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ROZSUDOK

Najvyssi sud Slovenskej republiky v senate zlozenom z predsedni¢ky senatu JUDr. Judity Kokolevskej a
¢lenov senatu JUDr. Viery Nevedelovej a JUDr. Lubice Filovej, v pravnej veci navrhovatela U. D.,
bytom T., proti odporkyni Socialnej poistovni, Ustrediu, Ul 29. augusta ¢. 8, Bratislava, o invalidny
dochodok, na odvolanie navrhovatel’a proti rozsudku Krajského sudu v KoSiciach z 22. oktébra 2014, €.
k. 3Sd/64/2014-18, jednomyselne takto

rozhodol:

Najvyssi sud Slovenskej republiky rozsudok Krajského stidu v KoSiciach z 22. oktdbra 2014, ¢. k.
3Sd/64/2014-18 potvrdzuje.

Ucastnikom nahradu trov odvolacieho konania nepriznava.

Odovodnenie

Krajsky sud v Kosiciach rozsudkom z 22. oktobra 2014, ¢. k. 3Sd/64/2014-18 potvrdil rozhodnutie
odporkyne z 08. jula 2014, ¢.k. XY, ktorym odporkyna podla § 73, § 112 ods. 4, 6 a § 82 zakona ¢.
461/2003 Z.z. o socialnom poisteni v zneni neskorSich predpisov (d’alej len ,,zsp*) a podla ¢l 46
nariadenia (ES) Europskeho parlamentu a Rady ¢. 883/2004 o koordinacii systémov socialneho
zabezpecenia (d’alej len ,nariadenie”) znizila navrhovatelovi invalidny déchodok od 06.08.2014 na
241,80 € mesa¢ne z dovodu, ze podla posudku posudkového lekara sociadlneho poistenia je miera

poklesu jeho schopnosti vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ 55%.

Z oddvodnenia rozsudku vyplyva, Ze podla obsahu posudkov posudkovych lekarov socialneho poistenia
Socidlnej poistovne, pobocky Michalovcez 19.06.2014 a tustredia Socidlnej poistovne, vysunuté
pracovisko v KoSiciach z 26.09.2014, ktori vychadzali z vlastnych klinickych vySetreni a odbornych
posudkov lekarskych nélezov i z doplnenych ortopedickych, psychiatrickych, neurologickych a
algeziologickych vySetreni v priebehu rokov 2013 a 2014 u navrhovatela doslo k zmene poklesu
schopnosti vykonavat" zarobkovu ¢innost’ v percentach zo 75% na 55%. Od roku 2011, kedy
rozhodujice zdravotné postihnutie bolo ochorenie ramenného kibu vpravo - uréené ako iné ochorenia
mikkého tkaniva a zaradené do kap. XV.,, odd. C, polozka 1, pism. ¢/ 65% s navySenim o 10% na
psychické ochorenie, spolu 75%, doslo po opakovanych operacidch predmetného ramenného kibu k



objektivnemu zlepseniu (10%), pricom v sucasnosti rozhodujuce zdravotné postihnutie odévodiujice
invaliditu podl'a posudkovych a odbornych lekarov spo¢iva v psychickom ochoreni stredne tazkého
stupna (45%). Krajsky sud si osvojil zavery posudkovych lekarov, ze poSkodenie zdravia u navrhovatela
sa od roku 2011 zmenilo, nad’alej odoévodiiuje invaliditu, av§ak s nizSou mierou poklesu schopnosti
vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ 55% (od 19.06.2014).

Proti tomuto rozsudku podal odvolanie navrhovatel. Namietal, Ze jeho zdravotny stav posudkovy lekari
nevyhodnotili komplexne. Tvrdi, Ze depresia je nasledkom ochorenia ramena, ktoré mu neumoziluje sa
riadne zaradit’ do pracovného procesu. Preto trva na tom, Ze ochorenie ramena je podstatné a prvotné
ochorenie a depresia iba druhotné.

