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ROZSUDOK

Najvyssi sud Slovenskej republiky v senate zloZzenom z predsedni¢ky senatu JUDr. Eleny Berthotyove;,
PhD. a ¢lenov senatu JUDr. Ing. Miroslava Gavalca, PhD. a JUDr. Jany Hencekovej, PhD., v pravnej
veci navrhovatela: T. J., bytom UL F. XX/X, O., zastapeny: JUDr. Jan Vasko, advokat, Podjavorinske;j
3, Prievidza, proti odporkyni: Socidlna poistoviia - ustredie, so sidlom ul. 29. augusta 8-10, 813 63
Bratislava, o preskimanie zdkonnosti rozhodnutia odporkyne ¢. XXX XXX XXXX X zo dna
09.05.2013, o odvolani navrhovatel’a proti rozsudku Krajského sudu v Trenc¢ine ¢. k. 12Sd/206/2013-34
zo dna 27.02.2014, jednomyselne, takto

rozhodol:

Najvyssi sud Slovenskej republiky rozsudok Krajského sudu v Trencine ¢. k. 12Sd/206/2013-34 zo dia
27.02.2014potvrdzuje.

Ucastnikom néhradu trov odvolaciecho konanianeprizndava.

Odovodnenie

Krajsky sud napadnutym rozsudkom potvrdil podl'a § 250q ods. 2 zakona ¢. 99/1963 Zb. Obciansky
sudny poriadok (d’alej len ,,0.s.p.*) preskiimavané rozhodnutie odporkyne ¢. XXX XXX XXXX X zo
diia 09.05.2013, ktorym bol navrhovatelovi v zmysle ust. § 70 ods. 1, § 274 a § 82 zakona ¢. 461/2003
Z. z. o socialnom poisteni v zneni neskor§ich predpisov od 03.02.2011 priznany invalidny doéchodok v
sume 311,70 € mesacne, nakol’ko podla posudku posudkového lekara socidlneho poistenia Socidlnej
poistovne, pobocka Prievidza, navrhovatel’ je invalidny podla § 71 ods. 1 zak. ¢. 461/2003 Z. z. o
socialnom poisteni, lebo pre dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav ma pokles schopnosti vykonavat’
zarobkovl ¢innost’ o viac ako 40% v porovnani so zdravou fyzickou osobou. Mieru poklesu schopnosti
vykonavat' zarobkovu c¢innost v percentdch ur€il na 45%, datum vzniku invalidity urcil dnom
03.02.2014.

V oddvodneni krajsky sud uviedol, Ze v sidnom konani sa posudzovanim schopnosti navrhovatela
pracovat’ zaoberal prislusny posudkovy lekar. Podla § 153 ods. 5 zédkona ¢. 461/2003 Z. z. o socidlnom
poisteni v zneni neskorSich predpisov lekarsku posudkovu ¢innost’ pri vykone socidlneho postenia
vykonava posudkovy lekar socialneho poistenia prislu§nej pobocky a posudkovy lekar ustredia. Obaja



