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ROZSUDOK

Najvyssi sud Slovenskej republiky v senate zloZzenom z predsednicky senatu JUDr. Viery Nevedelovej a
¢leniek senatu JUDr. Lubice Filovej a JUDr. Judity Kokolevskej v pravnej veci navrhovatela: U.. Z. D.,
bytom D., Y. ¢. XXXX/XX, zastipeného Mgr. Monikou Dunc¢dkovou, advokatkou so sidlom v
Kosiciach, Sturova ¢. 20, proti odporkyni: Socidlna poistovia, stredie, UL 29. augusta &. 8, Bratislava,
o invalidny déchodok, o odvolani navrhovatel’a proti rozsudku Krajského sudu v KoSiciach z 28. januara
2014, ¢. k. 2Sd/11/2013-42, takto

rozhodol:

I. Najvyssi sud Slovenskej republiky rozsudok Krajského sudu v KoSiciach z 28. januara 2014, ¢. k.
28d/11/2013-42, potvrdzuje.

I1. Navrhovatelovi ndhradu trov odvolacicho konania nepriznava.

Odovodnenie

Rozsudkom z 28. januara 2014, ¢. k. 2Sd/11/2013-42, krajsky std potvrdil rozhodnutie odporkyne ¢islo
XXX XXX XXXX X z 27.12.2012 (dalej aj ,,preskimavané rozhodnutie"), ktorym podla § 70 a § 71
ods. 1 zdkona ¢. 461/2003 Z. z. o sociadlnom poisteni v zneni neskorSich predpisov (dalej aj ,,zakon o
socidlnom poisteni") zamietla ziadost” navrhovatela o invalidny déchodok z 10.12.2012 s odévodnenim,
ze nie je invalidny, lebo nema pokles schopnosti vykonavat’ zarobkovt ¢innost’ (d’alej aj ,,miera poklesu")
o viac ako 40% v porovnani so zdravou fyzickou osobou. Krajsky sud sucasne navrhovatel'ovi nepriznal
nahradu trov konania.

Krajsky stid mal za preukédzané, Ze spolu s preskimavanym rozhodnutim bol navrhovatelovi doruc¢eny aj
odborny posudok o invalidite, v ktorom je uvedené, ktoré lekarske spravy posudkovy lekar zhodnotil a
ktoré zdravotné postihnutiec povazuje za rozhodujuce. Ked’Zze navrhovatel' nebol uznany invalidnym,
posudkovy lekar nemal dévod vyjadrovat sa k moznosti pracovného zaradenia navrhovatela. Za
dévodné nepovazoval krajsky sud ani namietky navrhovatela voc¢i nepreskimatelnosti rozhodnutia
odporkyne, lebo odovodnenie rozhodnutia obsahuje vSetky zakonom vyZzadované naleZitosti - v
oddvodneni sa uvadza, ¢o bolo podkladom pre rozhodnutie, pricom posudenie zdravotného stavu a
invalidity navrhovatela je medicinskou otazkou a posudky posudkovych lekarov odporkyna posudzuje



ako dokaz. Z posudkov posudkovych lekarov pobocky a ustredia Socidlnej poistovne z 10.12.2012 a
28.10.2013 vyplyva na zaklade posudenia néalezov z odbornych lekarskych vySetreni zhodny zaver o
rozhodujicom zdravotnom postihnuti, ktorym su choroby obehovej ststavy (stavy po srdcovom
infarkte v rokoch 2006, 2009 a 2012 - chronické nedokrvenie srdcového svalu), zaradené do kapitoly
IX, oddiel A, polozka 1, pism. b) prilohy ¢. 4 zakona o socidlnom poisteni, pri¢om 35% miera poklesu
bola uréend vzhladom na stabilizovany stav s funkénym postihnutim NYHA II. Ostatné zdravotné
postihnutia boli vyhodnotené ako posudkovo nevyznamné. Navrhovatel’ stidu nepredlozil ziadne dokazy,
ktorymi by spochybnil zavery posudkovych lekarov, krajsky sud preto rozhodnutie odporkyne
povazoval za vydané v stilade so zakonom.

