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Medzitymny rozsudok

Okresny sud Bratislava Il pred samosudcom Mgr. Raulom PospiSilom v pravnej veci zalobcu: X. D., nar.
XXXXXXXX, 1. XXX, XXX XX Q. Z. X., §t. ob€an SR, zast.: JUDr. Roman Cibulka, advokat, Hlavna 13,
Trnava proti zalovanému: CSOB Poistoviia, a.s., Vajnorska 100/B, 831 04 Bratislava, ICO: 31 325 416,
o zaplatenie 13.154,21 EUR s prisl., takto

rozhodol:

Urcuje sa, Ze narok zalobcu uplatneny zalobou zo dfia 14.03.2013 je dany.

O vyske uplatneného naroku a nahrade trov konania rozhodne sud po pravoplatnosti tohto rozsudku.
odovodnenie:

Zalobca sa Zalobou podanou na tunaj$om sude dfia 15.03.2013 dvoma'hal rozhodnutia, ktorym by sud
ulozil Zalovanému povinnost zaplatit' za Zalobcu na ucet poistnika (CSOB, a.s.) poistné plnenie vo vyske
13.154,21 EUR s prisluSenstvom.

Zalobca svoju Zalobu odévodnil tym, Ze dfia 11.04.2007 uzavrel s CSOB, a.s., pobo¢kou zahraniénej
banky, zmluvu o spotrebitelskom Gvere & R002404533, sulastou ktorej bola i poisthnd zmluva &.
XXXXXXXXX, ktoru podpisal i Zalovany. Poistnou zmluvou si Zalobca poistil pre pripad poistnej udalosti
(smrti, plnej invalidity alebo praceneschopnosti) splatenie zostatku bankou poskytnutého tveru. Dha
26.11.2007 prava a povinnosti Ceskoslovenské obchodni banky, a.s., pobo&ky zahraniénej banky v
SR, prevzala novozalozena Ceskoslovenska obchodna banka, a.s. na zaklade § 59 ods. 4, ods. 5
Obchodného zakonnika. Spotrebitelsky uver vo vySke 16.596,96 EUR Zalobca riadne a v€as splacal
podla dohodnutého mesacného splatkového kalendara, a to az do oktébra 2009, kedy doslo k poistne;j
udalosti (nahlej cievnej mozgovej prihode), nasledkom ktorej bol Zalobca hospitalizovany a nasledne
uznany plne invalidnym s poklesom vykonavat zarobkovu €innost' o 75% oproti zdravej fyzickej osobe.
Zostatok nesplatenej istiny k 25.10.2009 (t.j. ku diiu, kedy bol Socidlnou poistoviiou uznany za plne
invalidného) predstavoval 10.946,70 EUR. Okamzite po tom, ako bol toho Zalobca po hospitalizacii
schopny, listom zo dfa 13.10.2009 oznamil poistnd udalost’ Zalovanému a vyzval ho, aby v zmysle
poistnej zmluvy poukazal plnenie opravnenému, t.j. pefiaznému Gstavu CSOB, a.s. Zalobca Zalovanému
zaslal véetky pozadované doklady nutné k likvidacii poistnej udalosti. Zalovany mu oznamil, Ze nie
je ochotny poistné plnenie banke poskytnut, a to z dévodu, Ze vraj v ase uzatvarania uverovej a
poistnej zmluvy trpel hypertenziou |, ktora podla jeho nazoru bola pri€¢inou nahlej mozgovej cievne;j
prihody. Listom zo diia 16.01.2011 Zalobca poziadal poistnika (CSOB, a.s.), aby mu predloZil fotoképie
dokladov, ktorymi pisomne pozZiadal Zalovaného o poistné plnenie a o zaslanie stanoviska poistovatela,
z akého dévodu odmietol previest poistné plnenie aj napriek tomu, Ze doslo k poistnej udalosti. Na tento
list Zalobca odpoved nedostal. Nakolko banka (CSOB, a.s.), ktora Zalobcovi poskytla spotrebitelsky
uver si uplatfiovala narok na zaplatenie nesplateného zostatku uveru vo vySke 13.154,21 EUR s prisl.
a Zalovany odmietol toto plnenie banke poskytnut, Zalobca bol nuteny doméhat sa ochrany svojich
prav sudnou cestou. V €ase podpisu Uverovej a poistnej zmluvy sa Zalobca citil zdravy, nebol pod
pravidelnym lekarskym dozorom a skutoénost, Ze na odporucenie lekara bral liek na znizenie krvného



tlaku, neméze byt dévodom, pre ktory by poistoviia nemala poskytnut poistné pinenie. K vzniku nahlej
mozgovej prihody, v désledku ktorej doslo k vaznemu poskodeniu zdravia a k naslednej invalidite, prispeli
skuto€nosti, ktoré nemohol predvidat ani ovplyvnit a ktoré mu spésobili velké stresy a depresie, ktoré
suviseli so Zalobcovym byvalym podnikanim.

Zalobca prostrednictvom podania doru¢eného sudu dria 19.11.2013 doplnil pravnu a skutkovl
argumentaciu svojho navrhu. Uviedol, Zze v €ase, ked poistni zmluvu podpisoval, trpel hypertenziou
I. stupfia, o je mierne zvySeny krvny tlak v hodnotédch 140 az 159 systolického tlaku a 90 az 99
diastolického tlaku. Podla oficialnych Statistik ma takto zvySeny krvny tlak priblizne polovica celej
populacie Slovenska (52% u muzov a 40% u Zien). Samotna zamestnankyfa Zalovaného, ktora so
Zalobcom uverovu a poistnd zmluvu uzatvarala, reagovala na informaciu o tom, Ze Zalobca ma zvySeny
krvny tlak a berie lieky na jeho zniZenie tak, Zze keby zvySeny krvny tlak mal tvorit’ prekdzku v uzavreti
poistnej zmluvy, tak by v podstate nemohli nikoho poistit. Pre odmietnutie poskytnutia poistného plnenia
Zalovanym neboli splnené ani dve zo zdkonnych podmienok uvedenych v § 802 ods. 2 OZ, podla
ktorych je poistitel opravneny odmietnut’ plnenie z poistnej zmluvy, ak sa po poistnej udalosti dozvie,
Ze pri¢inou bola skutoénost, ktort pre vedome nepravdivé odpovede nemohol zistit pri dojednavani
poistenia a ktora bola pre uzavretie poistnej zmluvy podstatna. Vyhlasenie Zalobcu v €&l. VII bod 11
zmluvy v spojeni so V8eobecnymi zmluvnymi podmienkami sa malo povaZovat za bezvadné, kedze
Zalobca pri jeho podpisani vychadzal z toho, Ze hypertenzia | nie je v zmysle ¢€l. 3 ods. 6 VSeobecnych
poistnych podmienok skuto&nostou predstavujucou rozpor s jeho vyhlasenim. Zo sumy 13.154,21 EUR
predstavuje poistné plnenie Ciastku 10.946,70 EUR a zvySna Cast' 2.207,51 EUR predstavuje Zalobcov
narok na ndhradu Skody, ktori mu Zalovany spdsobil tym, Ze poruSuje svoju povinnost’ vyplyvajicu z
poistnej zmluvy, a to povinnost poskytnut’ poistné plnenie riadne a vcas.

