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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 Mgr. Viliama Pohanéenika, v pravnej veci navrhovatelky: Z..
Y. L., bytom M. XXXX/XX, 1., zastupena JUDr. Alzbetou Darinou Michalkovou, advokatkou so sidlom
Skultétyho 1, Bratislava proti odporkyni: Socialnej poistovni, tstrediu so sidlom v Bratislave, UL 29.
augusta ¢. 8, o invalidny dochodok, na odvolanie navrhovatel’ky proti rozsudku Krajského stdu v
Bratislave z 18.1.2017, ¢.k.5Sd/20/2012-228, jednomyselne takto

rozhodol:

Najvyssi sud Slovenskej republiky rozsudok Krajského sudu v Bratislave z 18.1.2017, ¢.k. 55d/20/2012-
228, spolu s dopliiujucim rozsudkom ¢.k. 5 Sd/20/2012-245 zo dia 22.3.2017 potvrdzuje.

Ucastnikom nahradu trov odvolacieho konania nepriznava

Odovodnenie

Napadnutym rozsudkom krajsky sud podla § 250q ods. 2 Obcianskeho stidneho poriadku (d’alej len
,»0.5.p.") potvrdil rozhodnutie odporkyne ¢. XXX XXX XXXX - 1. zo dia 9.12.2015 v spojeni so
zmenovym rozhodnutim pod totoznym ¢islom zo dna 20.7.2016, ktorymi bol navrhovatel’ke priznany
invalidny déchodok podla § 70 ods. 1 a § 82 zikona ¢. 461/2003 Z.z. o socidlnom poisteni v zneni
neskor$ich predpisov (d’alej len ,,zakon ¢. 461/2003 Z.z.).

V odovodneni rozsudku krajsky sud podrobne uviedol postupnost’ vydavanych rozhodnuti odporkynou
vo veci priznania invalidného déchodku a miery poklesu schopnosti vykonavat® zarobkovu ¢innost’ u
navrhovatel’ky. Pri posudzovani veci vychadzal z vysluchov ucastnikov konania, posudkov
posudkovych lekdrov Socidlnej pobocky Bratislava zo diia 29.9.2011 a tustredia zo dita 19.1.2012 a jeho
vysunutého pracoviska v Banskej Bystrici zo diia 20.5.2015 a pracoviska v Poprade zo dna 20.11.2015,
resp. z dopliujiceho posudku posudkového lekara odporkyne zo dia 5.6.2013, zo znaleckého posudku
MUDr. S.G. ¢. 2/13 zo dita 6.2.2013, z doplnku k znaleckému posudku &. z 2/13 zo diia 9.3.2015 a z
vysluchu znalca na pojednavani dita 23.9.2015. Pri posudzovani veci vychadzal z ustanoveni § 70 ods.
1, § 71 ods. 1, 2, 3, 4, 6, 7, 8a § 153 ods. 5 zdkona ¢. 461/2003 Z.z. a § 2 pism. a) zdkona ¢.
186/1960 Zb. o sustave vychovy a vzdelavania. Z obsahu jednotlivych zapisov posudkovych lekarov a
sudneho znalca krajsky sud zistil tieto podstatné skuto¢nosti:



