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ROZSUDOK V MENE
SLOVENSKEJ REPUBLIKY

Krajsky sud v Banskej Bystrici, ako sud spravny, pred sudkyriou JUDr. Silviou Zdrahalovou Rufusovou,
v pravnej veci zalobcu: Z. Q., nar. XX.XX.XXXX, bytom E. XX, XXX XX M., proti zalovanému: Ustredie
prace, socialnych veci a rodiny Bratislava, oddelenie pefiaznych prispevkov na kompenzéaciu TZP
a posudkovych ¢innosti Banska Bystrica, Trieda SNP 75, 974 89 Banska Bystrica, o preskimanie
zakonnosti rozhodnutia zalovaného ¢. UPS/US5/SSVODPPKPC/SOC/2020/8594/VAL zo dfia 21. jula
2020, takto

rozhodol:

|. SUd Zalobu zamieta.

1. Zalobkyni pravo na nahradu trov konania nepriznava.
oddovodnenie:

Administrativne konanie

1. Rozhodnutim &. D2007/10415/7EL1 zo dfia 30.03.2007 priznal Urad prace, socialnych veci a rodiny
Zvolen, usek socialnych veci a rodiny, pracovisko Detva Zalobkyni pefiazny prispevok za opatrovanie s
u€innostou od 01.02.2017, a to za opatrovanie jej manzZela podfa § 64a, § 99 ods. 1, § 103 zékona &.
195/1998 Z. z. o socialnej pomoci v zneni neskorSich predpisov a zakona €. 601/2003 Z. z. o Zivotnom
minime a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov. V tomto rozhodnuti
vychadzal z posudku &. 01142/2007-OPC/VYB zo dfia 14.03.2007, v ktorom bolo kon$tatované, ze Z. Q.
(manzel Zalobkyne) sa povaZuje za obCana s tazkym zdravotnym postihnutim s mierou funkénej poruchy
60 %. Zaroven bolo navrhnuté kompenzovat socialne désledky tazkého zdravotného postihnutia Z. Q.
v oblasti mobility a v oblasti nevyhnutych Zivotnych ukonov a prac v domacnosti a to tak, Ze mu bol
navrhnuty pefazny prispevok za opatrovanie a pefazny prispevok na kompenzaciu zvySenych vydavkov
suvisiacich so zabezpeenim prevadzky osobného motorového vozidla.

2. Rozhodnutim &. ZV3/RPNKTZPaPC/SOC/2020/9003-25z0 diia 21.05.2020 Urad prace socialnych
veci a rodiny Zvolen (organ verejnej 1. stupfia) rozhodol, Ze Zalobkyni podla § 40 ods. 1, § 43 ods. 3 a
§ 45 ods. 3 zakona €. 447/2008 Z. z. o pefiaznych prispevkoch na kompenzaciu tazkého zdravotného
postihnutia a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov (dalej aj len ,zédkon €.
447/2008 Z. z.*) odnima s ucinnostou od 01.06.2020 pefiazny prispevok na opatrovanie fyzickej osoby
s tazkym zdravotnym postihnutim, ktorou je manzel Zalobkyne a jeho vyplatu od 01.06.2020 zastavuje.

3. V odbvodneni svojho rozhodnutia organ verejnej spravy 1. stupnia uviedol, Ze doslo k prehodnoteniu
zdravotného stavu Z. Q. na zaklade jeho Ziadosti o penazny prispevok na kompenzéaciu zvySenych
vydavkov suvisiacich s hygienou alebo s opotrebovanim Satstva, bielizne, obuvi a bytového zariadenia
zo dfia 10.03.2020.



4. Na zaklade komplexného posudku ¢&. ZV1/KP/SOC/2020/39249 zo dna 07.05.2020 sa Z. Q.
povazuje za fyzickl osobu s tazkym zdravotnym postihnutim s mierou funk&nej poruchy 50 %, priCom
rozhodujucim ochorenim je zavazné reumatické zapalové ochorenie - ankylozujuca spondylartritida
aktualne v Stadiu V. s vyraznym obmedzenim pohyblivosti chrbtice a postihnutim periférnych nervov. Z.
Q. bol navrhnuty pefiazny prispevok na opatrovanie ako vhodna kompenzacia obmedzenych schopnosti
vykonavat sebaobsluzné ukony a vzhladom k vyraznej obmedzenej mobilite potreboval pomoc pri
vSetkych ukonoch spojenych s mobilitou. V zmysle komplexného posudku je Z. Q. odkazany na pomoc
inej fyzickej osoby Ciasto¢ne, a to len pri niektorych ukonoch sebaobsluhy, preto bol zaradeny do Ill.
stupfia odkazanosti na pomoc inej fyzickej osoby, o zodpoveda priemernému rozsahu odkazanosti 4
az 6 hodin denne a penazny prispevok na opatrovanie mu v komplexnom posudku preto nebol nadalej
navrhnuty.

5. Nakolko komplexny posudok bol vydany v mesiaci 05/2020, pefiazny prispevok na opatrovanie sa
odfal od 01.06.2020 a vyplata sa tymto dfiom zastavila.

6. Proti uvedenému rozhodnutiu organu verejnej spravy prvého stupfa podala Zzalobkyfia odvolanie, v
ktorom uviedla, Ze s rozhodnutim nesuhlasi. Zdravotny stav jej manZzela si vyZaduje nad'alej opateru inou
fyzickou osobou 24 hodin denne, jeho zdravotny stav sa nezlepSil a progn6za vyvoja choroby vylu€uje
zlepSenie. Prilozila nové lekarske spravy, ktoré podla nej potvrdzovali jej tvrdenia a aj vyjadrenie jej
manzela k socialnemu Setreniu vykonanému telefonicky dfia 30.04.2020, a to z dévodu mimoriadneho
opatrenia suvisiaceho s ochorenim COVID-19.

7. O odvolani Zzalobkyne rozhodol Zalovany rozhodnutim ¢. UPS/US5/SSVODPPKPC/SOC/2020/8594/
VAL zo dna 21.07.2020 tak, Ze odvolanie zamietol a rozhodnutie organu verejnej spravy 1. stupfa
potvrdil.

8. Zalovany vychadzal z komplexného posudku vypracovaného v odvolacom konani pod &. UPS/US5/
SSVODPPKPC1/S0OC/2020/8987/PD zo dfia 14.07.2020, v zmysle ktorého bola uréena miera funkénej
poruchy Z. Q. 50 % pre ochorenie zaradené do skupiny XIl. A. ods. 3 pism. b) prilohy &. 3 zakona &.
447/2008 Z. z., s tym, Ze podla § 2 ods. 3 tohto zakona sa Z. Q. povazuje za fyzicki osobu s tazkym
zdravotnym postihnutim. Rozhodujicim ochorenim pre uréenie miery funkénej poruchy je ochorenie
chrbtice, tazka ankylozujuca spondylartritida.

9. Zalovany odkazal na zavery komplexného posudku s tym, Ze pri posudzovani odkéazanosti Z. Q. bol
uréeny lll. stuperi odkazanosti s po¢tom bodov 80 podla prilohy €. 3 zakona &. 447/2008 Z. z., ¢o
zodpovedd priemernému rozsahu odkazanosti fyzickej osoby na pomoc inej fyzickej osoby 4 az 6 hodin
na den.

10. Zalovany tak dospel k zaveru, Ze u Z. Q. sa jedna o taky stupefi odkazanosti na pomoc inej fyzickej
osoby, ktory nepodmiefiuje odkazanost’ na opatrovanie, a preto v komplexnom posudku nebol pefiazny
prispevok na opatrovanie navrhnuty. Na zaklade tychto zaverov povazoval Zalovany rozhodnutie organu
verejnej spravy 1. stupfia o odfiati pefiazného prispevku na opatrovanie a o zastaveni jeho vyplaty za
spravne.

Spravna Zaloba - Zalobné body

11. Spravnou zalobou, podanou v zakonnej lehote, sa Zalobkyfia domahala preskimania zakonnosti
rozhodnutia Zalovaného, ako aj organu verejnej spravy 1. stupiia, ich zruSenia a vratenia na dalSie
konanie.

12. V spravnej zalobe Zalobkyria uviedla, Ze bola informovana pracovni¢kou Uradu prace, socialnych
veci a rodiny Zvolen, pracovisko Detva, Ze jej manzel by mohol mat’ narok na pefiazny prispevok na
kompenzaciu zvySenych vydavkov suvisiacich s hygienou alebo s opotrebovanim Satstva, bielizne, obuvi
a bytového zariadenia. Nasledne preto takuto Ziadost aj podala. V ramci dalSieho konania bol potom
vypracovany komplexny lekarsky posudok €. ZV1/KP/SOC/2020/39249 zo diia 07.05.2020, v ktorom
bolo konstatované, Ze jej manzel po 44 rokoch trvania invalidity sa v podstate vylieCil z nevylieCitelnej
choroby ankylozujucej spondylartritidy, to znamena Bechterevovej choroby natolko, Ze ako 70 ro¢ny
invalidny a starobny ddchodca je zrazu v sebaobsluznych ¢innostiach sebestalny, a preto mu bola



znizena miera funkénej poruchy z pévodnych 60 % na 50 % podla prilohy &. 3 &ast' XII. A. bod 3 pism. c)
k zakonu €. 447/2008 Z. z., &im ide v podstate o fyzicki osobu s tazkym zdravotnym postihnutim, av8ak
vzhladom na percentualny pokles miery funk&énej poruchy uz nie je odkazany na pomoc inej osoby. S
takymto zédverom vyjadrila Zalobkyria nesuhlas, pretoZze manzel bol v minulosti povaZovany za osobu
s tazkym zdravotnym postihnutim s mierou funkénej poruchy 60 % a bol odkazany na opatrovanie v
zmysle vtedajSich platnych pravnych predpisov. Od roku 2007 sa jeho zdravotny stav nezlepsil, priCom je
stale odkazany na jej pomoc v prevaznej €asti samoobsluznych ¢innosti. Pomoc potrebuje pri obuvani,
obliekani, podani jedla, hygienickych ukonoch, zabezpelenie nakupu a podobne, teda nedokaze v
kaZdodennom Zivote existovat bez 24-hodinovej starostlivosti a dozoru. Ma problém s mobilitou, preto
aj v pripade, Ze spadne, nedokaze sa sam zdvihnut' a potrebuje pomoc inej osoby.