Zalovany sa k Zzalobe vyjadril prostrednictvom podania dorudeného sudu dha 19.12.2013, pricom
Ziadal Zalobu zamietnut. Zalovany uviedol, Ze diha 15.10.2010 do$lo k oznameniu poistnej udalosti
- invalidity Zalobcu, na zé&klade ¢oho Zalovany zacal Setrenie nevyhnutné na zistenie rozsahu jeho
povinnosti ako poistovatela poskytnut banke ako opravnenej osobe poistné plnenie, ktoré je dohodnuté
vo vyske kalkulovaného zostatku istiny uveru k datumu vzniku poistnej udalosti, o v danom pripade
predstavovalo sumu 10.946,70 EUR. Z doloZenej Lekarskej spravy vypracovanej posudkovym lekarom
socialneho poistenia Socidlnej poistovne, a.s. zo diia 1.2.2010 vyplyvalo, Ze ako rozhodujluce zdravotné
postihnutie, v désledku ktorého bol poisteny uznany invalidnym je hypertenzia lll s organovymi zmenami
s tym, Ze v zapisnici sa v ramci osobnej anamnézy dalej uvadza, cit. "Od roku 2001 lieCeny na
hypertenziu, uz vtedy hypertonické zmeny aj na oénom pozadi." Existenciu hypertenzie Zalobcu potvrdil
aj jeho oSetrujuci lekar MUDr. Emil Schwartz vo svojej sprave zo dia 4.11.2009 v €asti Il. Zdravotny stav
poisteného k datumu zaciatku poistenia, kde uvadza Dg. M. hypertenzivus Il od r. 2002. Vzhlfadom na to,
Ze hlavnou pri€inou invalidity Zalobcu v zmysle Lekarskej spravy SP bola arteridlna hypertenzia, ktorej
existencia a lie¢ba uz od roku 2001 vyplyvala aj zo zdravotnej dokumentacie poisteného potvrdeného
jeho oSetrujucim lekarom, Zalovany ako poistovatel neposkytol poistné pinenie v zmysle ¢lanku 3 bodu
2.B - S, ICHU 2006. Poistné podmienky stanovuju ako zakladnt podmienku pinenia v pripade vzniku
poistnej udalosti invalidity skutoénost, Ze vznik choroby, ktord je pri€inou invalidity (t.j. hypertenzia
lll), nie je skorSi ako je def uzavretia poistenia s tym, Ze dalej neSpecifikuju, o aky stuperi choroby
ma ist. Zalovany by pri vedomosti akéhokolvek stupfia existujiceho ochorenia hypertenzie, resp.
lekarsky potvrdenej diagnézy hypertenzie u Zalobcu v Case uzavretia poistenia pre pripad invalidity,
takéto poistenie so zalobcom neuzavrel. V zapisnici Lekarskej spravy SP v €asti "osobna anamnéza"
je vyslovne uvedené, Ze zalobca bol v roku 2001 hospitalizovany pre vertebrobazilarnu insuficienciu,
inymi slovami pre nedostato¢nost prietoku v krvi cez vertebrobazilarny arterialny systém, spésobujuci
nedokrvenie mozgu, ku ktorému dochadza aj pri ndhlej cievnej mozgovej prihode. Preto nemozno
suhlasit s tvrdenim Zalobcu, Ze v €ase uzatvorenia poistenia bol Uplne zdravy a trpel len mierne
zvySenym krvnym tlakom. Vyhlasenie Zalobcu uvedené v bode 11. Clanku VII. Zmluvy o tvere tak nebolo
pravdivé. V danom pripade neslo o odmietnutie poistného plnenia podfa § 802 ods. 2 OZ, ale o postup
podra Clanku 3, bodu 2. B-S, ICHU 2006.

Zalobca prostrednictvom podania zo dria 30.03.2014 zaujal stanovisko k vyjadreniu Zalovaného, pricom
uviedol, Ze extenzivny vyklad poistnych podmienok je v rozpore so zakonnou zdsadou, podfa ktorej by
sa akékolvek ustanovenie v spotrebitelskom vztahu malo vykladat v prospech spotrebitela. Formulacia
vS8eobecnych poistnych podmienok pre Zivotné poistenie by mala byt tak jednoznacna, aby nepripustala
rézny vyklad.



Sud vykonal dokazovanie vysluchom Zalobcu, prednesmi pravneho zastupcu Zalobcu a zastupkyne
Zalovaného, vysluchom svedkyne D.. K. C., oboznamenim sa so zmluvou o spotrebitelskom Gvere zo
dria 11.04.2007, VSeobecnymi poistnymi podmienkami pre Zivotné poistenie, rozhodnutim Socialnej
poistovne zo dna 04.05.2010, oznamenim poistnej udalosti zo dia 13.10.2009, posudenim lekara
MUDr. Emila Schwartza zo dia 04.11.2009, lekarskou spravou posudkového lekara socialneho poistenia
zo dfia 01.02.2010, odpovedou na Ziadost o vyplatu zalohového plnenia zo dfia 17.02.2010, odpovedou
na stanovisko k vyplate poistného plnenia zo dna 26.02.2010, odpovedou na odvolanie zo dha
06.04.2010, uznesenim Okresného sudu Trnava, ¢.k. 19C/165/2011-190, zo dfia 08.07.2013 a dalSimi
listinnymi dokazmi zaloZenymi v spise a zistil nasledovny skutkovy a pravny stav:

Zalobca ako diznik a Ceskoslovenska obchodni banka, a.s., Na Piikopé 854/14, Praha, ICO: 00 001
350 uzavreli dfia 11.04.2007 zmluvu o spotrebitefskom uvere &. J., predmetom ktorej bolo poskytnutie
penaznych prostriedkov formou spotrebitelského tveru do vySky uverového limitu v sume 500.000,- Sk.
Sucastou Uveru bolo aj poistenie pre pripad poistnej udalosti smrti alebo pinej invalidity diZznika v sulade
s poistnou zmluvou o poisteni dlZnikov zo spotrebitelskych uverov pre fyzické osoby uzavretou medzi
bankou CSOB, a.s. a Zalovanym dfia 30.05.2003. Podla predmetnej poistnej zmluvy bola poistnikom
banka CSOB, a.s., poistovatelom bol Zalovany a poistenym bol Zalobca.

Zalobca listami zo dfia 13.10.2009 a 04.11.2009 oznamil Zalovanému vznik poistnej udalosti na zaklade
skuto€nosti , Ze sa stal invalidny dfiom 01.01.2009 a nasledne sa jeho zdravotny stav zhorSil z dévodu
cievnych prihod. Zalovany listom zo diia 04.12.2009 Zalobcovi oznamil, Zze neméze pristapit k vyplate
poistného plnenia, nakolko miera poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu €&innost bola v pripade
Zalobcu len 50% v porovnani so zdravou fyzickou osobou a iSlo by tak o nahradu nad ramec poistnych
podmienok.

