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ROZSUDOK

Najvyssi sud Slovenskej republiky v senate zloZzenom z predsednicky senatu JUDr. Violy Takacove;j,
PhD. a c¢leniek senatu JUDr. Zdenky Reisenauerovej a JUDr. Aleny Adamcovej, v pravnej veci
zalobkyne: F. Q., narodend X. M. XXXX, bytom v Z., W. C.. XX, proti zalovanej: Socialna poist'oviia,
ustredie, so sidlom v Bratislave, UL 29. augusta ¢. 8-10, o preskimanie zakonnosti postupu a
rozhodnutia generalneho riaditel'a Zalovanej zo 06. jila 2017, Cislo: XXX XXX XXXX X, o invalidny
dochodok, o kasacnej staznosti Zalobkyne proti rozsudku Krajského stidu v Banskej Bystrici z 28.

januara 2019, ¢.k. 26Sa/17/2017-64, takto

rozhodol:

Najvy3si sid Slovenskej republiky rozsudok Krajského stiidu v Banskej Bystrici z 28. januara 2019, ¢.k.
26Sa/17/2017-64, m e n i tak, Ze rozhodnutie generalneho riaditel'a zalovanej zo 6. jula 2017, Cislo: XXX
XXX XXXX X,zruSujeavec vrac ia zalovanej na d’alSie konanie.

Zalobkyiiam 4 n 4 r o k na néhradu trov konania na krajskom stide a kasa¢nom stide vo¢i zalovanej v
rozsahu 100%.

Odovodnenie

L.

1. Krajsky sud v Banskej Bystrici (d’alej len ,.krajsky sud) napadnutym rozsudkom z 28. januara 2019,
¢.k. 26Sa/17/2017-64, postupom podla § 190 zékona ¢. 162/2015 Z.z. Spravny sudny poriadok (d’alej
len ,,SSP*) zamietol Zalobu, ktorou sa zalobkyha domahala preskumania zakonnosti postupu a
rozhodnutia generalneho riaditela Zalovanej zo 6. jila 2017, Cislo: XXX XXX XXXX X, ktorym tento
postupom podla § 218 ods. 2 zakona ¢. 461/2003 Z.z. o socialnom poisteni v rozhodnom zneni (d’alej
len ,,zakon ¢. 461/2003 Z.z.*) zamietol v celom rozsahu odvolanie Zalobkyne a potvrdil prvostupiiové
spravne rozhodnutie zo 14. marca 2017, Cislo: XXX XXX XXXX X. Uvedenym rozhodnutim
prvostupiiovy spravny organ postupom podla § 70 a § 71 zakona ¢. 461/2003 Z.z. zamietol Ziadost’
zalobkyne o invalidny dochodok z 15. februara 2017.

2. Krajsky sud zakonnost’ preskimavaného rozhodnutia Zalovanej preskimal v intenciach § 70 ods. 1, §



71 ods. 1-8, § 153 ods. 5, § 209 ods. 1,4, § 215 ods. 4 a § 218 ods. 1, 2 zdkona ¢. 461/2003 Z.z. a
postupom v zmysle pravnej Gpravy ustanovenej v Tretej hlave Tretej ¢asti SSP upravujucej spravnu
zalobu v socidlnych veciach za primeraného pouzitia ustanoveni o vSeobecnej spravnej zalobe podla
Prvej hlavy Tretej Casti SSP a dospel k zaveru o nedovodnosti podanej Zaloby.