posudkovi lekari po podani opravného prostriedku navrhovatela posudili, ¢i ma navrhovatel’ dlhodobo
nepriaznivy zdravotny stav a aky ma pokles schopnosti vykonavat® zarobkovu c¢innost. Dospeli k
rovnakému zaveru, ze navrhovatel’ je invalidny podla § 71 ods. 1 zékona ¢. 461/2003 Z. z. v zneni
neskorSich predpisov, lebo pre dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav ma pokles schopnosti vykonavat’
zarobkovu ¢innost’ o viac ako 40% v porovnani so zdravou osobou. Podla posudkového zaveru
posudkovej lekarky socialneho poistenia Socidlnej poistovne, pobocky Prievidza zo dna 15.04.2013 a
posudkového zéveru posudkového lekéra socidlneho poistenia Socialnej poistovne, ustredia so sidlom v
Trenc¢ine zo dna 30.07.2013, je navrhovatel’ od 03.02.2011 nad’alej invalidny podla ustanovenia § 71
ods. 1 zakona s mierou poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu ¢innost’ 45% v porovnani so zdravou
fyzickou osobou. Na zaklade vyssie uvedeného sud konstatoval, Ze posudkovy lekar tistredia dostatocne
a presved¢ivo odovodnil, pre¢o navrhovatel’ spiita podmienky pre priznanie invalidity s mierou poklesu
schopnosti vykonavat' zarobkova ¢innost’ 45% s datumom vzniku invalidity dilom 03.02.2011. Pre
uplnost’ dodal, Ze tvrdenie navrhovatela a jeho pravneho zastupcu, ze odporkyna mala navrhovatelovi
priznat’ invalidny déchodok spétne tri roky je irelevantné s poukazom na prepustaciu lekarsku spravu z
hospitalizacie navrhovatela zo dna 09.02.2011, z ktorej vyplyva, ze navrhovatel’ bol hospitalizovany v
Univerzitnej nemocnici v Martine od 25.01.2011 do 03.02.2011 pre zhorSenie funkéného nalezu na
krénej a hrudnej chrbtici pri RTG vySetreni, na ortopedickom a neurologickom vySetreni bola potvrdena
lahkd skoli6za a degenerativne zmeny chrbtice s vyraznej$im obmedzenim dynamiky v Th-L oblasti.
Korenové drazdenie ani pri uvedenom vysetreni nebolo zistené.

Proti rozsudku krajského sudu podal navrhovatel’ véas odvolanie v ktorom uviedol, Ze rozhodnutie
odporkyne je nepreskumatelné, nakol’ko v ilom nie je uvedené, pre¢o mu nebola priznand miera poklesu
schopnosti vykonéavat’ zarobkovil ¢innost' vysSia nez 40% a preco mu nebol priznany invalidny
dochodok spétne od roku 2007, ked on poziadal dna 18.10.2010 a tu opédt povazuje za vazne
pochybenie prvostupniového sudu, ze sa s jeho objektivnymi argumentmi nevysporiadal a aj v
napadnutom rozsudku sa sud odvolava len na tvrdenia posudkovych lekarov odporkyne, ktoré si vSak
nesporne v absolitnom rozpore s jeho zdravotnym stavom, priom od zaCiatku tiez namieta, ze
posudkovi lekari umyselne hodnotia jeho zdravotny stav neobjektivne, lebo st zamestnancami
odporkyne, takze aj napadnuty prvostupiiovy rozsudok treba povazovat’ za nepreskimatelny. Zdoraznil,
ze absolitne nespornymi a nespochybnitelnymi dékazmi su lekarske spravy Univerzitnej nemocnice
Martin, Klinika pracovného lekarstva a toxikoldgie vypracované po hospitaliziciach od 25.01. do
03.02.2011 a od 13.11. do 22.11.2012, v ktorych je konStatované, ze mu bolo zistenych 22 ochoreni, s
ktorymi sa vSak odporkyna ani sud pri posudzovani veci vobec nezaoberali ¢o opédt potvrdzuje
nepresktimatelnost’ tak napadnutého rozhodnutia odporkyne, ako aj prvostupniového rozsudku. Aj z
lekarskej spravy uvedenej kliniky z jeho hospitalizacie v januari 2010, ktora predlozil sudu, nesporne
vyplyva, Ze mu bolo zistené a jednozna¢ne diagnostikované ochorenie Epicondilitis radialis et ulnaris
humeri a v tejto dobe aj dalSich S§trndst’ ochoreni. Zo skutoc¢nosti, Ze toto ochorenie je uvedené na
prvom mieste, ide zrejme o ochorenie najzavaznejSie, avSak odporkyinia ho vobec nebrala do tvahy,
priCom mu samozrejme patri aj zvySenie miery poklesu pracovnej schopnosti o 10% podla § 71 ods. 8
zak. €. 461/2003 Z. z. Okrem toho odporkyna vobec nebrala do tvahy to, Ze uz bol vySetreny vo
Fakultnej nemocnici s poliklinikou F.D. Roosevelta Banska Bystrica, kde bol hospitalizovany od 20.11.
do 27.11.2007 a uz v tejto dobe mu bolo zistenych pédt zavaznych ochoreni. Podotkol, Zze sud
preskimava len napadnuté rozhodnutie odporkyne a nie jej d’alSie vyjadrenia a posudky posudkovych
lekarov a v tomto smere poukazal na ustalent sidnu prax NajvysSicho sidu SR. Tymito argumentmi sa
krajsky std vobec nezaoberal a preto sa nemozno stotoznit’ s jeho zavermi, ze jeho zdravotny stav bol
objektivne postdeny, pretoze ide u neho o mnohé zavazné ochorenia, ktoré posudkovi lekari nemozu
absolutne objektivne posudit, lebo na to nemaji prislusné odborné vzdelanie a preto si odporkynia mala
vyziadat’ znalecky posudok, resp. znalecké posudky od $pecialistov a len potom bolo mozné objektivne
zhodnotit’ jeho zdravotny stav a ur¢it’ mieru schopnosti vykonavat’ zarobkovu ¢innost’.