Rozsudok krajského stidu napadol navrhovatel’ v€as podanym odvolanim a ziadal, aby ho odvolaci sud
zru$il a vec vratil krajskému stidu na d’alSie konanie a sti€asne aby zaviazal odporkyiiu na nahradu trov
konania navrhovatelovi. Namietol, Zze doteraz mu nebol doruceny kompletny odborny posudok o
invalidite z 10.12.2012, ani odborny posudok o invalidite z 28.10.2013, nie je mu zname meno
posudkového lekara ustredia, ¢im mu podla jeho nazoru bola odiatd moznost’ konat pred spravnym
organom 1 pred sidom. Odporkyna sa k tvrdeniu navrhovatela, ze mu bola dorucena len prva a piata
strana odborného posudku nevyjadrila.

Navrhovatel’ d’alej namietol, Ze ani z odévodnenia rozsudku nie je mozné zistit’, pre¢o miera poklesu za
rozhodujice zdravotné postihnutie - chronické nedokrvenie srdcového svalu s funkénym postihnutim
bola stanovena na dolnej hranici 35% a nie vysSie. Odporkyna podla jeho nazoru svoje rozhodnutie
dostato¢ne neodovodnila a oprela ho vyluéne o stanovisko posudkového lekara pobocky bez toho, aby
preskumala, ¢ijeho posudok komplexne vyhodnotil nielen hlavné, ale aj vedl'ajSie diagn6zy navrhovatel’a,
priCom tento lekar nie je Specialistom v prislusnom odbore (kardiologom).

Poukazal tiez na skuto¢nost’, Ze po poslednom infarkte srdcového svalu bol do¢asne praceneschopny od
25.05.2012 do 30.11.2012, ani potom nebol schopny pracovat’ a ukoncil svoju podnikatel'ska ¢innost’.
Nésledne mu bola psychiatrickou stanovena diagndza: depresivna epizdda stredne t'azkého stupiia).

Odporkyna vo vyjadreni k odvolaniu navrhla, aby odvolaci sid rozsudok krajského stidu potvrdil.

Najvys$si sud Slovenskej republiky ako sud odvolaci (§ 10 ods. 2 O.s.p.) preskiimal napadnuty rozsudok
krajského studu ako aj konanie predchadzajuce jeho vydaniu bez nariadenia pojednavania v sulade s §
250ja ods. 2 O.s.p. a dospel k zaveru, ze odvolaniu nemozno vyhoviet.

Zo sudneho spisu vyplyva, Ze navrhovatel’ opravny prostriedok proti rozhodnutiu odporkyne v zmysle
poucenia o opravnom prostriedku podal priamo na krajsky sud, ktorému bola predlozena i plnd moc zo
dita 06.02.2013 (€. L. 21) pre advokatku Mgr. Moniku Duncéakovt (d’alej aj ,,pravna zastupkyna"). Tato
plnd moc bola zo strany sudu dorucena aj odporkyni dna 13. augusta 2013 spolu s opravnym
prostriedkom navrhovatel'a zo dita 06.02.2013 a je zalozena v posudkovej dokumentacii.

Podla § 178 ods. 1 pism. b) zdkona o socidlnom poisteni do pdsobnosti pobocky patri vykonavat’
lekarsku posudkovu ¢innost’.

Podl'a § 179 ods. 1 pism. h) zdkona o socialnom poisteni do vecnej pésobnosti Gstredia patri vykonavat’
lekarsku posudkovt ¢innost’.

Lekarsku posudkova cCinnost dochodkového poistenia, ktord zahffia posudzovanie dlhodobo
nepriaznivého zdravotného stavu a poklesu schopnosti vykonavat zarobkovi cinnost’ vykonava
posudkovy lekar socialneho poistenia prislusnej pobocky a posudkovy lekar socidlneho poistenia ustredia
(d’alej len "posudkovy lekar'") a podla odseku 2 pism. b) aj uréeny zamestnanec Socidlnej poistovne za
osobnej ucasti poistenca alebo poSkodeného [§ 153 ods. 1 pism. b), ods. 3 pism. a) a ods. 5 zékona o
socialnom poisteni].