3. Krajsky sud po preskumani veci dospel k zaveru, ze zalovany zalozil svoje rozhodnutie na zaklade
spravne a uplne zistené¢ho skutkového stavu veci zisteného prvostupniovym organom a doplneného
zalovanym. Skutkové zistenia, tykajice sa aktudlneho zdravotného stavu zalobkyne a vplyvu jeho
zhor$enia na jej pracovnu schopnost’ boli vyhodnotené v sulade s posudkovymi a zdkonnymi kritériami
so spravnym zaverom, Ze invalidita zalobkyne nevznikla, pretoze jej pracovna schopnost’ nepoklesla o
viac ako 0 40% v porovnani so zdravou fyzickou osobou. Zalobou napadnuté rozhodnutie bolo vydané v
stulade s § 218 ods. 2 v spojenis § 70 a § 71 zdkona ¢. 461/2003 Z.z., teda bolo vysledkom spravneho
pravneho posudenia veci. Dalej uviedol, Ze potreba preukazovania zlep$enia zdravotného stavu Zalobkyne
(zrejme v porovnani s obdobim, ked’ bola prechodne - v rokoch 1996 az 2008 ¢iasto¢ne invalidnd) z
platnej pravnej Gipravy, a to z § 70 a § 71 zakona ¢. 461/2003 Z.z. nevyplyva, pretoze preskimavacie
administrativne konanie bolo za¢até na zaklade novej ziadosti o priznanie invalidného déchodku, t.j. za
situacie, ked’ Zalobkymna nebola ¢iastocne invalidna a ani invalidna. Pre rozhodnutie o Ziadosti o priznanie
invalidného déchodku bolo podstatné zistenie, ¢i Zalobkyna je alebo nie je invalidna podl'a zdkonnych a
posudkovych kritérii upravenych v § 71 ods. 1 az 9 menovaného zakona a jeho prilohy €. 4, t.j. ¢iv
¢ase podanej ziadosti (respektive ku ditu, od ktorého zalobkyna o priznanie invalidného dochodku
poziadala) bolo u nej objektivnymi odbornymi lekarskymi nalezmi preukazané dlhotrvajice zhorsenie jej
zdravotného stavu, ktoré zaroveil jej pracovnu schopnost’ znizilo v zdkonom predpokladanom rozsahu,
t.j. o viac ako o 40% v porovnani so zdravou fyzickou osobou. Spravne bol preto zdravotny stav
zalobkyne posudzovany z odbornych lekarskych nalezov od roku 2015, pretoze len tie boli pre
posudenie jej zdravotného stavu v uvedenych casovych suvislostiach posudkovo vyznamné.
Preukazovat’ zlepSenie zdravotného stavu by bolo potrebné len v pripade, ak by mala byt invalidna
dochodkova davka Zalobkyne znizen4, alebo odnata, ¢o v preskiimavanej veci nebolo dané. S ohl'adom
na uvedené bolo bez pravneho vyznamu, ze zalobkyna bola v minulosti Ciasto¢ne invalidna, kedze
pravoplatnym rozhodnutim jej bol ¢iasto¢ny invalidny dochodok po oduznani jej Ciasto¢nej invalidity
odnaty, a teda ku dnu podanej ziadosti o priznanie invalidného déchodku jej invalidita ani ¢iastocna
invalidita netrvala. Ako neddévodnu vyhodnotil namietku Zalobkyne, ze pri posudzovani jej zdravotného
stavu nebola zohl'adnena jej psychiatrickd hospitalizacia z roku 2008, pretoze pre rozhodnutie o jej
ziadosti o priznanie invalidného déchodku od 15. februara 2017 nemala tato skutkova okolnost’ pre jej
¢asovu neaktualnost’ posudkovy vyznam. Pokles jej pracovnej schopnosti pri rozhodujicom zdravotnom
postihnuti bol spravne urceny, pretoze pokles pracovnej schopnosti poistenca pri ozna¢enom
rozhodujicom zdravotnom postihnuti zalobkyne je mozné vyjadrit v rozpiti 35 az 45%, priCom
stanovenie konkrétneho percenta zniZzenej pracovnej schopnosti poistenca patri do kompetencie
posudkového lekara. V ramci daného percentudlneho rozpdtia v sulade so svojou zakonnou
kompetenciou a odbornymi vedomostami v danej medicinskej oblasti a v posudkovom lekarstve
zhodnotil posudkovy lekar zavaznost’ aj konkrétne prejavy tohto zdravotného postihnutia Zalobkyne vo
vztahu k miere znizenia jej pracovnej schopnosti, ¢o je podstatou jeho posudkovej ¢innosti.
Predpokladom invalidity poistenca totiz nie je akékol'vek zhorSenie jeho zdravotného stavu, ale len také,
ktoré ma vplyv na jeho pracovnt schopnost’, a to do takej miery, Ze jeho pracovni schopnost’ znizuje o
viac ako o 40% v porovnani so zdravou fyzickou osobou. Ani v pripade, ze je zhorSenie zdravotného
stavu poistenca, ktoré ma dlhodoby charakter, preukazané, av§ak neznizuje jeho pracovnu schopnost’ v
zakonom predpokladanom rozsahu, nie je mozné podla platnej pravnej upravy jeho invaliditu uznat' s
naslednym priznanim invalidnej déchodkovej davky. U Zalobkyne bolo jej rozhodujuce zdravotné
postihnutie ur¢ené spravne, pretoze prave toto ochorenie sa najvic¢Sou mierou podielalo na znizeni jej
pracovnej schopnosti a pokles jej pracovnej schopnosti pri tomto zdravotnom postihnuti bol
posudkovym lekarom uréeny v zdkonnom rozpéti, a preto ho nie je mozné povazovat' za nespravne.
Posudkovy lekar navySe priznany percentudlny pokles pracovnej schopnosti zalobkyne pri tomto
zdravotnom postihnuti na dolnej hranici mozného percentudlneho rozpdtia odovodnil v stlade s
posudkovymi a zakonnymi kritériami, ked” zohladnil priecbeh ochorenia, aplikovanu lieCbu, stabilizaiciu
ochorenia i jeho konkrétne prejavy. Zalovany postupoval spravne v stlade s § 195 ods. 1 a § 196 ods. 6