-z posudku z 29.9.2011: navrhovatelka prvykrat hospitalizovand v roku 2004 na psychiatrickom
oddeleni v KoSiciach pre obsedantne-kompulziviu poruchu, zmieSany typ a nasledne bola lieCena len
ambulantne. Od roku 2007 bol stav na liecbe kompenzovany, psychiatricka kontrola diia 13.11.2008 je
so zaverom, ze navrhovatelka je euthymna, bez portich vnimania a spravania, myslenie je obsedantné,
osobnost’ akcentovana. Dna 8.1.2009 psychiater hodnotil poruchu ako chronifikovani. Od juna 2009 do
janudra 2010 je stav kvalifikovany ako zlepSeny. Kontrolné psychiatrické vySetrenie zo diia 11.2.2011
konStatuje zhorSeny stav, ktory pretrvava doteraz. Z interného hladiska je stav stabilizovany, je
nevyhnutna kontrola tlaku krvi a pravidelnd liecba a doteraz neboli preukdzané ziadne pripadné
sekundarne komplikacie hypertenzie. Znizena ¢innost’ §titnej zl'azy na podklade autoimtnnej tyreoiditidy
je dobre substituovana a st odporuc¢ané kontroly v ro¢nych intervaloch, z posudkového hladiska tieto
ochorenia nepodmiefiuji zvySenie percentudlnej miery schopnosti vykonavat zarobkovu cinnost.
Rozhodujiicim zdravotnym postihnutim u navrhovatelky su neurotické, stresové a somatoformné
poruchy - tazké formy (kapitola V., polozka 4.b) prilohy ¢. 4 zdkona ¢. 461/2003 Z.z.), kde mieru
poklesu schopnosti vykonavat zarobkovi ¢innost posudkovy lekar stanovil na hornej hranici
percentudlneho rozpitia v danej polozke na 70%. Datum vzniku invalidity stanovil od 11.2.2010, t.j.
dilom zhorSenia zdravotného stavu navrhovatelky, ktory potvrdzuje psychiatrické vySetrenie z tohto
dia:

-z posudku z 19.1.2012: navrhovatelka trpi na choroby a to obsesivno-kompulzivihu poruchu,
histrionska (hystericka osobnost’), esencialnu hypertenziu, neklasifikovanu, autoiminny zapal S§titnej
zl'azy, klimax - menopauzu, bolest’ chrbta -dorzalgiu a exogénnu obezitu t'azkého stupnia. Rozhodujucim
zdravotnym postihnutim u navrhovatel’ky su neurotické, stresové a somatoformné poruchy - tazké
formy (kapitola V., polozka 4.b) prilohy ¢. 4 zakona ¢. 461/2003 Z.z.), kde mieru poklesu schopnosti
vykonavat’ zarobkovl ¢innost’ posudkovy lekar stanovil na 70%. Potvrdil datum vzniku invalidity od
11.2.2010. Pridruzené sekundarne ochorenia navrhovatelky vykazuji v klinickom obraze len T'ahk(
formu a nepodmieniuji zvySenie percentudlnej miery pre iné zdravotné postihnutie;

-zo znaleckého posudku €. 2/13 zo dna 6.2.2013: navrhovatelka trpi dlhodobo zmieSanou obsedantne
kompulzivnou poruchou a zmieSanou poruchou osobnosti s histrionskymi, emoc¢ne nestabilnymi a
narcistickymi ¢rtami. Podla anamnestickych udajov sa obsedantne kompulzivna porucha zacala
prejavovat’ v druhej polovici 80-tych rokov, v dostupnej zdravotnej dokumentacii si zaznamy o
ambulantnej lie¢be uvedenej diagnoézy od roku 2000. Navrhovatelka pre tito diagnézu bola v roku 2004
psychiatricky hospitalizovana, intenzita priznakov bola podla ambulantnych zdznamov kolisava.
Objektivne anamnestické udaje v dokumentacii nie si. Psychiatricky nalez z 11.2.2010 nepredstavuje z
hladiska priebehu zakladného ochorenia - zmieSanej obsedantne kompulzivnej poruchy vyznamnejsi
medznik. Zaverom uviedol, Ze u navrhovatelky pri znaleckom vySetreni nie je mozné konstatovat’
depresivnu, resp. recidivujicu depresivnu poruchu;