O dolezitych tkonoch a délezitych dokazoch v konani prislu§na organizaéna zlozka Socialnej poistovne
vyhotovuje zépisnicu. Zo zapisnice musi byt zrejmé, kto, kde a kedy podanie uplatnil a kto, kde, kedy
konanie uskuto¢iioval, predmet konania, ktoré fyzické osoby a pravnické osoby sa na konani zi€astnili,
ako konanie prebichalo (§ 189 ods. 1, 2 zdkona o sociadlnom poisteni).

Z citovanych ustanoveni vyplyva, Ze zapisnica o posudzovani zdravotného stavu poistenca a jeho
poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ podla § 153 ods. 3 pism. a) zdkona o socidlnom
poisteni musi ako celok obsahovat’ nielen uvedenie toho, kto, kde a kedy podanie uplatnil a kto, kde a
kedy konanie uskutoénioval, predmet konania, ktoré fyzické osoby a pravnické osoby sa na konani
zOc¢astnili. V zapise o tom ako konanie prebichalo, je potrebné aj uvedenie dokazov o zdravotnom stave,
jeho zaver o rozhodujuicom zdravotnom postihnuti a miere poklesu schopnosti vykonavat” zarobkovu
¢innost’ s oddévodnenim takych zaverov (odborny posudok).

V zmysle § 190 ods. 2 zdkona o socidlnom poisteni pravo nazerat do spisu, ktory obsahuje tidaje o
zdravotnom stave, a robit’ si z neho vypisy, odpisy a na poziadanie aj vyhotovenie fotokdpie ma len
ucastnik konania, ktorého sa tieto udaje tykaji. Ak je vSak taky tcastnik konania zastiipeny advokatom,
ma také pravo aj advokat.

Z posudkovej dokumentacie vyplyva, ze lekarska sprava posudkového lekara pobocky z 10. decembra
2012 obsahuje dve Casti, a to Zapisnicu o ustnom pojednavani a Odborny posudok o invalidite. Sti¢asne
z nej vyplyva, Ze navrhovatel’ bol oboznameny s obsahom Zapisnice o istnom pojednavani (¢. 1. 1,2 a3
lekarskej spravy), ¢o potvrdil svojim podpisom. Z obsahu tejto zépisnice sti€asne vyplyva pracovna,
socialna, rodinnd a osobnd anamnéze navrhovatela, terajSie ochorenie, liecba ako aj podklady na
posudenie jeho zdravotného stavu (preptstacia sprava z hospitalizacie v diioch 25. - 29.05.2012, nalezy
z kardiologického vySetrenia dina 13.09.2012, hematologického vySetrenia dna 28.08.2012, FRO
vySetrenia dna 23.08.2012 a 05.09.2012 a ortopedického vySetrenia dna 03.09.2012), priCom
navrhovatel’ uviedol, ze d’alSie vySetrenia nema.

Z posudkovej dokumentacie sucasne vyplyva, ze posudkovy lekar dodrzal aj povinnost’ spoluprace s
osetrujicim lekdrom navrhovatela podla § 153 ods. 8 zakona ¢. 461/2003 Z. z., ktory na ucely
posudenia vyplnil lekarsky nalez, uviedol zdravotné postihnutia navrhovatela a pripojil aj spravy z vyssie
uvedenych odbornych vySetreni.

Z preskimavaného rozhodnutia odporkyne zo dna 27.12.2012 mal odvolaci sid za preukazané, ze
navrhovatel'ovi bol ako jeho priloha doru¢ovany aj Odborny posudok o invalidite (¢. L. 4 a 5 Lekarske;j

spravy).

Podla § 219 ods. 4 zakona ¢. 461/2003 Z. z. ak tc€astnik konania pred uplynutim lehoty na podanie
opravného prostriedku poziada o oznamenie podkladov, na ktorych zaklade tstredie rozhodovalo, za¢ina
plynut’ nova lehota na podanie opravného prostriedku odo dna, ked sa tieto podklady dorudili
ucastnikovi konania.

