
obmedzenia plicnych funkcii, a preto navrhovatelka nie je invalidnd podla § 71 ods. 1 zakona €.
461/2003 Z. z. Krajsky sud d’alej poukazal na to, Ze vo vSetkych troch pripadoch posudkovi lekari pri
posudeni zdravotného stavu navrhovatelky urcili zhodne najniz§iu moznu mieru poklesu, a to 35%. Zo
vSetkych troch postdeni vyplyva, Ze posudkovi lekari urcili tito mieru poklesu schopnosti na zaklade
zhodnotenia rozhodujiceho zdravotného postihnutia, ktoré je totozné vo vSetkych troch pripadoch a ide
o bronchialnu astmu. Z posudeni posudkovych lekarov jednozna¢ne vyplyva aj to, ze tato diagndza bola
uvedend ako rozhodujiice zdravotné postihnutie, pricom posudkovi lekari tak pobocky, ako aj tistredia sa
k rozhodujicemu zdravotnému postihnutiu dostatoéne vyjadrili a predmetni diagnézu dostatocne
posudili. Pokial' ide o rozhodujice zdravotné postihnutie, z posledného posudkového zaveru
posudkového lekara Socialnej poistovne, Ustredia vyplyva, Ze navrhovatelka je lieCena pre kaslovy
variant astmy od roku 2010 a podla dolozenych vySetreni z rokov 2010 a 2014 ide o prieduSkova astmu
stredne tazku stabilizovanu. Funkéné vySetrenie aj opakované je v norme, ventilaéné hodnoty, ako aj
referenéné hodnoty st v norme. Co sa tyka ostatnych zdravotnych postihnuti, na ktoré navrhovatelka v
priebehu odvolacicho konania poukazovala, posudkovi lekari sa nimi doésledne zaoberali. Pokial
navrhovatel’ka poukazovala na degenerativne zmeny v oblasti chrbtice, ktoré boli dokumentované
vySetrenim magnetickou rezonanciou chrbtice dita 05.12.2013 a magnetickou rezonanciou LS chrbtice
dia 22.12.2013, obdobne ako aj RTG vySetrenim, krajsky std poukazal na to, ze podla dolozenych
vySetreni magnetickou rezonanciou st dokumentované protruzie diskov s kontaktom na durdlny vak a
nervové korene S1 obojstranne bez neurokompresie, obdobne je to aj v tuseku LS5, priCom
neurokompresia znamena utlak nervovych korenov, ktory u nej dokazany nebol. Tymto skuto¢nostiam
zodpoveda aj opakované neurologické vySetrenie, kde su reflexy kr¢nej a krizovej cCasti chrbtice
sumerné, su popisované len tuhSie trapézy, Thomayer v rozmedzi 20 az 30 cm, €o je v norme. V
minulosti Lasseque pozitivny pri dotahovani, aktudlnym vySetrenim v ambulanci FRO zo dna
22.09.2014 je dokonca Lasseque obojstranne negativny. Pri vySetreni FRO dna 05.10.2015 je Lasseque
vlavo mierne pozitivny od 70 stupiiov, ¢o je len mierne postihnutie. Z ortopedického vySetrenia z
oktébra a novembra 2014 vyplyva, Ze doSlo k zmierneniu bolesti v krizovej oblasti chrbtice po
absolvovani radioterapie a takisto k zmierneniu tazkosti v zmysle bolesti sakroiliakalnych kibov po
vnutrokibnej aplikacii lickov. Na zéklade uvedenych odbornych vysetreni v oblasti pohybového aparatu
su tieto na urovni l'ahkého stupiia, o neodévodiuje percentualne navySenie miery poklesu schopnosti
vykonavat' zarobkova c¢innost. S poukazom na zavery posudkovych lekarov, ktoré vychadzali z
odbornych lekarskych nalezov, aj krajsky stid bol toho ndzoru, Ze napadnuté rozhodnutie odporcu je
pokial' ide o oddévodnenie posudkovych zaverov posudkovych lekdrov spravne. Ako vyplyva z
jednotlivych lekarskych nalezov, hlavne z vySetreni ORL, neurologického, ortopedického a
kardiologického, ticto boli pri posudeni zdravotného stavu navrhovatelky komplexne posudené
posudkovymi lekarmi tak pobocky, ako aj tstredia. Posudkovi lekari vzali do ivahy vSetky nalezy a
diagnozy, na ktoré bolo v lekarskych spravach poukédzané. Pri poslednom posudzovani zdravotného
stavu navrhovatelky sa posudkovy lekar ustredia dosledne zaoberal vSetkymi odbornymi lekarskymi
nalezmi a za Gcasti odborného lekara neurologa MUDr. F. vySetril navrhovatel’ku s poukazom na dovody
a namietky, ktoré uvadzala v odvolani proti napadnutému rozhodnutiu odporcu. Podla nazoru krajského
studu su zavery posudkovych lekarov logické, vychadzaju z komplexného posudenia zdravotného stavu
navrhovatelky s poukazom na mieru poklesu pracovnej schopnosti na zéklade predlozenych odbornych
vySetreni a nalezov, ktoré su sucastou zdravotnej dokumentacie. U navrhovatelky nedoslo k takému
zhorSeniu zdravotného stavu, ktoré by oddévodiovalo navySenie percentudlnej miery za zdravotné
postihnutia.

