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ROZSUDOK V MENE
SLOVENSKEJ REPUBLIKY

NajvysSi spravny sud Slovenskej republiky v senate zlozenom z predsednicky senatu JUDr. Violy
Takacovej, PhD., LL.M. a ¢lenov senatu JUDr. Martina Tisa a JUDr. Michala Matulnika, PhD., v
pravnej veci zalobcu: C. Y., narodeny XX. C. XXXX, bytom v G., Y. €. XXXX/XX, pravne zast.: Mgr.
Michalom Feréakom, advokatom so sidlom v Topol€anoch, Bernolakova €. 1652, proti Zalovane;:
Socialna poistovna, Ustredie, so sidlom v Bratislave, Ul. 29. augusta €. 8-10, o preskimanie zakonnosti
postupu a rozhodnutia generalneho riaditela Zalovanej z 18. septembra 2023, Cislo: XXX XXX XXXX X,
o invalidny déchodok, o kasacnej staznosti zalobcu proti rozsudku Spravneho sudu v Banskej Bystrici

z 30. oktébra 2024, ¢. k. 17Sas/7/2023-46,ta kto
rozhodol:

Najvyssi spravny sud Slovenskej republiky kasaénu staznost zalobcu zamieta.

Ugastnikom narok na nahradu trov kasaéného konania nepriznéava.
odovodnenie:

1. Spravny sud v Banskej Bystrici (dalej len ,spravny sud®) napadnutym rozsudkom z 30. oktébra
2024, €. k. 17Sas/7/2023-46 postupom podla § 190 zakona &. 162/2015 Z.z. Spravny sudny poriadok
(dalej len ,SSP*“) zamietol spravnu Zzalobu, ktorou sa Zalobca domahal preskimania zakonnosti
postupu a rozhodnutia generalneho riaditela Zzalovanej z 18. septembra 2023, Cislo: XXX XXX XXXX
X,. ktorym tento postupom podla § 218 ods. 2 zakona €. 461/2003 Z.z. o socialnom poisteni v
rozhodnom zneni (dalej len ,zakon €. 461/2003 Z.z.“) zamietol v celom rozsahu odvolanie Zalobcu a
potvrdil prvostupriové spravne rozhodnutie z 09. januara 2023, Cislo: XXX XXX XXXX X.. Uvedenym
rozhodnutim prvostupriovy spravny organ postupom podla § 70 a § 71 zakona €. 461/2003 Z.z. zalobcovi
zamietol Ziadost o invalidny déchodok zo 04. novembra 2022.

2. Spravny sud zékonnost preskiumavaného rozhodnutia Zalovanej preskumal v intenciach § 71, § 153
ods. 5 a § 293eu zakona €. 461/2003 Z.z. a v rezime stanovenom Spravnym sudnym poriadkom a dospel
k zaveru o nedévodnosti podanej spravnej zaloby.

3. Spravny sud po preskimani veci aj s odkazom na zhodné zavery prijaté prisluSnymi posudkovymi
lekarmi socialneho poistenia dospel k zaveru, ze Zalobca nesplnil hmotnopravnu podmienku vzniku
naroku na invalidny déchodok z dévodu, Ze Zalobcu nemozno povaZovat za invalidného. U Zalobcu
bolo stanovené rozhodujuce zdravotné postihnutie - Choroby dychacej sustavy, choroby dolnych ciest
dychacich, iné choroby pfuc a pohrudnice, fahky stupefi (dychavica presahujuca obvykli mieru pri
stredne tazkom zatazZeni (napriklad rychla chddza 5-6 km/h, stredne tazka telesna praca) podla Kapitoly
VIII, Oddiel B, polozka &. 7, pism. a/ prilohy &. 4 zakona €. 461/2003 Z.z. s uréenou percentualnou