Zalobca dhia 10.02.2014 zaslal zalovanému lekarsku spravu posudkovej komisie Socialnej poistovne
z 01.02.2010. Z lekarskej spravy vyplyva, Ze Zalobca bol od roku 2001 lieCeny pre hypertenziu, uz
vtedy s hypertonickymi zmenami aj na o€nom pozadi. V roku 2001 bol Zalobca hospitalizovany pre
CC syndrom a vertigo, vertebrobazialna insuficiencia. Podfla lekarskej spravy posudkového lekara
socialneho poistenia z 1.2.2010, k tomuto dfiu Zalobca trpel chorobou: Arterialna hypertenzia lll, stav po
ischemickej ACMP hemisférne vlavo, poruchy nervovych korefiov a spleti, vertebrogénny algicky CB,
LS syndrém. Miera poklesu schopnosti vykonavat' zarobkovu &innost bola stanovena na 75%, pricom
rozhodujucim zdravotnym postihnutim bola hypertenzia Ill s organovymi zmenami - kap. IX, oddiel A,
polozka 10, pism. ¢, 75% z rozmedzia 75-90%.

Podla rozhodnutia Socialnej poistovne zo dfia 04.05.2010, &. 510 814 3160 pokles schopnosti Zalobcu
vykonavat zarobkovu €innost je od 25.10.2009 viac ako 70%.

Zalovany listom zo dia 17.02.2010 Zalobcovi oznamil, Ze zo VSeobecnych poistnych podmienok pre
Zivotné poistenie - Osobitna &ast’ - poistenie pre pripad smrti alebo invalidity nasledkom choroby alebo
urazu vyplyva, Ze poistovatel je povinny poskytnut poistné plnenie za invaliditu nasledkom choroby iba
vtedy, ak choroba vznikla najskor v den zadiatku poistenia. Podla Lekarskej spravy Socialnej poistovne
dbévodom vzniku invalidity bola "Arterialna hypertenzia", na ktoru sa Zalobca lie€il uz od roku 2001, t.j.
pred zadiatkom poistenia. Zalovany tak nemohol pristupit k vyplate poistného plnenia, nakolko by i$lo o
nahradu nad rdmec podmienok dojednanych v poistnej zmluve.

Zalobca v liste zo dha 26.02.2010 adresovanom Zalovanému uviedol, Ze miera poklesu vykonavat
zarobkovu &innost 0 50% vznikla od 01.01.2009 a 75% od 25.10.2009, teda az po uzatvoreni poistnej
zmluvy dfia 11.04.2007, €iZze choroba vznikla v defi po zaciatku poistenia. Zdravotné postihnutie bolo
priznané nielen na zaklade hypertenzie lll, ale aj na zaklade organovych zmien suvisiacich s tromi
ischemickymi mozgovymi prihodami. Tvrdenie Zalovaného v stanovisku zo 17.02.2010, Ze sa lie€il na
Arterialnu hypertenziu od roku 2001, a to je dévod vzniku invalidity, je U€elovo vytrhnuté z kontextu
zdravotnych zisteni, a to tym, Ze v roku 2001 mu sice bola zistena hypertenzia, ale len prvé stadium, ¢o
vzhladom na vtedajSi vek Zalobcu 50 rokov ma vacésie percento populacie, jedna sa o bezné ochorenie,
na ktoré ked sa liei medikamentdznou lie€bou, sa nevztahuje pokles vykonavat zarobkovu ¢€innost. Z
uvedeného dévodu Zalobca Ziadal, aby Zalovany prehodnotil svoj postoj a poskytol poistné plnenie.



V konani vedenom Okresnym stidom Trnava so sp. zn. 19C/165/2011 sa Ceskoslovenska obchodna
banka, a.s. domaha, aby sud ulozil Zalobcovi (v konani Okresného sudu Trnava v postaveni Zalovaného)
povinnost’ zaplatit mu sumu 13.154,21 EUR s prisluSenstvom z titulu nesplatenia uveru. Uznesenim
Okresného sudu Trnava zo diia 08.07.2013, &.k. 19C/165/2011-190 sud rozhodol o preruseni konania
do pravoplatného skoncenia konania vedeného pred tunajsim sudom (pévodne pod sp. zn. 8C/65/2013).

Zalovany vo svojej odpovedi zo diia 06.04.2010 uviedol, Ze poistoviia nezistila skuto&nosti, ktoré by ju
opravnovali zmenit povodné rozhodnutie. V pripade opatovného narokovania si poistného plnenia zo
strany Zalobcu je mozné vymahat plnenie jedine sudnou cestou.

Pravny zastupca Zalobcu na pojednavani predniesol Zalobu a v plnom rozsahu sa pridrziaval
predchadzajucich pisomnych vyjadreni. Pri€inou invalidity bola nahla cievha mozgova prihoda aj s
popisanymi nasledkami, nie hypertenzia I. Vyklad Zalovaného pri odévodneni obrany neplnenia naroku
povaZoval za neprijatelny, extenzivny a nevyhodny pre spotrebitela.

Zalobca na pojednavani uviedol, Ze pristup Zalovaného povaZzuje za nespravodlivy, v &ase poskytnutia
averu bol podnikatefom a VIP klientom CSOB, v obdobi predtym mu podpalili kamiény a potreboval Gver
na sudny poplatok. V tom €ase hraval futbal, bol v dobrej fyzickej kondicii, iba si dal rano jednu tabletku
na tlak. V roku 2008 doSlo k spojeniu réznych okolnosti, vratane finan¢nej krizy a rozvodu jeho dcéry,
preto udalost' z roku 2009 pripisuje nie vysokému tlaku, ale stresu a depresiam, na ktoré bral aj lieky. Pri
likvidovani poistnej udalosti poistoviia chcela len rozhodnutie o miere invalidity a nikdy nespominala, Ze
by neplnila z dévodu, Ze bol chory uZ pri uzatvarani poistnej zmluvy. Su¢astou procesu uzavretia zmluvy
bolo aj vyplnenie dotaznika, z ktorého vyplynula aj re¢ o zdravotnom stave, takze Zalobca pracovnicke
Zalovaného v$etko priznal vratane toho, Ze bral lieky na vysoky tlak. Ziadal CSOB, a.s. o poskytnutie
Uveru na obchodnu spolo¢nost, ¢o mu nevySlo, sama pracovnitka banky mu ponukla poskytnutie
spotrebitelského Uveru na fyzickl osobu. Su€astou uzavretia zmluvy bolo aj predloZenie obchodnych
a poistnych podmienok, kde o hypertenzii nie je Ziadna re¢, spominany vyplneny dotaznik si nechala
pracovnitka banky. V celom procese nebol poziadany o lekarsku dokumentaciu ani o podrobenie sa
vy$etreniu, poistna zmluva bola vinkulovana v prospech CSOB a.s. a ta bola opravnena na plnenie
od Zalovaného. Ked sa na pobocke pytal, aky bol dovod na odmietnutie, nedostal odpoved. V ramci
vypifiania dotaznika sa pracovnitka banky okrem otazok typu & prevadzkuije rizikové $porty pytala na
konkrétne choroby, infarkt, mozgovu prihodu, rakovinu a pod., t.,j. na tie choroby, ktoré su uvedené v
poistnych podmienkach. ZvySeny tlak jej oznamil sdm, na to sa ani nepytala.