Ak navrhovatelovi nebol doruc¢eny cely Odborny posudok o invalidite, teda aj strana ¢. 4 Lekarskej
spravy z 10. decembra 2012, v zmysle citovaného ustanovenia mal navrhovatel, resp. jeho prévna
zastupkyia, moznost poziadat’ odporkynu o zaslanie kompletného odborného posudku o invalidite ako
podkladu jej rozhodnutia; v takom pripade by mu jeho doru¢enim zacala plynat’ nova lehota na podanie
navrhu na preskimanie rozhodnutia. Pokial’ v§ak navrhovatel’ (jeho prédvna zastupkyna) tito moznost’
nevyuzil a nevyuzil ani pravo nazriet’ do spisu, ktory obsahuje udaje o zdravotnom stave, a robit’ si z
neho vypisy, odpisy, pripadne poziadat o vyhotovenie fotokdpie, jeho ndmietku voci nelplnosti
odborného posudku o invalidite odvolaci sid nepovazoval za dovodnu.

Za nedovodnu odvolaci sud povazoval aj ndmietku navrhovatela voci posudkovému lekarovi pobocky
Socialnej poistovne z hl'adiska jeho odbornosti na posudzovanie, ked'ze v zmysle § 7a ods. 3 pism. b)
zakona ¢. 578/2004 Z. z. o poskytovateloch zdravotnej starostlivosti, zdravotnickych pracovnikoch,



stavovskych organizdciach v zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov lekarsku
posudkovu €innost’ st opravneni vykonavat’ lekari, ktori vykonavaju lekarsku posudkovi ¢innost’ pri
vykone socialneho poistenia a majii §pecializaciu v $pecializacnom odbore posudkové lekarstvo.

V cCase posudzovania dlhodobo nepriaznivého zdravotného stavu a poklesu schopnosti vykonavat’
zarobkovl ¢innost’ posudkovym lekarom ustredia navrhovatel’ uz bol pravne zastipeny advokatom na
zaklade plnej moci.

Zo sudneho spisu (€. 1. 29) vyplyva, Ze pravna zastupkyna navrhovatel'a bola informovana o predlozeni
kompletného posudkového spisu MUDr. D., posudkovému lekarovi tstredia Socidlnej poistovne v
stlade s § 179 ods. 1 pism. h) zakona o socialnom poisteni.

Zapisnicu o ustnom pojednavani ustredia Socidlnej poistovne, pracovisko KoSice (¢. 1. 1 a 2 Lekarskej
spravy z 28. oktobra 2013), z ktorej vyplyva, ze miera poklesu schopnosti navrhovatela vykonavat’
zarobkovl Cinnost’ bola posudkovym lekarom ustredia na zaklade vys$Sie uvedenych nalezov ako aj
spravy z interného vySetrenia dila 16.09.2013 a psychiatrického vySetrenia dita 24.10.2013 hodnotena
na 35%, navrhovatel' podpisal a potvrdil tak, ze bol oboznameny s jej obsahom, teda aj vysledkom
posudenia, Zze miera poklesu je nad’alej 35%. Uvedena lekéarska sprava, vratane odborného posudku o
invalidite na jej ¢. L. 3 a 4 bola zalozena do stdneho spisu diia 30.10.2013 (¢. 31 az 32 sudneho spisu).

Z odborného posudku o invalidite, vypracovaného posudkovym lekarom ustredia vyplyva, Ze tento
posudkovy lekdr vyhodnotil zdravotny stav navrhovatela a mieru poklesu jeho zdravotného stavu
zhodne ako posudkovy lekar pobocky na 35% a dospel tak k zaveru, Ze navrhovatel’ nie je invalidny
podl'a § 71 ods. 1 zakona o socidlnom poisteni.

Po opakovanom posudeni zdravotného stavu posudkovym lekarom ustredia nedo$lo k zvySeniu miery
poklesu schopnosti navrhovatela vykonavat’ zarobkova ¢innost’ oproti posudeniu posudkovym lekarom
poboc¢ky a teda odporkyiia nevydala nové rozhodnutie, ktoré by sa popri alebo namiesto rozhodnutia z
27.12.2012 stalo predmetom stdneho prieskumu v tomto konani. Nedoslo teda k zmene skuto¢nosti,
rozhodujucich pre posudenie naroku na invalidny déchodok a preto Lekarska sprava z 28.10.2013 nie je
podkladom preskimavaného rozhodnutia; odporkyna si fou v pokradujicom (nepravoplatne
skon¢enom) sprdvnom konani overila spravnost’ prvotného posudku.