13. Podla Zalobkyne zo zaverov komplexného posudku je zrejmé, Ze jej manzel od roku 1976 trpi na
zavazné reumatické a zapalové ochorenie - tzv. Bechterevova choroba v poslednom Stadiu - V. Stadiu.
Choroba je nevylieCitefna, ide o chronické zapalové reumatické ochorenie, ktoré postihuje najma axialny
skelet (panva, chrbtica a hrudny ké83). Ide o chronické ochorenie, pri ktorom dochadza k zapalu chrbtice
a postupuje do dalSich oblasti, dochadza k vapenateniu vazov a novotvorbe kosti, vedie k zrastom
jednotlivych stavcov, k obmedzeniu hybnosti, €o vyustuje do bolesti a do obmedzenej az zhor3ene;j
pohyblivosti. Zalobkyfia uviedla, Ze manzel méa zrastené stavce od krizovej oblasti po temeno hlavy v
jednu nepohyblivi kost' a svaly, ktoré ich obopinaju, su stuhnuté, €o sa prejavuje chronickymi bolestami,
nevie sa vystriet, chodi v predklone za pomoci francuzskych bariel, pri chédzi sa zadycha, na vzdialenost
viac ako 20 m naraz nechodieva, mava pocity na odpadnutie, nedokaze dvihat nohy pri chddzi tak,
aby netrel nimi o podlahu alebo o barly. Pokial by neuZival adalimumab (liek HUMIRA), jeho stav v
tomto poslednom $tadiu ochorenia by nestagnoval ale mal by omnoho rychlejsi priebeh. Zalobkyria
dalej poukazala na to, Ze v rokoch 2006 az 2007 absolvoval jej manZel postupne operacie bedrovych
kibov, nakolko mu mala byt nasadena biologicka lie¢ba a tito bolo mozné nasadit’ len vtedy, ak sa
najskor zoperuju bedrové kiby, v ktorych prebiehal zapalovy proces. Pred operaciou kibov aj po nej bol
manzelov stav posudzovany uradom prace a bola uréena miera funk&nej poruchy 60 % (posudok zo
dna 14.03.2007, dalej posudok zo dia 30.07.2007 a rozhodnutie Uradu prace, socialnych veci a rodiny
Zvolen zo dfia 04.12.2007, v ktorom sa konstatuje, Ze je invalidnym déchodcom s poklesom schopnosti
vykonavat zarobkovu ¢innost’ 70 %). Nasledne v roku 2008 bola nastavena biologicka lieEba a pozitivne
ucinky tejto lie€by pocitoval len v kiipeloch, kde pocitoval len menSie bolesti, nakolko denne podstupoval
hodiny trvajuce procedury. Po navrate sa stav vratil na povodnu uroveri a bolesti timi predpisovanymi
tabletkami od bolesti. Pridruzenymi ochoreniami su ochorenia srdca a kozné ochorenie.

14. Zalobkynia dalej namietala, Ze operacia bedrovych kibov vyrazne nezlepsila chédzu jej manzela tak
ako to je uvedené v komplexnom posudku, pretoze pocitoval zlepSenie len v kipeloch pri intenzivnej
lieCbe. Tak ako pred operaciou aj po operacii zostal odkadzany na pouzivanie oboch francuzskych
bariel pri chédzi. Napriek operacii je obmedzena hybnost a tazkosti pretrvavaju. Posudkovy lekar
pred vydanim lekarskeho posudku manzela nevidel, osobne ho nevySetril, pri€om lekarske spravy,
ktoré ma k dispozicii neuvadzaju zlepSenie jeho zdravotného stavu. V lekarskych spravach sa uvadza,
Ze manzel je odkazany na celodennu opateru inej osoby. Zavery posudkového lekara spochybnili
odbornost’ Specialistu, ktory manzela lie€i, ako aj vSeobecného lekara, a popreli ich odborné znalosti,
ktoré posudkovy lekar nahradil vlastnymi dohadmi o zlepSeni celkového zdravotného stavu. Je
nepredstavitelné, aby sa manzel vedel v prevaznych samoobsluznych &innostiach sam o seba postarat,
ked sa vzdy musi aspori jednou rukou drzat, aby nespadol, a popritom robit iné ¢innosti. Komplexny
posudok a na jeho podklade vydané rozhodnutie vobec nereflektuju zdravotny stav manZzela a ignoruju
odborné lekarske nalezy vSeobecného lekara a lekara Specialistu, z ktorych mal posudkovy lekar
vychadzat' pri podani lekarskeho posudku.

15. Zalobkyha dalej poukazala na to, Ze pri postdeni zdravotného stavu lekar Z.. K. povedal manzelovi,
Ze viac ho pred posudkovu komisiu predvolavat nebude, pretoZe nie je Sanca, aby sa jeho zdravotny stav
nejako zlepsil bez ohladu na stav bedrovych kibov. Novy posudkovy lekar s odstupom niekolkych rokov
zistil, Ze manzel je v podstate na tofko zdravy, Ze celodennt pomoc inej osoby nepotrebuje. Z lekarskeho
posudku je zrejmé, Ze posudkovy lekar sa nezaoberal dalSou pridruzenou chorobou - ischemickou
chorobou srdca NYHA Il. a svoj zaver oprel iba o tzv. Becheterevovu chorobu. V pripade ischemickej
choroby srdca NYHA 1. ide o mieru funk&nej poruchy v rozpati 30 % az 40 % a tento percentualny udaj
najmenej v 10 % mohol a mal posudkovy lekar zohladnit.



16. Postupom a rozhodnutim oboch organov verejnej spravy boli podfa zalobkyne porudené jej prava a
aj prava jej manzela, ktory ma pravo na primeranu starostlivost a ktoré mu garantuje Dohovor OSN o
pravach osbb so zdravotnym postihnutim, ktory pre SR nadobudol platnost 25.06.2020.

17. Rozhodnutie spravneho organu vychadzalo z nespravneho pravneho posudenia veci, ked
nereflektovalo na manzelov zdravotny stav podpisany v odbornych lekarskych nélezoch (§ 191 pism.
¢) SSP), rozhodnutie je zmatoné a nepreskumatelné pre nezrozumitelnost a nedostatok dévodov, a to
z dbvodov, ktoré su popisané v predchadzajucich €astiach Zaloby (§ 191 pism. d) SSP), a to preto, Ze
rozhodnutie nezohladfiuje vSetky manZelove chronické ochorenia majuce vplyv na posudenie poklesu
funkénej poruchy a sucasne aj na poskytnutie opatrovatel'ského prispevku, zistenie skutkového stavu
organom verejnej spravy bolo nedostacujuce na riadne posudenie veci (§ 191 pism. e) SSP), pretoze
manzela mohol posudkovy lekar osobne vySetrit alebo skonzultovat jeho zdravotny stav s lekadrmi -
Specialistami, ktorych odborné lekarske nalezy mal k dispozicii a skutkovy stav, ktory vzal organ verejnej
spravy za zaklad napadnutého rozhodnutia je v rozpore s administrativnymi spismi a nema v nich oporu
(§ 191 pism. f) SSP), pretoZe postihnutie bedrovych kibov nebol dévodom uznania jej manzela za tazko
zdravotne postihnutd osobu a odkazanu na opatrovanie inej osoby, a preto ani operacia bedrovych
kibov nemala mat vplyv na posudzovanie naroku na opatrovatel'sky prispevok. Mobilita manzela je aj
nadalej taka ako bola pred operaciou bedrovych kibov, a to obmedzena na pouzivanie franclzskych
bariel. Hlavnym ochorenim je Bechterey, t. j. ankylozujuca spondylartritida a pridruzenym ochorenim
je oslabena ¢€innost srdca NYHA Il., ktoré maju za nasledok mieru funkénej poruchy o viac ako 60 %
a nie posudkovym lekarom uréenych 50 %. Rozhodnutie je v rozpore s Dohovorom OSN o pravach
osbb so zdravotnym postihnutim, pretoZe pri ochoreni manzela nie je mozné lie€bou dosiahnut také
zlepSenie zdravotného stavu, ako predmetné rozhodnutie popisuje. Také zlepSenie zdravotného stavu
nepripustaju ani najnovsie vedecké Studie pri tomto druhu ochorenia.