Proti rozsudku krajského sudu podala navrhovatelka v zakonnej lehote odvolanie navrhujuc, aby
odvolaci std zrusil rozsudok krajského sudu a vec mu vratil na d'alSie konanie s pokynom objektivneho
znaleckého posudku zohladiujiceho vSetky jej ochorenia. Do pozornosti dala aj netimernt dlzku



konania a snahu odporcu zbavit' sa veci namiesto toho, aby sa fiou riadne zaoberal v zmysle troch
predoSlych zru§ujucich rozsudkov Krajského sidu v PreSove ¢. k. 6Sd/10/2013-15 zo dna 12.06.2013,
¢. k. 3Sd/20/2014 zo dna 08.04.2014 a ¢. k. 6Sd/63/2014-21 zo dna 04.02.2015. Namietala, ze do
dne$ného dna sa ani jeden std nevysporiadal s tym, ako ostatné ochorenia ovplyviluju jej zékladnu
chorobu. Navrhovatelku to obmedzuje tym, Ze od zaciatku jesene do konca jari ma zvySené teploty,
kasle, viackrat za toto obdobie ma horti¢ky a musi brat’ antibiotikd. Ma aj problémy s chrbticou, pri kasli
uz nevie, ¢iju picha v chrbtici kvoli chrbtici alebo kvoli kasl'u. Stale ju bolia krize a cel4 l'avéa strana od
kibu az dolu nohou cez koleno. Pri jednom ochoreni ete ¢lovek moze chodit’ do prace, pri viacerych je
to problém. M4 aj arytmiu a ked’ sa jej prudko rozbticha srdce alebo jej vynechd, poriadne ju to vydesi.
Dalej navrhovatel’ka poukézala na to, e v roku 2013 marédovala od 08.04.2013 do 19.05.2013, a
potom zas musela marédovat’ od 08.11.2013 do 24.03.2014. Znovu zacala marodovat’ od 01.12.2014 az
do 09.03.2015. Neustale opakujuce sa marddky jej robia v praci velky problém, ale s neprestavajucimi
bolestami a kaSlom, pripadne teplotou nedokaze pracovat. Taktiez namietala, Ze odporca riadne
neoddvodnil svoje rozhodnutie, posudenie vplyvu ostatnych chorob bolo len formalne odmietnuté. Nazor
odborného znalca by mal spoéivat’ v tom, Ze presne povie, pre¢o uvedené ochorenia nesuvisia. Dalej
namietala, ze stale rozhodovala ta ista komisia, ktora na za¢iatku urc¢ila 35%-né postihnutie, a potom v
dalsich konaniach prispésobovala argumenticiu vopred prednastavenému zaveru, ¢im nebola zachovana
objektivnost’ posudzovania jej pripadu. Z uvedeného dovodu navrhla vykonat posudzovanie inou
objektivnou komisiou. Z rozpdtia 35% az 50% sa posudkovi lekari ustalili na najnizSej hodnote a
vzhladom na ostatné ochorenia nezohl'adnili ani minimalne navySenie. VSetky ochorenia navrhovatelky -
astma, bolesti chrbtice - dokumentované aj magnetickou rezonanciou, v ktorej sa konS$tatuje centralne
obojstranné paramedialna protruzia medzistavcovej platni€¢ky s kontaktom na nervovy koren, osteopénia
a arytmia, jej sposobuju problémy v praci, pretoze méa sedavé zamestnanie a za pracovnym stolom musi
sediet’ osem hodin denne.

