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ROZSUDOK

Najvyssi sud Slovenskej republiky v senate zlozenom z predsedni¢ky senatu JUDr. Judity Kokolevskej a
¢lenov senatu Mgr. Viliama Pohanéenika a JUDr. Viery Nevedelovej, v pravnej veci navrhovatelky: K.
N., nar. XX. XX.XXXX, N. XXX/X, Q. H., proti odporcovi: Socidlna poistovna, ustredie, Ul 29.
augusta 8, Bratislava, o presktimanie zakonnosti rozhodnutia odporcu ¢. XXX XXX XXXX X zo dia
26.08.2015 o invalidnom dochodku, o odvolani navrhovatelky proti rozsudku Krajského sudu v Ziline &.
k. 25Sd/218/2015 - 22 zo dna 14.01.2016, takto

rozhodol:

Najvy$si sud Slovenskej republiky rozsudok Krajského stidu v Ziline &. k. 25Sd/218/2015 - 22 zo dia
14.01.2016 potvrdzuje.

Navrhovatelke pravo na nahradu trov odvolacieho konania nepriznéva.

Odovodnenie

Krajsky sud v Ziline napadnutym rozsudkom ¢&. k. 25Sd/218/2015 - 22 zo dia 14.01.2016 podla § 250q
ods. 2 O.s.p. potvrdil rozhodnutie odporcu ¢. XXX XXX XXXX X zo dia 26.08.2015 (d’alej aj len
»hapadnuté rozhodnutie odporcu"), ktorym odporca podla § 73 a § 112 ods. 4 zakona ¢. 461/2003 Z. z.
o socialnom poisteni v zneni neskorsich predpisov (d’alej aj len ,,zakon ¢. 461/2003 Z. z.") zamietol
ziadost’ navrhovatel’ky zo dia 07.07.2015 o zvySenie invalidného déchodku s odévodnenim, Ze podla
posudku posudkového lekara socidlneho poistenia Socidlnej poistovne, pobocky Liptovsky Mikula§ zo
dia 07.07.2015 je nad’alej invalidna podla § 71 ods. 1 zékona ¢. 461/2003 Z. z., s rovnakym poklesom
schopnosti vykonavat zarobkova c¢innost 55 % v porovnani so zdravou fyzickou osobou.
Navrhovatelke pravo na nahradu trov konania nepriznal. Krajsky sud v odévodneni rozsudku poukazal
na posudok druhostupnovej posudkovej lekarky socialneho poistenia K.. K.. J., ktora v lekarskej sprave
zo dia 01.12.2015 uviedla: Ide o XX-ro¢nd. posudzovanu, od roku 2008 invalidni s mierou poklesu
schopnosti vykonavat' zarobkovu ¢innost’ 45 %, od roku 2010 zmena miery poklesu schopnosti
vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ na 55 %. Od 16.11.2007 miera poklesu pracovnej schopnosti 45 % na