Krajsky sud po predlozeni lekarskej spravy z 28.10.2013 nariadil pojednavanie na denn 28.01.2014 o
09.10 hod. Predvolanic bolo navrhovatelovi i jeho pravnej zastupkyni doruc¢ené s dostatoénym
predstihom.

Prévna zéstupkyna navrhovatela elektronickym podanim z 28.01.2014, doru¢enym krajskému sudu o
08.05 hod. (doplnenym pisomne dna 31.01.2014) ospravedlnila neucast svoju i navrhovatela na
pojednavani. Stcasne uviedla, Ze navrhovatel'ovi nebol doru¢eny Odborny posudok o invalidite z nového
posudzovania, ¢im podla obsahu myslela posudok posudkového lekara tstredia. Neziadala v§ak z toho
doévodu odroc€enie pojednavania. Naopak navrhla, aby sud pojednaval v ich nepritomnosti.

Vzhl'adom na uvedené nepochybil krajsky sud, ked’ pojednaval v nepritomnosti navrhovatela a jeho
pravnej zastupkyne. Na pojednavani krajsky sud oboznamil okrem iného aj Odborny posudok o invalidite
posudkového lekara pobo¢ky a tstredia z 10.12.2012, resp. 28.10.2013.

Z vyssie uvedeného vyplyva, Ze pradvna zastupkyna navrhovatela mala vedomost’ o skuto¢nosti, ze
navrhovatel’ bol posudeny aj posudkovym lekdrom ustredia Socialnej poistovne. Napriek tejto vedomosti
nevyuzila moznost’ vyziadat’ si kopiu odborného posudku o invalidite od odporkyne, resp. nahliadnut’ do
sudneho spisu, pripadne vyziadat si jeho kopiu (§ 44 ods. 1 O.s.p.), ani nepoziadala o odrocenie
pojednavania, naopak navrhla, aby sud vec na pojednavani prejednal. Za takej situdcie potom odvolaci
sud odvolaciu namietku v tomto smere povazoval len za ucelovi a nedévodna.



Jednou z podmienok naroku na invalidny dochodok je invalidita poistenca (§ 70 ods. 1 zakona o
socialnom poisteni).

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

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 schopnosti a zmyslovej schopnosti zdravej fyzickej osoby (§ 71 ods. 3 zékona o
socialnom poisteni).

Z uvedenych ustanoveni vyplyva, Ze pre uznanie invalidity nestaci len dlhodobo nepriaznivy zdravotny
stav s predpokladom trvania viac ako jeden rok; nepriaznivy zdravotny stav musi byt tak zavazny, aby
podmienil pokles schopnosti vykonavat zarobkovu ¢innost’ o viac ako 40% v porovnani so zdravou
fyzickou osobou. Zaroven na uznanie invalidity nestac¢i subjektivne presvedCenie poistenca, Ze nie je
schopny vykonévat’ zarobkovu ¢innost. Pod schopnostou vykonavat’ zdrobkovll ¢innost’ sa rozumie
nielen schopnost’ vykonavat' doteraj§iu zarobkovll Cinnost, ale schopnost vykonavat akukol'vek
zarobkovu ¢innost’, primerant schopnostiam a vzdelaniu poistenca.

Podl'a § 71 ods. 4 zékona o socialnom poisteni pokles schopnosti vykonavat' zarobkovi ¢innost’ sa
posudzuje na zaklade

a) lekarskych sprév a idajov zo zdravotnej dokumentécie zdravotnickeho zariadenia a zhodnotenia liecby
s ur¢enim diagnostického zaveru, stabilizacie ochorenia, jeho dalSicho vyvoja, d’alsej liecby a

b) komplexnych funkénych vySetreni a ich zaverov, pricom sa prihliada na zostavajuicu schopnost’
vykonavat' zarobkova ¢innost’, zostavajicu schopnost pripravy na povolanie, moznosti poskytnutia
pracovnej rehabiliticie alebo rekvalifikacie.

