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ROZSUDOK

Najvyssi sud Slovenskej republiky v senate zlozenom z predsedu JUDr. Igora Belka a z ¢lenov JUDr.
Ing. Miroslava Gavalca PhD. a JUDr. Eleny Berthotyovej PhD., v pravnej veci navrhovatela: G. J., nar.
XX. Q. XXXX, trvale bytom Q. K. G. XX, XXX XX S. proti odporcovi: Socidlna poist'oviia - tstredie,
UL 29 augusta ¢. 8, Bratislava, o invalidny déchodok, o odvolani navrhovatela proti rozsudku Krajského
sudu v Nitre ¢. k. 19Sd/289/2013-26 zo dna 10. juna 2014, takto

rozhodol:

Najvyssi sud Slovenskej republiky rozsudok Krajského sudu v Nitre ¢. k. 19Sd/289/2013-26 zo diia 10.
jina 2014 potvrdzuje.

Navrhovatel'ovi nahradu trov odvolacieho konania nepriznava.

Odovodnenie

Krajsky sud v Nitre napadnutym rozsudkom uvedenym vo vyroku tohto rozsudku potvrdil rozhodnutie
¢. XXX XXX XXXX X zo dna 15. novembra 2013, ktorym odporkyna zvysila podla § 73, § 112 ods.
4, § 82 a § 293ce zakona ¢. 461/2003 Z. z. o socialnom poisteni v zneni neskorSich predpisov (d’alej len
»Zakon o socidlnom poisteni®) invalidny déchodok navrhovatela od 16. oktoébra 2013 na 249, 20 eur
mesacne na zéklade 70% miery poklesu jeho schopnosti vykonavat’ zarobkovt ¢innost’.

Proti rozsudku sudu prvého stupiia podal navrhovatel' v€as odvolanie, v ktorom ziadal priznanie
invalidity z detstva, a to z dovodu, Ze jeho primarna diagnéza Ektodermalna Displazia je zavazné,
nelieCitelné, Zivot obmedzujuce a ohrozujuce ochorenie. V stvislosti s tymto tvrdenim prilozil aj odkaz
na internetovl stranku asociacie spajajucej 'udi postihnutych tymto syndromom vo svete. Navrhovatel
taktiez namietal pochybenie Krajského stidu v Nitre v tom, Ze napriek jeho ospravedlneniu netcasti na
pojednavani a nesuhlase s prejednanim veci v jeho nepritomnosti, sud i tak pokracoval v konani a
nepravdivo v rozhodnuti, Ze stihlasil s pojednavanim v nepritomnosti. Pripomenul, Ze trval na tom, aby
bol posudeny genetikom odbornym S§pecialistom a napadnuté rozhodnutie krajského sud oznadil za
neobjektivne.

Odporkyna vo svojom vyjadreni k odvolaniu navrhovatela oznacila uvadzané dévody za neopodstatnené.



Podl'a jej nazoru skutkové okolnosti tykajice sa rozsahu zdravotného poskodenia navrhovatela boli
dostato¢ne ozrejmené prisluSnymi posudkovymi lekarmi socidlneho poistenia, st z hl'adiska skutkového
uplné, dostatocne podlozené odbornymi vySetreniami a nalezmi, ako aj zdravotnou dokumentaciou, su
bez nejasnosti a vnutornych rozporov a vo svojich zaveroch sa zhoduju. Nebol preto dany dovod na
dalsie dokazovanie. Navrhovatel' v konani nepreukazal, ze by jeho zdravotny stav bol zhorSeny v
rozsahu odovodiujicom vznik invalidity od skorSiecho ditumu ako ho uviedli posudkovi lekari
(16.10.2013). Napadnuty rozsudok preto navrhla ako vecne spravny potvrdit’.