zakona ¢. 461/2003 Z.z., ked’ v odvolacom konani doplnil psychologické vySetrenie Zalobkyne, pretoze
medzi posudkovym hodnotenim ozna¢eného rozhodujiceho zdravotného postihnutia zalobkyne
odbornym lekarom - psychiatrom a posudkovym lekdrom pobocky Socidlnej poistovne zistil rozpor v
hodnoteni stupna tohto ochorenia. Doplnenym psychologickym vysetrenim z 12. jina 2017, ktoré je
rozhodujiicim vySetrenim pre stanovenie hibky depresivnej poruchy, bol u Zalobkyne konstatovany
stredne tazky stupen depresie, a preto zalovany pri hodnoteni miery poklesu pracovnej schopnosti
zalobkyne vychadzal spravne z takto zisteného stupiia depresivnej poruchy a pokles pracovnej
schopnosti zalobkyne vyjadril v rozsahu, ktory uvedenému stupiiu tohto ochorenia zodpoveda. Rovnako
za nedévodnu vyhodnotil namietku, Ze rozhodnutie Zalovaného bolo nepreskimatelné, pretoze pokles jej
pracovnej schopnosti pri rozhodujuicom zdravotnom postihnuti na dolnej hranici mozného
percentualneho rozpitia nezdovodnil, pretoze to nezodpovedalo obsahu spisu. Zalovany priznany
percentualny pokles pracovnej schopnosti zalobkyne na dolnej hranici mozného percentuélneho rozpéitia
odovodnil minimélnou antidepresivnou liecbou a dlhodobou stabilizaciou psychického ochorenia, ¢o
malo oporu v odbornych lekarskych nalezoch, z ktorych posudkovi lekari pobocky ¢i tstredia Socialnej
poistovne vychadzali a k ¢omu sa podrobne posudkovy lekar pobocky Socialnej poistovne vo svojom
posudku z 15. februara 2017 vyjadril. Krajsky sud tiez nezistil nezdkonnost’ rozhodnutia Zalovaného ani
v suvislosti s posudkovym vyhodnotenim pridruzenych zdravotnych tazkosti Zalobkyne, ktoré
posudkovi lekéri oboch stupiiov nepovazovali za posudkovo vyznamné. Uvedeny posudkovy zaver bol
dostato¢ne a spravne odévodneny stupiiom ich zavaznosti a mierou funk¢nej poruchy, ktord nebola z
odbornych lekarskych nalezov zistena v takom stupni zavaznosti, ktory by mal posudkovy vyznam
pretoze neovplyviioval pracovni schopnost’ zalobkyne v posudkovo vyznamnom rozsahu.

4. Nezakonnost' postupu zalovaného nezistil krajsky std ani v suvislosti so zalobkyfiou predlozenymi
dal§imi odbornymi lekarskymi nalezmi v odvolacom konani, pretoze ich zalovany zobral do Gvahy a
posudkovo ich vyhodnotil. Pokial’ Zalobkyna predlozila aktualne odborné lekarske nalezy z vySetreni,
ktoré absolvovala po pravoplatnosti rozhodnutia Zalovaného, t.j. po 11. juli 2017, na tieto nebolo mozné
v tomto konani prihliadat, pretoze pre posudenie zdkonnosti rozhodnutia Zalovaného je v spravnom
sudnom konani rozhodujuci skutkovy stav veci, ktory existoval v ¢ase pravoplatnosti preskiimavaného
rozhodnutia. Vsetky odborné lekarske nalezy z vySetreni, ktoré Zalobkyina absolvovala v priebehu
administrativneho konania a do vydania rozhodnutia Zalovaného ich predlozila, boli v skutkovych
zisteniach zohl'adnené. Odborné lekarske nalezy z vySetreni, ktoré zalobkyna podstapila po 11. juli 2017
bude mozné zohladnit' len v pripade podania novej ziadosti o priznanie invalidného dochodku, o aj
zalovany spravne vo svojom vyjadreni k podanej spravnej zalobe konstatoval. Krajsky sud nepovazoval
za dovodnt ani namietku Zalobkyne, Ze skutkovy stav veci nebol zisteny dostato¢ne na riadne posudenie
veci, pretoze v administrativnom konani boli za i¢elom riadneho a iplného zistenia jej zdravotného stavu
pre posudkové zhodnotenie miery jej znizenej pracovnej schopnosti zobraté do tvahy vSetky Zalobkyiou
predlozené odborné lekarske nalezy, ktoré mali z casového hladiska relevanciu (§ 71 ods. 1 zékona €.
461/2003 Z.z.), posudkovi lekari ich zobrali do uvahy v celosti a bez rozporov a krajsky sud nezistil
ziadne dovody, pre ktoré by spravnost’ zaverov posudkovych lekarov, ktoré boli podkladom pre vydanie
prvostupiiového rozhodnutia, ¢i rozhodnutia Zalovaného, spochybnil.

5. Vzhl'adom na uvedené, krajsky sud zalobu ako nedévodnti podl'a § 190 SSP zamietol.

6. O nahrade trov konania rozhodol spravny std podl'a § 167 ods. 1 SSP (a contrario) a Zalobkyni pravo
na nahradu dévodne vynaloZenych trov konania nepriznal, pretoze v konani nebola tispe$na.

1.

7. Proti tomuto rozsudku podala Zalobkyna v zédkonnej lehote kasacnu st'aznost’.

8. Zotrvala na tom, Ze jej zdravotny stav sa vobec nezlepsil, prave naopak, postupom rokov sa zhorsil.
ZlepSenie zdravotného stavu zalovand nijakym spdsobom nepreukazala a neuviedla, ani v ¢om doslo k

zlepSeniu zdravotného stavu. Ochorenia, ktorymi trpi st za suc¢asného stavu nevylieCitelné a priemernou
lieccbou mozno zabranit’ ich zhorSeniu. Zaverom dodala, Ze ma 59 rokov a zo strany Zalovanej pobera



117,40 €. Uz dva roky je praceneschopna pre psychické problémy, pracovny potencidl je vyrazne
redukovany.

I11.
9. Zalovana sa ku kasa¢nej staznosti zalobkyne vyjadrila podanim z 15. marca 2019.