ucely trazovej renty. Posudzovana v ramci ziadosti o prehodnotenie zdravotného stavu nedodala nové
vySetrenie tykajuce sa rozhodujuceho zdravotného postihnutia - tepnovych uzaverov na hornych
koncatinach. Podla poslednej kontroly na KPL a KT v Martine 09-10/2014 nadalej pretrvava
symptomatologia zakladného ochorenia, bez progresie. Posudzovand je na odporuceniec KPL a KT
sledovana v psychiatrickej ambulancii, podl'a vyjadrenia oSetrujiceho psychiatra ide o zmieSanti poruchu
osobnosti s depresiou, ktora je podla zaverov psychologického vySetrenia I'ahkého stupna. Je sledovana
niekol’ko rokov aj v urologickej ambulancii pre tink mo¢u a v neurologickej ambulancii pre bolesti
krénej chrbtice, v ORL ambulancii vySetrend pre zavraty, hucanie v uSiach a kinetézu. Zavery ORL
vySetrenia potvrdzuji tieto tazkosti v suvislosti s degenerativnymi zmenami v oblasti krénej chrbtice. V
objektivnom naleze chlad prstov ruk, toho ¢asu bez zmien farby a dystrofickych zmien koze. V ramci
opravného prostriedku dorucila vySetrenia - ortopedické, imunoalergologické, ktoré st posudkovo
nevyznamné, ostatné - neurologické a algeziologické vySetrenie boli brané do uvahy pri
predchadzajicom navySeni miery poklesu vykonavat zarobkova cinnost o 10 %. Na ziklade
doloZenych lekarskych sprav mozno konStatovat, ze aj v sucCasnosti je rozhodujiicim zdravotnym
postihnutim onemocnenie hodnotené ako poruchy cievnej cirkulacie v oblasti hornych konc¢atin. Ostatné
onemocnenia, uvedené v kapitole iné vedlajSie onemocnenia, st posudkovo menej zavazné a pri
samostatnom hodnoteni by nedosiahli percentudlnu hodnotu rozhodujuceho zdravotného postihnutia,
preto boli ohodnotené navySenim o 10 %. Posudkova lekarka nezistila zmenu v zdravotnom stave
navrhovatel’ky od posledného postidenia posudkovym lekarom pobocky v zmysle zhorSenia, preto
povazuje predchadzajiici posudok za spravne vypracovany a nie je dovod na jeho zmenu. Miera poklesu
schopnosti vykonavat' zarobkovu ¢innost’ je 55 % (Kapitola I1X, oddiel B, polozka 3.7.c. prilohy ¢. 4
zékona ¢&. 461/2003 Z. z.). Dalej krajsky sud uviedol, Ze o odbornej urovni druhostuptiovej posudkovej
lekarky K.. K.. J. nema d6évod pochybovat. VSetky zdravotné problémy navrhovatelky boli zname pri
posudzovani jej invalidity prvostupniovou aj druhostupniovou posudkovou lekarkou a vyplyvaja z
odbornych lekarskych vysetreni, ktoré boli podkladom pre ich zavery o invalidite navrhovatelky, resp.
pri ur¢eni miery poklesu schopnosti vykonavat' zarobkovu ¢innost’ z hladiska priznania invalidného
dochodku. Navrhovatelka v sudnom konani nepredlozila Ziadne lekarske spravy, ktoré by neboli
zohl'adnené posudkovymi lekarmi, konStatujuce pripadne iné diagnostické zavery ako boli zistené v
spravnom konani, a ktoré by predstavovali dokazy nasvedCujuce existencii novej skutocnosti, ktorou by
sa posudkovi lekari socidlneho poistenia neboli zaoberali, resp. ktoré by nasvedCovali inému rozsahu
zdravotného poskodenia u navrhovatel’ky ako bol v ¢ase rozhodovania odporcu ustaleny, alebo by inak
prijaty zaver spochybiiovali Navrhovatelka sa v podstate v opravnom prostriedku proti rozhodnutiu
odporcu stazovala len na neddstojné spravanie sa prvostupniovej posudkovej lekarky socialneho
poistenia a jej nadriadenej. V spravnom sudnictve je sud opravneny len preskimavat napadnuté
rozhodnutia odporcu. Nie je kompetentny rozhodovat’ o staznosti voci spravaniu sa posudkovych
lekarov socialneho poistenia a ich priamych nadriadenych. Tak(to pravomoc ma len tstredie Socilnej
poistovne. Na zéklade vyjadrenia len navrhovatel’ky krajsky sud konStatoval, Ze spravanie prvostupiiovej
posudkovej lekarky socialneho poistenia a jej nadriadenej v styku s navrhovatelkou bolo nedéstojné a
neprofesionalne. Krajsky sud dospel k zaveru, ze uznana miera poklesu schopnosti navrhovatelky
vykonavat' zarobkovil ¢innost’ bola urcend mierou zodpovedajucou zakonu v ¢ase rozhodovania
odporcu (ako aj v Case posudenia invalidity navrhovatelky druhostupiiovou posudkovou lekarkou
socialneho poistenia).