V tejto stvislosti poukazal na nickol’ko rozhodnuti Najvyssiecho sadu SR, ktoré boli vydané v konani o
preskiimanie rozhodnuti o invalidnom do6chodku, ktoré sa zaoberaju otdzkou preskumatelnosti
rozhodnutia odporkyne objektivnym zistovanim skutkového stavu zo strany sudu - ide napr. o rozsudky
sp. zn. So 170/2005 zo dna 02.08.2006, 4So 113/2005 zo dna 12.07.2006, 3So0/136/06 zo dina



06.09.2007 a predovsetkym jedno z poslednych, ktorym je rozsudok NajvysSicho sidu SR zo dina
25.01.2011 sp. zn. 1So0/115/2010 a tieto rozhodnutia st aplikovatelné aj na jeho pripad, ktory je
predmetom tohto sporu. Navrhol rozhodnutie sudu prvého stupfia zmenit a zru$it rozhodnutie
spravneho organu.

Odporkyna vo vyjadreni k odvolaniu uviedla, Ze dbévody, ktoré uvadza navrhovatel v odvolani,
nepovazuje za opodstatnené. Posudenie dlhodobo nepriaznivého zdravotného stavu a jeho nasledkov na
schopnost’ fyzickej osoby vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ vyzaduje odborné lekéarske znalosti. Vo veciach
socialneho poistenia je dokazovanie v tomto smere zverené posudkovym lekarom socialneho poistenia, a
to tak na ucely spravneho, ako aj sudneho konania. Navrhovatel’ v odvolacom konani neuviedol ziadne
také nové skuto¢nosti, ktoré by spochybiovali uplnost, objektivitu a presved¢ivost posudkov
posudkovych lekarov socidlneho poistenia zadovazenych v tomto konani a ktoré by prijaty zaver v
posudkoch posudkovych lekdrov socialneho poistenia spochybnili alebo vyvratili. Pochybnosti
navrhovatela o tom, Ze jeho zdravotny stav nebol v konani spravne posudeny, povazuje odporkyna za
neodévodnené, vyvolané len jeho subjektivnym presvedéenim, ¢o nie je dovod na spochybnenie
spravnosti skutkovych zisteni a zaverov prijatych v konani. Skutkové okolnosti tykajlice sa rozsahu
zdravotného poSkodenia navrhovatela boli dostatoéne ozrejmené prisluSnymi posudkovymi lekarmi
socialneho poistenia, su z hladiska skutkového pné, dostato¢ne podlozené odbornymi vySetreniami a
nalezmi, ako aj zdravotnou dokumentaciou, si bez nejasnosti a vnutornych rozporov a vo svojich
zaveroch sa zhoduji. Nebol preto dany dévod na d’alSie dokazovanie. Navrhuje preto odvolaciemu stdu,
aby rozsudok krajského stidu ako vecne spravny potvrdil.