-z posudku z 5.6.2013: u navrhovatel’ky bola hodnotena obsedantno kompulzivna porucha, pricom v
zdravotnej dokumentacii az do roku 2010 sa stav po liecbe opakovane hodnotil ako zlepSeny; nalez
MUDr. X. z roku 1998 sa v dostupnej dokumentacii nenachadza a navySe d’alsi priecbeh nepotvrdzuje
existenciu depresivnej poruchy. Navrhovatelka bola v roku 2004 hospitalizovana na psychiatricke;j
klinike v KoS$iciach, bola tak isto hodnotend ako OCD -zmieSany typ a nie ako depresivna porucha. Bolo
zdoraznené, ze OCD je neurotickd porucha, ktord sa lie¢i antidepresivami a ktora len vynimocne
podmiefiuje  praceneschopnost’ ¢i dokonca invalidiziciu. Dalej uviedol, Ze¢ az v roku 2010, ked
navrhovatel’ka presla k MUDr. Z. je OCD diagnostikovana ako chronifikovana a dia 5.4.2012 ten isty
lekar uz uvadza recidivujucu depresivnu poruchu, ktora nema v dokumentacii korelat takejto diagndzy.
Poukézal aj na to, Ze ani stidny znalec nezaznamenal pri podrobnom vypise z dokumentéacie ziadne také
prejavy, ktoré by opraviiovali stanovenie diagndzy depresivna poruchy v zmysle F 33. Anamnesticky
popisované vykyvy nalady su v stlade s neurotickymi prejavmi. Zotrval na posudkovom zavere
uvedenom v posudku posudkového lekara Socialnej poistovne ustredie Bratislava zo dia 19.1.2012, ¢o
povazoval za vel'mi priaznivé ohodnotenie zdravotného stavu navrhovatelky;

-z doplneného znaleckého posudku €. 2/13 zo dna 9.3.2015: diagnéza F 33.1 uvadzand MUDr. X., CSc.
oznacuje periodicku (rekurentn) depresivnu poruchu, miernu fazu. V ambulantnej dokumentacii MUDr.
S. st uvadzané depresivne priznaky, nie je vSak vyslovne uvedena diagnéza depresivnej poruchy -



vysvetlené v naleze;

-z posudku z 20.5.2015: rozhodujiicim zdravotnym postihnutim u navrhovatelky st neurotické, stresové
a somatoformné poruchy - tazké formy (kapitola V., polozka 4.b) prilohy ¢. 4 zékona ¢. 461/2003
Z.z.), kde mieru poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ posudkovy lekar stanovil na 70%,
t.j. na hornej hranici percentualneho rozpédtia pre tuto polozku, nakolko od roku 2012 je obsesivno-
kompulzivna porucha hodnotena ako extrémne tazka forma. Uvadza sa, Ze ,,je mozné akceptovat’, ze
navrhovatel’ka v minulosti bola lieCend pre depresivnu poruchu miernu formu od roku 1998 do roku
2000, ale uvedenym ochorenim nie je mozné zvysit mieru poklesu schopnosti vykonavat' zarobkova
¢innost’, nakolko od roku 2000, ako to popisoval znalec v prvom znaleckom posudku, neboli v popredi
klinického stavu depresivne prejavy, ale obsesivno-kompulzna porucha. Datum invalidity stanovil od
11.2.2010, kedy v roku 2010 obsesivno-kompulzivna porucha bola hodnotena ako chronifikovana so
zhorSenim hlavne v afektivnej zlozke";

-z 23.9.2015 sudny znalec - vysluch: na otazku krajského stdu, kedy doslo z hladiska OCD k
zavaznému zhorSeniu zdravotného stavu znalec uviedol, ze k uvedenému zhorSeniu nie je dostupna
ziadna dokumentacia, ale vzhladom na subjektivne tidaje navrhovatel’ky k podstatnému zhorSeniu doslo
zaciatkom 90-tych rokov, kedy v podstate v 90-tom roku ukonéila pracovny pomer a nebola schopna sa
zamestnat. Podla prejavov druhej diagnézy sa jedna o zmieSani poruchu osobnosti, ktord viedla k
maladaptivnemu spravaniu a komplikovala priebeh liecby a tieto problémy u navrhovatelky boli pred
rokom 2000 a nepracovala k datumu nalezu z 11.2.2010;

-z 13.10.2015 znalec po konzultacii s MUDr. X. doplnil, Ze v obdobi rokov 1998-2000 navrhovatelka
trpela na rekurentnu poruchu (F 33.1) a obsedantne kompulzivnu poruchu;

-z posudku z 20.11.2015: rozhodujiicim zdravotnym postihnutim u navrhovatelky st poruchy osobnosti
a poruchy spravania, s tazkym narusenim osobnosti a so zavaznym obmedzenim vykonnosti organizmu
(kapitola V., polozka 5.b) prilohy ¢. 4 zdkona ¢. 461/2003 Z.z.), kde mieru poklesu schopnosti
vykonavat' zarobkovi c¢innost posudkovy lekar stanovil na 75%. Datum invalidity stanovil od
11.2.2010, kedy bol zdravotny stav navrhovatelky hodnoteny psychiatrom ako zavazny.