Najvyssi sud Slovenskej republiky ako sud odvolaci (§ 250s OSP v spojeni s § 10 ods. 2 OSP)
preskimal 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 navrhovatela nie je dovodné. Rozsudok verejne vyhlasil
diia 5. aprila 2016 po tom, ¢o den vyhlasenia rozhodnutia bol zverejneny na tiradnej tabuli sidu a na
internetovej stranke Najvyssieho stidu Slovenskej republiky www.nsud.sk najmenej pat’ dni vopred (§
156 ods. 1 a 3 OSP).

Podl'a § 70 ods. 1 Zakona o socialnom poisteni, poistenec ma narok na invalidny déchodok, ak sa stal
invalidny, ziskal po&et rokov dochodkového poistenia uvedeny v § 72 a ku ditu vzniku invalidity nespiia
podmienky naroku na starobny déchodok alebo mu nebol priznany pred¢asny starobny déchodok.

Podl'a § 71 Zakona o socidlnom poisteni je poistenec invalidny, ak pre dlhodobo nepriaznivy zdravotny
stav ma pokles schopnosti vykonavat' zarobkovil ¢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 déchodku (§ 70 Zakona o socidlnom poisteni) je nevyhnutnou poziadavkou
dosledne objasneny zdravotny stav ziadatel'a o davku z hladiska urcenia miery poklesu jeho schopnosti
vykonavat’ zarobkovu ¢innost’.

Podl'a § 112 ods. 4 Zéakona o socialnom poisteni, vyplata davky sa zastavi, uvolni alebo sa davka
vyplaca v nizSej sume alebo vo vy$Sej sume, ak sa zmenia skuto¢nosti rozhodujuce na narok na vyplatu
davky.

Vzhl'adom na to, ze posudenic dlhodobo nepriaznivého zdravotného stavu a jeho nasledkov na
schopnost’ oblana vykonavat zarobkov( ¢innost vyzaduje odborné lekarske znalosti, vo veciach
socidlneho poistenia je dokazovanie v tomto smere zverené posudkovym lekdrom socidlneho poistenia
prislusnej pobocky resp. tstredia (§ 153 ods. 5 Zékona o socidlnom poisteni).

Podl'a nazoru odvolacicho sudu v konani nebol sporny skutkovy stav tak, ako ho zistil sid prvého
stupna a ako vyplyva z obsahu pripojeného administrativneho spisu, t. j., Ze zdravotny stav navrhovatel'a
bol po podani ziadosti o prehodnotenie zdravotného stavu a zvySenie invalidného déchodku invalidny
dochodok z 5.8.2013 postudeny posudkovym lekarom socialneho poistenia Socidlnej poistovne, pobocka
Nové Zamky, dna 16.10.2013. Posudkova lekarka na zaklade podkladov zo zdravotnej dokumentacie,
vyjadreni ziadatela a vlastného vySetrenia uznala navrhovatela za invalidného z dévodu zakladného
invalidizujiceho ochorenia - choroby podporného a pohybového aparatu podla kapitoly XV, oddiel E,
polozka 5, pism. ¢/ v zmysle prilohy ¢. 4 k Zakona o socidlnom poisteni s mierou poklesu schopnosti
vykonavat’ zarobkovl ¢innost’ 60 % navySenou pre iné zdravotné postihnutie - ektodermalna dysplazia,
atopickd dermatitida, astma - zaduch, depresivna porucha o 10 %. Bolo konStatované, ze 35 ro¢ny muz