18. K spravnej Zalobe Zalobkyna doloZila rozhodnutie zo dfia 21.05.2020, odvolanie zo dfia 25.05.2020,
vyjadrenie jej manzela z 25.05.2020, rozhodnutie zo dfia 21.07.2020, rozhodnutie zo dria 30.03.2007,
rozhodnutie zo dfia 04.12.2007, posudok zo dia 04.10.1999 vypracovany Okresnym uradom v Detve,
odbor socialnych veci, posudok Uradu prace, socialnych veci a rodiny zo diia 14.03.2007, posudok
Uradu préace, socialnych veci a rodiny zo diia 30.07.2007, lekarsku spravu od reumatoléga zo dnia
08.01.2014, lekarsku spravu z Narodného ustavu reumatickych chorbb, reumatologicka ambulancia
PieStany zo dfia 03.02.2014 a dalSie lekarske spravy od oSetrujuceho reumatoléga z obdobia od roku
2004 do 2020.

Vyjadrenie Zalovaného k spravnej Zalobe

19. Zalovany vo vyjadreni k spravnej Zalobe uviedol, Ze manzel Zalobkyne sa povazuje za fyzicku
osobu s tazkym zdravotnym postihnutim v zmysle § 2 ods. 3 zdkona €. 447/2008 Z. z. s tym, Ze bola
konstatovana miera funkénej poruchy 50 % pre rozhodujuce ochorenie zaradené do skupiny XII. A. pism.
b) prilohy €. 3 zakona &. 447/2008 Z. z. Pridruzenymi ochoreniami su arterialna hypertenzia lll. stupia,
ischemicka choroba srdca, Il. stupfia a psoriasis vulgaris a stav po TEP coxae bilat.

20. Miera funk&nej poruchy 60 % bola Z. Q. uréena posudkom zo dfia 14.03.2007 a neskér zo dia
30.07.2007 pre ochorenie zaradené do skupiny Xll. A, ods. 3, pism. b) prilohy &. 4 vtedy platného
pravneho predpisu - zakona &. 195/1998 Z. z. o socialnej pomoci a rozhodujicim ochorenim tiez bola
Bechterevova choroba - tazka forma. Podla zakona o socialnej pomoci, ktory bol zruseny v roku 2008,
malo rozhodujuce ochorenie v tom Case zakonom urcené rozpatie 40 % az 60 %.

21. Podla § 12 ods. 1 zakona €. 447/2008 Z. z. posudkovy lekar ur€uje mieru funkénej poruchy v
desiatkach percent podla druhu zdravotného postihnutia uvedené v prilohe &. 3 tohto zakona. Podla
ods. 2 § 12 ak ma osoba viac funkénych poruch, miera funkénej poruchy sa ur€i podfa miery funkénej
poruchy zodpovedajucej druhu zdravotného postihnutia s najvy$§im percentualnym ohodnotenim. V
zmysle ods. 3 tohto ustanovenia mozno zvysit o0 10 % mieru funkénej poruchy s prihliadnutim na dalSie
funk&éné poruchy, ktoré ovplyvriuju zdravotné postihnutie s najvy$Sim percentualnym ohodnotenim tak,
Ze spbsobuju znevyhodnenie. U manZzela Zalobkyne bola uréena miera funkénej poruchy pre zdravotné
postihnutie s najvy$Sim percentualnym ohodnotenim podla prilohy &. 3. zdkona &. 447/2008 Z. z. pretoze
ischemicka choroba srdca NYHA II. neovplyviuje rozhodujice ochorenie (Bechterevovu chorobu) tak,
Ze by spdsobovala znevyhodnenie a nebolo dévodné zvySovat mieru funkénej poruchy o 10 %. Dalej



Zalovany uviedol, Ze nie je rozhodujuce aku vySku percenta miery funk&nej poruchy fyzicka osoba
s tazkym zdravotnym postihnutim dosahuje ale rozhodujuce su socialne désledky, vyplyvajlice z jej
tazkého zdravotného postihnutia (priznavanie kompenzacii nie je priamo umerné zvySovaniu alebo
znizovaniu miery funkénej poruchy). Na posudzovanie odkézanosti na opatrovanie nema vplyv ani
uréenie miery poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu €innost Socialnou poistoviiou.

22. Posudkovy lekar po zhodnoteni zdravotného stavu manzela Zalobkyne na zaklade predlozenych
odbornych nalezov a Setrenia socialnych désledkov konstatoval, Ze manZzel Zalobkyne potrebuje pomoc
pri niektorych sebaobsluznych &innostiach, a to pri osobnej hygiene, celkovom kupeli, obliekani a
obuvani, polohovani, pohybe po rovnom teréne a po schodoch a pri dodrziavani lie€ebného rezimu, ¢o
bolo zohladnené pri ur€eni stupfia odkazanosti na pomoc inej fyzickej osoby (lll. stupef). Bodovanie
vykonava posudkovy lekar. Zalobkyfou uvadzané ginnosti posudkovy lekar vyhodnocoval a skonstatoval
pomoc inej fyzickej osoby, avSak manZzel Zalobkyne nedosiahol pozadovany V. az VI stuper odkazanosti
na pomoc inej fyzickej osoby.

23. V sulade s § 11 ods. 2 zdkona ¢&. 447/2008 Z. z. posudkovu €innost' vykonava posudkovy lekar
prisludného organu, ktorému zakon kompetencie zveril. Odporu¢ania inych lekarov, ktori nemusia
poznat kritéria ur€ené pravnymi predpismi, nie su pre posudkového lekara zavazné. Posudkovy lekar
vychadzal zo Zalobkyriou predloZenych lekarskych nalezov a posudil odkazanost jej manzela na
opatrovanie.

24. V sulade s nariadenim Vlady SR €. 102/2020 Z. z. sa v zaujme ochranit fyzické osoby vykonava
lekarska posudkova Cinnost pocas krizovej situacie bez pritomnosti posudzovanej osoby, v pripade,
ak posudkovy lekar nerozhodne inak. Takyto postup nemal vplyv na kvalitu vykonavania lekarskej
posudkovej &innosti, nakolko predmetom tejto Cinnosti primarne nie je vySetrovat a diagnostikovat osoby
(tie ukony vykonavaju oSetrujuci a odborni lekari), ale vykonat hodnotenie na zdklade predloZenych
lekarskych nalezov (t. j. listinnych dékazov). Zalobkyfa a ani opatrovany o stretnutie s posudkovym
lekdrom pisomnou Ziadost'ou nepoziadali. Tym, Ze posudkovy lekar Ustredia opatrovanu fyzicku osobu
nepredvolal na posudenie zdravotného stavu, neporusil tym Ziadne ustanovenia zakona. Zdravotny stav
opatrovaného bol posudzovany dvoma kompetentnymi posudkovymi lekarmi rovnako a ich zavery su
uvadzané v lekarskych posudkoch, premietnuté do komplexnych posudkov Uradu a Ustredia a nasledne
do napadnutych rozhodnuti, podla predloZenych spisovych dokumentacii.

25. Subjektivna predstava u€astnika o jeho narokoch vyplyvajacich zo zakona nie vzdy zodpoveda
realite a objektivnym zisteniam a negativne rozhodnutie spravneho organu nemozno povazovat za
nezakonné len preto, Ze sa nevyhovuje Ziadosti u€astnika konania.

26. Podra ¢lanku 2 ods. 2 Ustavy SR $tatne organy mézu konat iba na zaklade Ustavy v jej medziach
a v rozsahu a spésobom, ktory ustanovi zakon. S poukazom na ¢&lanok 7 ods. 5 Ustavy SR Dohovor o
pravach osbéb so zdravotnym postihnutim predstavuje len vS8eobecnu Upravu, ktoré je v podrobnostiach
upravena zakonom, vo vztahu ku ktorému napadnuté rozhodnutie nie je v rozpore. Z dohovoru
nevyplyvaju pre fyzické osoby Ziadne konkrétne prava na priznanie finanénych kompenzacii. Pravne
vztahy upravuje zakon &. 447/2008 Z. z. a znenia tohto zdkona neodporuju Dohovoru.

27. Zalobkyha nenamietala Ziadne konkrétne ustanovenie zakona o pefiaznych prispevkoch na
kompenzaciu, ktoré by bolo v rozpore s namietanym Dohovorom, na Dohovorom ustanovené prava len
poukazala bez toho, aby v konkrétnostiach presne uviedla, v &om boli tieto prava porusené. Skuto¢nost,
Ze posudzovany nebol posudeny ako osoba odkazana na opatrovanie preto samo o sebe neméze
napifiat automatické poruenie jeho prav garantovanych Dohovorom, a to len preto, Ze nesplifia zakonné
podmienky naroku na poskytnutie.

28. Na zaklade uvedeného Zalovany Ziadal, aby spravny sud spravnu Zalobu zamietol a nahradu
trov konania Zalobkyni nepriznal. Dalej Zalovany uviedol, Ze v pripade, ak sid v ramci neformaineho
preskumania zakonnosti napadnutého rozhodnutia nad ramec Zalobnych dévodov zisti nezakonnost
rozhodnutia, Zziada zalovany o vyty&enie pojednavania. V opacnom pripade na vyty€eni pojednavania
netrval.

Vyjadrenie Zalobkyne k vyjadreniu Zalovaného (replika)



29. V replike zalobkyrfia uviedla, Ze trva na tom, Ze jej manzZel nedokaze sam vykonat zakladné bezné
sebaobsluzné innosti tak, aby mohol Zit' ako kazdy iny ¢lovek. Nestotozriuje sa s nazorom posudkovych
lekarov a zamestnancov organov verejnej spravy oboch stupfiov s tym, Ze jej manzel je sebestadny
z dévodu vyrazného zlep$enia klinického stavu po operécii bedrovych kibov, pretoze nedokaze robit
viaceré sebaobsluzné Cinnosti, ktoré Zalobkyna v replike podrobne vymenovala.