Najvyssi sud Slovenskej republiky, ako sid odvolaci (§ 10 ods. 2 O.s.p.), preskumal napadnuty
rozsudok krajského stidu ako aj konanie, ktoré mu predchadzalo, v rozsahu a z dévodov uvedenych v
odvolani podla § 212 O.s.p. Po zisteni, Ze odvolanie bolo podané opravnenou osobou v zakonnej lehote
(§ 204 ods. 1 O.s.p.) a Ze ide o rozsudok, proti ktorému je podl'a ustanovenia § 201 v spojeni s ust. §
250s prva veta O.s.p. odvolanie pripustné, dospel k zaveru, Ze odvolaniu navrhovatela nemozno
vyhoviet. Rozhodol jednomyselne bez nariadenia odvolaciecho pojednavania podla ust. § 250ja ods. 2
O.s.p. s tym, ze den vyhlasenia rozhodnutia bol zverejneny minimalne pat’ dni vopred na tiradnej tabuli
sudu a na internetovej stranke Najvyssiecho sidu Slovenskej republiky (www.nsud.sk). Rozsudok bol
verejne vyhlaseny dia 29.09.2015 (§ 156 ods. 1 a 3 O.s.p.).

Podla § 244 ods. 1, 2 a 3 O.s.p. v spravnom sudnictve preskimavaji sudy na zéklade zalob alebo
opravnych prostriedkov zakonnost' rozhodnuti a postupov organov verejnej spravy. V spravnom
sudnictve preskumavaji sudy zakonnost rozhodnuti a postupov organov Statnej spravy, organov
uzemnej samospravy, ako aj organov zaujmovej samospravy a dalSich pravnickych os6b, ako aj
fyzickych o0séb, pokial im zakon zveruje rozhodovanie o pravach a povinnostiach fyzickych a
pravnickych osob v oblasti verejnej spravy. Rozhodnutiami spravnych organov sa rozumeju rozhodnutia
vydané¢ nimi v spravnom konani, ako aj d’alSie rozhodnutia, ktoré zakladaji, menia alebo zrusuju
opravnenia a povinnosti fyzickych alebo pravnickych osob alebo ktorymi moézu byt prava, pravom
chranené zaujmy alebo povinnosti fyzickych osob alebo pravnickych os6b priamo dotknuté.

Podl'a § 70 ods. 1 zdkona o socidlnom poisteni, poistenec mé narok na invalidny déchodok, ak sa (1.)
stal invalidny, (2.) ziskal pocet rokov dochodkového poistenia uvedeny v § 72 a (3.) ku dnu vzniku
invalidity nespiita podmienky naroku na starobny dochodok alebo mu nebol priznany predéasny
starobny dochodok.

Podla § 71 ods. 1 zédkona o socidlnom poisteni, 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.

Podla § 71 ods. 4 zdkona o socidlnom poisteni, pokles schopnosti vykonavat' zarobkovu ¢innost’ sa
posudzuje na zéklade
a) lekarskych sprav a tidajov zo zdravotnej dokumentacie zdravotnickeho zariadenia a zhodnotenia lie¢by



s ur¢enim diagnostického zaveru, stabilizacie ochorenia, jeho d’alsicho vyvoja, d’alsej lie¢by a

b) komplexnych funkénych vySetreni a ich zaverov, priCom sa prihliada na zostdvajucu schopnost’
vykonavat’ zarobkovu ¢innost, zostavajicu schopnost’ pripravy na povolanie, moznosti poskytnutia
pracovnej rehabilitacie alebo rekvalifikacie.

Podl'a § 73 ods. 1 zdkona o socialnom poisteni, suma invalidného déchodku poistenca, ktory ma
percentualny pokles schopnosti vykonédvat® zarobkovu ¢innost' o viac ako 70%, sa ur¢i ako sucin
priemerného osobného mzdového bodu, obdobia déchodkového poistenia ziskaného ku diiu vzniku
naroku na invalidny doéchodok, ku ktorému sa pripo¢ita obdobie od vzniku naroku na invalidny
doéchodok do dovisenia dochodkového veku a aktualnej dochodkovej hodnoty; § 63 ods. 1 tretia veta a
$tvrta veta platia rovnako.

Podla § 73 ods. 2 zakona o socidlnom poisteni, suma invalidného déchodku poistenca, ktory ma
percentudlny pokles schopnosti vykonavat zarobkova ¢innost’ najviac o 70%, sa urci ako sucin
percentualneho poklesu schopnosti poistenca vykonavat' zarobkovu ¢innost, priemerného osobného
mzdového bodu, obdobia dochodkového poistenia ziskaného ku diiu vzniku naroku na invalidny
doéchodok, ku ktorému sa pripocita obdobie od vzniku naroku na invalidny dochodok do doviSenia
dochodkového veku, a aktudlnej dochodkovej hodnoty; § 63 ods. 1 tretia veta a Stvrtd veta platia
rovnako.