Odporca sa k odvolaniu navrhovatel’ky pisomne nevyjadril.

Dniom 01.07.2016 nadobudol u¢innost’ zékon ¢. 162/2015 Z. z. Spravny sudny poriadok (d’alej aj len
»3.8.p.). V zmysle § 492 ods. 2 S.s.p. odvolacie konania podla piatej ¢asti Obc¢ianskeho sudneho
poriadku, zacaté predo dnom nadobudnutia ucinnosti tohto zakona, sa dokon¢ia podla doteraj§ich
predpisov.

Najvyssi sud Slovenskej republiky ako sud odvolaci (§ 10 ods. 2 O.s.p.) preskiimal napadnuty rozsudok
a konanie mu predchadzajice bez nariadenia pojednavania v stlade s § 250ja ods. 2 O.s.p. a dospel k
zaveru, ze odvolaniu navrhovatelky nemozno vyhoviet'.

Odvolaci sud sa v celom rozsahu stotozituje s odoévodnenim rozsudku krajského sudu a konStatuje
spravnost’ jeho odévodnenia. Na zddraznenie jeho spravnosti (§ 219 ods. 2 O.s.p.) uvadza:

Podmienkou vzniku naroku na invalidny déchodok podla § 70 ods. 1 zakona ¢. 461/2003 Z. z. je
invalidita poistenca. Za invalidného poistenca sa v zmysle § 71 ods. 1 zakona ¢. 461/2003 Z. z. povazuje
poistenec, ktory mé pre dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav pokles schopnosti vykonavat’ zarobkovi
¢innost’ o viac ako 40% v porovnani so zdravou fyzickou osobou.

Dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav je taky zdravotny stav, ktory spdsobuje pokles schopnosti
vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ a ktory ma podla poznatkov lekarskej vedy trvat’ dlhSie ako jeden rok.
Pokles schopnosti vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ sa posudzuje porovnanim telesnej schopnosti, dusevnej
schopnosti a zmyslovej schopnosti poistenca s dlhodobo nepriaznivym zdravotnym stavom a telesnej
schopnosti, dusevnej schopnostia zmyslovej schopnosti zdravej fyzickej osoby. Miera poklesu
schopnosti vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ je uvedena v prilohe ¢. 4, uréuje sa v percentach podla druhu
zdravotného postihnutia, ktoré je rozhodujiicou pricinou dlhodobo nepriaznivého zdravotného stavu, a so
zretelom na zavaznost ostatnych zdravotnych postihnuti. Jednotlivé percentudlne miery poklesu
schopnosti vykonavat zarobkovi c¢innost sa nescitavaji. Mieru poklesu schopnosti vykonavat
zarobkovll ¢innost’ uréenu podla odseku 6 mozno zvysit najviac o 10%, ak zavaznost’ ostatnych



zdravotnych postihnuti ovplyviiuje pokles schopnosti vykonavat zarobkova ¢innost. Na urcenie
zvySenia hodnoty sa vychéadza z predchadzajuceho vykonu zarobkovej ¢innosti, dosiahnutého vzdelania,
sktisenosti a schopnosti rekvalifikacie. Obdobne to plati, ak pokles schopnosti vykonavat' zarobkovu
¢innost’ je dosledkom viacerych zdravotnych postihnuti podmietiujicich dlhodobo nepriaznivy zdravotny
stav (§ 71 ods. 2, 3, 5 az 8 zakona ¢. 461/2003 Z. z.).