30. Je nepodstatné, €i sa zmenila legislativa a &i ochorenie Bechterev po zmene legislativy méze mat
maximalnu mieru funk&nej poruchy 50 % alebo 60 %, ked pre jej manzela sa ni¢ nezmenilo na tom, Ze
je stéle chory a odkazany na pomoc vo dne i v noci.

31. Posudkovi lekari konstatovali vyrazné zlepSenie klinického stavu po operéacii bedrovych kibov a
nasadeni biologickej lie€by. Ani jeden z posudkovych lekarov ale neuviedol, v ¢om vidia vyrazné
zlepSenie klinického stavu a aky to malo vplyv na schopnost vykonavat sebaobsluzné prace manzela.
Pokial by mal manzel postihnuté len bedrové kiby, dalo by sa o&akavat, Ze operaciou sa stav zlepsi do
takej miery, ze prestane pouzivat barly a mbdze viest pri spravnej rehabilitacii relativne normalny zivot
ako zdravy &lovek. ManZel ale nemal postihnuté len bedrové kiby ale hlavnym zdravotnym hendikepom a
doévodom invalidity je ochorenie chrbtice (Bechterev), z ktorej pochadzaju dalSie zdravotné komplikacie,
stlaCeny hrudny ké$, problémy s dychanim, so srdcom, tlakom), tuhnutie svalstva smerom od chrbtice
ku vahonosnym kibom. Operacia bedrovych kibov pomohla do tej miery, Ze manzela zbavila bolesti
z rozpadajucich sa kibov, zabranila aby neostal na invalidnom voziku, avéak vzhladom na ochorenie
chrbtice a z nej prameniacich dalSich zdravotnych komplikacii nemdze zahodit barly a Zit ako iny
Clovek. Ochorenie mu nedovoli primerany pohyb, polohu koné&atin, ich vystretie, ohnutie a by sa mohol
pohybovat bez pomoci bariel. Z tohto pohfadu bolo preto délezité a oCakavané, Ze jeden alebo druhy
posudkovy lekar manZzela predvola pred komisiu. Neplati uz ani to, Ze Bechterev ma dlhodobo mierne
prejavy, pretoZe napriek biolie€be ma manzel opatovne zvysSenu klinicku aktivitu Bechterevovej choroby.
Zalobkyna predlozila lekarsku spravu zo diia 03.11.2020 na preukazanie svojich tvrdeni. Ochorenie,
ktorym trpi manzel sa neda vylie€it a nedaju sa zmiernit ani nasledky choroby. BiolieCbou je mozné
zmiernit len nastup novych zapalov a deformit na tele, tym ma reumatologi¢ka v predoslych spravach
na mysli, Ze prejav choroby vplyvom biolie¢by je dlhodobo mierny ale nie Ze manzel nema prakticky
Ziadne zdravotné problémy a je odrazu sebestaény. Nachadza sa v poslednom $tadiu Bechtereva, ked
biolie¢ba nedokaze vyliedit zrastenu chrbticu, odstranit tuhnutie svalstva ani zmiernit popisané socialne
dosledky a stav je nezvratny. Na jednej strane Zalovany uviedol, Ze percentualny postih nie je podstatny
a na druhej strane v socialnych dosledkoch postavil manzela na roven zdravej sebestanej osoby, ¢o
je absolutne nereélne.

32. Zalovany konstatuje, e manzel je osobou s tazkym zdravotnym postihnutim, ale dokaze si véetky
podstatné sebaobsluzné €innosti vykonat sam, €o tiez uz nespecifikuje, akym spésobom by mohol s
jeho zdravotnym postihom vykonat prevaznu €ast sebaobsluznych &innosti, ked to realne nedokaze a
nedokazal to ani roky predtym, ked' jeho stav bol omnoho lepsi.

33. Zalovany nevyuzil pravo zaujat k vyjadreniu Zalobkyne vyjadrenie (podat dupliku).
Posudenie podstatnych skutkovych tvrdeni a pravnych argumentov

34. Spravny sud nezistil dévody pre nariadenie pojednavania podla § 107 SSP, preto rozhodnutie vo
veci verejne vyhlasil postupom podla § 107 ods. 2 v spojeni s § 137 ods. 4 SSP. Rozsudok bol verejne
vyhlaseny diia 10.08.2022 a oznamenie o mieste a €ase verejného vyhlasenia bolo zverejnené na
uradnej tabuli spravneho sudu odo dria 03.08.2022.

35. Spravny sud preskumal spravnou zalobou napadnuté rozhodnutie Zalovaného, ako aj rozhodnutie
organu verejnej spravy 1. stupia, vratane postupu, ktory ich vydaniu predchadzal, nielen v rozsahu a z
dovodov uvedenych v spravnej Zalobe ale v celom rozsahu (§ 134 SSP), a dospel k zaveru, Ze spravna
Zaloba Zalobkyne nie je dévodna, preto ju zamietol podla § 190 SSP.

36. Spravna Zaloba Zalobkyne je spravnou Zalobou fyzickej osoby v socialnej veci. Spravny sud pri
takomto type spravnej Zaloby nie je viazany len rozsahom a dévodmi spravnej zaloby (§ 134 a § 203 ods.



2 SSP). Spravny sud nad rozsah Zalobnych ndmietok nezistil také dévody, pre ktoré by bolo potrebné
spravnou Zalobou napadnuté rozhodnutia organov verejnej spravy oboch stupriov zrusit'.

37. Podla § 2 ods. 1, 2 SSP; (1) V spravnom sudnictve poskytuje spravny sud ochranu pravam alebo
pravom chranenym zaujmom fyzickej osoby a pravnickej osoby v oblasti verejnej spravy a rozhoduje v
dalSich veciach ustanovenych tymto zdkonom.

(2) Kazdy, kto tvrdi, Ze jeho prava alebo prdvom chranené zaujmy boli poruSené alebo priamo dotknuté
rozhodnutim organu verejnej spravy, opatrenim organu verejnej spravy, ne€innostou organu verejne;j
spravy alebo inym zasahom organu verejnej spravy, sa mbéze za podmienok ustanovenych tymto
zakonom domahat ochrany na spravnom sude.

38. Podla § 6 ods. 1 SSP; spravne sudy v spravnom sudnictve preskimavaju na zaklade Zaldb
zakonnost rozhodnuti organov verejnej spravy, opatreni organov verejnej spravy a inych zasahov
organov verejnej spravy, poskytuju ochranu pred necinnostou organov verejnej spravy a rozhoduju v
dalSich veciach ustanovenych tymto zdkonom.

39. Podla § 134 SSP; (1) Spravny sud je viazany rozsahom a dovodmi Zaloby, ak nie je dalej ustanovené
inak.

(2) Spravny sud nie je viazany rozsahom a dévodmi Zaloby, ak

a) rozhodnutie organu verejnej spravy alebo opatrenie organu verejnej spravy bolo vydané na zaklade
neucinného pravneho predpisu,

b) rozhodnutie alebo opatrenie vydal organ, ktory na to nebol podfa zdkona opravneny,

c) ide o veci podla § 192,

d) ide o veci podfa § 6 ods. 2 pism. c), ak je zalobcom fyzicka osoba,

e) ide o veci podfa § 6 ods. 2 pism. d),

f) vec suvisi s ochranou prav spotrebitela.

40. Podla § 203 ods. 2 SSP; (1) Rozsah spravnej Zaloby fyzickej osoby a jej ddvody mozno zmenit alebo
doplnit az do rozhodnutia spravneho sudu.
(2) Pri spravnej zalobe fyzickej osoby nie je spravny sud viazany zalobnymi bodmi.

41. Podla § 199 ods. 2 SSP; v konani podla tejto hlavy spravny sud zohfadriuje Specifické potreby
vychadzajuce zo zdravotného stavu a socidlneho postavenia u€astnika konania - fyzickej osoby a
poskytuje jej pouCenie o jej procesnych pravach a povinnostiach.

42.Podla § 1 ods. 1, 2 zakona €. 447/2008 Z. z.; (1) Tento zakon upravuje pravne vztahy pri poskytovani
penaznych prispevkov na kompenzaciu socialnych dosledkov tazkého zdravotného postihnutia, pravne
vztahy pri vyhotoveni preukazu fyzickej osoby s tazkym zdravotnym postihnutim, vyhotoveni preukazu
fyzickej osoby s tazkym zdravotnym postihnutim so sprievodcom (dalej len "preukaz"), parkovacieho
preukazu pre fyzicki osobu so zdravotnym postihnutim (dalej len "parkovaci preukaz") a pravne vztahy
na uéely posudzovania potreby osobitnej starostlivosti poskytovanej podfa osobitného predpisu.

(2) Ciefom upravy pravnych vztahov uvedenych v odseku 1 je podpora socialneho zaélenenia fyzicke;j
osoby s tazkym zdravotnym postihnutim do spolo¢nosti za jej aktivnej u€asti pri zachovani jej ludskej
ddstojnosti za podmienok a v oblastiach ustanovenych tymto zakonom.

43. Podla § 2 ods. 1, 2, 3 zakona ¢&. 447/2008 Z. z.; (1) Kompenzacia socialneho dbsledku tazkého
zdravotného postihnutia (dalej len "kompenzacia") je zmiernenie alebo prekonanie socialneho désledku
tazkého zdravotného postihnutia poskytovanim pefiaznych prispevkov na kompenzaciu podla tohto
zakona alebo poskytovanim socialnych sluzieb podla osobitného predpisu. 1a) Za kompenzaciu sa na
ucely tohto zadkona povaZuje aj osobitna starostlivost podla osobitného predpisu.