Odporkynia dévody uvedené navrhovatelom v odvolani nepovazovala za opodstatnené. Navrhovatel' v
odvolani neuviedol Ziadne také nové skuto€nosti, ktoré by spochybiiovali Uplnost, objektivitu a
presvedc¢ivost’ posudkov posudkovych lekarov socidlneho poistenia vyhotovenych v konani. Navrhla,
aby odvolaci sud vyssie uvedené rozhodnutie stidu prvého stupna ako vecne spravne potvrdil

Konania podla tretej hlavy piatej ¢asti ObCianskeho stidneho poriadku zacaté predo dilom nadobudnutia
ucinnosti tohto zékona sa dokon¢ia podla doterajSich predpisov (§ 492 ods. 1 S.s.p.).

Najvyssi sud Slovenskej republiky ako sud odvolaci podl'a § 10 ods. 2 Obcianskeho studneho poriadku
(dalej len ,,0.s5.p.*) preskiimal napadnuty rozsudok krajského stdu v stilade s § 250ja ods. 2 O.s.p bez
pojednavania a dospel k zaveru, ze odvolaniu navrhovatela nemozno vyhoviet’.

Predmetom konania bolo preskumanie zidkonnosti rozhodnutia odporkyne o znizeni invalidného
doéchodku navrhovatera.

Narok na invalidny dochodok je podla § 70 ods. 1 zadkona podmieneny predovsetkym invaliditou
poistenca, teda tym, ze poistenec pre dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav ma pokles schopnosti
vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ o viac ako 40% v porovnani so zdravou fyzickou osobou (§ 71 ods. 1
zakona).

Pokles schopnosti vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ sa posudzuje porovnanim telesnej schopnosti, dusevne;j
schopnosti a zmyslovej schopnosti poistenca s dlhodobo nepriaznivym zdravotnym stavom a telesnej
schopnosti, dusevnej schopnosti a zmyslovej schopnosti zdravej fyzickej osoby (§ 71 ods. 3 zakona).

Podl'a § 71 ods. 4 zakona pokles schopnosti vykonavat’ zarobkovll ¢innost’ sa posudzuje na zaklade
lekarskych sprav a udajov zo zdravotnej dokumentacie zdravotnickeho zariadenia a zhodnotenia lie¢by s
urCenim diagnostického zaveru, stabilizicie ochorenia, jeho dalSieho vyvoja, dalSej liecby a
komplexnych funkénych vySetreni a ich zéverov, pricom sa prihliada na zostavajicu schopnost’
vykonavat' zarobkova cinnost’, zostavajicu schopnost pripravy na povolanie, moznosti poskytnutia
pracovnej rehabilitdcie alebo rekvalifikacie.

Miera poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovi ¢innost’ je uvedena v prilohe €. 4.

Miera poklesu schopnosti vykonavat zarobkovi c¢innost v percentach sa urcuje podla druhu
zdravotného postihnutia, ktoré je rozhodujicou pricinou dlhodobo nepriaznivého zdravotného stavu, a so
zretelom na zavaznost' ostatnych zdravotnych postihnuti. Jednotlivé percentudlne miery poklesu
schopnosti vykonavat zarobkovi c¢innost sa nes€itavajii. Mieru poklesu schopnosti vykonavat
zarobkovll ¢innost’ ur¢ent podla odseku 6 mozno zvysit najviac o 10%, ak zavaznost ostatnych
zdravotnych postihnuti ovplyviiuje pokles schopnosti vykonavat’ zarobkovt ¢innost’ (§ 71 ods. 6 az ods.
8 zakona).

Odvolaci sud zhodne s krajskym sudom dospel k zaveru, ze pokial’ ide o rozhodujuce zdravotné
postihnutie navrhovatela, posudkovi lekari pobocky a ustredia v uvadzanych posudkoch vyhodnotili
postihnutie navrhovatela objektivne a presved¢ivo, v zhode s odbornymi lekdrmi so zdverom, ze



stanoveny stupen ochorenia mékkého tkaniva (pravé rameno) bol v roku 2011 posudkovym lekarom
nadhodnoteny, ked’ze navrhovatel’ bol nedolieCeny a planovali sa d’alSie operacie. Po piatich operaciach
doSlo k obmedzeniu pohyblivosti cca o 1, ¢ize stav sa oproti roku 2010/2011 zlepsil. Zavery
posudkovych lekarov o stupni obmedzenosti hybnosti nie si v rozpore s nalezmi odbornych lekarov
(ortopédov). V sucasnosti sa preukazalo zlepSenie stavu ramena, avSak zhorSenie duSevnej choroby a
poruchy nalad, ktoré bolo zaradené pod kap. V, polozka 3, pism. a/ prilohy ¢. 4, kde percentualna miera
poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ je stanovena v rozpiti 35 - 45%.

