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ROZSUDOK

Najvyssi sud Slovenskej republiky v senate zloZzenom z predsedu JUDr. Igora Belka a z ¢lenov Ing.
JUDr. Miroslava Gavalca, PhD. a JUDr. Mariana Trencana, v pravnej veci navrhovatel’ky: Z. U., nar.
XX. J. XXXX, bytom A.. X. XXXX/X, XXX XX N., proti odporkyni: Socidlna poistovna - ustredie,
UL 29. augusta 8, Bratislava, o invalidny doéchodok, o odvolani navrhovatelky proti rozsudku Krajského
sudu v Banskej Bystrici ¢. k. 20Sd 237/2015-29 zo diia 16. marca 2016, takto

rozhodol:

Najvyssi sud Slovenskej republiky rozsudok Krajského sudu v Banskej Bystrici ¢. k. 20Sd 237/2015-29
zo dna 16. marca 2016 potvrdzuje.

Navrhovatelke nédhradu trov odvolacieho konanianepriznav a.

Odovodnenie

Krajsky sud v Banskej Bystrici napadnutym rozsudkom uvedenym vo vyroku tohto rozsudku potvrdil
rozhodnutie ¢. XXX XXX XXXX X zo diia 21. septembra 2015, ktorym odporkytia podla § 70 a § 71
zakona ¢. 461/2003 Z.z. o socidlnom poisteni v zneni neskorsich predpisov (d’alej len ,,zakon*) zamietla
ziadost’ navrhovatel’ky o invalidny dochodok z 30.maja 2014.



Krajsky sud v odovodneni svojho rozsudku poukazal na zivery posudkov o zdravotnom postihnuti
navrhovatelky, ktoré podali organy na to ur¢ené zdkonom, na zéklade ktorych sa preukazalo, ze nie st
splnené predpoklady pre priznanie invalidity, pricom navrhovatelka nepredlozila v konani dékazy, ktoré
by spochybnili zavery posudkovych lekarov a spravnost’ napadnutého rozhodnutia.

Proti rozsudku podala navrhovatel’ka v¢as odvolanie, ktorym namietala, Ze jej chorobopis je povazovany
za bezvyznamny napriek vSetkej liecbe a vSetkym zdravotnym problémom uvadzanym v jej zdravotne]
karte napriklad cervikobrachidlny bolestivy syndrom obojstranny, fobicka tzkost, stredne tazka
depresia, astma, stresova inkontinencia, restrikéna ventilatna porucha, nie dobra pohyblivost’” hornej
koncatiny, ktoré jej nedovoluji pracovat. Poukazovala na svoju zli finanénu situaciu, ktora jej
nedovolovala po hospitalizicii na psychiatrickom oddeleni absolvovat’ kontrolné vySetrenia. Jej
zdravotny stav je zIy a nezmeneny natol’ko, aby mohla vykonévat’ zarobkovu ¢innost’ v plnej miere.

Odporkyna v pisomnom vyjadreni k odvolaniu navrhovatelky uviedla, ze dévody uvedené v odvolani
nepovazuje za opodstatnené. Dokazovanie vo veciach socialneho poistenia je zverené posudkovym
lekdrom socidlneho poistenia na ucely stidneho i spravneho konania. Navrhovatelka neuviedla ziadne
nové skutoCnosti, ktoré by spochybnovali uplnost’, objektivitu a presvedCivost’ posudkov. Pokial
navrhovatelka ziadala v odvolani o d’alSie vySetrenia, odporkyia tu poukazala na povinnost’ preukazat’
skutoénosti rozhodujice na narok na invalidny déchodok v ramci dokazovania, kedy je ucastnik povinny
navrhnit’ dokazy na podporu svojich tvrdeni. Pochybnosti navrhovatelky o tom, Ze jej zdravotny stav
nebol v konani spravne posudeny, st vyvolané len jej subjektivnym presvedcenim, ¢o nie je dovod na
spochybnenie spravnosti skutkovych zisteni a zaverov prijatych v konani. Podla odporkyne,
navrhovatel’ka v konani nepreukazala, ze by jej zdravotny stav bol zhorSeny v rozsahu odévodiujicom
urcenie vyssej miery poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovt ¢innost’. Navrhovala preto rozhodnutie
krajského sudu ako vecne spravne potvrdit’.