(2) Socialny dosledok tazkého zdravotného postihnutia je znevyhodnenie, ktoré ma fyzicka osoba z
dovodu jej tazkého zdravotného postihnutia v porovnani s fyzickou osobou bez zdravotného postihnutia
rovnakého veku, pohlavia a za rovnakych podmienok a ktoré nie je schopna z dévodu tazkého
zdravotného postihnutia prekonat sama.

(3) Tazké zdravotné postihnutie je zdravotné postihnutie s mierou funkénej poruchy najmenej 50%.

44. Podla § 10 ods. 1, 2 zakona €. 447/2008 Z. z.; (1) Posudkova ¢innost na ucely kompenzécie,
preukazu a parkovacieho preukazu je lekarska posudkova €innost’ a socialna posudkova ¢innost.



(2) Posudkovu &innost' vykonava posudkovy lekar prislusného organu, socialny pracovnik prislusného
organu a ini prizvani odbornici najma z oblasti stavebnictva, architektury, ergoterapie a pomdcok.

45. Podla § 11 ods. 11 z&kona €. 447/2008 Z. z.; vysledkom lekarskej posudkovej €innosti je lekarsky
posudok, ktory obsahuje mieru funk&nej poruchy, vyjadrenie, Ze ide o fyzicku osobu s tazkym zdravotnym
postihnutim, zavery k jednotlivym druhom odkézanosti fyzickej osoby s tazkym zdravotnym postihnutim
podla § 14 a termin opatovného posudenia zdravotného stavu, ak tento zakon neustanovuje inak. Vzor
lekarskeho posudku je uvedeny v prilohe &. 2.

46. Podla § 13 zakona ¢&. 447/2008 Z. z.; (1) Socialna posudkova ¢innost na ucely tohto zakona je

a) posudzovanie individualnych predpokladov fyzickej osoby s tazkym zdravotnym postihnutim,

b) posudzovanie rodinného prostredia fyzickej osoby s tazkym zdravotnym postihnutim,

c) posudzovanie prostredia, ktoré ovplyviiuje zallenenie fyzickej osoby s taZkym zdravotnym
postihnutim do spolo¢nosti,

d) posudzovanie vSetkych druhov odkazanosti fyzickej osoby s tazkym zdravotnym postihnutim podla
§14a

e) navrhovanie kompenzacii v jednotlivych oblastiach.

(2) Socialna posudkova €innost’ sa vykonava, ak je fyzicka osoba posudena ako fyzicka osoba s tazkym
zdravotnym postihnutim.

(3) Socialnu posudkovu €innost vykonava socialny pracovnik prisluSného organu.

(4) Socialny pracovnik pri vykonavani socialnej posudkovej ¢innosti spolupracuje najma s posudkovym
lekdrom, s odbornikmi z oblasti stavebnictva, architektury, ergoterapie a pomécok.

(5) Socialna posudkova &innost sa vykonava za ucasti fyzickej osoby s tazkym zdravotnym postihnutim,
ktord& ma pravo vyjadrovat svoje potreby a navrhy na rieSenie svojej socialnej situacie. Socialna
posudkova €innost sa mbéze vykonavat aj za ulasti fyzickej osoby, ktoru fyzicka osoba s tazkym
zdravotnym postihnutim ur€i a aj v prostredi, v ktorom sa fyzicka osoba s tazkym zdravotnym postihnutim
obvykle zdrziava.

(6) Posudzovanie individualnych predpokladov fyzickej osoby s tazkym zdravotnym postihnutim zahfia
najma hodnotenie jej schopnosti a Usilia riesit svoju nepriaznivu zivotnu situaciu viastnym priinenim.
(7) Posudzovanie rodinného prostredia fyzickej osoby s tazkym zdravotnym postihnutim zahffia najma
hodnotenie schopnosti a rozsahu pomoci, ktoru jej poskytuje rodina. Za rodinu na uéely posudzovania
rodinného prostredia fyzickej osoby s tazkym zdravotnym postihnutim sa povaZuje jej manzel alebo
manzelka, rodicia a deti.

(8) Posudzovanie prostredia, ktoré ovplyviiuje zalenenie fyzickej osoby s tazkym zdravotnym
postihnutim do spolo€nosti, zahfia najméa hodnotenie dopravnych systémov a podmienok byvania
vratane pristupnosti stavieb obCianskeho vybavenia podla osobitného predpisu.

(9) Vysledkom socialnej posudkovej innosti je posudkovy zaver, ktorého obsahom su socialne désledky
tazkého zdravotného postihnutia vo vSetkych oblastiach kompenzéacie, ktoré ma fyzicka osoba v
dosledku tazkého zdravotného postihnutia v porovnani s fyzickou osobou bez zdravotného postihnutia
a navrh kompenzacie vo v8etkych jej oblastiach.

47.Podla § 14 ods. 1 a 4 zakona €. 447/2008 Z. z.; (1) Fyzicka osoba s tazkym zdravotnym postihnutim
je odkazana na pomoc inej fyzickej osoby na uc&ely tohto zakona, ak je odkazana na osobnu asistenciu,
opatrovanie alebo socialnu sluzbu podfa osobitného predpisu. 9a)

(4) Fyzicka osoba s tazkym zdravotnym postihnutim je odkazana na opatrovanie, ak stupen jej
odkazanosti na pomoc inej fyzickej osoby je V alebo VI podla osobitného predpisu.

48. Podla § 15 ods. 1 zakona ¢&. 447/2008 Z. z.; (1) Na zaklade lekarskeho posudku podla § 11 ods.
11 a na zaklade posudkového zaveru podla § 13 ods. 9 prisluSny organ vypracuiva komplexny posudok
na ucely kompenzacie, ktory obsahuje

a) mieru funk&nej poruchy,

b) vyjadrenie, Ze ide o fyzicku osobu s tazkym zdravotnym postihnutim,

c) socialne désledky tazkého zdravotného postihnutia vo vSetkych oblastiach kompenzacie,

d) navrh druhu pefiazného prispevku na kompenzaciu,

e) vyjadrenie, Ci fyzicka osoba s tazkym zdravotnym postihnutim je odkazana na sprievodcu,

f) vyjadrenie, Ci fyzicka osoba s tazkym zdravotnym postihnutim je odkdzana na individualnu prepravu
osobnym motorovym vozidlom,

g) termin opatovného posudenia zdravotného stavu, ak ho uréi posudkovy lekar,



h) odévodnenie komplexného posudku.

49. Podla § 39 ods. 1 a 2 zakona &. 447/2008 Z. z.; (1) Opatrovanie na ucely tohto zdkona je pomoc
fyzickej osobe s tazkym zdravotnym postihnutim, ktora je odkazana na opatrovanie podla § 14 ods. 4,
ak tento zakon neustanovuje inak.

(2) Ugelom opatrovania je zabezpeéit pomoc fyzickej osobe s tazkym zdravotnym postihnutim pri
ukonoch sebaobsluhy, pri ukonoch starostlivosti o domacnost a pri realizovani socialnych a vzdelavacich
aktivit.

50. Podla § 40 ods. 3 zakona &. 447/2008 Z. z.; fyzickou osobou na ulely poskytovania pefiazného
prispevku na opatrovanie je manzZel, manzelka, rodi¢ alebo fyzicka osoba, ktora prevzala dieta do
starostlivosti nahradzajucej starostlivost’ rodiCov na zaklade rozhodnutia sudu, alebo fyzicka osoba,
ktoru sud ustanovil za opatrovnika fyzickej osoby s tazkym zdravotnym postihnutim, dieta, stary rodic,
vnuk, vnuéka, surodenec, nevesta, zat, svokor, svokra, Svagor, §vagrina, neter, synovec. Za nevestu sa
povazuje aj ovdovena Zena po synovi svokry alebo svokra a za zata sa povaZuje aj ovdoveny muz po
dcére svokry alebo svokra.

51. Podla § 43 ods. 3 zakona ¢&. 447/2008 Z. z.; pefiazny prispevok na kompenzaciu sa poskytuje za
cely kalendarny mesiac, a to aj vtedy, ked podmienky naroku boli spinené len za &ast kalendarneho
mesiaca ak § 40 ods. 14 a 16 neustanovuju inak.

52. Podla § 45 ods. 3 zdkona €. 447/2008 Z. z.; opakovany penazny prispevok na kompenzaciu
sa odnime, jeho vyplata sa zastavi alebo jeho vy3ka sa zvysi alebo zniZi, ak sa zmenia skutoCnosti
rozhodujuce na trvanie naroku na opakovany pefazny prispevok na kompenzéaciu alebo na jeho
vyplatu. Ak sa zmenia rozhodujuce skutocnosti v priebehu kalendarneho mesiaca a za €ast mesiaca
patri opakovany pefazny prispevok na kompenzaciu vo vyssej vySke, vyplati sa opakovany pefiazny
prispevok na kompenzaciu vo vysSej vyske za cely kalendarny mesiac.

53. Podla § 55 ods. 6 zdkona ¢&. 447/2008 Z. z.; podkladom na rozhodnutie o pefiaZznom prispevku na
kompenzaciu je komplexny posudok.

54. V prejednavanej veci bol Zalobkyni priznany pefiazny prispevok na opatrovanie jej manzela v roku
2007, a to na zaklade zakona ¢&. 195/1998 Zb. Nasledne bol tento pefiazny prispevok valorizovany.
V marci 2020 si manzel Zalobkyne (opatrovany) uplatnil narok na penazny prispevok suvisiaci so
zvy8enymi vydavkami na hygienu a na opotrebovanie 3atstva, bielizne, obuvi a bytového zariadenia.
Na zaklade tejto Ziadosti doslo k prehodnoteniu zdravotného stavu manzela Zalobkyne a socialnych
dosledkov jeho zdravotného postihnutia a doslo aj k odhatiu pefiazného prispevku na opatrovanie.