10. Uviedla, Ze postidenie dlhodobo nepriaznivého zdravotného stavu a jeho ndsledkov na schopnost
fyzickej osoby vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ vyzaduje odborné lekarske znalosti. Vo veciach socidlneho
poistenia je dokazovanie v tomto smere zverené posudkovym lekirom socidlneho poistenia. Cinnost
posudkovych lekarov spociva v nalezitom objektivnom a nestrannom zisteni a posudeni zdravotného
stavu, a to na zéklade vySetreni, doloZenej zdravotnej dokumentacie, ako aj lekarskych sprav a zaverov
odbornych lekarov. Pochybnosti Zalobkyne o tom, Ze jej zdravotny stav nebol v konani spravne
posudeny, povazovala za neoddévodnené, vyvolané len subjektivnym presvedcenim Zalobkyne, ¢o nie je
doévod na spochybnenie spravnosti skutkovych zisteni a zaverov prijatych v konani. Stanovenie miery
poklesu schopnosti vykonavat” zarobkovu ¢innost’ zalobkyne a ur¢enie jej rozhodujiceho zdravotného
postihnutia je posudkovymi lekarmi socialneho poistenia dostato¢ne odévodnené. Dodala, Ze Zalobkyna v
odvolacom konani neuviedla ziadne nové skuto¢nosti, ktoré by spochybiiovali Uplnost, objektivitu a
presvedc¢ivost’ posudkov posudkovych lekarov socidlneho poistenia zadovazenych v tomto konani a
ktoré by prijaty zaver v posudkoch posudkovych lekarov socialneho poistenia spochybnili, alebo
vyvratili.

11. Navrhla, aby Najvyssi sud Slovenskej republiky kasacnu staznost’ zalobkyne ako nedévodnu podla
§ 461 SSP zamietol.

Iv.
12. Zalobkyta sa k vyjadreniu Zalovanej nevyjadrila.
V.

13. Najvyssi sud Slovenskej republiky (d’alej len ,,najvyssi sud*) ako sud kasa¢ny (§ 11 pism. g/ SSP)
preskimal kasa¢nu staznost’ postupom bez nariadenia pojedndvania podla § 455 SSP a po jej
preskimani dospel k zaveru, Ze kasacna st'aznost’ je dévodna.

14. Podla § 2 ods. 1 SSP v spravnom studnictve poskytuje spravny sud ochranu pravam alebo pravom
chranenym zaujmom fyzickej osoby a pravnickej osoby v oblasti verejnej spravy a rozhoduje v d’alSich
veciach ustanovenych tymto zdkonom.

15. Podla § 2 ods. 2 SSP kazdy, kto tvrdi, Ze jeho prava alebo pravom chranené zaujmy boli porusené
alebo priamo dotknuté rozhodnutim organu verejnej spravy, opatrenim organu verejnej spravy,
ne¢innost'ou organu verejnej spravy alebo inym zasahom orgéanu verejnej spravy, sa méze za podmienok
ustanovenych tymto zdkonom doméhat’ ochrany na spravnom sude.

16. Podla § 6 ods. 1 SSP spravne sudy v spravnom sudnictve preskimavaju na zaklade zalob
zakonnost' rozhodnuti organov verejnej spravy, opatreni organov verejnej spravy a inych zasahov
organov verejnej spravy, poskytuji ochranu pred ne€innostou organov verejnej spravy a rozhoduju v
dal§ich veciach ustanovenych tymto zdkonom.

17. Podla § 6 ods. 2 pism. ¢/ SSP spravne sudy rozhoduji v konaniach o spravnych zalobach v
socialnych veciach;

18. Podl'a § 199 ods. 1 pism. a/ SSP socialnymi vecami sa na ucely tohto zdkona rozumie rozhodovanie
Socialnej poistovne;



19. Predmetom kasa¢ného konania v danej veci bol rozsudok krajského sudu, ktorym std zamietol
zalobu, ktorou sa zalobkyila domahala preskimania zakonnosti postupu a rozhodnutia generalneho
riaditel'a Zalovanej zo 6. jula 2017, Cislo: XXX XXX XXXX X, ktorym tento postupom podla § 218
ods. 2 zakona ¢. 461/2003 Z.z. zamietol v celom rozsahu odvolanie Zalobkyne a potvrdil prvostupiiové
spravne rozhodnutie zo 14. marca 2017, Cislo: XXX XXX XXXX X. Uvedenym rozhodnutim
prvostupiiovy spravny organ postupom podla § 70 a § 71 zédkona ¢. 461/2003 Z.z. zamietol ziadost’
zalobkyne o invalidny dochodok z 15. februara 2017.

20. Podl'a § 70 ods. 1 zakona ¢. 461/2003 Z.z. poistenec ma narok na invalidny déchodok, ak sa stal
invalidny, ziskal po¢et rokov dochodkového poistenia uvedeny v § 72 a ku ditu vzniku invalidity nesplia
podmienky néaroku na starobny déchodok alebo mu nebol priznany pred€asny starobny dochodok.

21. Podla § 71 ods. 1 zakona ¢. 461/2003 Z.z. poistenec je invalidny, ak pre dlhodobo nepriaznivy
zdravotny stav ma pokles schopnosti vykonavat’ zarobkova ¢innost’ o viac ako 40% v porovnani so
zdravou fyzickou osobou.