Z uvedeného vyplyva, Ze pre uznanie invalidity sa vyzaduje nielen dlhodobost’ nepriaznivého zdravotného
stavu, ale sucasne musi ist’ o taky nepriaznivy zdravotny stav, ktory dlhodobo, nielen prechodne podla
poznatkov lekarskej vedy, sposobuje trvaly pokles schopnosti vykonavat' zarobkova ¢innost’ v miere
nad 40%.

Odvolaci sud z administrativneho a stidneho spisu zistil, ze Krajsky sud v PreSove rozsudkom ¢. k.
6Sd/63/2014-21 zo dia 04.02.2015 zrusil rozhodnutie odporcuc¢. XXX XXX XXXX zo dia
01.07.2014 o zamietnuti ziadosti navrhovatel’ky o invalidny dochodok a vec mu vratil na d’alSie konanie
z dovodu nedostatoéného odovodnenia a absencie podrobnej tivahy, z ktorej by bolo zrejmé, preco
nemali ostatné zdravotné postihnutia navrhovatelky vplyv na jej pracovni schopnost. Odporca v
dalSom konani postupoval v intenciach rozsudku krajského sudu a odstranil vytykané nedostatky.
Podrobne sa vysporiadal so zdravotnymi po$kodeniami navrhovatelky, ktoré nie st rozhodujucim
zdravotnym postihnutim a dostato¢ne oddvodnil, preco tieto postihnutia nemaju vplyv na zvySenie jej
miery poklesu schopnosti vykonavat' zarobkovu c¢innost. Posudkovi lekari pri hodnoteni funkéného
stavu chrbtice zohl'adnili aj charakter pracovného zaradenia navrhovatel’ky ako mzdovej u¢tovni¢ky a v
sulade s § 71 ods. 8 zdkona ¢. 461/2003 Z. z. sa vysporiadali aj s obmedzeniami navrhovatelky pri
vykonavani tejto prace. Posudkovy lekar Socialnej poistovne, ustredie v posudku zo diia 19.10.2015
konstatoval, Ze ,,0statné zdravotné postihnutia neovplyviujii pokles schopnosti vykonavat zarobkovi
¢innost’ a nemozno ich ani hodnotit’ ako dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav vzhladom k tomu, ze po
adekvatnej lieCbe a rehabilitacii sa zdravotny stav v oblasti pohybového aparatu upravi.*

Zdravotny stav navrhovatelky bol ditia 24.09.2015 opétovne posudeny posudkovym lekdrom socidlneho
poistenia Socialnej poistovne, pobocky Poprad, ktory zotrval na posudku vypracovanom posudkovym
lekarom dna 28.05.2015. V odvolacom konani bol zdravotny stav navrhovatelky posudeny posudkovym
lekarom socialneho poistenia Socialnej poistovne, Ustredie diia 19.10.2015 za pritomnosti prisediaceho
odborného lekéara neurologa MUDr. V. F.. Posudkovi lekari zhodne dospeli k zaveru, Ze rozhodujucim
zdravotnym postihnutim navrhovatel’ky je bronchidlna astma podla kapitoly VIII - Choroby dychacej
sustavy, oddiel B - choroby dolnych ciest, polozka 3, pismeno c) - stredne tazka perzistujica astma.
Tomuto rozhodujucemu zdravotnému postihnutiu stanovili mieru poklesu 35%.

Zaroven je potrebné poukazat’ na zavery posudkového lekdra uvedené v lekarskom posudku zo dia
19.10.2015, ktory v suvislosti s inymi zdravotnymi postihnutiami navrhovatel’ky konstatoval, ze ,,Iné
zdravotné postihnutia - I'ahka forma hypertenzie, osteopénia a bolesti chrbtice s miernym obmedzenim
pohyblivosti, bez drazdenia nervov, bez poruchy citlivosti st ochorenia posudkovo nevyznamné, liecbou
dobre kompenzované a neovplyviiuju pokles schopnosti vykonavat administrativnu pracu, preto ani
neoddvodituju percentudlne navysenie rozhodujuceho zdravotného postihnutia.*