55. Spravny sud o spravnej zalobe Zalobkyne rozhodol rozsudkom ¢&.k. 30Sa/12/2020-81 zo dna
25.02.2021 tak, Ze rozhodnutie Zalovaného Ustredia prace, socialnych veci a rodiny Bratislava,
oddelenie pefiaznych prispevkov na kompenzaciu TZP a posudkovych &innosti Banska Bystrica
¢. UPS/US5/SSVODPPKPC/SOC/2020/8594/VAL zo difia 21.07.2020, ako aj rozhodnutie organu
verejnej spravy prvého stupia Uradu prace, socialnych veci a rodiny Zvolen &. ZV3/RPPNKTZPaPC/
S0C/2020/9003-25 zo dha 21.05.2020 zrusil a vec vratil organu verejnej spravy prvého stupria na dalSie
konanie. Zaroven uloZil Zalovanému povinnost zaplatit Zalobkyni uplnd nahradu dévodne vynaloZenych
trov konania v lehote 15 dni od pravoplatnosti uznesenia o vySke trov konania, ktoré bude vydané po
pravoplatnosti rozsudku.

56. Voci uvedenému rozsudku spravneho sudu podal Zalovany kasaénu staznost, o ktorej rozhodol
Najvyssi spravny sud SR rozsudkom sp. zn. 7SZsk/41/2021 zo dha 25.05.2022 tak, Ze rozsudok
krajského sudu zrusil a vec mu vratil na dal8ie konanie. V zmysle § 469 SSP bol spravny sud v ramci
dalSieho postupu v konani a rozhodnuti viazany prdvnym nazorom, ktory Najvy&3i spravny sud vyslovil
v tomto rozsudku.

57. Spravny sud opatovne vec prejednal a vychadzajuc z pravneho nazoru, ktory Najvyssi spravny sud
vyslovil vo svojom zruSujucom rozhodnuti sp. zn. 7SZsk/41/2021 zo diia 25.05.2022 dospel k zaveru,
Ze spravna Zaloba Zalobkyne nie je dévodna, preto ju podla § 190 SSP zamietol.



58. Vo svojom predo$lom rozsudku spravny sud poukazal na to, Ze zakon ¢&. 447/2008 Z. z. v prilohe
&. 3 stanovuje pri jednotlivych ochoreniach mieru funkénej poruchy v percentach. Dalej poukazal
na to, Ze z administrativnheho spisu vyplyva, Ze posudkovy lekar organu verejnej spravy prvého
stupfia uréil u manzela zalobkyne mieru funk&nej poruchy pre ochorenie ankylozujica spondylartritida
(Bechterevovova choroba), so zaradenim do XII. A., bod 3, pism. c) prilohy €. 3 zakona €. 447/2008 Z.
z.srozpatim 70 % az 100 %. Tento zaver vyplyva z lekarskeho posudku &. ZV1/KP/SOC/2020/39249 zo
dria 30.04.2020. Dalej spravny sud poukéazal na to, Ze v komplexnom posudku organu verejnej spravy
prvého stupna &. ZV1/KP/SOC/2020/39249 zo dha 07.05.2020 je uvedené, Ze miera funk&nej poruchy
manzela Zalobkyne je 50 % s odkazom na prilohu &. 3 zakona &. 447/2008 Z. z., €ast’ XII. A., bod 3,
pism. c). Toto ustanovenie prilohy &. 3 ur€uje ale pre ochorenie ankylozujuca spondylaritritida - tazky
stupen postihnutia chrbtice s ankyloziou bedrovych kibov rozpatie 70 % az 100 %, preto miera funkéne;
poruchy v rozsahu 50 % pri takomto zaradeni ochorenia nebola mozna. Spravny sud poukazal na to,
Ze v administrativnom spise sa nachadza viacero vyhotoveni lekarskeho posudku zo dfa 30.04.2020,
pricom na niektorych je miera funk&nej poruchy 50 % s odkazom na XII. A., bod 3, pism. c) prilohy €. 3
z&kona €. 447/2008 Z. z. a v jednom vyhotoveni je vykonana oprava na 70 %.

59. Dalej spravny sud poukazal na to, Ze posudkovy lekar Zalovaného v lekarskom posudku &. UPS/
US5/SSVODPPKPC1/S0OC/2020/8987/PD zo diia 08.07.2020 urcil mieru funk&nej poruchy vo vyske
50 % s odkazom na Xll. A. bod 3, pism. b) prilohy 3 k zédkonu &. 447/2008 Z. z. Spravny sud
uviedol, Ze je pravdiva argumentacia Zalovaného, Ze pre priznanie konkrétneho pefiazného prispevku
na kompenzaciu socialnych désledkov tazkého zdravotného postihnutia, a teda pre posudzovanie
socialnych dosledkov tazkého zdravotného postihnutia, nie je miera funkénej poruchy sama o sebe
rozhodujuca. Pre posudenie socialnych dbsledkov tazkého zdravotného postihnutia v prejednavane;j
veci a pre splnenie poziadavky riadneho zistenia skutkového stavu, ktoré Zalobkyha v spravnej Zalobe
namietala, bola podla spravneho sudu ale podstatné, aby bolo bez pochybnosti uréené, & u manzela
Zalobkyne je ochorenie zaradené do XII. A, bod 3, pism. b) alebo c) prilohy &. 3 k zakonu &. 447/2008
Z. z. Spravny sud povazoval za potrebné jednoznaéné urenie povahy rozhodujuceho ochorenia
zabezpedujuce aj preskumatelnost zaverov o socialnych désledkoch tazkého zdravotného postihnutia.

60. Najvys&i spravny sud vo svojom zrusujucom rozhodnuti k tymto zaverom spravneho sudu uviedol,
Ze podla § 11 ods. 2 zakona &. 447/2008 Z. z. lekarsku posudkovu ¢innost vykonava posudkovy
lekar prislusného organu, ktory pri vykonavani posudkovej &innosti spolupracuje najma s lekarom
so Specializaciou v Specializatnom odbore vSeobecné lekarstvo alebo s lekarom so Specializaciou v
prislusnom $pecializatnom odbore, a socialnym pracovnikom prislusného organu. Z obsahu posudkov
podla NajvySSieho spravneho sudu vyplyva, Ze posudkové lekarky Zalovaného komplexne zhodnotili
zdravotny stav manzela Zalobkyne s prihliadnutim na vSetky objektivne nédlezy lekarskych vySetreni
a dostato¢ne sa vyrovnali so vSetkymi skuto¢nostami, ktoré boli podkladom pre ich zavery. V oboch
lekarskych posudkoch bolo pri diagnosticko-funkénom hodnoteni uvedené ochorenie ankylozujuca
spondylartritida V. §t. s mierou funk&nej poruchy 50 % ¢omu zodpoveda zaradenie do kategdrie XII. A.,
bod 3, pism. b) prilohy &. 3 zdkona &. 447/2008 Z. z. V skorSom lekarskom posudku do$lo zrejme k
nespravnosti, kedy posudkova lekarka priradila k rozhodujucemu ochoreniu kategériu citovane;j prilohy,
ktora nezodpovedala rozpatiu miery funk&nej poruchy v percentach a prvostupriovy organ prevzal tento
zaver do svojho komplexného posudku. Podla kasaného sudu Zalovany v kasacnej staznosti spravne
namietal, Ze posudkova lekarka Ustredia v neskorSom posudku jasne urcila percentualnu mieru funk&ne;j
poruchy zodpovedajucu rozpatiu ochorenia manzela Zalobkyne v sulade s prilohou &. 3 zakona &.
447/2008 Z. z. V dbsledku toho komplexny posudok, ktory bol vypracovany v predmetnej veci skor, po
pravoplatnosti spravnou Zalobou napadnutého rozhodnutia, stratil platnost podfa § 15 ods. 7 zadkona
€. 447/2008 Z. z. Podla kasaéného sudu pokial by aj komplexny posudok prvostupfiového spravneho
organu urcil vysSie rozpatie percentualnej miery funkénej poruchy, situaciu manzela Zalobkyne by to
vzhladom na novsi lekarsky posudok nijako nezmenilo.

61. Z vy$8ie uvedenych zaverov Najvy$Sieho spravneho sudu SR, ktorym je spravny sud v daldom
konani prirozhodovani o spravnej Zalobe zalobkyne viazany, vyplyva, Ze nedostatok zistenia skutkového
stavu, ktory spravny sud vytykal vo svojom predoslom rozhodnuti, vzhfadom na vytykané nedostatky
komplexnych posudkov, nebol dévodny, teda Ze namietka Zalobkyne, ktoru vzniesla, a to, ze bol
nedostatoéne zisteny skutkovy stav, nie je dovodna.