Najvyssi sud Slovenskej republiky ako sud odvolaci (§ 250s OSP v spojeni s § 10 ods. 2 OSP)
preskumal napadnuty rozsudok krajského sudu spolu s konanim, ktoré mu predchadzalo, odvolanie
prejednal bez nariadenia pojednavania v stlade s § 250ja ods. 2 OSP a jednomyselne (§ 3 ods. 9 zdkona
¢. 757/2004 Z.z.) dospel k zaveru, Ze odvolanie navrhovatel’ky nie je dévodné. Rozsudok verejne
vyhlasil dita 17.oktobra 2017 po tom, ¢o deil vyhldsenia rozhodnutia bol zverejneny na uradnej tabuli
sudu a na internetovej stranke NajvysSicho sudu Slovenskej republiky www.nsud.sk najmenej pat’ dni
vopred (§ 156 ods. 1 a 3 OSP).

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

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

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

Pokles schopnosti vykonavat’ zarobkova ¢innost’ sa posudzuje na zaklade lekarskych sprav a udajov
zdravotnej dokumentacie a komplexnych vysetreni a ich zaverov (ods. 4).

V konani o preskiimanie rozhodnuti odporkyne o davkach déchodkového poistenia, v ramci ktorych sa
rozhoduje o invalidnom dochodku (§ 70 zakona), je nevyhnutnou poziadavkou dosledne objasneny
zdravotny stav ziadatela o davku z hladiska urCenia miery poklesu jeho schopnosti vykonavat
zarobkovu ¢innost’.



Vzhl'adom na to, Ze posudenie dlhodobosti nepriaznivého zdravotného stavu a jeho nasledkov na
schopnost’ obcana vykonavat zarobkovll Cinnost vyzaduje odborné lekarske znalosti, vo veciach
socialneho poistenia je dokazovanie v tomto smere zverené posudkovym lekarom socialneho poistenia
prislusnej poboc¢ky resp. ustredia (§ 153 ods. 5 zakona).

Najvyssi sud sa s poukazom na ustanovenie § 219 ods. 2 O.s.p. v celom rozsahu stotoziluje s
oddvodnenim napadnutého rozsudku krajského sudu, konstatuje spravnost’ dovodov na zaklade ktorych
krajsky sud rozhodol.

Podl'a nazoru odvolacieho stdu v konani neboli objektivne pochybnosti o skutkovom stave tak, ako ho
zistil std prvého stupna a ako vyplyva z obsahu pripojeného administrativneho spisu, teda ze odporkyiia
potom, ¢om bolo jej pdvodné rozhodnutiec ¢. XXX XXX XXXX X zo dia 22.8.2014 rozsudkom
Krajského sudu v Banskej Bystrici ¢. 20Sd/307/2014-11 z 22.4.2015 zrusené, napadnutym rozhodnutim
opatovne rozhodla o zamietnuti ziadosti navrhovatel’ky o invalidny déchodok z 30.5.2014. Podkladom
pre toto rozhodnutie bol posudok posudkového lekara socialneho poistenia Socialnej poistovne, ustredie
pracovisko v PreSove zo dna 18.augusta 2015, ktory v sucinnosti s prisediacim lekdrom z odboru
psychiatria konStatoval, Ze rozhodujicim zdravotnym postihnutim u nej st neurotické, stresové a
somatoformné poruchy stredne tazka forma zaradené do kapitoly V, polozku 4, pismeno a/ s mierou
poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovi ¢innost’ 20% s navySenim o 10% za iné zdravotné postihnutie
- krénoramenny syndrom obojstranny bolestiva forma na celkovli mieru poklesu schopnosti vykonavat’
zarobkovt ¢innost’ 30%. Podl'a posudku invalidita nevznikla.