Navrhovatel’ka v ziadnom podani neuviedla také konkrétne dévody, ktoré by spochybiiovali zavery
posudkov a nepreukazala, ze trpi takym ochorenim, ktoré by znizovalo jej schopnost vykonavat
zarobkovl ¢innost’ vo vicsej miere, ako bolo stanovené posudkovymi lekarmi socidlneho poistenia. Aj
odvolaci sud povazoval posudky posudkovych lekarov za Uplné, presvedCivé a zodpovedajuce kritéridm
upravenym v zakone ¢. 461/2003 Z. z., kedze posudkovi lekdri sa vysporiadali so vSetkymi
namietanymi zdravotnymi tazkostami navrhovatelky. Pre postudenie invalidity je rozhodujuci zdravotny
stav v Case jeho posudzovania posudkovym lekdrom. Nie je podstatné, aky je subjektivny pocit
navrhovatel’ky ani ¢i naru$enie zdravotného stavu moze v budicnosti viest' k d’alSiemu zhor§ovaniu. Na
tom zaklade dospel odvolaci sud k zaveru, ze zdravotny stav navrhovatelky zatial nepodmiefiuje viac
ako 35%-nu mieru poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovt ¢innost’.



V suvislosti s namietkou navrhovatelky o potrebe nariadenia znaleckého dokazovania odvolaci sud
poukazuje na rozsudok sp. zn. 9S0/37/2013 zo dila 28.04.2014, v ktorom najvyssi sud konStatoval, ze
»posudenie rozsahu zdravotného poskodenia a jeho nésledkov na schopnost’” obcana vykonavat
zarobkovu ¢innost’ vyzaduje odborné lekarske znalosti ... ndmietku, ze krajsky sud mal nariadit’ d’alSie
dokazovanie posudenim jeho zdravotného stavu znalcom preto odvolaci sid nepovazoval za podloZen.
Sud v konani o preskimanie zakonnosti rozhodnutia spravneho organu moéze (i ked’ nemusi) nariadit’
doplnenie dokazovania v pripade predlozenia lekarskych nélezov, uvadzajucich nové skutoCnosti, resp.
ak nalezy st v rozpore so zavermi posudkovych lekdrov. Z odbornych lekarskych nalezov obsiahnutych
v spisovom materialy, vratane posudkového spisu odporkyne, vSak nevyplyvaju iné zavery ako tie, ku
ktorym dospeli posudkovi lekari.*

Ani v posudzovanom pripade navrhovatelka v odvolacom konani nepreukazala také skutoCnosti, ktoré
by odoévodiiovali doplnenie dokazovania za ucelom postdenia novych skutoCnosti ¢i odstranenia
r0Zporov.

Tak ako krajsky sud, aj odvolaci sud mal za preukdzané, Ze zdravotny stav navrhovatelky zatial
nepodmiefiuje invaliditu podla § 71 ods. 1 zékona ¢. 461/2003 Z. z. a Ze jej nevznikol narok na invalidny
dochodok. Odvolaci sud povazuje za potrebné dodat, ze navrhovatelka méa v pripade zhorSenia
zdravotného stavu moznost kedykolvek znovu poziadat o priznanie invalidného dochodku
prostrednictvom prislusnej pobo¢ky Socialnej poistovne.

Z uvedenych dovodov odvolaci sud rozsudok krajského sudu potvrdil podl'a § 250ja ods. 3 v spojeni s §
219 ods. 1, 2 O.s.p. ako vecne spravny.

O trovach odvolacicho konania odvolaci sud rozhodol podla § 224 ods. 1 O.s.p. v spojeni s § 2501 ods.
2 a § 250k ods. 1 O.s.p. tak, ako je uvedené vo vyroku tohto rozsudku, lebo navrhovatelka nebola v

tomto konani uspesna.
Toto rozhodnutie bolo prijaté pomerom hlasov 3 : 0.

Poucenie:

Proti tomuto rozsudku nie je pripustny opravny prostriedok.
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