62. Spravny sud dalej vo svojom predoSlom rozhodnuti uviedol, Ze manZzelovi Zalobkyne bol ako forma
kompenzacie désledkov tazkého zdravotného postihnutia v roku 2007 priznany pefazny prispevok na
opatrovanie. V roku 2007 bol priznany aj pefiazny prispevok na Upravu bytu, konkrétne tykajuci sa
Upravy kupelne a toalety. Posudkovi lekéri Zalovaného a organu verejnej spravy 1. stupria vyhodnotili,
Ze doslo k zmene lieéby a k vymene bedrovych kibov, a teda v dosledku toho do$lo k zlepSeniu
klinického stavu manzela Zalobkyne. Z dokumentacie obsiahnutej v administrativnych spisoch vyplyva,
Ze manzel Zzalobkyne absolvoval vymenu bedrovych kibov ale napriek tomu je chddza stazena s
pomocou francuzskych bariel. Rovnako z obsahu administrativnych spisov vyplyva, Zze po priznani
penazného prispevku na opatrovanie v roku 2007 manzel Zalobkyne zacal uzivat’ biologicku lie€bu,
v dbsledku ktorej doSlo k urcitému zastabilizovaniu ochorenia. Za podstatné vo vztahu k Ukonom
sebaobsluhy povazoval spravny sud zodpovedanie otazky, ¢i doslo v dbsledku lie€by v ase od roku
2007 k takému zlep3eniu sebaobsluznych schopnosti manzela zalobkyne, Ze nie je odkazany pri va&sine
ukonov sebaobsluhy na pomoc inej fyzickej osoby. Nebolo zrejmé, ¢€i a ako doslo k zlepSeniu deformit a
stavu chrbtice a vahonosnych kibov (ktoré st pre mobilitu a pre vykonavanie sebaobsluznych tkonov v
tomto pripade rozhodujuce) do takej miery, Ze manzel Zalobkyne by bol schopny vykonavat vacsiu ¢ast
ukonov sebaobsluhy samostatne. Osobe bez medicinskeho vzdelania sa mbze javit tazko pochopitelné,
Ze ochorenie rozvinuté v tazkom V. stupni sa s pribadajucim vekom zlep3i natofko, Ze sa znizi stuper
odkazanosti na pomoc inej fyzickej osoby. Ak je takyto zaver prijatelny z dévodu UspesSnosti zvolenej
lie€by, tento musi preskimatelne z posudenia vykonaného posudzujucim lekarom vyplyvat (€o sa potom
prenesie aj do komplexného posudku a do rozhodnutia organu verejnej spravy). V €ase priznania
peniazného prispevku na opatrovanie bola v lekarskych nalezoch konstatovana vysoka hormonalna
aktivita ochorenia, boli konstatované tazké deformity chrbtice a destrukcia vahonosnych zhybov, bol
konstatovany problematicky postoj a ch6dza za pomoci francuzskych bariel alebo inej osoby, bolo
konstatované, Ze manzel zalobkyne sa sam neposadi a ani nepostavi. Spravny sud uviedol, Ze je
pravdou, Ze v lekarskych nalezoch vyhodnocovanych posudkovymi lekarmi organov verejnej spravy
oboch stupriov je konStatovana nizka hormonalna aktivita ochorenia. Z vyhodnotenia posudkovych
lekarov ale nebolo podla spravneho sidu zrejmé, ako sa pripadna liedba - vymena bedrovych kibov a
biologicka lie¢ba prejavili na zlepSeni mobility manzela Zalobkyne, ked bol nadalej pri ch6dzi a celkovo
pri mobilite odkazany na pouZitie francuizskych bariel alebo na pomoc inej osoby.

63. Spravny sud uviedol, Ze je pravdou tvrdenie Zalovaného, Ze rozhodujuce su objektivne lekarske
nalezy a vysledok socidlneho $etrenia a nie subjektivne pocity G&astnika. Dalej ale uviedol, Ze
rozhodnutie o odfati pefiazného prispevku na kompenzaciu, ktory bol navrhnuty ako forma kompenzacie
pred skoro 14-timi rokmi, musi byt vzhfadom na svoju povahu a z&sah do Zivota osoby s tazkym
zdravotnym postihnutim presved&ivé a musi z neho vyplyvat nepochybny zaver, ako a v ¢om sa
zmenili skuto€nosti, pre ktoré bol penazny prispevok na kompenzaciu v minulosti priznany. Spravny
sud dalej poukazoval na to, Ze aj z predloZenych lekdrskych nalezov vyplyva, Ze oSetrujuci lekari
konstatuju nizku aktivitu ochorenia pri podavanej biologickej lieCbe, avSak z posudenia zdravotného
stavu posudkovym lekarom nevyplynula pre spravny sud jednoznaéna odpoved na to, ako sa u&inok
lieCby prejavil v socidlnych dbsledkoch tazkého zdravotného postihnutia Zalobcu, konkrétne ako sa
zlepsila jeho schopnost' vykonat samostatne samoobsluzné ukony, ¢i doslo k zlepSeniu stavu chrbtice
a vahonostnych zhybov, ktoré su z hladiska mobility a schopnosti vykonavat samoobsluzné ukony
podstatné.

64. NajvysSi spravny sud SR vo svojom zruSujucom rozhodnuti uviedol, Ze pri priznani penazného
prispevku na opatrovanie podfa zakona ¢€. 447/2008 Z. z. nie je rozhodujuca percentualna miera
funk&nej poruchy posudzovanej osoby, €o je rozdiel oproti posudzovaniu miery poklesu schopnosti
vykonavat zarobkovu &innost na ucely priznania invalidného déchodku podfa zakona €. 461/2003 Z.
z. o socidlnom poisteni v zneni neskor$ich predpisov. Dalej poukazal na to, e manzel Zalobkyne
bol zaradeny do Ill. stupfia s priemernym rozsahom odkazanosti na pomoc inej fyzickej osoby 4 az
6 hodin denne, ¢im podlfa § 49 ods. 1 zakona &. 447/2008 Z. z. sa povazuje za osobu, ktora je
odkazana na pomoc inej osoby. Vzhfadom na stupefi odkazanosti manzZela Zalobkyne pri jednotlivych
sebaobsluznych &innostiach a socialne dbsledku jeho tazkého zdravotného postihnutia vSak nebolo
preukazané, Ze by si vyZadoval opateru v takom rozsahu, ako to uviedla Zalobkyna a aky zakon
predpoklada pre priznanie pefiazného prispevku na opatrovanie. Najvy$si spravny sud poukazal na to,
Ze zakonodarca nastavil podmienky na poskytnutie prispevku tak, Ze osoba, ktora ma byt opatrovana,
nie je schopnéa zvladat vacsinu sebaobsluznych ¢&innosti sama bez pomoci inej osoby, €o ju radi do
stupfia odkazanosti V. alebo VI. Pokial manzel Zzalobkyne tento stupeh nedosiahol, socialne désledky



jeho tazkého zdravotného postihnutia v zmysle zakona €. 447/2008 Z. z. nie su takého stupria, aby
odbvodriovali kompenzaciu poskytnutim pefazného prispevku na opatrovanie. Toto podla kasaéného
sudu nevylu€ovalo ani tvrdenie Zalobkyne, Ze zdravotny stav jej manzela bol v roku 2007 posudeny
tak, Ze podfa Gc&innosti zakona €. 195/1998 Z. z. odévodhoval priznanie pefazného prispevku na
opatrovanie. Podla § 55 v spojeni s § 64 a ods. 3 zdkona €. 447/2008 Z. z. sa odkazanost osoby na
pomoc inej osoby posudzovala najma na ucely zabezpec€enia pomoci pri nevyhnutych Zivotnych tkonoch
uvedenych v prilohe &. 1 zékona. Cinnosti uvedené v tejto prilohe v8ak zékonodarca vymedzil ovela
SirSie nez v su€asnosti v prilohe €. 3 zdkona €. 447/2008 Z. z., ktorou sa definovali osobitné posudkové
kritéria pre priznanie kompenzaéného prispevku na opatrovanie.

65. Z vysSie uvedenych zaverov rozhodnutia kasaéného sudu je zrejmé, Ze dévody uvedené spravnym
sudom pre zruSenie preskimavanych rozhodnuti, ktoré spocivali v nedostatoénom odévodneni zaverov
o posudeni zdravotného stavu manZzela Zalobkyne a jeho socialnych désledkoch, neboli spravne. Zo
zaverov rozhodnutia kasaéného sudu vyplyva, Ze rozsah odkazanosti manzZela zalobkyne na pomoc
inej fyzickej osoby bol Zalovanym a organom verejnej spravy prvého stupfia ureny spravne, preto su
aj Zalobné namietky v tomto smere neddvodné.

66. Vo svojom predoSlom rozhodnuti spravny sud eSte uviedol, Ze je pravdou, Ze je na posudkovom
lekéarovi, Ci prizve fyzickl osobu na posudenie zdravotného stavu, nakolko podla § 11 ods. 9 zakona
€. 447/2008 Z. z. posudkovy lekar méze predvolat fyzickl osobu na posudenie zdravotného stavu ak
ma pochybnosti o spravnosti diagnostického zaveru vyplyvajiceho z predlozeného lekarskeho nalezu
alebo odborného lekarskeho nalezu lekara so $pecializaciou v prisluSnom Specializaénom odbore alebo
je potrebné overit objektivnost alebo Uplnost diagnostického zaveru. V ostatnych pripadoch posudkovy
lekar vykona posudenie bez pritomnosti posudzovanej osoby. Podla § 11 ods. 10 zakona €. 447/2008
Z. z. je posudkovy lekar povinny pozvat fyzicki osobu na posudenie jej zdravotného stavu, ak o
to tato fyzicka osoba pisomne poZiada alebo poziada podanim Ziadosti elektronickymi prostriedkami
podpisané zaru¢enym elektronickym podpisom. Spravny sud poukazal na to, Ze v prejednavanej veci
manzel Zalobkyne ani Zalobkyfia o posudeni zdravotného stavu v pritomnosti manzela Zalobkyne
posudkovym lekdrom nepoziadali. Spravny sud taktieZ uviedol, Ze v priebehu administrativneho konania
uplnu realizaciu postupov spojenych s osobnou u€astou pri tkonoch organov verejnej spravy stazovala
pandémia ochorenia COVID-19, preto aj socialne Setrenie bolo organom verejnej spravy prvého stupha
za ucelom dodrzania opatreni a obmedzeni suvisiacich so Sirenim ochorenia COVID-19 vykonané
telefonicky. Spravny sud ale uviedol, Ze v prejednavanej veci ide o podstatni zmenu pri vyhodnoteni
zdravotného stavu manZela Zalobkyne, ktora ma zna¢ny dopad na socialne pomery Zalobkyne a socialne
pomery jej manZzela, preto sa spravnemu sudu javilo Ziaduce, aby pri odiati pefiaznych prispevkov na
kompenzaciu bola fyzicka osoba prizvana na posudenie zdravotného stavu, aj ked takato pozZiadavka
zo zékona €. 447/2008 Z. z. samostatne nevyplyva.