Podl'a § 153 ods. 5 zadkona o socialnom poisteni, lekarsku posudkovi ¢innost’ podla odseku 1 vykonava
posudkovy lekar socidlneho poistenia prislusnej pobocky a posudkovy lekar socidlneho poistenia ustredia
(dalej len ,,posudkovy lekar) a podla odseku 2 pism. b) aj ur¢eny zamestnanec Socialnej poistovne za
osobnej tcasti poistenca alebo poskodeného.

Predmetom odvolacicho konania bolo preskiimanie rozsudku krajského stdu, preto primarne, v
medziach odvolania, preskiimal Najvys§si stid Slovenskej republiky rozsudok krajského sudu, ako aj
konanie, ktoré mu predchéadzalo, pri€om v ramci odvolacieho konania skimal aj napadnuté rozhodnutie
odporkyne, ktorym odporkyiia priznala navrhovatelovi invalidny dochodok vo vyske 311,70€.

Najvyssi std sa s poukazom na ustanovenie § 219 ods. 2 O.s.p. v celom rozsahu stotoziuje s
odovodnenim napadnutého rozsudku krajského studu, konstatuje spravnost’ dévodov, na zaklade ktorych
krajsky stid rozhodol a pre zdéraznenie spravnosti rozsudku dopiia d’aliie dovody.

Zo spisu vyplyva, ze zdravotny stav navrhovatela bol po podani navrhu na preskimanie rozhodnutia
odporkyne znovu posudzovany posudkovou Ilekarkou socidlneho poistenia, Sociadlnej poistovne,
poboc¢ky v Prievidzi dina 26.06.2013. Posudkova lekara po dokladnom zhodnoteni opravného
prostriedku navrhovatela a vzhl'adom k tomu, ze navrhovatel’ nepredlozil nové lekarske spravy, nezistila
nové, posudkovo zavazné skuto¢nosti. Nevzhliadla preto dovod na opitovné predvolanie navrhovatela a
nevyhovela jeho opravnému prostriedku v plnom rozsahu a zotrvala na tom, Ze navrhovatel je od
03.02.2011 invalidny podla ustanovenia § 71 ods. 1 zadkona s mierou poklesu schopnosti vykonavat’
zarobkovu ¢innost’ 45% v porovnani so zdravou fyzickou osobou.

Navrhovatel' trval na podanom opravnom prostriedku, a preto bol posudkovy spis postapeny
posudkovému lekarovi socialneho poistenia Socialnej poistovne, Ustredia, so sidlom v Trenc¢ine na II.
stupnové konanie. Posudkovy lekar dita 30.06.2013 rozhodol tak, Ze navrhovatel je invalidny podla § 71
ods. 1 zakona ¢. 461/2003 Z. z. o socialnom poisteni, lebo pre dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav ma
pokles schopnosti vykonavat® zarobkova ¢innost’ o viac ako 40% v porovnani so zdravou fyzickou
osobou, mieru poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ v percentach urcil na 45%.

K hore uvedenému zaveru dospel posudkovy lekar po lekarskom vySetreni navrhovatela a zhodnoteni
lekarskych nalezov. Posudkovy lekar sa zaoberal v posudku pracovnou, socidlnou, objektivnou
anamnézou navrhovatela, jeho subjektivnymi tazkostami a dospel k zaveru, Ze rozhodujicim
zdravotnym postihom navrhovatela je Dorzalgia C -cervikobrachidlny syndrém s mierou poklesu
schopnosti vykonavat’ zarobkovil ¢innost’ v percentach podla prilohy 4, kapitola XV, oddiel E, polozka



3 pism. b) zakona ¢. 461/2003 Z. z. o socidlnom poisteni v zneni neskorSich predpisov na 35% (z
rozmedzia 20-35%) a za iné zdravotné postihnutie zvySil percentudlnu mieru poklesu o 10%, a to:
Syndrém calnalis carpi, Entezopatia lakt'ov, Vazodiskinéza l'ahkého stupiia a Cahké polyneuropatia HK a
ostatné.