Krajsky sud pri hodnoteni dokazov vykonanych v sidnom konani dospel k zaveru, ze miera poklesu
schopnosti vykondvat’ zarobkovu ¢innost’ 75% a datum vzniku invalidity od 11.2.2010 u navrhovatelky
bol urceny spravne, kedze uvadzané posudky sa dosledne opierali o potrebné nalezy z odbornych
vySetreni, s v s nimi v sulade a s presvedCivé. Krajsky sud poukazal na to, ze z psychiatrického
hladiska neboli preukazané jednoznaéné nalezy, ktoré by potvrdzovali zhorSenie zdravotného stavu
navrhovatelky ani nalezy jednozna¢ne preukazujuce diagnézu depresie tazkého stuptia pred rokom
2010, naopak zdovodiuju zaver, ze u navrhovatel’ky jednozna¢ne doslo k zhorSeniu zdravotného stavu
od 11.2.2010. Krajsky sud sa nestotoznil s tvrdenim Ze navrhovatel’ka v ¢ase od 1998 do 2000 trpela na
rekurentni poruchu (F 33.1) a obsedantne kompulzivnu poruchu, nakolko nebola predlozena ziadna
lekarska dokumentacia z daného obdobia, ktora by hodnoverne tuto skutocnost’ preukazala. Krajsky sad
dalej uviedol, ze k lekarskemu posudku posudkového lekara Socialnej poistovne pobocka Bratislava
MUDr. J. Z. zo dna 10.8.2011 nemohla prihliadnut’, ked’ze tento bol ako znehodnoteny a nekompletny
zalozeny do spisu. Dalej uviedol, Ze navrhovatelka Ziadostou spisanou dita 29.9.2011 Ziadala o priznanie
invalidného dochodku od 29.9.2011, a preto neakceptoval namietku pravnej zastupkyne navrhovatelky,
ktora tato skuto¢nost’ spochybiiovala, v posudku posudkového lekara Socidlnej poistovne pobocka
Bratislava zo dna 29.9.2011 ako aj v dalSich vy$Sie uvedenych posudkoch posudkovych lekarov
Socialnej poistovne ustredie Bratislava je tento udaj uvedeny spravne; poukazal aj na to, Zze datum,
odkedy si ziadatel' Ziada o priznanie invalidného dochodku, nemusi byt automaticky akceptovany pri
stanoveni skuto¢ného datumu vzniku invalidity posudkovymi lekarmi.

Krajsky sud preskumal aj namietanti vy$ku invalidného dochodku a dospel k nazoru, Ze tento bol
dosledne vypoclitany v sulade s § 73 ods. 1 zdkona ¢. 461/2003 Z.z. (podrobnd Specifikdcia s
prepoctom na str. 15 a 16 napadnutého rozsudku).

Dal$ie navrhy na vykonanie dokazovania nepovazoval za dovodné, ked’ze zavery posudkovych lekarov v
ich posudkoch ako aj znalecké dokazovanie, resp. dolozenii zdravotni dokumentaciu povazoval za
dostacujice k uréeniu vzniku invalidity od 11.2.2010.

Neakceptoval ani namietku navrhovatelky, ze doba zapoctu stredosSkolského Studia bola nespravne
stanovena a mala byt zapocitana od 1.9.1977 a nie od 1.9.1978 s poukazom na zékon ¢. 461/2003 Z.z.,
ktory neupravuje osobitne hodnotenie doby Studia, a preto navrhovatelke, ktorej vznikol narok na



invalidny déchodok po 31.12.2003, sa namietana doba §tudia v roku 1977-1979 mohla hodnotit’ iba
podla zakonov uc¢innych v ¢ase trvania S$tudia. Tymto bol zakon €. 186/1960 Zb. o ststave vychovy a
vzdelavania, ktory v ustanoveni § 2 pism. a), stanovovalo povinné zdkladné vzdelanie v zakladnych
devétrocnych Skolach. Nakolko navrhovatelka, narodend XX.X.XXXX do prvého ro¢nika zakladne
Skoly nastupila v piatich rokoch veku, t.j. X.X.XXXX, ukoncila povinné devitrocné zakladné vzdelanie
v prvom ro¢niku strednej $koly, t.j. XX. X. XXXX.