Navrhovatel' ani v odvolacom konani nepreukazal zhorSenie, resp. iny stupen uvedeného ochorenia,
ktoré posudkovi lekari povazovali za rozhodujice zdravotné postihnutie.

Navrhovatel' v ziadnom podani neuviedol konkrétne dovody, alebo namietky, ktoré by spochybiovali
zavery posudkov a nepreukdzal, Ze trpi takym ochorenim, ktoré by znizovalo jeho schopnost’ vykonavat’
zarobkovl ¢innost’ vo vacSej miere ako bolo stanovené posudkovymi lekdrmi socialneho poistenia.
Lekarske spravy preukazuji nové skutocnosti, konStatuju dovtedy popisovany zdravotny stav so
zmenou k zlepSeniu, resp. zmeny diagnostickych zaverov uz vy$sSie nazna¢enom smere. Odvolaci sud
preto namietky navrhovatel'a nepovazoval za dévodné.

Odvolaci sud v tejto suvislosti povazuje za potrebné uviest, ze v konani o preskimanie rozhodnutia
odporkyne podla tretej hlavy piatej Casti Obcianskeho sudneho poriadku (O.s.p.) sud v zésade
preskimava zakonnost’ tohto rozhodnutia vo vztahu ku skutkovému stavu, ktory existoval ku dnu
rozhodnutia odporkyne, teda ku ditu 08. jala 2014 (§ 250i ods. 1 v spojeni s § 2501 ods. 2 O.s.p.), hoci
zakon nevylucuje moznost’, aby odporkyna na zaklade d’alSich dokazov prehodnotila svoje rozhodnutie.

Posudkovi lekari pobo¢ky a ustredia Socialnej poistovne v posudkoch zohladnili vSetky zdravotné
postihnutia navrhovatela a nim predkladané odborné lekarske nalezy, ktoré v posudkoch riadne
vyhodnotili. Zhodne dospeli k zaveru, Ze zdravotny stav navrhovatela sposobuje celkove 55% mieru
poklesu schopnosti vykonavat’ zirobkovll ¢innost, a to 45% -nu mieru poklesu za rozhodujuce
zdravotné postihnutie podla kapitoly V., polozka 3, pism. a/ a za iné zdravotné postihnutia (poskodenie
pleca, dorzalgia a syndrom karpalneho tunela bilat) zvysili percentudlnu mieru o 10% podla prilohy ¢. 4
Zsp.

Vzhl'adom na uvedené aj odvolaci sud dospel k zaveru, Ze posudkovi lekari zhodnotili zdravotny stav v
stulade so vSeobecnym posudkovym hladiskom, uplne a objektivne, svoj zaver o rozhodujucom
zdravotnom postihnuti a miere poklesu schopnosti navrhovatela vykonavat zarobkovl ¢innost’ logicky a
presved¢ivo oddvodnili, pri¢om ich zavery nie st v rozpore s nalezmi odbornych lekarov. Tak ako
krajsky sud, aj odvolaci sud, mal preto za preukazané, ze zdravotny stav navrhovatel'a zatial podmieniuje
invaliditu v rozsahu 55% podl'a § 71 ods. 6 a ods. 8 zsp.

Z uvedenych dovodov aj odvolaci sud povazoval rozhodnutie odporkyne za zakonné a preto podla § 219
O.s.p. rozsudok krajského sudu potvrdil

Utastnikom konania odvolaci sud nepriznal pravo na nahradu trov odvolacicho konania, lebo
navrhovatel’ v odvolacom konani nebol uspesny a odporkyni trovy nevznikli.

Toto rozhodnutie senat najvyssieho stdu prijal pomerom hlasov 3 : 0.

Poucdenie:

Proti tomuto rozsudku nie je pripustny opravny prostriedok.
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