Na zaklade navrhovatelkou podaného opravného prostriedku bol jej zdravotny stav opédtovne postdeny
druhostupiiovym posudkovym lekarom socialneho poistenia Socidlnej poistovne Ustredie pracovisko
Kosice dia 4.decembra 2015, ktory po vySetreni navrhovatel’ky a zohl'adneni predlozenych lekarskych
nalezov ustalil ako rozhodujuce zdravotné postihnutie du§evné choroby a poruchy nalady - kapitola V,
polozka 4, pism. a/ s mierou poklesu schopnosti vykondvat zarobkovu c¢innost 20 % a ako iné
zdravotné postihnutie - cervikobrachidlny bolestivy syndrom obojstranny, stresova inkontinencia (pri
zatazeni), reStrikénd ventilacna porucha lahkého stupiia s navySenim miery poklesu o 10% a
konstatoval, Ze navrhovatelka nie je invalidna podla § 71 ods. 1 citovaného zadkona, pretoze pre
dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav nema pokles schopnosti vykonavat’ zarobkovl ¢innost’ o viac ako
40 % v porovnani so zdravou fyzickou osobou s tym, Ze miera poklesu jej schopnosti vykonavat
zarobkovu cinnost’ je 30 %. Z posudku vyplyva, Ze podla zdravotnej dokumentacie od roku 2009
navrhovatel’ka nebola psychiatricky vySetrena ani lieCena, preto bola prisediacou lekarkou z odboru
psychiatrie doporucena hospitalizicia na psychiatrickom oddeleni, ktort absolvovala v 07/2015. Pocas
hospitalizacie posudzovana prelieCend pre epizddu stredne tazkej depresie a uzkostnii poruchu. Na
zaklade doteraz absolvovanych psychiatrickych vySetreni aj na zaklade objektivneho posudenia
posudzovanej diia 18.8.2015 odbornou lekéarkou z psychiatrie jednozna¢ne vyplyva, ze u posudzovanej
ide o ochorenie z okruhu neurotickych porich s oblasnym depresivnym ladenim. Posudzovana po
prepusteni z psychiatrického oddelenia v jali 2015 nebola doteraz na kontrolnom psychiatrickom
vySetreni, ako bolo doporucené pri prepusteni z hospitalizacie, udajne lieky jej predpisuje obvodny lekar
a nie je ani evidovana a sledovana na ziadnej psychiatrickej ambulancii. Posudzovana je sledovand a
lie¢end aj na roznych odbornych ambulanciach pre polymorfné tazkosti. Na neurologickej ambulancii je
sledovana a lieGena pre chronické recidivujuce bolesti chrbta. Odbornym reumatologickym vySetrenim
bolo zapalové - systémové ochorenie u posudzovanej vyli¢ené. Gastroenterologickou ambulanciou, bolo
jej opakovane doporuc¢ené operacné rieSenie za ulelom zlepSenia stavu, ale posudzovand doteraz
operaciu neabsolvovala. Plicnou ambulanciou je sledovana pre prieduskovil astmu, ktord je dobre
kontrolovana liekmi. V liecbe aj pre hypertenziu s normalnymi hodnotami TK pri liecbe, bez organovych
komplikacii. Vsetky vysSSie uvedené ochorenia st posudkovo nevyznamné, lieCbou su dobre
kompenzované nesplitaju posudkové kritéria invalidity.

Wchadzajuc z uvedeného neboli pochybnosti o aké dokazné prostriedky odporkyina oprela svoje
rozhodnutie a odvolaci sud zhodne s nazorom krajského sudu dospel k zaveru, ze odporkyia riadne



vyhodnotila dokazovanie, ktoré vyustilo v spravne zisteny skutkovy stav, z ktorého odporkyna
vychadzala pri svojom rozhodovani. Ani odvolaci sud nezistil v rozsahu podaného odvolania také
pochybenia napadnutého rozhodnutia odporkyne resp. konania, ktoré mu predchadzalo, ktoré by
oddvodiovali jeho zruSenie, preto pokial’ sa krajsky std stotoznil s jej pravnym zaverom, povaZoval
tento jeho nazor odvolaci sud za spravny.