Krajsky sud z vySsie uvedenych dévodov napadnuté rozhodnutia ako spravne potvrdil a trovy konania
ucastnikom nepriznal.

Vo¢i rozsudku navrhovatel’ka podala v&as odvolanie. Namietala, Ze hoci znalec MUDr. S.G.
psychiatricky nalez z 11.2.2010 nepovazuje z hl'adiska psychiatrického nalezu za vyznamnej$i medznik,
napriek tomu ostatni posudkovi lekari sa uvedeného datumu ako datumu vzniku invalidity pridrziavaji
bez d’alSicho vysvetlenia. Poukézala na to, ze znalec jej neschopnost’ vykondvat’ stistavné zamestnanie
predpokladd od zaciatku 90. rokov. KedZe davka sa prizndva najviac tri roky spitne od uplatnenia
naroku na davku, ktorti si uplatnila podla datumu na spisanej ziadosti diom 6.7.2011, potom jej
invalidny déchodok patri od 6.7.2008 a nie od 11.2.2010. Nie je z napadnutého rozsudku zrejmé, preco
krajsky sud neakceptoval tvrdenie znalca o jej zdravotnom stave v rokoch 2008-2009 a pre¢o povazuje
nalez z 11.2.2010 za hodnovernej$i. Navrhovatelka zdéraznila, Ze povinnostou posudkovych lekarov
bolo v danom pripade zistit' od kedy u nej doslo k poklesu schopnosti vykonavat’ zdrobkovu ¢innost’ a
nie kedy doslo k zhorSeniu zdravotného stavu. Navrhovatelka je toho nazoru, Ze nemoze byt pre urcenie
vzniku datumu invalidity rozhodujici jeden psychiatricky nalez. Naprick prevedenému dokazovaniu
odporkyna zotrvala na nezdkonnom rozhodnuti, ktory krajsky std bez d’alSicho potvrdil. S poukazom na
skutkovy a pravny stav ziadala napadnuty rozsudok zmenit' , rozhodnutie odporkyne zrusit’ a vec jej
vratit’ na d'alSie konanie.

Z vyjadrenia odporkyne k odvolaniu navrhovatelky vyplyva, Ze dévody, ktoré navrhovatel’ka uviedla
nepovazuje za opodstatnené. Pochybnosti navrhovatelky povazuje za jej subjektivne presvedCenie, o
v§ak nespochybiiuje spravnost’ zistenych skutkovych okolnosti a zaverov prijatych v konani vratane
uréeného datumu vzniku invalidity. Navrhla napadnuty rozsudok ako vecne spradvny potvrdit. Toto
vyjadrenie bolo zaslané e-mailom dnia 26.1.2018 na vedomie pravnej zastupkyni navrhovatelky.

Dniom 01.07.2016 nadobudol u¢innost’ zakon ¢.162/2015 Z.z. Spravny sudny poriadok (d’alej len SSP).
Podl'a § 492 ods. 1 SSP konania podla tretej hlavy piatej ¢asti Ob¢ianskeho sudneho poriadku zacaté
predo dilom nadobudnutia G¢innosti tohto zdkona sa dokon¢ia podla doteraj$ich predpisov.

V sulade s citovanym ustanovenim sa odvolacie konanie riadi ustanoveniami zakona ¢. 99/1963 Zb.
Obciansky sudny poriadok. Najvyssi sud Slovenskej republiky ako std odvolaci (§ 250s O.s.p. v spojeni
s § 10 ods. 2 O.s.p. ), preskimal napadnuty rozsudok a konanie, ktoré mu predchadzalo, odvolanie
prejednal bez nariadenia pojednavania v stlade s § 2501 ods. 2 v spojeni s § 250ja ods. 2 O.s.p. a dospel
k zaveru, ze odvolanie odporkyne nie je dovodné.