Proti rozsudku krajského stdu podala navrhovatel’ka v zakonnej lehote odvolanie navrhujic, aby bol
opatovne posudeny jej zdravotny stav s tym, Ze znovu prikladd ambulantny nalez z algeziologického
vySetrenia zo dna 31.08.2015 na odporucanie pracovného lekarstva v Martine, kde bola hospitalizovana
od 23.09.2014 do 02.10.2014. Dalej uviedla, Ze v minulosti absolvovala vy3etrenie na neurochirurgii pre
poskodenie krénej chrbtice - medzistavcovej platnicky s radikulopatiou a predtym absolvovala tri série
antiflogistickej rtg. terapie. Na 22.02.2016 je objednana na infuzie kvoli bolestiam. Poukézala na datumy
posudzovania jej zdravotného stavu s tym, Ze jej nebol zaslany ani jediny spis od posudkovych lekarov a
preto ziada, aby jej posudky zo dina 18.03., 07.07., 29.10. a 01.12.2015 boli zaslané. V opa¢nom pripade
to bude povazovat za poruSenie zakona na informécie a l'udskych prav. Déchodok jej bol naposledy
prehodnocovany 17.12.2010, ked’ bola vzata do uvahy tirazova renta.



Navrhovatelka podanim doru¢enym Krajskému stdu v Ziline diia 14.03.2016 Ziadala o vydanie
lekarskych sprav a to konkrétne lekarsku spravu zo diia 07.07.2015, z ktorej nemé Cast’ 1. - zépisnicu,
pricom samotny posudok z uvedeného dila uz ma k dispozicii a tento v prilohe dorucila spolu s
kompletnymi lekarskymi spravami zo dna 29.10. a 01.12.2015 krajskému sudu. Pre neuplnost’ teda
neakceptovala odborny posudok zo dna 07.07.2015, kedZe ma pravo na uplnu lekarsku spravu a
zéroven Ziadala, aby aj posudok zo diia 18.03.2015 splital rovnaké naleZitosti. St¢ast'ou podania bola aj
prijimacia sprava z Liptovskej nemocnice s poliklinikou zo dna 22.02.2016, navrh na ustavné lieCenie do
Vysnych Hagov, dekurz zo dnia 08.03.2016 a potvrdenie o doCasnej PN.

Dal§im podanim navrhovatelka doruéila krajskému sudu prepstaciu spravu zo dia 19.04.2016 z
hospitalizacie ako aj d’alsie doklady a napokon d’alS§im podanim dorucila kompletné lekarske spravy
posudkovych lekarov zo diia 18.03.2015 a 07.07.2015 obsahujuce aj €ast’ I. - zapisnicu, ako aj cast’ 11.
- posudok. Taktiez predlozila ambulantny nalez z reumatologickej ambulancie zo dna 30.06.2016,
vymenné listy, lekarske spravy reumatologa spolu s prilohami, lekarske spravy z urologickej a ocnej
ambulancie zo dna 15.07.2016.

Odporca vo vyjadreni k odvolaniu navrhol, aby odvolaci sud potvrdil rozsudok krajského stidu z dovodu
jeho vecnej spravnosti. Dovody, ktoré uviedla navrhovatel’ka v odvolani, nepovazoval za opodstatnené.
Na posudenie dlhodobo nepriaznivého zdravotného stavu a jeho nasledkov na schopnost’ fyzickej osoby
vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ sa vyzaduji odborné lekarske znalosti. Vo veciach socialneho poistenia je
dokazovanie zverené posudkovym lekdrom, a to tak na ucely spravneho ako aj sudneho konania.
Navrhovatelka v odvolacom konani neuviedla Ziadne nové skuto¢nosti, ktoré by spochybmiovali uplnost’,
objektivitu a presved¢ivost’ posudkov posudkovych lekarov socidlneho poistenia zadovazenych v tomto
konani. Pochybnosti navrhovatelky o nespravnom posudeni jej zdravotného stavu st nedoévodné a
vyvolané len jej subjektivnym presvedCenim, ¢o nezakladd dovod na spochybnenie spravnosti
skutkovych zisteni a zaverov prijatych v spravnom konani.

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 podl'a 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 predchadzajuce bez nariadenia pojedndvania v stlade s § 250ja ods. 2 O.s.p. a dospel k
zaveru, ze odvolaniu navrhovatelky nemozno vyhoviet'.