so stredoSkolskym vzdelanim je od 26.03.2012 invalidny s mierou poklesu schopnosti zarobkovi
¢innost’ 65 %. Na zaklade ziadosti o prehodnotenie zdravotného stavu a priznanie invalidity z mladosti
spravny organ vykonanym dokazovanim zistil, Ze od 12.07.2013 bol praceneschopny pre depresivnu
poruchu. Od narodenia trpi ektodermalnou dysplaziou potvrdenou cytogenetickym vySetrenim s
prejavmi suchej koze, hypoplaziou gingiv v chybani zubov a stigmatizaciou tvare s vysSou lebkou s
lahkou protruziou bulvov a ¢astymi zapalmi dychacich ciest v detstve. V zdravotnej dokumentacii je
zaznam z roku 1983 o zlom drzani tela v dosledku skolidozy bez topického neurologického nalezu so
sporadickymi névs§tevami u ortopéda. Pre zvyraziiovanie bolesti chrbtice bol v marci 2012 vySetreny
ortopédom, ktory dokumentoval skolidzu tazkého stupiia. V zakladnom postoji je hrudno-drickova
skolioza s vytvorenym pravostrannym hrbom so stuhnutim svalstva, drickovy usek sa rozvija
minimalne, predklon je limotovany, rtg nalez potvrdzuje esovitd skolibzu s rotaciou tiel stavcov a
prechodovym piatym driekovym stavcom. V ddsledku vykrivenia chrbtice a za¢inajucich artrotickych
zmien velkych kibov je hybnost' i v bedrovych a kolennych kiboch limitovana v terminélnych polohéach,
chodza je mierne antalgickd, samostatna, pre pozdizne a prie¢ne plochonozie nosi ortopedické viozky.
Jedna sa o stav s tazkym funkénym deficitom chrbtice s potrebou nosenia vystuzeného bedrového pasa
vo veéernych hodinach. S prihliadnutim ku vzdelaniu a zamestnaniu administrativnheho typu mu bola
ponechand miera poklesu schopnosti vykondvat zirobkovu CcCinnost’ pre rozhodujice zdravotné
postihnutie na dolnej hranici percentualneho rozpitia pre postihnutie chrbtice tazkého stupnia, t. j. 60 %.
Kozné prejavy si vyZaduju pravidelné premast'ovanie, s lichenifikdciou tvarovej Casti, bronchidlna astma
je po prekonanom zapale plic vo februari 2013 zaradend do stredne tazkého stupiia, pri inhala¢nej
liccbe vykazuje posledné spirometrické vySetrenie lahka obStruként ventilaéni poruchu. Nocné
priznaky nie su. Pre tieto zdravotné problémy a pre depresivau poruchu v ambulantnej lie¢be zvySila
posudkova lekéarka socidlneho poistenia percentualnu mieru o 10 %. Datum zmeny percentudlnej miery
stanovila diiom posudenia, t. j. od 16.10.2013. Podl'a posudkovej lekarky zdravotny stav posudzovaného
nepodmienuje invaliditu na ucely § 33 podla zak. ¢. 100/1988 Zb..

Na zéklade podaného odvolania zdravotny stav navrhovatel'a posudil dita 19.02.2014 posudkovy lekar
socialneho poistenia Socidlnej poistovne - ustredie vysunuté pracovisko Nitra. Do odvolacieho konania
menovany dolozil novsie lekarske spravy a ndlezy z odbornych vySetreni. Po zohladneni predlozenych
lekarskych nalezov bolo konstatované, ze za rozhodujice zdravotné postihnutic u posudzovaného treba
povazovat deformaciu chrbtice, podl'a ortopéda IV. stupiia. Tomuto prislicha miera poklesu od 60 do
70 %. UrCend bola spodnd hranica postihnutia, avSak aj toto posudenie je velmi mierne v prospech
posudzovaného, pretoze objektivnym vySetrenim zd’aleka nejde o IV. stupeit poSkodenia. Na ostatné
zdravotné postihnutia je zakladnd miera zvySend o 10 % na vyslednd mieru 70 %, ¢o podla
posudkového lekara nezodpoveda zdravotnému stavu navrhovatela v dei posudzovania. Posudkovy
lekar konstatoval, Ze u menovaného sa nemoéze jednat' o invaliditu z mladosti s poukazom na to, ze
riadne doStudoval strednu Skolu, pripravil sa na povolanie a pracoval.