Pri vyhodnoteni z&vaznosti odvolacich dovodov vo vztahu k napadnutému rozsudku krajského sudu a
vo vztahu k obsahu sudneho a pripojeného administrativneho spisu, najvyssi sud s prihliadnutim na §
219 ods. 2 O.s.p. konStatuje, Ze nezistil dévod na to, aby sa odchylil od pravnych zaverov obsiahnutych
v odbévodneni napadnutého rozsudku krajského sudu, ktoré vytvaraji dostato¢né vychodiska pre
vyslovenie vyroku napadnutého rozsudku. Preto sa s nim stotoznuje v celom rozsahu a iba na
zdo6raznenie spravnosti napadnutého rozhodnutia uvedie argumentéaciu k odvolacim déovodom.
Zékladnym predpokladom vzniku naroku na invalidny déchodok je invalidita fyzickej osoby.

Z administrativneho spisu odporkyne vyplyva, Ze navrhovatelka Ziadostou zo 29.9.2011 poziadala o
priznanie invalidného dochodku tri roky spitne. Posudkovymi lekarmi socialneho poistenia pobociek aj
ustredia a tiez zo znaleckého posudku bola uznana invalidnou od 11.2.2010.

Podla § 70 ods. 1 zékona poistenec ma narok na invalidny dochodok, ak sa stal invalidny, ziskal pocet
rokov déchodkového poistenia uvedeny v § 72 a ku ditu vzniku invalidity nespiia podmienky naroku na
starobny dochodok alebo mu nebol priznany pred¢asny starobny dochodok.

Podl'a § 72 ods. 1 zakona pocet rokov déchodkového poistenia na vznik naroku na invalidny dochodok
poistenca vo veku a) do 20 rokov je menej ako jeden rok, b) nad 20 rokov do 22 rokov je najmencj
jeden rok, c¢) nad 22 rokov do 24 rokov je najmenej dva roky, d) nad 24 rokov do 26 rokov je najmene;j
tri roky, e) nad 26 rokov do 28 rokov je najmenej Styri roky, f) nad 28 rokov je najmenej pét’ rokov.
Poistenec je invalidny, ak 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).
Dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav je taky zdravotny stav, ktory sposobuje pokles schopnosti
vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ a ktory ma podla poznatkov lekarskej vedy trvat’ dlhsie ako jeden rok (§
71 ods. 2 zakona).

Podla § 70 ods. 3 a 4 zakona pokles schopnosti vykonavat zarobkovl ¢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 a to na zaklade lekarskych sprav a tudajov zo zdravotnej dokumentécie
zdravotnickeho zariadenia a zhodnotenia liecby s ur¢enim diagnostického zaveru, stabilizacie ochorenia,
jeho dalSicho vyvoja, dalsej liecby a komplexnych funkénych vysetreni a ich zaverov, pricom sa
prihliada na zostavajiicu schopnost’ vykonavat’ zarobkovu ¢innost’, zostavajucu schopnost’ pripravy na
povolanie, moznosti poskytnutia pracovnej rehabilitdcie alebo rekvalifikacie.

UrCenie datumu vzniku invalidity je rozhodujicou okolnostou pre nasledné posudenie splnenia
podmienky potrebnej doby doéchodkového poistenia pre vznik naroku na invalidny déchodok. Vznik
invalidity je potrebné urcit’ v stlade s § 71 ods. 3 a 4 zdkona, pricom nie je rozhodujuce, kedy (ktorym
diniom) poistenec o invalidny déchodok poziadal. Rozhodujuce je, odkedy dlhodoby zdravotny stav
podmiefiuje invaliditu.

Podanie ziadosti o priznanie invalidného dochodku od urcitého dita méa vyznam len pre posudenie
spatného naroku na vyplatu invalidného dochodku (§ 114 ods. 1 zakona), pre posudenie naroku na
invalidny déchodok nie je preto zavislé od datumu, ktory je v Ziadosti o invalidny déchodok uvedeny ako
den, od ktorého poistenec ziada taky déchodok priznat’.