Klra¢ovou otdzkou vo veci bolo postdenie, ¢i odporca a krajsky std spravne vyhodnotili lekarske
posudky posudkovych lekarov tykajice sa zdravotného stavu navrhovatel’ky a ¢i navrhovatelke vznikol
narok na zvysSenie invalidného déchodku, teda ¢i ma pokles schopnosti vykonavat' zarobkovu ¢innost’
vyssi ako 55 %.

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

Dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav je taky zdravotny stav, ktory sposobuje pokles schopnosti
vykonavat’ zadrobkovu ¢innost’ a ktory ma podla poznatkov lekéarskej vedy trvat’ dlhSie ako jeden rok.
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. Miera poklesu
schopnosti vykonavat’ zdrobkovu ¢innost’ je uvedend v prilohe ¢. 4, urCuje sa v percentdch podla druhu
zdravotného postihnutia, ktoré je rozhodujucou pri¢inou dlhodobo nepriaznivého zdravotného stavu, a so
zretelom na zavaznost ostatnych zdravotnych postihnuti. Jednotlivé percentudlne miery poklesu



schopnosti vykonavat zarobkovi ¢innost’ sa neséitavaji. Mieru poklesu schopnosti vykonavat’
zarobkovu ¢innost’” ur¢ent podla odseku 6 mozno zvysit' najviac o 10 %, ak zavaznost ostatnych
zdravotnych postihnuti ovplyvituje pokles schopnosti vykondvat zarobkova cinnost. Na urcenie
zvySenia hodnoty sa vychadza z predchadzajuceho vykonu zarobkovej ¢innosti, dosiahnutého vzdelania,
skusenosti a schopnosti rekvalifikacie. Obdobne to plati, ak pokles schopnosti vykonavat’ zarobkovi
¢innost’ je désledkom viacerych zdravotnych postihnuti podmieniujiicich dlhodobo nepriaznivy zdravotny
stav (§ 71 ods. 2, 3, 5 az 8 zakona ¢. 461/2003 Z. z.).

Navrhovatel’ka v ziadnom podani neuviedla konkrétne dévody alebo namietky, ktoré by spochybnovali
zavery posudkov a nepreukazala, Ze trpi takym ochorenim, ktoré by znizovalo jej schopnost’ vykonavat’
zarobkovl ¢innost’ vo viaéSej miere ako bolo stanovené posudkovymi lekdrmi socialneho poistenia.
Vzhl'adom na to, ze posudzovanie zdravotného stavu je odbornou otazkou, aj rozhodnutie stidu zavisi
predovSetkym na odbornom lekarskom posudeni. Sud si preto nemodze urobit’ o tejto odbornej otazke
vlastny Gsudok. Posudok, ktory spiiia poziadavky uplnosti, celistvosti a presved&ivosti a ktory sa
vysporiadava so vSetkymi rozhodujicimi skuto¢nost’ami, byva spravidla rozhodujicim dokazom pre
posudenie spravnosti a zakonnosti preskiimavaného rozhodnutia. Podla nazoru odvolaciecho sudu
posudky posudkovych lekarov socidlneho poistenia Socidlnej poistovne, pobocky Liptovsky Mikula§ zo
dina 07.07.2015 a 29.10.2015, ako aj posudok posudkovej lekarky socidlneho poistenia Socidlnej
poistovne, ustredie, vysunuté pracovisko v Poprade zo dia 01.12.2015, tieto podmienky spliiaj.