mierou poklesu schopnosti vykonavat' zarobkovu €innost v rozsahu 30 % (z rozpatia 10 - 30 %) s tym,
Ze takto ustalenu percentualnu mieru podla § 71 ods. 8 zakona €. 461/2003 Z.z. navysili o dalSich 10
% pre ostatné zdravotné postihnutia. Posudkovi lekari socialneho poistenia zohladnili vSetky zalobcom
predloZené lekarske spravy, ich lekarske spravy vyhodnotil ako nalezite odévodnené bez obsahovych
rozporov. Rovnako postup posudkového lekara Zalovanej, ktory posudil Zalobcu v jeho nepritomnosti
aj s ohfadom na § 293eur zakona ¢&. 461/2003 Z.z. vyhodnotil ako zakonny. Rozhodnutie Zalovanej
povazoval za riadne odévodnené.

4. Zalobcovi nahradu trov konania nepriznal.
Il
5. Proti tomuto rozsudku podal Zalobca v zakonnej lehote kasaénu staznost.

6. Namietal, Ze spravny sud v konani alebo pri rozhodovani poru$il zakon tym, Ze nespravnym
procesnym postupom znemoznil u€astnikovi konania, aby uskutoCnil jemu patriace procesné prava v
takej miere, Ze doSlo k poruSeniu prava na spravodlivy proces (§ 440 ods. 1 pism. f/ SSP), rozhodol na
zaklade nespravneho pravneho posudenia veci (§ 440 ods. 1 pism. g/ SSP) a tiez, Ze sa odklonil od
ustalenej rozhodovacej praxe kasaéného sudu (§ 440 ods. 1 pism. h/ SSP).

7. Konkrétne namietal, Ze v davkovych veciach je relevantnym podkladom, z ktorého spravne organy
vychadzaju (a v ramci sudneho prieskumu aj nasledne spravny sud) davkovy spis. V pripade, ak
je predmetom konania invalidny doéchodok, je su€asne zasadnym podkladom odborny posudok o
invalidite. Z odbornych posudkov o invalidite ma vo vztahu k u¢astnikovi konania vyplyvat jeho pracovna,
socialna, rodinna a osobna anamnéza, terajSie ochorenia, lieCba a subjektivne tazkosti, ako podklady
pre posudenie zdravotného stavu na ucely urenia miery poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu
Cinnost. KedZe otazky tykajuce sa vzniku invalidity su primarne otazkami medicinskymi, teda odbornymi,
ulohou spravneho sudu je skumat to, €i su zavery Zalovanej vyjadrené v napadnutom rozhodnuti logické
a zrozumitelné, &i neodporuju skutkovym zisteniam, platnej pravnej Uprave, a tiez & su odévodnené.
Posudok posudkového lekara nesmie vnasat pochybnosti o komplexnom posudeni zdravotného stavu
Ziadatela, musi obsahovat’ logické Usudky a dostatoéné dbvody, ktoré viedli posudkového lekara k
danému zaveru. Posudené musi byt nielen rozhodujuce zdravotné postihnutie osoby, ale aj zavaznost
ostatnych zdravotnych postihnuti. Ulohou spravneho sudu je tak skimanie toho, &i posudky ako podklad
rozhodnutia o invalidnom doéchodku su Uplné, objektivne, logické a presvedCivé, a &i ich zavery nie su
v rozpore s nalezmi odbornych lekarskych vySetreni.