Zastupkyna Zalovaného na pojednavani uviedla, Ze sa v plnom rozsahu pridrziava predchadzajucich
vyjadreni. Dalej dodala, Ze predmetny typ poistnej zmluvy je len akymsi podvztahom k vztahu zo
spotrebitelského Uveru v tom zmysle, Ze sa nejedna o individualny typ poistenia, pri ktorom su
vyjadrenia poisteného na konkrétne otazky ohfadom jeho zdravotného stavu su€astou zmluvy. Naopak,
pri uzatvarani poistenia spotrebitelského Uveru klient len vyhlasuje, Ze je mladSi ako 65 rokov a v
bezvadnom zdravotnom stave, nie je pod dohfadom lekara z dévodu chronického ochorenia, inymi
slovami pracovnici su metodicky usmerneni tak, Ze poistenie k spotrebitelskému Gveru bud uzavra
s uplne zdravym ¢lovekom alebo poskytnu uzavretie zmluvy o Uvere bez jeho poistenia. Sud by mal
vychadzat’ z poistnej zmluvy a vSeobecnych podmienok, z ktorych vyplyva, Ze podmienkou plnenia
je aj skuto€nost, Ze poisteny netrpel v ¢ase uzavretia zmluvy chorobou, ktorej pri¢inou bola neskor
poistna udalost. Zalobca tito podmienku nesplnil, nakolko zo zdravotnej dokumentécie vyplyva, Ze
Zalobca trpel hypertenziou | od roku 2001, v roku 2002 o3etrujuci lekar konstatoval dokonca hypertenziu
Il a Zzalobca bol aj hospitalizovany, kedy pri¢inou bol nedostatoény prietok krvi v. mozgu. Rozhodnutie
Socialnej poistovne vychadzalo aj s konstataciou hypertenzie lll, z &oho je zrejma ista progradacia
choroby diagnostikovanej uz v roku 2001. Spominany dotaznik nebol su€astou poistného vztahu a
Zalovany o jeho existencii nemal Ziadnu vedomost.

Svedkyna D.. K. C. vo svojej vypovedi uviedla, Ze je zamestnankyfiou CSOB, a.s. a Zalobcu si pamata
ako klienta, ktory uzatvaral bezny spotrebny uver. Co sa tyka skiimania zdravotného stavu klienta pre
pripad takychto Gverov, vypifa sa zdravotny dotaznik, ktory obsahuje niekolko otazok, na ktoré klient
odpovie, odpovede pracovnik vyznaci a dotaznik je potom su€astou dokumentov k danému zmluvnému
vztahu. Predmetny pripad sa udial uz pred siedmimi rokmi, ale nevidela dévod, pre€o by sa aj v
tomto pripade nepostupovalo Standardne. Vzapati na mieste dbjde k uzavretiu zmluvy o spotrebnom
Uvere bez toho, aby to predtym schvaloval vy3Si organ banky. Ide o dva zmluvné vztahy, pri¢om obe



zmluvy uzatvara ten isty pracovnik. Z praxe nemala skusenost, Ze by udaje v dotazniku spdsobili
nemoznost uzavretia poistnej zmluvy. Na otazky pravneho zastupcu Zalobcu svedkyfa uviedla, Ze si
Zalobcu pamata, nie v8ak konkrétne okolnosti, nepamata si, ¢i bola re€¢ o tlaku, vo vSeobecnosti je
v3ak takato otdzka sucastou dotaznika, takze mala byt si€astou aj ich stretnutia. Primarnou agendou
svedkyne bolo uzatvaranie zmluv s pravnickymi osobami, kedy priSla aj do kontaktu so Zalobcom a z
toho dévodu s nim vynimocéne riesila pripad pre fyzickud osobu, pri€om takychto pripadov bolo niekolko s
inymi klientmi, nepamatala si v8ak kofko. Nemala konkrétny pripad, kde by klient uvadzal vysoky krvny
tlak a z toho dovodu by rieSili spésobilost’ uzavriet’ poistny vztah. Vo v8eobecnosti ak by klient udaval
udaje ohfadom svojho zdravotného stavu, ktoré by spdsobovali riziko, konzultovala by to s nadriadenym.
Predpokladala, Ze pre takéto postupy existuje manudl a jedno z rieSeni je asi aj vylu€enie poistného krytia
pre takéto riziko. Na otadzku Zalobcu svedkyna uviedla, Ze v Case, ked Zalobca potreboval prostriedky
na prefinancovanie podnikania a zaroven nebolo mozné jeho spoloénosti poskytnut tieto prostriedky,
bola moZnost spotrebného Uveru pre dopredu ureny okruh osdb, nevedela &i konatelov alebo majitefov
firiem, a preto doslo k uzavretiu tohto typu Uveru, je mozné, Ze to bola aj ponuka zo strany svedkyne.
Nikdy sa nevyskytol pripad, kedy by bol klient odoslany na tzv. medicinske upisovanie, t.z. komplexné
lekarske vySetrenie. Ako pracovniCka banky bola poverena uzatvarat zmluvy za poistoviu, nie vdak
za provizie. V tomto pripade mal klient moznost' vyberu, €i poistenie uzavrie. Z pohfadu banky iSlo o
mimoriadneho klienta, kedy podmienky boli nastavené inak ako pri beZnych spotrebitelskych uveroch,
pricom nevedela uviest, i by v pripade jeho nepoistenia bolo dbsledkom, Ze banka Uver neposkytne.
Aj v pripade Zalobcu i$lo o tzv. VIP klienta a nad$tandardné podmienky pri uzatvarani dveru. Co sa
takalo vSeobecnych podmienok, i uz pre Gver alebo poistenie, tieto su vzdy klientovi vydané a zalezi na
jeho postoji, &i chce ich obsah prejst podrobne alebo nie. Poistné podmienky poznala a boli jej jasné a
zrozumitelné. Na otazku zastupkyne Zalovaného uviedla, Ze je pravdepodobné, Ze banka mala moznost
predmetny typ Uveru poskytnut’ aj bez uzavretého poistenia. Co sa tykalo typov zabezpe&eni, mala za
to, Ze v tomto pripade sa poskytovala blankozmenka.

Podla § 52 ods. 1 OZ, spotrebitelskou zmluvou je kazda zmluva bez ohladu na pravnu formu, ktoru
uzatvara dodavatel so spotrebitefom.

Podla § 54 ods. 1, 2 OZ, zmluvné podmienky upravené spotrebitelskou zmluvou sa nemdzu odchylit od
tohto zakona v neprospech spotrebitela. Spotrebitel sa najma nembze vopred vzdat' svojich prav, ktoré
mu tento zakon priznava, alebo si inak zhorsit' svoje zmluvné postavenie. V pochybnostiach o obsahu
spotrebitelskych zmlav plati vyklad, ktory je pre spotrebitela priaznivejsi.

Podlfa § 788 ods. 1 OZ, poistnou zmluvou sa poistitel zavazuje poskytnut v dojednanom rozsahu
plnenie, ak nastane ndhodna udalost’ v zmluve blizSie oznadena a fyzicka alebo pravnicka osoba, ktora
s poistitefom poistnd zmluvu uzavrela, je povinna platit poistné.

Podla § 788 ods. 3 OZ, sucastou poistnej zmluvy su vSeobecné poistné podmienky poistitefa (poistné
podmienky), na ktoré sa poistna zmluva odvolava a ktoré su k nej pripojené alebo boli pred uzavretim
zmluvy tomu, kto s poistitefom zmluvu uzavrel, oznamené.