Posudkovi lekari Socidlnej poistovne pobocky a ustredia v posudkoch zohladnili vSetky zdravotné
postihnutia navrhovatelky a fiou predkladané odborné lekéarske nalezy, ktoré v posudkoch riadne
vyhodnotili. Zhodne dospeli k zaveru, Ze rozhodujicim zdravotnym postihnutim navrhovatelky je
onemocnenie hodnotené ako poruchy cievnej cirkulacie v oblasti hornych koncatin (tepnové uzavery na
hornych koncatinach). Ostatné onemocnenia uvedené v Kkapitole iné vedlajSie onemocnenia, st
posudkovo menej zavazné. Pri samostatnom hodnoteni by nedosiahli percentualnu hodnotu
rozhodujiceho zdravotného postihnutia a preto boli ohodnotené navySenim o 10 %. Druhostupiiova
posudkova lekarka nezistila zmenu (zhorSenie) zdravotného stavu navrhovatelky od posledného
posudenia posudkovym lekarom pobocky a preto povazovala predchadzajici posudok za spravne
vypracovany. Miera poklesu schopnosti vykonavat' zarobkova ¢innost’ u navrhovatelky je 55 % (45 %
+ 10 %) - kapitola IX, oddiel B, polozka 3.7.c. prilohy ¢. 4 zadkona ¢. 461/2003 Z. z.

Navrhovatel’ka spolu s odvolanim proti rozsudku krajského stidu predlozila lekarke nalezy a iné doklady,
ktoré ak existovali v Case rozhodnutia odporcu resp. nasledne vyhotovenych lekarskych sprav
posudkovych lekéarov, uz boli vyhodnotené posudkovymi lekarmi. K namietke, ze nemala k dispozicii
kompletné lekarke spravy posudkovych lekarov a zZiada ich doruéit, treba uviest, ze navrhovatelka
postupne vSetky 4 spominané lekarske spravy sudu predlozila, z ¢oho vyplyva, Ze ich uz mé k
dispozicii.

Tvrdenie navrhovatelky, ze jej zdravotné postihnutie zodpoveda vysSej miere poklesu schopnosti
vykonavat’ zarobkovl ¢innost’, nebolo lekarskymi nalezmi preukazané. Jej subjektivne presvedéenie, ze
zdravotné postihnutie zodpoveda vysSej miere poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovu ¢innost’, nie je
rozhodujice, pretoze posudenie rozsahu zdravotného postihnutia a jeho nasledkov na schopnost’ ob¢ana
vykonavat’ zdrobkovu ¢innost’ vyZaduje odborné lekarske znalosti a vo veciach socialneho poistenia je
zverené posudkovym lekarom socialneho poistenia. Navrhovatelka ani v odvolacom konani nepreukazala
také skuto¢nosti, ktoré by oddvodnovali doplnenie dokazovania za i¢elom posudenia tychto skutocnosti
¢1 odstranenia rozporov.

V suvislosti s navrhovatel’kou doru¢enymi novymi lekarskymi spravami odvolaci sud dodava, ze v
konani o preskiimanie zakonnosti napadnutého rozhodnutia odporcu podla tretej hlavy piatej ¢asti O.s.p.
sud v zasade preskiimava zakonnost’ tohto rozhodnutia vo vztahu k skutkovému stavu, ktory existoval
ku dilu vydania napadnutého rozhodnutia odporcu, teda ku ditu 26.08.2015 (§ 250i ods. 1 v spojeni s §
2501 ods. 2 O.s.p.), hoci zdkon nevyluCuje moznost, aby odporca na zaklade dal§ich dokazov
prehodnotil svoje rozhodnutie; takato moznost vSak nie je bez dalSicho dévodom na opakované



posudenie zdravotného stavu v pripade predkladania novsich a novS§ich lekarskych nalezov a dévodom
na zrusenie napadnutého rozhodnutia odporcu, ktoré v ¢ase jeho vydania na zéklade riadneho zistenia
skuto¢ného stavu zodpovedalo zakonu. Odvolaci sid povazuje za potrebné dodat,, Ze navrhovatel’ka ma
v pripade zhorSenia zdravotného stavu moznost’ kedykol'vek znovu poziadat’ o zvySenie invalidného
dochodku prostrednictvom prislusnej pobocky Socidlnej poistovne. Rovnako tak moéze poziadat o
posudenie zdravotného stavu na zaklade sudu predlozenych lekarskych nalezov vydanych po poslednom
posudeni posudkovou lekarkou socidlneho poistenia K.. K.. K. J.

Tak ako krajsky std, aj odvolaci sid mal za preukdzané, Ze zdravotny stav navrhovatelky zatial
nepreukazuje zvySenie miery poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovi ¢innost’ nad 55 %.

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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