V celkovom posudku uviedol, Ze navrhovatel' bol uznany invalidnym od 03.02.2011 v odvolacom
konani. Tento datum bol uréeny ditumom hospitalizicie na Klinike pracovného lekérstva, ktord
komplexne zdokumentovala zdravotny stav navrhovatela. Ziadne z ochoreni nemozno nazvat
invalidizujucim, invalidita vznikla len vzijomnym posobenim viacerych diagnostickych zaverov na
35+10%. Dalej uviedol, Ze navrhovatel’ nedolozil Ziadne nové odborné lekarske vysetrenia z obdobia pred
03.02.2011 a ani vo svojom odvolani, a ani pri posudeni jeho zdravotného stavu dna 30.07.2013, ktoré
by umoznovali uznanie invalidity pred tymto daitumom. Navrhovatel’ bol medzitym znova hospitalizovany
na Klinike pracovného lekarstva do 22.11.2012, a v jednotlivych diagnostickych zaveroch je uvedené:
epicondylitida ramennej kosti vpravo je bez RTG korelatu, syndrom canalis carpi je klinicky bez
progresie u neuropatickej osobnosti (spazmofilny terén), polyneuropatia je lahkého stupna, kox,
gonartroza a artroza AC su incipientné. Z uvedeného jednoznaéne vyplyva, Ze zdokumentované
ochorenia maju l'ahky priebeh, ktory neprogreduje.

Konkrétne cervikobrachialnemu syndrému zodpoveda postdenie v polozke XV, oddiel E, polozka 3.b. -
maximalne na 35%, utlakovému syndromu v oblasti nervus medianus na 30%. Stav je nezmeneny,
zavaznej$ie ochorenia navrhovatel’ nema. Ostatné ochorenia vo vzajomnej stuvislosti umoZiluji navysenie
rozhodujiceho postihnutia na maximalne moznych 10%.

Dalej posudkovy lekar uviedol, Ze krajsky sud potvrdil rozhodnutie socidlnej poistovne, Ustredie,
Najvyssi sud Slovenskej republiky ho dna 30.01.2013 zru$il. Nasledne bola vykonand realizacia
rozsudku Najvyssieho sudu Slovenskej republiky dna 15.04.2013, v detailoch odkazuje na zdévodnenie
potvrdenie posudku na dikciu prvostuptiového lekara. Dalej uviedol, e Najvy3si sud Slovenskej
republiky vo svojom rozsudku namietol, ze nebolo zdévodnené, pre¢o za rozhodujuce postihnutie bolo
uznané ochorenie chrbtice. Znova opakoval, Ze preto, Ze dosiahol najvyssiu mieru poklesu zo vSetkych
zdokumentovanych diagnoz navrhovatela. Najvy$si sud Slovenskej republiky d’alej namietol, ze nebolo
ozrejmené, pre¢o ochorenie hornych koncatin nie je mozné hodnotit’ podla kapitoly XV, D. 29.13.
Odpoved’ je jasna - pretoze spolocna lézia nervus radialis, ulnaris amedianus v oblasti predlaktia nebola
nikdy a nie je ani v sicasnosti medzi diagnostickymi zavermi navrhovatela, ktoré zdokumentovali jeho
odborni lekari.

Dodal, ze: ,,Ak by sme tuto namietku doviedli k ad absurdum, potom sme nevyliéili ani infarkt, alebo
cievhu mozgovi prihodu, alebo vSetky dalSie ochorenia, ktoré sa vobec v medicine vyskytuju.®
Jednoducho navrhovatel’ samostatnti léziu troch nervov predlaktia nemd, ¢o overilo EMG vySetrenie,
napr. dita 06.12.2012, ide len o lahky postih, v rdmci vazodiskinézy, ktora je nanajvys l'ahkd az stredne
tazka, nanajvy§ v polozke IX, B, 3.7.a., pripadne b. V klinickom naleze nie su farebné ani teplotné
zmeny na prstoch HK.