8. Z lekarskych nalezov vyplyvaju viaceré diagnézy, konkrétne J67.9 Hypersenzitivna pneumonitida
(alergicka alveolitida), zapriCinena blizSie neuréenym organickym prachom v lieCbe systémovymi
KS, Asthma bronchiale perzistujuca kontrolovana, Art. Hypertenzia, ESH/ESC, Steat6za pe&ene so
zvyS§. aktivitou enz. v dok., Splenomegalia, St. po klieStovej encefalitide, St. po extirpaciu Tu colli
I.sin. reg. IIB vs. LU abscendens (verif. usg), histolog. subkutanny granuldm cudzich telies, Sy
paroxyzmalnej tachykardie v dok., Exogénna obezita, Syndrom canalis carpi bilat., Adaptaéné poruchy s
depresivno-uzkostnym obrazom, Neorganicka dyssomnia. K tomu Zalobca uvadzal, Ze zaradena podla
kvalifikanych znakov uvedenych v prilohe €. 4 zdkona &. 461/2003 Z.z. bola len prva z uvedenych
diagndz, ostatné nie. K hypersenzitivhej pneumonitide Zalobca dodal, Ze v ramci lieCby musi uzivat
kortikosteroidy, dychavi¢nost sa prejavuje uz pri kratkodobej malej namahe (napriklad aj pri poslednom
funkénom vySetreni pluc diia 14. decembra 2022 hodnota MVV - maximalna minutova ventilacia dosiahla
iba 46 %) a rozvinula sa u neho asthma bronchiale. Vo vztahu k ostathym diagnézam Zalobca namietal,
Ze pri nich su zavery posudkového lekara obsiahnuté len na 3 riadkoch a Ze nie su posudkovo
zhodnotené v zmysle prilohy &. 4 zakona ¢&. 461/2003 Z.z. Zalobca vyslovne namietal, Ze nemozno
dospiet’ k zaveru, Ze by odborny posudok zo 14. septembra 2023, ktory bol podkladom pre vydanie
Zalobou napadnutého rozhodnutia, obsahoval v3etky relevantné udaje o zdravotnom stave Zalobcu a
o ich vplyve na pracovnu schopnost, a to vyCerpavajucim, konkrétnym, zrozumitelnym, presvedcivym
a logickym spdsobom tak, aby bolo mozné jeho zavery z hladiska Uplnosti i z hladiska zavaznych
zdravotnych tazkosti Zalobcu preskumat. Nie je vébec zrejmé, ako sa ostatné ochorenia u Zalobcu
prejavuju, najma aky konkrétny vplyv maju na zniZenie jeho schopnosti vykonavat zarobkovu €innost'. Ak
ma byt odborny posudok preskumatelny a jeho zavery zdévodnené riadne, zrozumitefne a v logickych
suvislostiach, tak posudok zo 14. septembra 2023 tieto kritéria nespifia. Tvrdenie, Ze na ponamahove;



dychavici ma svoj podiel aj exogénna obezita s BMI 35,46, je len vSeobecnym konstatovanim bez
bliz8ieho vysvetlenia. Nazor, Ze bronchialna astma je pri lie€be dobre ovplyvnena, kontrolovana, bez
funkénej poruchy plic, nepopisuje jej vplyv na zdravotny stav Zalobcu (diagnosticky zaver navyse
nehovori o ,dobrom“ ovplyvneni lieCbou). Nazor, Ze stukovatenie pe€ene mozno zlepsit redukénou
diétou nevysvetluje, aky vplyv ma dané ochorenie na zdravotny stav Zalobcu. To isté plati aj o stru€nom
kons&tatovani, Ze psychické ochorenie sa lieCbou zlepSilo. Z prislusného posudku nie je vobec zrejmé,
ako sa ostatné ochorenia u Zalobcu prejavuju a najma, aky konkrétny vplyv maju na zniZenie jeho
schopnosti vykonavat zarobkovu &innost.

9. Navrhol, aby Najvy3si spravny sud Slovenskej republiky rozsudok spravneho sudu zmenil tak, Ze
zru$i rozhodnutie Zalovanej a vec jej vrati na dalSie konanie.