22. Podla § 71 ods. 2 zékona ¢. 461/2003 Z.z. dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav je taky zdravotny
stav, ktory spdsobuje pokles schopnosti vykonavat' zarobkovl Cinnost” a ktory ma podl'a poznatkov
lekarskej vedy trvat’ dlhsie ako jeden rok.

23. Podla § 71 ods. 3 zékona ¢. 461/2003 Z.z. pokles schopnosti vykonavat' zdrobkovu ¢innost’ sa
posudzuje porovnanim telesnej schopnosti, dusevnej schopnosti a zmyslovej schopnosti poistenca s
dlhodobo nepriaznivym zdravotnym stavom a telesnej schopnosti, duSevnej schopnosti a zmyslovej
schopnosti zdravej fyzickej osoby. Pri posudzovani poklesu schopnosti vykonavat” zarobkovi ¢innost’
sa neprihliada na zdravotné postihnutia, ktoré boli zohladnené na narok na invalidny vysluhovy
dochodok podla osobitného predpisu. 2)

24, Podla § 71 ods. 4 zdkona ¢. 461/2003 Z.z. pokles schopnosti vykonavat' zarobkovu ¢innost’ sa
posudzuje na zaklade

a) lekarskych sprav a tidajov zo zdravotnej dokumentacie zdravotnickeho zariadenia a zhodnotenia lie¢by
s ur¢enim diagnostického zaveru, stabilizicie ochorenia, jeho d’alSieho vyvoja, d’aliej lieCby a

b) komplexnych funkénych vySetreni a ich zaverov, pricom sa prihliada na zostdvajucu schopnost
vykonavat' zarobkova cinnost’, zostavajicu schopnost pripravy na povolanie, moznosti poskytnutia
pracovnej rehabilitdcie alebo rekvalifikacie.

25. Podla § 71 ods. 5 zdkona €. 461/2003 Z.z. miera poklesu schopnosti vykonévat’ zarobkovl ¢innost’
je uvedena v prilohe €. 4.

26. Podl'a § 71 ods. 6 zakona ¢. 461/2003 Z.z. miera poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovl ¢innost’
v percentach sa uréuje podla druhu zdravotného postihnutia, ktoré je rozhodujiicou pri¢inou dlhodobo
nepriaznivého zdravotného stavu, a so zretelom na zavaznost ostatnych zdravotnych postihnuti.

27. Podla § 71 ods. 7 zdkona €. 461/2003 Z.z. jednotlivé percentudlne miery poklesu schopnosti
vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ sa nescitavaju.

28. Podl'a § 71 ods. 8 zakona ¢. 461/2003 Z.z. mieru poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkov( ¢innost’
ur¢enu podla odseku 6 mozno zvys$it najviac o 10 %, ak zavaznost’ ostatnych zdravotnych postihnuti
ovplyviiuje pokles schopnosti vykonavat’ zarobkovt ¢innost’. Na urcenie zvySenia hodnoty sa vychadza
z predchadzajiceho vykonu zarobkovej ¢innosti, dosiahnutého vzdelania, skusenosti a schopnosti
rekvalifikacie. Obdobne to plati, ak pokles schopnosti vykonavat zarobkovu ¢innost’ je dosledkom
viacerych zdravotnych postihnuti podmienujucich dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav.

29. Podla § 153 ods. 5 zékona ¢. 461/2003 Z.z. lekarsku posudkovl ¢innost’ podla odseku 1 vykonava
posudkovy lekar socialneho poistenia pristusnej pobocky a posudkovy lekar socidlneho poistenia ustredia



(d’alej len "posudkovy lekar") a podl'a odseku 2 pism. b/ aj uréeny zamestnanec Socialnej poistovne za
osobnej tCasti poistenca alebo poskodeného.

30. Podla § 156 ods. 1 pism. f/ zdkona ¢. 461/2003 Z.z. zdravotné vykony na ucely socialneho
poistenia su vystavenie nalezu o zdravotnom stave na pisomné vyziadanie posudkového lekara;

31. Podla § 196 ods. 6 zdkona ¢. 461/2003 Z.z. ucastnik konania je povinny navrhnut' dokazy na
podporu svojich tvrdeni. Organizacna zlozka Socialnej poistovne rozhodne, ktoré z dokazov sa
vykonaji. Organizaéna zlozka Socidlnej poistovne je povinna vykonat aj iné dokazy, ktoré ucastnici
konania nenavrhli, ak st potrebné na zistenie a objasnenie skuto¢ného stavu veci.

32. Podla § 196 ods. 7 zakona ¢. 461/2003 Z.z. organizacna zlozka Socidlnej poistovne hodnoti dokazy
podla svojej tivahy, a to kazdy dokaz osobitne a vSetky dokazy vo vzajomnej stuvislosti.