Podla § 793 ods. 1, 2 OZ, kto s poistitefom uzaviera poistni zmluvu, je povinny odpovedat pravdivo a
uplne na vsetky pisomné otazky poistitela tykajuce sa dojednavaného poistenia. To plati tiez, ak ide o
zmenu poistenia. Tuto povinnost ma aj ten, na ktorého majetok, Zivot alebo zdravie alebo zodpovednost
za Skody sa ma poistenie vztahovat, aj ked' poistnd zmluvu sdm neuzaviera.

Podla § 794 ods. 1, 2 OZ, poistnd zmluvu mozno uzavriet aj v prospech inej osoby. Na poistné zmluvy
uzavreté v prospech inej osoby sa primerane pouziju ustanovenia o zmluve v prospech tretej osoby (§
50) s tym, Ze suhlas inej osoby mbze byt dany aj dodato¢ne pri uplatneni prav vyplyvajicich z poistnej
udalosti.

Podla § 50 ods. 1, 2 OZ, u€astnici mézu uzavriet zmluvu aj v prospech tretej osoby. Ak nie je v tomto
zakone ustanovené alebo u€astnikmi dohodnuté inak, je tato osoba zo zmluvy opravnena okamihom,
ked s fiou prejavi suhlas. DIznik ma proti nej tie isté namietky ako proti tomu, s kym zmluvu uzavrel.
Ak sa tato osoba vzda svojho prava, zanikne dlh, ak nebolo dohodnuté, Ze v tomto pripade ma sa plnit
tomu, s kym dlZznik zmluvu uzavrel.



Podla § 795 ods. 1 OZ, povinnost poistitela pInit a jeho pravo na poistné vznikne prvym dfiom po uzavreti
poistnej zmluvy, ak nebolo u¢astnikmi dohodnuté, Ze vznikne uz uzavretim poistnej zmluvy alebo neskér.

Podla § 797 ods. 1 OZ, pravo na plnenie ma, pokial nie je vtomto zakone alebo v poistnych podmienkach
ustanovené inak, ten, na ktorého majetok, Zivot alebo zdravie, alebo na ktorého zodpovednost za Skody
sa poistenie vztahuje (poisteny).

Podla § 797 ods. 2 OZ, pravo na plnenie vznikne, ak nastane skutoCnost, s ktorou je spojeny vznik
povinnosti poistitela plnit (poistna udalost).

Podla § 797 ods. 3 OZ, plnenie je splatné do patnastich dni, len o poistitel skongil vySetrenie potrebné
na zistenie rozsahu povinnosti poistitela plnit. VySetrenie sa musi vykonat bez zbyto€ného odkladu; ak
sa neméze skondit do jedného mesiaca po tom, ked sa poistitel o poistnej udalosti dozvedel, je poistitel
povinny poskytnut poistenému na poziadanie primerany preddavok.

Podla § 802 ods. 2 OZ, ak sa poistitel dozvie az po poistnej udalosti, Ze jej pri€inou je skuto¢nost,
ktoru pre vedome nepravdivé alebo neuplné odpovede nemohol zistit pri dojednavani poistenia a
ktora pre uzavretie poistnej zmluvy bola podstatna, je opravneny plnenie z poistnej zmluvy odmietnut;
odmietnutim plnenia poistenie zanikne.

Podla &l. VII bod 1 Zmluvy o spotrebitelskom uvere €. J. - Poistenie Gveru, su€astou Uveru je poistenie
pre pripad poistnej udalosti smrti alebo plnej invalidity dlZnika v sulade s poistnou zmluvou o poisteni
diznikov zo spotrebitel'skych tverov pre fyzické osoby, uzatvorené medzi bankou a CSOB Poistoviiou,
a.s. dita 30.5.2003. Poistenie sa riadi V&eobecnymi poistnymi podmienkami CSOB Poistovne, a.s. pre
Zivotné poistenie VSeobecna &ast VPP-ZP 2006 zo dila 22.08.2006 a Osobitnou &astou - Poistenie pre
pripad smrti alebo invalidity nasledkom choroby alebo urazu B - S, ICHU 2006 zo dfia 28.11.2006 a
ustanoveniami tejto zmluvy.

Podla €&l. VIl bod 4 prvej vety cit. zmluvy, v pripade, Ze pocas trvania poistenia nastane poistna udalost,
poistovatel poskytne poistné plnenie vo vySke zostatku Uveru ku driu vzniku poistnej udalosti.

Podla &l. 1 bod 1 V&eobecnych poistnych podmienok pre Zivotné poistenie (dalej len "VPPZP"), poistnou
udalostou je smrt poisteného alebo invalidita poisteného nasledkom choroby alebo urazu.

Podla &l. 1 bod 3 VPPZP, invalidita je taky stav poisteného, pri ktorom schopnost’ poisteného vykonavat
zarobkovu ¢innost sa v désledku jeho dlhodobo nepriaznivého zdravotného stavu zniZila v porovnani so
zdravou osobou o 70% a viac v zmysle prisluSnych vdeobecne zavaznych pravnych predpisov platnych
pre oblast socidlneho poistenia.

Podla &l. 3 bod 1 VPPZP, ak sa poisteny po&as trvania poistenia stane nasledkom choroby alebo urazu
invalidnym v zmysle ¢lanku 1 bodu 2, poistovatel poskytne poistné plnenie vo forme jednorazovej sumy
vo vyske a spbésobom stanovenym v poistnej zmluve.

Podla &l. 3 bod 2 VPPZP, poistovatel je povinny poskytnut poistné plnenie za invaliditu nasledkom
choroby alebo urazu iba vtedy, ak choroba alebo uraz vznikli/nastali najskér v defi zaCiatku poistenia.

Podla &l. 3 bod 3 VPPZP, poisteny preukaze poistovatelovi invaliditu prislusnym rozhodnutim Sociélnej
poistovne a lekarskou spravou posudkového lekara Socialnej poistovne.

Podla &l. 3 bod 5 VPPZP, pre postdenie vzniku naroku na poistné plnenie poistovatel posudzuje poistnu
udalost’ ako celok, t.j. vratane priciny (choroby a/alebo urazu), v dosledku ktorej invalidita nastala.

Podla &l. 3 bod 6 VPPZP, ak poisteny ku diiu zagiatku poistenia trpi niektorou z dalej uvedenych choréb
alebo mu bola v obdobi 5 rokov pred zaciatkom poistenia stanovena diagnéza niektorej z tychto chordb:
cievna mozgova prihoda, diabetes mellitus, ischemicka choroba dolnych koné&atin, ischemicka choroba
srdca alebo zhubny novotvar, poistovatel je povinny poskytnut poistné plnenie podfa bodu 1 tohto &lanku
iba vtedy, ak invalidita poisteného nastane vyluéne nasledkom urazu v sulade s ustanovenim bodu 2
tohto ¢lanku.



Podla § 420 ods. 1, 2, 3 OZ, kazdy zodpoveda za Skodu, ktoru spbsobil porusenim pravnej povinnosti.
Skoda je spdsobena pravnickou osobou alebo fyzickou osobou, ked bola spésobena pri ich &innosti
tymi, ktorych na tuto ¢innost pouzili. Tieto osoby samy za Skodu takto spdsobenu podfa tohto
zakona nezodpovedaju; ich zodpovednost podfa pracovnopravnych predpisov nie je tym dotknuta.
Zodpovednosti sa zbavi ten, kto preukaze, Ze Skodu nezavinil.