Na poziadanie sudu o vysvetlenie, preco u navrhovatela je rozhodujucim zdravotnym postihnutim
ochorenie pohybového ustrojenstva posudkovy lekar doplnil lekarsku spravu dna 07.05.2014, kde
uviedol, Ze z posudkovej praxe vyplyva, ze ak posudzovany trpi na viacero zdravotnych portch, za
rozhodujice sa urci ta, ktord najviac nepriaznivo ovplyvituje zdravotny stav. V tomto pripade je to
deformécia chrbtice - skoliéza, ktord najviac nepriaznivo ovplyviuje zdravotny stav - obmedzuje
pohybovtl schopnost’ navrhovatela. Kozné ochorenie nie je klinicky tak zavazné, aby mohlo byt uréené
ako rozhodujice. Stav podla kozného vySetrenia je dlhodobo bez zapalu, stabilizovany, vyrazne
neovplyviiuje pracovnu schopnost’. Je pritom jedno, aka je pri¢ina ochorenia, ¢i geneticka alebo ziskana.
Rozhodujice pre posudenie je zdvazné ochorenie a jeho vplyv na pracovnu schopnost’. Pri posudzovani
kozného ochorenia by v ¢ase posudzovania bolo mozné zaradit’ do kapitoly XV, polozka 3, pism. b/ -
vyrazné prejavy s Castymi exacerbaciami, alebo generalizované formy, kde je miera poklesu od 25 do 35
%. V posudku z 19.02.2014 bolo konstatované, ze urcena 70 % miera je velmi miernym posudenim v
prospech navrhovatela. V Ziadnom pripade nejde o invaliditu z mladosti s tym, Ze miera poklesu je aj
nadalej 70 %.

V danej veci bolo preukdzané, ze navrhovatel’ bol uznany za invalidného od 26.03.2012 podla § 70 a §



71 Zakona o sociadlnom poisteni. Za najtazSiu chorobu na zaklade jeho povodnej ziadosti o invalidny
dochodok zo dina 08.08.2012 boli povazované choroby podporného a pohybového aparatu podla
kapitoly XV, oddiel E, polozka 5, pism. c/ prilohy €. 4 k Zakonu o socidlnom poisteni, konkrétne ostatné
postihnutia chrbtice tazkého stupna. Pre tito najtaz§iu chorobu bola navrhovatel'ovi zhodne ako v roku
2012 tak aj v roku 2013, kedy bol jeho zdravotny stav posudzovany na zaklade Ziadosti o zvySenie
invalidného dochodku, uréend 60 % miera poklesu schopnosti vykondvat zarobkovi c&innost. V
porovnani s rokom 2012, doSlo v roku 2013 k zvySeniu povodnej 5 % miery poklesu schopnosti
vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ pre ostatné zdravotné postihnutia na 10 % mieru podla § 71 ods. 8
zakona o socialnom poisteni. Pre ostatné zdravotné postihnutia nebolo mozné urcit’ mieru poklesu vys$siu
ako 10 %. Stanovené percento miery poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovi ¢innost’ spolu vo vyske
70 % preto zodpovedalo objektivnemu stavu.

Vychédzajuic z uvedeného neboli pochybnosti o aké dokazné prostriedky odporkyia oprela svoje
rozhodnutie a odvolaci sud zhodne s nazorom krajského sudu dospel k zaveru, ze odporkyia riadne
vyhodnotila dokazovanie, ktoré vyustilo v riadne 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 odoévodiiovali jeho
zru$enie, preto pokial sa krajsky stid stotoznil s jeho pravnym zaverom, Ze navrhovatelovi bola dévodne
urcena ako rozhodujice zdravotné postihnutie - choroba podporného a pohybového tstrojenstva - tazké
formy z doévodu, ze pre tito chorobu mu bolo mozné urcit vy$Siu percentudlnu mieru poklesu
schopnosti vykonavat' zarobkovi ¢innost’ ako pre choroby koze a Ze napriek koznym zdravotnym
problémom, ktorymi trpel od detstva riadne doStudoval, pripravil sa na povolanie a nasledne aj pracoval,
¢o dovodnosti naroku na invaliditu z mladosti nepochybne nezodpoveda, povazoval tento jeho nazor
odvolaci sud za spravny. Sud prvého stupiia svoje rozhodnutie nalezitym spésobom odévodnil a zaujal aj
stanovisko k namietkam navrhovatela (v podstate zhodnymi ako uvedenymi v odvolani), a odvolaci sud
s prihliadnutim na ust. § 219 ods. 2 v spoj. s § 2501 ods. 2 OSP nezistil dovod na to, aby sa odchylil od
logickych argumentov a relevantnych pravnych zaverov spolu so spravnou citdciou dotknutych
pravnych noriem obsiahnutych v odévodneni napadnutého rozsudku a na tieto odkazuje.