33. Najvyssi sud z obsahu studneho ako aj pripojeného davkového a posudkového spisu mal preukazané,
ze zalobkyna na predpisanom tlacive dna 24. februara 2017 (Ziadost’ spisana dna 15. februara 2017)
poziadala o invalidny dochodok. Rozhodnutim zo 14. marca 2017, Cislo: XXX XXX XXXX X
prvostupnovy spravny organ postupom podla § 70 a § 71 zakona ¢. 461/2003 Z.z. predmetnt ziadost’
zalobkyne zamietol. Podklad pre vydanie rozhodnutia tvorila Lekarska sprava z 15. februara 2017
vyhotovena posudkovym lekarom socialneho poistenia Socialnej poistovne, poboc¢ka Banska Bystrica,
ktory zistil u Zalobkyne jej pracovnl, socialnu, rodinnfi, osobnu anamnézu, ochorenie, lieCbu a
subjektivne tazkosti; podklad pre posudenie zdravotného stavu na ucely urCenia miery poklesu
schopnosti vykonavat zarobkovli ¢innost’ predstavovala prepustacia sprava z hospitalizicie na
neurologickom oddeleni, FNsP F.D.Roosevelta Banska Bystrica (17. september 2015 az 25. september
2015) a lekarske vySetrenia: psychiatrické z 5. jula 2015, zo 6. jila 2016, z 5. septembra 2016, z 11.
januara 2017, z 25. januara 2017, cievne zo 17. marca 2015 a ortopedické z 1. aprila 2015. Posudkovy
lekar Zalobkyfiu st€asne informoval o vSetkych skutocnostiach, ktoré sa tykali posudenia jej
zdravotného stavu, posudku a miery poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovl ¢innost’. Za rozhodujice
zdravotné postihnutie bolo uréené: Dusevné choroby a poruchy spravania podla Kapitoly V, Polozka ¢.
3, pism. a/ prilohy ¢. 4 zdkona ¢. 461/2003 Z.z. s 35%-nou mierou poklesu schopnosti vykonavat
zarobkovu ¢innost’ (¢o predstavuje dolnti hranicu zo stanoveného rozpitia 35-45 %). Vo vyroku
posudku posudkovy lekér preto konstatoval, ze zalobkyna nie je invalidnd, lebo pre dlhodobo nepriaznivy
zdravotny stav nema pokles schopnosti vykonédvat’ zarobkovl ¢innost’ o viac ako 40 % v porovnani so
zdravou fyzickou osobou. Ostatné pocetné ochorenia zalobkyne vyhodnotil ako posudkovo
nevyznamné.

34. Na zéklade odvolania Zalobkyne proti rozhodnutiu zo 14. marca 2017, Cislo: XXX XXX XXXX X
zdravotny stav posudil posudkovy lekar socidlneho poistenia Socidlnej poistovne, ustredie, vysunuté
pracovisko Banska Bystrica, kde bol jej zdravotny stav posudeny dia 27. juna 2017. Posudkovy lekar
socialneho poistenia Socialnej poistovne, ustredie, vysunuté pracovisko Banska Bystrica zohladiujiuc
predlozent lekarsku dokumentaciu (vratane doloZzeného nalezu z vySetrenia psychiatrického z 26. juna
2017, psychologického z 12. juna 2017, denzitometrického z 2. jina 2017, reumatologického z 10. maja
2017, algeziologického z 15. maja 2017 a dermatovenerologického z 2. marca 2017) ako aj na zaklade
vlastného vySetrenia dospel k zhodnému zaveru, ze zalobkyna nie je invalidna podla § 71 ods. 1 zakona
¢. 461/2003 Z.z., lebo pre dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav nema pokles schopnosti vykonavat’
zarobkovu ¢innost’ o viac ako 40 % v porovnani so zdravou fyzickou osobou. U Zalobkyne bola
opdtovne stanovend miera poklesu schopnosti vykondvat zarobkovu c¢innost 35% s tym, Ze za
rozhodujice zdravotné postihnutie bolo opakovane urcené: Dusevné choroby a poruchy spravania podla
Kapitoly V, Polozka ¢. 3, pism. a/ prilohy ¢. 4 zdkona ¢. 461/2003 Z.z. Ostatné pocetné ochorenia
zalobkyne vyhodnotil taktiez ako posudkovo nevyznamné.

35. Na zéklade uvedeného zaveru generalny riaditel’ zalovanej ako subjekt v zmysle § 215 ods. 4 zakona
¢. 461/2003 Z.z. opravneny rozhodnut’ o odvolani Zalobkyne, rozhodnutim vydanym diia 6. jila 2017,
Cislo: XXX XXX XXXX X, zamietol v celom rozsahu odvolanie Zalobkyne a potvrdil prvostupiiové



spravne rozhodnutie zo 14. marca 2017.

36. Po preskumani napadnutého rozsudku krajského stidu a konania mu predchadzajiceho najvyssi sud
dospel k zaveru, Ze krajsky std pokial’ pristipil k zamietnutiu zaloby ako nedévodnej pochybil, nakolko
v procese posudzovania zdravotného stavu zalobkyne zo strany posudkovych lekarov socialneho
poistenia doslo k pochybeniu majicemu zasadny vplyv na zistenie a nasledné ustalenie skuto¢ného stavu
veci.