67.V tejto Casti odovodnenia rozhodnutia spravneho sudu v reflexii na namietky prednesené v kasacnej
staznosti Najvy$8i spravny sud SR uviedol, Ze v sulade s § 24 nariadenia vlady €. 102/2020 Z. z. sa
v Ease posudzovania zdravotného stavu manzela Zalobkyne (vzhlfadom na krizovu situaciu v suvislosti
s ochorenim COVID-19) lekarska posudkova Cinnost vykonavala bez pritomnosti posudzovanej osoby,
pokial posudkovy lekar sam neurcil inak. Kasa€ny sud nesuhlasil s argumentaciou spravneho sudu,
Ze pokial Zalovany rozhoduje o odfiati pefiazného prispevku na kompenzaciu, posudkovy lekar by mal
osobu na posudenie zdravotného stavu pozvat z dévodu, Ze takéto rozhodnutie bude mat znaény dopad
na socialne pomery Zalobkyne a jej manzela. Okrem toho, Ze rozhodnutie Zalovaného s akymkolvek
zaverom ma vzdy dopad na socialne pomery Ziadatela, spravny sud podla kasaéného sudu spravne
poznamenal, Ze takato poziadavka zalovanému zo zakona ¢&. 447/2008 Z. z. ani so ziadneho iného
pravneho predpisu nevyplyva. Podla kasaéného sudu spravny sud rozhodnutie Zalovaného zrusil podla
§ 191 ods. 1 pism. e) SSP, teda z dbévodu, Ze zistenie skutkového stavu orgadnom verejnej spravy
bolo nedostadujuce na riadne posudenie veci, nijako blizSie vdak neozrejmil, v éom by takéto pozvanie
prispelo k lepSiemu a UplnejSiemu zisteniu skutkového stavu.

68. V zmysle uvedeného zavadzného pravneho nazoru kasaného sudu sa spravny sud opatovne
vysporiadal s tym, Ze zdravotny stav manzela Zalobkyne bol posudzovany v jeho nepritomnosti.

69. Spravny sud poukazuje na to, ze zakon €. 447/2008 Z. z. posudkovému lekarovi neuklada povinnost
prizvat’ posudzovanu osobu na posudenie zdravotného stavu. Z § 11 ods. 9 zakona €. 447/2008 Z. z.



vyplyva, Ze posudkovy lekar mdze predvolat fyzicki osobu na posudenie zdravotného stavu, ak nastane
niektora zo situacii zadefinovana v tomto zakonom ustanoveni, teda ak posudkovy lekar ma pochybnosti
o spravnosti diagnostického zaveru vyplyvajuceho z predloZzeného lekarskeho nalezu alebo odborného
lekarskeho nalezu lekara so Specializaciou v prislusnom Specializatnom odbore, alebo je potrebné overit
objektivnost alebo Uplnost’ diagnostického zaveru.

70. Podla § 11 ods. 10 zakona €. 447/2008 Z. z. je posudkovy lekar povinny prizvat fyzicki osobu
na posudenie jej zdravotného stavu, ak o to tato fyzicka osoba pisomne poziada, alebo o to poziada
podanim Ziadosti elektronickymi prostriedkami podpisanou zaru¢enym elektronickym podpisom.

71. Ako spravny sud konStatoval aj vo svojom predoslom rozhodnuti, manzel Zalobkyne ani Zzalobkynia
v administrativnhom konani o posudenie zdravotného stavu manzela v jeho pritomnosti nepoziadali. Na
zaklade uvedeného preto nie je mozné konstatovat, Ze doslo k porudeniu povinnosti posudkového lekara
v zmysle zakona €. 447/2008 Z. z.

72. Spravny sud dalej vo svojom rozhodnuti poukazal na to, Zze v priebehu administrativneho konania
platili obmedzenia a opatrenia tykajuce sa zamedzenia Sirenia ochorenia COVID-19, konkrétne aj
nariadenie viady €. 102/2020 Z. z., na ktoré poukazal aj Zalovany v kasacnej staznosti a v zmysle
ktorého sa v Case posudzovania zdravotného stavu lekdrska posudkova ¢innosti vykonavala bez
pritomnosti posudzovanej osoby, pokial posudkovy lekar neur€il inak. Spravny sud povazoval za
potrebné vykonat posudenie zdravotného stavu posudzovanej osoby v jej pritomnosti najmé z toho
dovodu, Ze iSlo o taky pripad, kedy po viac ako 14 rokoch dochadzalo k odnatiu kompenza&ného
prispevku na opatrovanie. V zaujme uplného zistenia skutkového stavu a dodrZzania poziadavky uplnosti
a presvedcivosti preskimavaného rozhodnutia, tak podla spravneho sudu bolo Ziaduce, aby bol
zdravotny stav manZela Zalobkyne posudeny v jeho pritomnosti. Kasaény sud vo svojom zruSujucom
rozhodnuti poukazal na to, Ze zo strany posudkovych lekarov nebol poruseny zakon &. 447/2008 Z. z.,
¢o konstatoval aj spravny sud, vo vztahu k predvolaniu posudzovanej osoby na posudenie zdravotného
stavu. Dalej kasagny sid poukazal na to, Ze v &ase posudzovania zdravotného stavu manzela Zzalobkyne
bolo v platnosti a u€innosti nariadenie vliady €. 102/2020 Z. z., v zmysle ktorého sa lekarska posudkova
¢innost' vykonavala bez pritomnosti posudzovanej osoby, pokial posudkovy lekar sdm neurcil inak.
Kasaény sud sa nestotozZnil s argumentaciou spravneho sudu, Ze pokial Zalovany rozhoduje o odfiati
peniazného prispevku na kompenzaciu, posudkovy lekar by mal tuto osobu na posudenie zdravotného
stavu pozvat, z dévodu, Ze takéto rozhodnutie bude mat’ znaény dopad na socialne pomery Ziadatela
(resp. poberatela). Z tohto dévodu, v zmysle zavazného pravneho nazoru kasaéného sudu, neobstoji
ani dévod pre zruSenie preskumavanych rozhodnuti uvedeny v predoslom rozsudku krajského sudu,
tykajuci sa pritomnosti posudzovanej osoby (manZzela Zalobkyne) pri posudzovani jej zdravotného stavu.

73. Z vy38ie uvedenych dévodov, viazany pravnym nazorom Najvys$Sieho spravneho sudu SR v jeho
zruSujucom rozsudku (§ 469 SSP), spravny sud dospel k zaveru, ze spravna Zaloba Zalobkyne je
nedévodna, preto ju podla § 190 SSP zamietol.

74. O nahrade trov konania spravny sud rozhodol podla § 167 ods. 1 SSP a contrario. KedZe Zalobkyna
nebola v konani pred spravnym sudom uspeSna, spravny sud jej nepriznal pravo na nahradu trov
konania.

Poucenie:

Doruceny rozsudok je pravoplatny (§ 145 ods. 1 SSP).

Proti tomuto rozsudku je pripustna kasacna staznost (§ 438 ods. 1 SSP, § 439 ods. 1 SSP a § 439
ods. 3 SSP a contr.).

O kasacnej staznosti rozhoduje kasacny sud - NajvysSi spravny sud (§ 438 ods. 2 SSP). Kasacnu
staznost je potrebné podat na Krajskom stude v Banskej Bystrici (§ 444 ods. 1 SSP) v lehote jedného
mesiaca od dorucenia rozhodnutia opravnenému subjektu (§ 443 ods. 1 SSP). Kasa¢na staznost
podana v listinnej podobe musi byt podana v potrebnom pocte vyhotoveni (§ 56 ods. 3 SSP).



Podla § 445 ods. 1, 2 SSP, (1) v kasagnej staznosti sa musi okrem vSeobecnych nalezitosti podania
podla § 57 uviest

a) oznacenie napadnutého rozhodnutia,

b) udaj, kedy napadnuté rozhodnutie bolo stazovatelovi doru€ené,

) opisanie rozhodujucich skutonosti, aby bolo zrejmé, v akom rozsahu a z akych dévodov podfa § 440
sa podava (dalej len "staznostné body"),

d) navrh vyroku rozhodnutia (staznostny navrh).

(2) Staznostné body mozno menit len do uplynutia lehoty na podanie kasacnej staznosti.

Stazovatel alebo opomenuty stazovatel nemusi byt v konani o kasa&nej staznosti zastupeny advokatom
(§ 449 ods. 2 pism. b) SSP).