Navrhovatel nepredlozil Ziadne iné dokazy, ktoré by nasved¢ovali existencii novej skuto¢nosti, ktorou by
sa posudkovi lekari socialneho poistenia neboli zaoberali resp. ktoré by nasvedCovali inému rozsahu
zdravotného poSkodenia u navrhovatel'a, ako bol v ¢ase rozhodovania odporkyne ustaleny (§ 2501 OSP)
alebo by inak prijaty zaver spochybiiovali. Odvolaci sud zdoéraznuje, Zze v konani predlozené posudky
posudkovych lekarov su z hl'adiska skutkového uplné, dostatoc¢ne podloZzené odbornymi vySetreniami a
nalezmi nezavislych odbornikov predlozenymi navrhovatelom, ako aj zdravotnou dokumentaciou, st bez
nejasnosti a vnutornych rozporov a vo svojich zaveroch sa zhoduji. V konani sa nepreukazali
skuto¢nosti vyvolavajiice objektivne pochybnosti o ich odbornosti resp. predpojatosti v konkrétnej veci,
preto nebol dovod na pripadné d’alSie dokazovanie.

V suvislosti s namietkou navrhovatela voci postupu sudu prvého stupiia, odvolaci sud konStatuje, Ze i
ked’ treba dat’ za pravdu navrhovatel'ovi, Ze konStatacia jeho predchadzajiceho stihlasu s pojednavanim
dita 10.6.2014 v jeho nepritomnosti uvedena v zapisnici o pojednavani a aj v rozhodnuti stdu
nezodpovedala skuto¢nosti a stid v rozhodnuti mal svoj postup vysvetlit’, takéto procesné pochybenie
sudu neodovodnovalo zruSenie jeho rozhodnutia len z tohto dovodu, ked’ze ako vyplyva z obsahu spisu
navrhovatel bol na predchadzajicom pojednavani dna 28.3.2014 vypocuty, jeho namietky voci
rozhodnutiu odporkyne boli sidu zname a aj nasledne mal moznost vzniest namietky v podanom
odvolani vo€i rozhodnutiu sudu prvého stupiia, preto odvolaci sid tuto ndmietku nepovazoval za
sposobili spochybnit’ vecntl spravnost’ napadnutého rozsudku.

Na zaklade uvedeného dospel odvolaci sud k zaveru, Ze krajsky sud dovodne povazoval rozhodnutia
odporcu za vydané v sulade so zakonom a dovodne odvolaniu navrhovatela nevyhovel. O zakonnosti
takéhoto postupu nemal pochybnosti ani Najvyssi stid Slovenskej republiky a preto jeho rozsudok ako
vecne spravny podla § 219 OSP potvrdil.

O trovach odvolacicho konania rozhodol Najvyssi sud Slovenskej republiky podla § 250k ods. 1 v



spojeni s § 2501 ods. 2 a § 224 ods. 1 OSP tak, Zze ich nahradu navrhovatelovi nepriznal, pretoze v
odvolacom konani nebol ispesny.

Poucenie:

Proti tomuto rozsudku nie je pripustny opravny prostriedok.
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