37. Najvyssi sud na tivod uvadza, Ze v tomto §tddiu konania nezistil pochybenie posudkovych lekarov
¢o do stanovenia rozhodujuceho zdravotného postihnutia - DuSevné choroby a poruchy spravania podla
Kapitoly V, Polozka ¢. 3, pism. a/ prilohy ¢. 4 zakona ¢. 461/2003 Z.z. vratane stanovenia 35%-nej
miery poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovu ¢innost’. V tejto Casti sa posudkovy lekédr socialneho
poistenia Socialnej poistovne, Ustredie vysunuté pracovisko Banska Bystrica vo svojom posudku z 27.
jina 2017 dostato¢ne zaoberal vyhodnotenim rozhodujuceho zdravotného postihnutia; v posudku bolo
jasne uvedené, Ze zalobkyna je od roku 2008 lieCena psychiatrom pre epizodu stredne tazkej az tazkej
depresic na minimalnej antidepresivnej lieCbe, pri ktorej je epizdda depresie stabilizovana a
kompenzovana. Hoci psychiater v priebehu rokov 2015 a 2016 pri opakovanych vySetreniach popisoval
u zalobkyne epizodu t'azkej depresie, minimalnu antidepresivnu lie€bu nezmenil, a preto bolo v priebehu
odvolacieho administrativneho konania za ucelom diagnostického dorieSenia stupiia depresie zalobkyne
doplnené jej psychologické vysetrenie, ktoré bolo vykonané dna 12. jina 2017. Psychodiagnostickymi
metdédami bola u zalobkyne preukazand lahka organicka patologia centralneho nervového systému a
stredne tazka depresia. Pri kontrolnom psychiatrickom vySetreni z 26. juna 2017 uZ aj oSetrujuci
psychiater zhodnotil depresivnu poruchu ako stredne tazku. LieCbu antidepresivami ponechal bez
zmeny. Vzhl'adom na uvedené oznacil prislusny posudkovy lekar socidlneho poistenia za rozhodujice
zdravotné postihnutie Zalobkyne stredne tazka depresivnu poruchu a pokles jej pracovnej schopnosti
vyjadril na dolnej hranici moZzného percentualneho rozpitia, ¢o odévodnil minimalnou antidepresivnou
lie€bou a dlhodobou stabilizaciou tohto psychického ochorenia. Zaroven najvy$si sud zdoraziluje, zZe
zalobkyna nebola v obdobi relevantnom pre rozhodovanie o naroku na invalidny dochodok na zéklade
ziadosti z 15. februara 2017 hospitalizovana na psychiatrickom oddeleni / klinike.

38. Z posudku posudkového lekara socialneho poistenia Socidlnej poistovne, uGstredie vysunuté
pracovisko Banska Bystrica, ktory je podkladom spravnou Zalobou napadnutého rozhodnutia zalovanej
sucasne vyplyva, Ze tento vychadzal pri ustalovani svojich zaverov aj z prepustacej spravy z
hospitalizacie Zalobkyne na neurologickom oddeleni (hospitalizaicia od 17. septembra 2015 do 25.
septembra 2015). V zmysle predmetnej prepustacej spravy bol stav u Zzalobkyne hodnoteny ako
cervikobrachidlny syndréom iritacny pseudoradikularny 1. sin., bez senzomotorického deficitu, bez
reflexokologickej odchylky, s poruchou dynamiky C chrbtice. Dalej bolo u Zalobkyni konstatované
lumbago s poruchou dynamiky chrbtice, sekundarna periartritida l'avého ramena s léziou funkcie, stav
po sakroileitide, polytopny VAS, primarna generalizovand osteoartroza, spondylartréza, osteochondroéza,
stav po obojstrannej epikondylitide, postmenopauzalna osteoporoza, calcar calcanei, dyslipoproteinémia,
stav po flebotromboze predkolenia l'avej dolnej koncatiny, ischemicky syndrom DKK Fontain II.,
chronickd vendzna insuficiencia, vnutorné¢ hemeroidy, Raynaudov syndrom, hluchota I'avého ucha,
tinnitus, migréna, tetanicky syndrom. Ako prepustacia diagndza bola stanovend Radikulopatia v krénej
oblasti (M54.12). V posudkovom spise Zalovanej sa tiez nachadza ambulantnd sprava z neurologie z 28.
augusta 2015 (predchadzajiica hospitalizacii zalobkyne) so zaverom - Radikulopatia v krénej oblasti
(M54.12) a odporuc¢anym hospitalizacnym rieSenim a tieZ ambulantna sprava z neurologie z 19. jina
2015 so zaverom - Radikulopatia v hrudnikovej oblasti (M54.14). Uvedené d’alSie zdravotné postihnutia
vyhodnotili posudkovi lekari za posudkovo nezavazné. Posudkovy lekar socidlneho poistenia Socilnej
poistovne, ustredie vysunuté pracovisko Banskd Bystrica vo vztahu k zavaznosti uvedenych
zdravotnych postihnuti skonstatoval, Ze Zalobkyna je cit.: ,,(...) sporadicky lie¢ena pre bolesti chrbtice v
krénej, hrudnej aj drickovej oblasti. Posledna hospitalizacia na neurologickej klinike bola 9/2015, kedy
bola komplexne vySetrend. Stav hodnoteny ako vertebrogénny algicky syndrom s miernou funkénou
poruchou dynamiky krcénej aj driekovej chrbtice, s intermitentnymi prejavmi korefiového drézdenia pod
obrazom cervikobrachialneho syndromu, pseudoradikularneho syndromu vlavo a recidivujuce lumbago.