Miera poklesu schopnosti vykonavat zarobkov cinnost’ je uvedena v prilohe ¢. 4. UrCuje sa v
percentach podla druhu zdravotného postihnutia, ktoré je rozhodujicou pri¢inou dlhodobo
nepriaznivého zdravotného stavu, a so zretefom na zavaznost' ostatnych zdravotnych postihnuti.
Jednotlivé percentudlne miery poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovll ¢innost’ sa nesc¢itavaju. Mieru
poklesu schopnosti vykonéavat’ zarobkovu ¢innost’ ur¢ent za rozhodujice zdravotné postihnutie mozno
zvysit najviac o 10%, ak zavaznost’ ostatnych zdravotnych postihnuti ovplyvituje pokles schopnosti
vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ (§ 71 ods. 5 az 8 zakona o socialnom poisteni).

Podla vSeobecného posudkového hladiska sa miera poklesu schopnosti zarobkovej Cinnosti pri
chorobach obehovej sustavy urci na zéklade funkénych vySetreni obehovej sustavy.

Podl'a posudku posudkového lekara pobocky posledné kontrolné kardiologické vySetrenie (13.09.2012)
preukazalo zachovanie systolickej a diastolickej funkcie srdca bez znamok pltcnej hypertrofie, ked’
ECHOKG vysetrenie preukézalo len naznac¢ent hypertrofiu l'avej komory a USG vySetrenim mozgovych
extrakranidlnych ciev bol preukazany nalez v norme.

Posudkovy lekar ustredia v posudku z 28.10.2013 konstatoval opakovanymi kardiologickymi
vySetreniami (16.09.2013) potvrdeny stabilizovany stav s funkénym postihnutim NYHA 11
Psychiatricky nalez z 24.10.2013 preukazuje zlepSenie stavu, len s konStatovanim anxiety a
subdepresivnych rozlad, bez psychotickych prejavov, pri jasnom vedomi, bez poruch vnimania, ¢o z
hladiska posudzovania dlhodobo nepriaznivého zdravotného stavu je posudkovo nevyznamné, rovnako
ako postihnutie pohybového ustrojenstva. Mieru poklesu preto urcil na 35%.

Z odbornych posudkov o invalidite (d’alej len ,,posudok”), vypracovanych tak posudkovym lekarom
poboc¢ky ako aj ustredia Socidlnej poistovne mal aj odvolaci sud za preukdzané, ze posudkovi lekari
zohl'adnili schopnost’ navrhovatel'a vykonavat' zarobkovu ¢innost komplexne, ked” vyhodnotili nielen



priebeh ochorenia navrhovatel'a a nalezy odbornych lekarskych vysetreni, vratane spravy z hospitalizacie
na kardiologii v roku 2012, ale v stulade s § 71 ods. 4 az 8 zékona o socidlnom poisteni vzali do uvahy aj
dosiahnuté vysokoskolské vzdelanie navrhovatela a teda Sir§ie moznosti jeho pracovného uplatnenia.

Navrhovatel ani v odvolacom konani nepreukazal zhor§enie zdravotného stavu oproti stavu postidenému
posudkovymi lekarmi. Aj odvolaci sud preto dospel k zaveru, Zze zdravotny stav a miera poklesu
schopnosti navrhovatela boli v spravnom konani postidené komplexne, na zaklade nalezov odbornych
lekarskych vySetreni, vratane funkénych vySetreni a posudky oboch posudkovych lekarov povazoval za
objektivne a presved¢ivé.

Z uvedenych dévodov aj odvolaci sud povazoval rozhodnutie odporkyne za vydané v stlade so zdkonom
na zaklade dostatocne zistené¢ho skuto¢ného stavu veci a preto rozsudok krajského stidu potvrdil ako

vecne spravny (§ 219 O.s.p.).

Navrhovatel’ v odvolacom konani nebol Gispesny, preto mu odvolaci sud v stlade s § 246¢ ods. 1, § 224
ods. 1, § 2501 ods. 2 a § 250k ods. 1 O.s.p. nahradu takych trov nepriznal.

Odvolaci sud povazuje za potrebné uviest, ze v pripade zhorSenia zdravotného stavu ma navrhovatel

moznost’ kedykol'vek prostrednictvom prislusnej pobocky Socidlnej poistovne znovu poziadat o
invalidny déchodok.

Poucenie:

Proti tomuto rozsudku nie je pripustny opravny prostriedok.
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