Vsetky navrhovatelkou v sprévnom konani predlozené lekarske spravy (Specifikované v samotnych
posudkoch) boli zohladnené posudkovymi lekdrmi a podla nazoru odvolacieho sudu nepredstavuju
dokazy, ktoré by nasvedcovali existencii skuto¢nosti, ktorou by sa posudkovi lekari socialneho poistenia
neboli zaoberali resp. ktoré by nasvedCovali inému rozsahu zdravotného poskodenia u navrhovatelky,
ako bol v ¢ase rozhodovania odporkyne ustaleny (§ 250i OSP) alebo by inak prijaty zaver
spochybiiovali. Odvolaci sud zdorazituje, ze v konani predlozené posudky posudkovych lekarov st z
hladiska skutkového uplné, dostato¢ne podlozené odbornymi vySetreniami a nalezmi nezavislych
odbornikov, ako aj zdravotnou dokumentaciou, si bez nejasnosti a vnutornych rozporov vo svojich
zaveroch. Pochybnosti navrhovatelky o tom, Ze jej zdravotny stav nebol v konani spravne posudeny,
sud povazoval za nedévodné, vyvolané len jej subjektivnym presvedéenim, ¢o v§ak nezaklada relevantny
dovod na spochybnenie spravnosti skutkovych zisteni a zdverov prijatych v konani. Nebol preto v tomto
Stadiu konania dany dévod na d’alSie dokazovanie.

Zdravotny stav navrhovatelky bol v konani posudzovany dvoma roéznymi posudkovymi lekarmi za
ucasti prisediaceho lekara z odboru psychiatrie, ktori dostato¢ne zrozumitelne a presved¢ivo vysvetlili
zavery, ku ktorym dospeli pokial’ ide o rozhodujuce zdravotné postihnutie i percentudlnu mieru poklesu
jej schopnosti vykonavat zarobkovi ¢innost” v aktudlnom Case. Odvolaci sud neméd pochybnosti o
spravnosti tychto zaverov, nakolko tieto posudky su zrozumitelné, logické a bez rozporov.

K namietkam navrhovatel’ky odvolaci sud pripomina, ze v stlade s pravnym poriadkom, konkrétne so
zakonom o socidlnom poisteni, je na ucely invalidity oprdvneny posudzovat’ zdravotny stav posudkovy
lekar. V prejednavanom pripade je zrejmé, ze posudkovi lekari posudili zdravotny stav navrhovatel’ky na
zaklade vsetkych odbornych nalezov, ktoré¢ mali k dispozicii, a tieto riadne vyhodnotili a svoje zavery
nalezite zdovodnili, pricom v konani sa nepreukazali skutocnosti (a navrhovatelka takéto ani
nekonkretizovala) vyvolavajice objektivne pochybnosti o ich odbornosti resp. predpojatosti v konkrétne;j
veci (v administrativnom konani takato ndmietka v zmysle § 181, § 182 ods. 1 zdkona vznesena
nebola), preto odvolaci sud nezistil ani dovod na pripadné d’alSie dokazovanie.

Navrhovatelka v odvolani objektivne nespochybnila, Ze jej zdravotny stav v ¢ase jeho posudzovania a
vydania napadnutého rozhodnutia neodévodnioval mieru poklesu schopnosti vykonavat zarobkovi
¢innost’ umoziujicu priznanie invalidity.

Pokial’ by sa vSak jej zdravotny stav podstatne zhorSil resp. by doslo k inej zmene zdravotného stavu v
dosledku novych zdravotnych postihnuti, moéze opdtovne poziadat o preskiimanie miery poklesu
schopnosti, alebo o zmenu rozhodujiceho postihnutia a stanovenia novej miery poklesu schopnosti
vykonavat’ zarobkovu ¢innost’.

Na zéklade uvedené¢ho dospel odvolaci sud k zaveru, ze krajsky sud dovodne povazoval rozhodnutie
odporkyne za vydané v sulade so zdkonom a dévodne odvolaniu navrhovatelky nevyhovel. O zdkonnosti
takéhoto postupu nemal pochybnosti ani Najvy$si stid Slovenskej republiky a preto jeho rozsudok ako
vecne spravny podla § 219 OSP potvrdil.



Poucenie:

Proti tomuto rozsudku n i e j e pripustny opravny prostriedok.
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