Podla § 442 ods. 1 OZ, uhrddza sa skuto¢na Skoda a to, o poskodenému uslo (usly zisk).

Podla § 442 ods. 3 OZ, 8koda sa uhrddza v peniazoch; ak v8ak o to poSkodeny poZiada a ak je to mozné
a ucelné, uhradza sa Skoda uvedenim od predoslého stavu.

Podla § 152 ods. 2 O.s.p., rozsudkom ma sa rozhodnut o celej prejednavanej veci. Ak je to v8ak ucelné,
mdze sud rozsudkom rozhodnut najskor len o jej Casti alebo len o jej zaklade.

O uplatnenom prave, t.j. o veci samej sud rozhoduje spravidla formou rozsudku. Rozsudkom by sa
malo v zasade vzdy rozhodnut o celej prejednavanej veci, avsak ak je to u¢elné, mdze sud rozhodnut
rozsudkom najskér len o zaklade prejednavanej veci (tzv. medzitymny rozsudok). Medzitymny rozsudok
predstavuje rozsudok o zaklade uplatneného naroku. Zaklad uplatneného naroku definuje iba tedria a
judikatuara. Zakladom predmetu konania budu vSetky okolnosti determinujuce vysku predmetu konania,
teda vSetky tie skutkové a pravne otazky, od ktorych posudenia zavisi vyska uplatneného naroku. Za
zaklad prejednavanej veci, o ktorom mdze sud rozhodnut medzitymnym rozsudkom, treba spravidla
povazovat vSetky sporné otazky vyplyvajuce z uplatiiovaného naroku, ktoré musi posudit, ak ma sud o
veci rozhodnut, s vynimkou vySky naroku (RV/1968).

Sud méa za preukazané, Ze medzi zalobcom a bankou CSOB, a.s. vznikol pravny vztah na zaklade
zmluvy o spotrebitefskom uvere €. J. uzavretej dfia 11.04.2007. Su€astou zmluvy o spotrebitelskom
Uvere bolo aj poistenie Uveru uzavreté medzi Zalovanym ako poistovatelom, bankou CSOB, a.s. ako
poistnikom a Zalobcom ako poistenym, pricom Zalovany ako poistovatel bol v pripade vzniku poistne;j
udalosti po€as doby poistenia povinny poskytnut poistné plnenie vo vySke zostatku uveru ku diu
vzniku poistnej udalosti. Poistnou udalostou sa rozumela smrt' poisteného alebo invalidita poisteného
nasledkom choroby alebo Urazu.

Poistna zmluva o poisteni dlZnikov zo spotrebitefskych uverov pre fyzické osoby bola uzavreta medzi
bankou CSOB, a.s. a Zalovanym, pri¢om tato zmluva bola uzavreta v prospech tretich oséb podla §
794 Obcgianskeho zakonnika. Na takto uzavretd poistnli zmluvu sa primerane pouZziju ustanovenia §
50 Obcianskeho zakonnika. Osoba, v prospech ktorej je zmluva uzavreta, sa stava subjektom tejto
zmluvy okamihom, kedy so zmluvou prejavi suhlas. Zalobca prejavil suhlas s poistnou zmluvou dria
11.04.2007, a to podpisom zmluvy o spotrebitelskom Uvere, su€astou ktorej bolo aj poistenie uveru, t.|.
od tohto dfia sa Zalobca stal oprdvnenou osobou z poistnej zmluvy. Z pohladu pravnej kvalifikacie iSlo
rovnako o spotrebitelskd zmluvu podfa § 52 ods. 1 Ob&ianskeho zakonnika, kedZe poistovatel a poistnik
konali pri uzavreti poistnej zmluvy v ramci svojej podnikatel'skej €innosti. Na druhej strane Zalobca pri
uzavreti zmluvy o spotrebitefskom Uvere a prejaveni suhlasu so zmluvou o poisteni Uveru nekonal v
ramci svojej podnikatel'skej &innosti. Ugelom Upravy spotrebitelského prava je dosiahnut vyrovnanie
faktického nerovného postavenia spotrebitela s profesionalnym dodavatelom vzhladom na okolnosti, pri
ktorych dochéadza k uzatvaraniu zmluv s ohfadom na va&siu profesiondlnu skusenost dodavatefa a jeho
lepSiu znalost' prava a jednoduchSiu dostupnost pravnych sluzieb. Z uvedeného dévodu pravna Uprava
poskytuje spotrebitelovi ako slab3ej strane zavazkovych vztahov zvySenu mieru ochrany. Tieto zasady
sa prejavuju v ustanoveniach § 52 a nasl. Obgianskeho zakonnika.

Sugastou poistnej zmluvy boli aj poistné podmienky pre poistenie Gverov poskytovanych CSOB, a.s.
Zalovany bol povinny poskytnut poistné pinenie vo vyske zostatku Gveru ku driu vzniku poistnej udalosti -
invalidity Zalobcu v désledku choroby. Zalobca preukézal vznik invalidity v désledku choroby predioZzenim
Lekarskej spravy posudkového lekara socialneho poistenia, MUDr. Kamily BoShakovej a rozhodnutia
Socialnej poistovne €. 510 814 3160 zo dria 04.05.2010. Z uvedenych listinnych dokazov vyplyva, Ze
pokles schopnosti Zalobcu vykonavat zarobkovu ¢innost od 25.10.2009 je viac ako 70%, resp. 75%.
Z lekarskej spravy posudkovej lekarky d'alej vyplyva, Ze Zalobca trpi chorobami: arteridlna hypertenzia
Il (110), stav po ischemickej ACMP hemisférne vfavo (163), poruchy nervovych korefiov a spleti,



vertebrogénny algicky CB, LS syndrém. Rozhodujucim zdravotnym postihnutim bola hypertenzia Il s
organovymi zmenami.

Zalovany odmietol poskytnut Zalobcovi poistné pinenie z dévodu, Ze invalidita vznikla v désledku
hypertenzie s organovymi zmenami a Zalobca sa na hypertenziu lie€il od roku 2001. Ako uviedol samotny
Zalovany a ako vyplyva z lekarskej spravy posudkovej lekarky, invalidita bola spdsobena chorobou -
hypertenziou (110) s organovymi zmenami, pri¢om dalSou chorobou Zalobcu, ktorej existencia vyplyva z
lekarskej spravy, bola diagnéza 163 (mozgovy infarkt - podfa Medzinarodnej klasifikacie chordb). Sud ma
na zaklade tychto skuto€nosti za preukazané, Ze hypertenzia nebola jedinym dévodom vzniku invalidity
Zalobcu. Z vykonaného dokazovania nebolo preukazané, Zze by pokles zarobkovych moznosti Zalobcu
o viac ako 70% bol spOsobeny vylu€ne v dbsledku choroby - hypertenzie (kéd 110 Medzinarodnej
klasifikacie choréb). Z uvedenych dovodov neobstoji tvrdenie Zalovaného, podla ktorého Zalovany
nemohol poskytnut’ poistné plnenie z dévodu, Ze Zalobca sa od roku 2001 lie€il na hypertenziu.