Choroba z povolania na zéklade profesiondlneho poskodenia zdravia v odskodnitelnom stupni nebola
dokazana, to potvrdzuje posudkovym lekdrom uvadzané l'ahké stupne dokumentovanych ochoreni.
Celkove nie je dovod na zmenu doterajSich posudkov, navrhovatel’ riadne pracuje ako skladnik na plny
uvazok.

V preskimavanej veci odvolaci sud, obdobne ako krajsky std, musi konStatovat, Zze lekéarsku
posudkovu ¢innost’ za ucelom posudenia schopnosti vykonavat' zarobkovu ¢innost’ vykonava najmi
posudkovy lekar socidlneho poistenia prislusnej pobocky a posudkovy lekar socidlneho poistenia
ustredia. V zmysle konStantnej judikatary vyplyva, Ze lekarsky posudok ako vysledok Ilekarskej
posudkovej ¢innosti je len jednym z podkladov pre rozhodnutie spravneho organu, ale nie je
rozhodnutim, ktoré by mohlo byt samostatne predmetom sudneho preskiimania. Sud ho moéze hodnotit’
ako jeden z ddkazov v konani o preskimanie rozhodnutia podl'a V. Casti O.s.p. (uznesenie Najvyssicho
sudu Slovenskej republiky sp. zn. 7S0/138/2009 zo dna 15.12.2009). V konani o preskumanie



zakonnosti rozhodnutia spravneho organu, ktorého podkladom je posudok (lekarska sprava) o poklese
schopnosti vykonavat' zarobkovu ¢innost’ sud skiima aj to, ¢i pri posudzovani boli vzaté¢ do tivahy
vsetky relevantné namietky t¢astnika konania, a teda ¢i taky posudok je uplny, logicky a presvedcivy a
¢i dokazovanie v spravnom konani bolo vykonané v dostatocnom rozsahu (Rozsudok Najvyssieho sidu
Slovenskej republiky sp. zn. 9Szs0/24/2011 z 25.05.2011).

Z naznacenej sudnej praxe odvolaci sud preskiimal lekarske posudky posudkovych lekarov odporkyne
len z toho hladiska, ¢i tieto st uplné, logické a presved¢ivé a ¢i dokazovanie v spravnom konani bolo
vykonané¢ v dostatoénom rozsahu. Odbornu stranku lekarskych posudkov vSak odvolaci ako aj
prvostupiiovy sud nemohol preskimavat. Vzhladom k tomu, Ze spominané lekarske posudky sa v
zavere zhoduji vo vyslednej miere poklesu schopnosti vykonavat' zarobkovu ¢innost’, pricom postupy a
zistenia veduce k takému zaveru sa od seba zdsadnym spdsobom neodchyluji, sud rozhodol podla §
219 ods. 1 O.s.p. v spojeni s § 250ja ods. 3 druhd veta O.s.p. tak, Ze rozsudok Krajského stidu v
Trenc¢ine ¢. k. 12Sd/206/2013-34 zo dna 27.02.2014 potvrdil ako vecne spravny.

Na zaver najvyssi sud poznamenava, Ze v pripade, ak by v buducnosti doslo k relevantnej zmene
zdravotného stavu navrhovatela a k jeho zhorSeniu, mdze navrhovatel’ opdtovne poziadat’ o priznanie
invalidného déchodku na zéklade nového preskimania miery poklesu schopnosti vykonavat zarobkova
¢innost’.

O nahrade trov odvolacieho konania rozhodol sud podla § 224 ods. 1 v spojeni s § 250k ods. 1 a § 2501
ods. 2 O.s.p. tak, ze ucastnikom ich nahradu nepriznal, lebo navrhovatel' v konani nebol Gspesny a

odporkyta narok na ndhradu trov konania nema.

Najvyssi sud Slovenskej republiky rozhodol pomerom hlasov ¢lenov senatu 3:0 (§ 3 ods. 9 zakona ¢.
757/2004 Z. z. o sidoch a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskor$ich predpisov).

Poucdenie:

Proti tomuto rozsudku nie je pripustny opravny prostriedok.
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