Z posudkovej dokumenticie, odbornych nalezov a znaleckého posudku vyplyva, ze invalidita
navrhovatelky bola uznana na zéklade diagnosticky jednozna¢ne dominujucej poruchy osobnosti
podrobne popisanej v znaleckom posudku.

Navrhovatelka nepredlozila ziadne doklady o vySetreni svojho zdravotného stavu, ktoré by neboli zname
posudkovym lekarom pri posudzovani jej zdravotného stavu v spravnom konani a ani v odvolacom
konani nepredloZila nov$ie nalezy a lekarske spravy ani dokazy, ktoré by odévodiiovali pochybnosti o
spravnosti ur¢enia datumu vzniku invalidity. Pokial sa doméhala doplnenia dokazovania za tcelom
stanovenia skorSicho datumu vzniku invalidity, odvolaci sud poukazuje na skuto¢nost’, Ze jej zdravotné
tazkosti boli posudkovym lekarom zname a tito sa s posudenim ich vzniku, priebehu a zmien aj
dostato¢ne vysporiadali. Zavery posudkov posudkovych lekarov su uplné a presvedcivé, bez logickych
rozporov, a preto nebolo potrebné doplitat’ dokazovanie novym vySetrenim a postidenim zdravotného
stavu navrhovatelky. Namietku navrhovatelky, Zze odporkyna ani krajsky std riadne nezistovali den
vzniku invalidity, odvolaci sid nemohol zohl'adnit’, lebo zo zhodnych zaverov posudkov posudkovych
lekarov vyplyva, ze k nahlemu a podstatnému zhorSeniu zdravotného stavu navrhovatel’ky doslo az
zhorSenim jej zdravotného stavu, a preto ur¢enie datumu vzniku invalidity, ktory sa zhoduje s datumom
tejto nahlej udalosti povazoval za dostatone preukazané. Z napadnutého rozsudku vyplyva, Ze krajsky
sud sa dostato¢ne vysporiadal zo vSetkymi ndmietkami navrhovatelky, tak ako je vysS$ie uvedené a preto
ani tito namietku odvolaci stid nepovazoval za dovodna.

Pokial’ navrhovatel’ka poukazala na tvrdenie znalca, Ze jej neschopnost’ vykonavat’ sustavné zamestnanie
sa predpoklada od zaciatku 90 rokov a preto by sa tato skutoénost’ mala podla nej premietnut’ v
spatnom priznani invalidity, je potrebné uviest, ze prave pre nedostatok objektivnych a overitelnych
diagnostickych zaverov tymto smerom (¢o opakovane uvadzajo/vytykaji vo svojich posudkovych
zaznamoch posudkovi lekari), tato poziadavka navrhovatel’ky nebola akceptovatelna ani v zavere¢nej
uvahe znalca pri ur¢eni datumu invalidity navrhovatelky.

Odvolaci std zaverom poznamenava, ze znehodnotena lekarska sprava zo Socilnej poistovni-pobo¢ky
Bratislava od MUDr. P. posudkovej lekarky (na ktoru navrhovatelka opakovane upozoriiuje v celom
spravnom i sudnom konani) nemoze byt povazovand za hodnoverny, pravne relevantny doékaz pre
uznanie invalidity od 10.8.2008, pretoze neobsahuje Ziadne lekarske vySetrenia, najméi originalny podpis
posudkovej lekarky ¢i odtlacok jej peciatky.

Z uvedenych dovodov aj odvolaci sud dospel k zaveru, Zze preskimavané rozhodnutia odporkyne si v
stlade so zdkonom a preto rozsudok krajského sudu podla § 219 OSP potvrdil

O nahrade trov konania odvolaci stid rozhodol tak ako je uvedené vo vyroku tohto rozsudku, kedze
navrhovatel’ka ispesna v tomto konani nebola a odporkyni ziadne trovy konania nepatria zo zakona.



Toto rozhodnutie prijal senat v pomere hlasov 3:0.

Poucdenie:

Proti tomuto rozsudku nie je pripustny opravny prostriedok.



	ROZSUDOK