Z Clanku 3 bodu 2 V3eobecnych poistnych podmienok pre Zivotné poistenie vyplyva, Ze Zalovany je
povinny poskytnut poistné plnenie v pripade, kedy invalidita Zalobcu vznikla v dbsledku konkrétne;j
choroby, pricom tato konkrétna choroba, ktora mala za nasledok vznik invalidity, musela u Zalobcu
vzniknut najskdr v den zaciatku poistenia. Sud sa nestotoznil s tvrdenim Zalovaného, podfa ktorého
uvedené ustanovenie neuvadza stupefi choroby a z toho dovodu méze Zalovany odmietnut’ poskytnut
poistné plnenie. V medicine sa vSeobecne rozoznavaju tri Stadia hypertenzie, a to 1. Stadium, kedy
ma pacient iba zvySeny krvny tlak bez organovych zmien, 2. Stadium, kedy k zvySenému krvnému
tlaku pristupuju zmeny na organoch (srdce, oblicky, mozog, tepny) a 3. Stadium, kedy sa k zvySenému
krvnému tlaku pridruzuju tazké organové zmeny sprevadzané zlyhavanim tychto organov (srdcové
zlyhanie, srdcovy infarkt, mozgova mftvica, porusena funkcia obliCiek, postihnutie tepien dolnych
koncatin a dalSie). Z uvedeného logicky vyplyva, Ze hypertenzia I, resp. hypertenzia Il nie su spdsobilé
u pacienta vyvolat' také nasledky, ktoré by viedli k mozgovému infarktu (diagnéza 163, ako vyplyva z
Lekarskej spravy posudkovej lekarky) a mali tak za nasledok pokles schopnosti Zalobcu vykonavat
zarobkovu €innost' o viac ako 70%. Uvedené ustanovenie VSeobecnych poistnych podmienok pripusta
vzhladom na svoje vSeobecné znenie prili§ extenzivny vyklad, je nejednoznacné a spbsobilé zavadzat
potencialnych spotrebitelov, ktori uzatvaraju s bankou CSOB, a.s. zmluvy o spotrebitelskych Gveroch a
zaroven prejavuju suhlas s poistenim uveru.

Sud dalej poukazuje na skutoCnost, Ze v Clanku 3 bodu 6 VSeobecnych poistnych podmienok pre
Zivotné poistenie su vymenované choroby (cievha mozgova prihoda, diabetes mellitus, ischemicka
choroba dolnych kon¢atin, ischemicka choroba srdca alebo zhubny novotvar), pri€¢om pokial poisteny trpi
niektorou z tychto choréb ku dfiu vzniku poistenia alebo mu bola diagnostikovana 5 rokov pred za&iatkom
poistenia, Zalovany bol povinny poskytnut poistné plnenie len vtedy, pokial invalidita poisteného nastala v
dosledku urazu. Sud opatovne poukazuje na skuto€nost, Ze ide o nejednoznacné ustanovenie spdsobilé
zavadzat spotrebitelov. Pokial by sa ustanovenie €lanku 3 bodu 2 malo vztahovat na akukolvek chorobu,
ktorou poisteny trpi pred vznikom poistenia alebo ku driu vzniku poistenia, nebola by potrebna osobitna
Uprava v ¢lanku 3 bodu 6 vztahujuca sa len na vymedzené druhy chorbb. Z ¢lanku 3 bodu 6 rovnako
nie je jednoznacné, &i sa Zalovany zbavuje povinnosti poskytnut’ poistné plnenie len vtedy, pokial
u poisteného vznikne invalidita vylu¢ne v désledku niektorej z taxativne uvedenych chordb alebo v
dosledku akejkolvek choroby, ktora by mohla spdsobit u poisteného invaliditu. Uvedené ustanovenie je
spbsobilé u spotrebitelov vyvolat dojem, Ze Zalovanému nevznikne povinnost poskytnut poistné plnenie
vyluéne len v pripade, Ze invalidita nastane v dosledku niektorej z taxativne vymedzenych choréb, pri¢om
poisteny trpi touto chorobou ku dfu vzniku poistenia. Tato skutoénost napokon vyplyva aj z listu zo
dfia 26.02.2010, ktory Zalobca adresoval zalovanému, ktorym ho Ziadal o vyplatenie poistného plnenia,
nakolko sa domnieval, Ze hypertenzia sa nenachadza medzi chorobami vymenovanymi v ¢l. 3 bodu 6
a mal za to, Ze splnil vietky podmienky pre poskytnutie poistného plnenia.

V pripade nejednoznacnosti vyznamu ustanoveni spotrebitelskych zmliv musi sud pristupit’ k aplikacii
ust. § 54 ods. 2 Obclianskeho zakonnika. Pokial déjde pri vyklade obsahu spotrebitelskej zmluvy
k pochybnostiam, vzhladom na jeho nejednoznalné alebo nejasné vyjadrenie, je potrebné vyklad
vzdy uskutoCnit v prospech spotrebitefa. Zmyslom uvedeného zakonného ustanovenia je, aby sa
nejasné, nejednoznacné alebo dvojzmyselné ustanovenie vykladalo v neprospech tej zmluvnej strany,
ktora dotyéné ustanovenie zmluvy naformulovala vo svojich zmluvnych podmienkach, t. j. na ukor
dodavatela (in dubio contra proferentam). U&astnici zmluvného vztahu su pri Gprave zmluvnych vztahov



povinni odstranit vSetko, ¢o by mohlo viest ku vzniku rozporov. Zvy3ené naroky sa v tomto smere
pri spotrebitelskych zmluvach kladu na dodavatela, ktory ako profesional znaly prava ma zmluvné
ustanovenia naformulovat tak, aby zodpovedali ustanoveniam upravujucim dany zmluvny typ, boli v
sulade s ustanoveniami Obc&ianskeho zakonnika o spotrebitel'skych zmluvach (§ 52 a nasl. OZ) a aby
boli presné a jednoznacné. Nesplnenie tohto ofakavania ma za nasledok, Ze vyklad zmluvy sa vykona
v neprospech toho, kto sa mal vyjadrit’ jasnejSie (interpretatio est contra eum facienda, qui clarius loqui
debuisset). Vzhladom na vy$sie uvedené skutoénosti sud povaZuje ustanovenia élanku 3 VPPZP -
Poistné plnenie pre pripad invalidity nasledkom choroby alebo Urazu za nejednoznacné pripustajuce
rozny vyklad, preto sa jeho vyklad musi uskutoénit v prospech spotrebitela, t.j. Zzalobcu. Zalobca
preukéazal, Ze po vzniku poistenia bol Socialnou poistoviiou uznany invalidnym v désledku choroby, ktora
nastala az po vzniku poistenia, t.j. nastala poistna udalost’ a tuto skuto&nost Zzalobca zalovanému riadne
oznamil. Z uvedeného dévodu sud dospel k zaveru, Ze Zalobca splnil vSetky predpoklady pre poskytnutie
poistného plnenia zo strany Zalovaného.