Od r. 2015 prakticky bez neurologickej starostlivosti, len v starostlivosti algezioldoga, ktory stav hodnoti
ako vertebrogénny algicky syndrom, polytopny, dobre ovplyvneny analgetikami a myorelaxanciami. Pre
denzitometricky potvrdent postmenopauzalnu osteopordzu s T skore - 2,9 nad driekovymi stavcami je v
starostlivosti reumatologa, zatial bez ordinovanej antiporotickej lieCby. Bolesti drobnych aj velkych
kibov rak a néh hodnoti reumatolég ako polyartralgie bez aktivnej artritidy. Ide skoér o primarne
generalizovanu osteoartrozu. Varixy dolnych koncatin st v kl'ude, bez trofickych zmien na kozi a bez
prejavov zavaznejSej zilovej nedostatocnosti (...).”“ Z uvedeného je zrejmé, Ze posudkovy lekar sa
dostato¢ne nezaoberal vSetkymi zdravotnymi postihnutiami Zalobkyne (predovSetkym tymi, ktoré sa
tykaju jej podporného a pohybového aparatu) tieto komplexne vo vzajomnej suvislosti nevyhodnotil ¢o
do ich moznosti (v sthrne) ovplyvnit’ pokles schopnosti vykonavat’ zarobkovl ¢innost’ Zalobkyne a tym
navysit (uz za rozhodujice zdravotné postihnutie) stanoveni mieru poklesu schopnosti vykonavat’
zarobkovu €innost’ o d’alSich, najviac vSak o 10%. Uz z menovane]j prepuistacej spravy vyplyva, Ze
zalobkyna trpi osteopordzou s T skore - 2,9. Podl'a Kapitoly XV, Oddiel B, Polozka ¢.1 prilohy ¢. 4 k
zakonu ¢. 461/2003 Z.z. je osteoporoza s T-skore nad -2,5 zaradena pod pism. b/ a je kvalifikovana ako
stredne tazka forma osteopordzy, s ¢im sa posudkovi lekari podla ndzoru najvy$Sicho stdu
nedostatoéne vysporiadali. V lekarskom posudku posudkového lekara z 27. juna 2017 je bez blizSicho
zdovodnenia len konStatované, Ze u Zalobkyne sa jedna o postmenopauzalnu osteoporézu s T skore - 2,9
nad driekovymi stavcami s tym, Ze Zzalobkyna v starostlivosti reumatoldga, zatial bez ordinovanej
antiporotickej lieCby. Rovnako z posudku nevyplyva, ako sa posudkovy lekar vysporiadal s d’alSimi
zdravotnymi postihnutiami, predovsetkym tykajucimi sa jej podporného a pohybového aparatu.

39. Z tohto dévodu najvyssi sud povazoval za dovodnu namietku Zalobkyne, Ze jej zdravotny stav nebol
dostato¢ne postideny najmé vo vztahu k ochoreniam pohybového aparatu. Len taky posudok je mozné
povazovat za presvedCivy a dostatocny, ktory nevnasa pochybnosti o komplexnom zhodnoteni
zdravotného stavu ziadatela o davku, obsahuje logické usudky a dévody, ktoré viedli k zaverom nielen o
rozhodujicom zdravotnom postihnuti a miere poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovu ¢innost, ale aj o
zavaznosti ostatnych zdravotnych postihnuti. Posudkovy lekar v d’alSom konani opitovne vyhodnoti
mieru poklesu schopnosti zalobkyne vykonéavat’ zarobkova Cinnost, ddsledne sa vyjadri ku vSetkym
skuto¢nostiam uvedenym v predlozenych lekarskych spravach (vratane d’alSich zalobkynou do konania
doloZenych) riadne vyhodnoti zdravotny stav Zalobkyne z hl'adiska vSetkych zdravotnych postihnuti a aj
so zretelom na zavaznost’ ostatnych zdravotnych postihnuti postudi moznost’ navySenia percentualnej
miery v stlade s § 71 ods. 8 zdkona ¢. 461/2003 Z.z. Svoj zaver presved¢ivo a riadne odovodni.
Zalovana nasledne znovu rozhodne o odvolani Zalobkyne proti prvostupiiovému rozhodnutiu zo 14.
marca 2017.

40. Vzhl'adom na uvedené dovody najvyssi std dospel k zaveru, Ze rozhodnutie Zalovanej nie je v stlade
so zédkonom, lebo zistenie skutkového stavu Zalovanou nie je dostacujiice na riadne postudenie veci (§
191 ods. 1 pism. e/ SSP) a preto rozsudok krajského sudu postupom podla § 462 ods. 2 SSP zmenil
tak, Ze rozhodnutie zalovanej zo 6. jula 2017 zrusil a vec jej vratil na d’alSie konanie (§ 462 ods. 2 SSP).

41. O trovach konania rozhodol najvy$si sud podl'a § 467 ods. 2 SSP v spojeni s § 467 ods. 1, § 167
ods. 1 a § 175 ods. 1 SSP tak, ze Zzalobkyni, ktord v konani dosiahla uspech, priznal narok na nahradu
trov konania na krajskom stde a kasa¢nom sude. O vySke néhrady trov konania rozhodne spravny sud

po pravoplatnosti rozhodnutia, ktorym sa konanie kon¢i, samostatnym uznesenim, ktoré vyda stdny
uradnik (§ 175 ods. 2 SSP).

42. Toto rozhodnutie prijal najvyssi sid v senate pomerom hlasov 3:0 (§ 139 ods. 4 veta prva SSP).

Poucenie:

Proti tomuto rozsudku nie je pripustny opravny prostriedok.
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