Zalobca navyse pri uzavreti zmluvy o spotrebitelskom tveru informoval pracovni¢ku banky CSOB, a.s.,
D.. K. C. o tom, Ze sa lie¢i na hypertenziu prvého stupfia, pricom tato skutoénost mala byt uvedena v
prislusnom dotazniku. Svedkyna vo svojej vypovedi uviedla, Ze pri skimani zdravotného stavu klienta
pre pripad uzavretia zmlav o spotrebitelskych Gveroch sa vypifia sa zdravotny dotaznik, ktory obsahuje
niekolko otéazok, na ktoré klient odpovie, odpovede pracovnik vyznaci a dotaznik je potom sucastou
dokumentov k danému zmluvnému vztahu. Nepamatala si, &i bola re€ o tlaku, vo vSeobecnosti je v8ak
takato otadzka suCastou dotaznika, takze mala byt sugastou aj ich stretnutia. Z vypovede svedkyne
tak jednoznaéne vyplyva, Ze pri uzatvarani zmluvy do$lo k vyplneniu dotaznika o zdravotnom stave
Zalobcu a tvrdenie zastupkyne Zalovaného, Ze o existencii tohto dotaznika nema Ziadnu vedomost,
nema podklad v skutkovom stave. Ako dalej vyplynulo z vypovede svedkyne, dotaznik sa stal su¢astou
dokumentacie k danému zmluvnému vztahu. Zalobca tak dotaznik nemal k dispozicii, a preto ho
objektivne nemohol sudu v konani predloZit na preukazanie svojich tvrdeni. Zalobca tak neposkytol
nepravdivé alebo nelplné udaje pri uzatvarani zmluvy o spotrebitelskom uvere, ktorého su€astou bolo
aj poistenie Uveru, a preto Zalovanému nevzniklo pravo odmietnut’ poskytnutie poistného plnenia ani
podla § 802 ods. 2 Obcgianskeho zakonnika.

Zalovana suma 13.154,21 EUR pozostava zo sumy 10.946,70 EUR ako zostatku Gveru ku dfiu vzniku
poistnej udalosti, t.j. poistného plnenia a 2.207,51 EUR ako naroku na nahradu Skody, ktora zalobcovi
vznikla poruSenim povinnosti Zalovaného z poistnej zmluvy, a to poskytnut poistné plnenie riadne a
v€as. Takto skutkovo vymedzeny narok na nahradu Skody je potrebné posudzovat v zmysle § 420
ods. 1 Obdianskeho zakonnika, podla ktorého kazdy zodpoveda za Skodu, ktort spdsobil porusenim
pravnej povinnosti. Zakladnymi predpokladmi vzniku obgianskopravnej zodpovednosti su porusenie
pravnej povinnosti, existencia Skody, pri¢inna suvislost medzi porusenim pravnej povinnosti a Skodou a
zavinenie. Pre vznik zodpovednosti za Skodu je nevyhnutné kumulativne spinenie vSetkych uvedenych
predpokladov. Pri neexistencii o i len jedného z uvedenych predpokladov nemdZze na strane Zalovaného
vzniknut zodpovednost za Skodu. Z vykonaného dokazovania vyplynulo, Ze Zalobca splnil vSetky
podmienky pre poskytnutie poistného plnenia, priCom odmietnutim vyplatenia poistného plnenia zo
strany Zalovaného doSlo k porusenie jeho pravnej povinnosti, ktora mu vyplyvala z poistnej zmluvy.
Vzhladom na to, Ze Zalovany neposkytol poistné plnenie vo vySke zostatku Uveru ku diiu vzniku poistnej
udalosti, ktoré predstavovalo sumu 10.946,70 EUR, nasledkom ¢oho Zalobca tato sumu riadne neuhradil
banke CSOB, a.s., banka vyhlasila Uver za pred&asne splatny ku dfiu 15.08.2010. Banka CSOB, a.s.
sa navrhom podanym na Okresnom sude Trnava domaha voci Zalobcovi (v postaveni Zalovaného)
zaplatenia sumy 13.154,21 EUR titulom neplnenia povinnosti vyplyvajucich zo zmluvy o spotrebitelskom
Uvere zo dfia 11.04.2007. Konanie vedené Okresnym sudom Trnava pod sp. zn. 19C/165/2011 je v
sugasnosti prerusené do pravoplatného skoné&enia konania tunaj$ieho stdu. Zalobcovi tak vznikla $koda
minimalne v rozsahu, o ktory sa navysila suma nesplatenej €asti Uveru ku driu vzniku poistnej udalosti, k
¢omu by nedoslo, keby Zalovany riadne splnil svoje povinnosti vyplyvajuce mu z poistnej zmluvy. Z listov
Zalovaného adresovanych Zalobcovi, ktoré su su€astou sudneho spisu a rovnako z vyjadreni zastupkyne
Zalovaného v priebehu konania je preukazand vedomost’ aj umysel neposkytnut’ Zalobcovi poistné
plnenie, t.j. doslo k zavinenému poruSeniu zmluvnych povinnosti. Sud ma tak za preukazané, Ze boli
splnené vsetky predpoklady uvedené v § 420 ods. 1 Obd&ianskeho zakonnika pre vznik zodpovednosti
zalovaného za $kodu spdsobenu zalobcovi.



Vzhfadom na vykonané dokazovanie a s poukazom na citované zdkonné ustanovenia ma sud
za preukazané, ze Zalobca splnil vSetky podmienky pre poskytnutie poistného plnenia v zmysle
VSeobecnych poistnych podmienok pre Zivotné poistenie. Porusenim zmluvnej povinnosti Zalovaného
boli splnené vSetky predpoklady pre vznik zodpovednosti za naslednu Skodu spésobenu Zalobcovi.
Sud tak dospel k zaveru, Ze Zaloba je dévodnd, pricom o vySke uplatneného naroku sud rozhodne
samostatnym rozhodnutim.

Poucenie:

Proti tomuto rozsudku mozno podat odvolanie do 15 dni odo dria jeho
doruéenia na tunajSom sude, pisomne v dvoch vyhotoveniach.

V odvolani sa ma popri vSeobecnych nalezitostiach (§ 42 ods. 3 O.s.p.) uviest, proti ktorému rozhodnutiu
smeruje, v akom rozsahu sa napada, v ¢om sa toto rozhodnutie alebo postup sudu povazuje za
nespravny a ¢oho sa odvolatel domaha.

Odvolanie mozno odévodnit' len tym, zZe

a) v konani doslo k vadam uvedenym v § 221 ods. 1,

b) konanie ma inu vadu, ktora mohla mat za nasledok nespravne rozhodnutie
VO Veci,

c) sud prvého stupna neuplne zistil skutkovy stav veci, pretoze nevykonal
navrhnuté dokazy, potrebné na zistenie rozhodujucich skutocnosti,

d) sud prvého stupria dospel na zaklade vykonanych dékazov k nespravnym
skutkovym zisteniam,

e) doteraz zisteny skutkovy stav neobstoji, pretoze su tu dalSie skutoCnosti
alebo iné dbkazy, ktoré doteraz neboli uplatnené (§ 205a),

f) rozhodnutie sudu prvého stupha vychadza z nespravneho pravneho
posudenia veci.

Rozsah, v akom sa rozhodnutie napada a dévody odvolania mozZno rozSirit’ len do
uplynutia lehoty na odvolanie.

Ak povinny dobrovolne nesplini, o mu uklada vykonatelné rozhodnutie, opravneny
md&zZe podat’ navrh na vykonanie exekucie podla osobitného zdkona.