10. Zalovana sa ku kasadnej staznosti Zalobcu vyjadrila podanim z 18. decembra 2024 s tym, Ze
namietky Zalobcu uvadzané v kasacénej staznosti nepovazovala za opodstatnené. Spravny sud spravne
zistil skutkovy stav veci, na zaklade ktorého naleZite vec pravne posudil. Rozsudok spravneho sudu
povaZoval za riadne a dostato¢ne odévodneny. Odborné posudky zohladnili vSetky relevantné okolnosti
namietané Zalobcom, zavery posudkov vychadzali zo zdravotného stavu Zalobcu aktualneho v €ase
vyhotovovania posudku. Navrhla, aby Najvy3si spravny sud Slovenskej republiky kasaénu staznost
Zalobcu ako neddvodnu podla § 461 SSP zamietol.

IV.
11. Vyjadrenie Zalovanej bolo doru¢ené Zalobcovi dia 08. januara 2025 na vedomie.
V.

12. Najvyssi spravny sud Slovenskej republiky (dalej len ,,najvy3si spravny sud®) ako sud kasacény (§ 11
pism. h/ SSP) preskiumal kasa¢nu staznost’ postupom bez nariadenia pojednavania podla § 455 SSP a
po jej preskimani dospel k zaveru, Ze kasacna staznost’ nie je dévodna.

13. Podla § 2 ods. 1 SSP, 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 zakonom.

14. Podla § 2 ods. 2 SSP, kazdy, kto tvrdi, Ze jeho prava alebo pravom chranené zaujmy boli
porusené alebo priamo dotknuté rozhodnutim organu verejnej spravy, opatrenim organu verejnej spravy,
necinnostou organu verejnej spravy alebo inym zasahom organu verejnej spravy, sa mdze za podmienok
ustanovenych tymto zakonom domahat ochrany na spravnom sude.

15. Podfa § 6 ods. 1 SSP, spravne sudy v spravnom sudnictve preskimavaju na zaklade zaléb zakonnost
rozhodnuti organov verejnej spravy, opatreni organov verejnej spravy a inych zdsahov organov verejne;j
spravy, poskytuju ochranu pred nedinnostou organov verejnej spravy a rozhoduju v dalSich veciach
ustanovenych tymto zdkonom.

16. Podla § 6 ods. 2 pism. ¢/ SSP, spravne sudy rozhoduju v konaniach o spravnych Zalobach v
socialnych veciach.

17. Podla § 199 ods. 1 pism. a/ SSP, socialnymi vecami sa na ucely tohto zakona rozumie rozhodovanie
Socialnej poistovne.

18. Predmetom kasa&ného konania v danej veci bol rozsudok spravneho sudu, ktorym sud zamietol
spravnu zalobu, ktorou sa Zalobca domahal preskimania zakonnosti postupu a rozhodnutia generalneho
riaditela Zalovanej z 18. septembra 2023, Cislo: 670 526 6238 0, ktorym tento postupom podla § 218 ods.
2 zakona €. 461/2003 Z.z. zamietol v celom rozsahu odvolanie zalobcu a potvrdil prvostupriové spravne
rozhodnutie z 09. januara 2023 o zamietnuti Ziadosti Zalobcu o invalidny déchodok zo 04. novembra
2022.



19. Podla § 71 ods. 1 zakona €. 461/2003 Z.z., poistenec je invalidny, ak pre dlhodobo nepriaznivy
zdravotny stav ma pokles schopnosti vykonavat’ zarobkovu &innost o viac ako 40 % v porovnani so
zdravou fyzickou osobou.

20. Podla § 71 ods. 2 zakona €. 461/2003 Z.z. dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav je taky zdravotny
stav, ktory spbsobuje pokles schopnosti vykonavat' zarobkovu €innost a ktory ma podla poznatkov
lekarskej vedy trvat dihSie ako jeden rok.

21. Podla § 71 ods. 3 zakona ¢&. 461/2003 Z.z. pokles schopnosti vykonavat zarobkovu €innost' sa
posudzuje porovnanim telesnej schopnosti, duSevnej schopnosti a zmyslovej schopnosti poistenca s
dlhodobo nepriaznivym zdravotnym stavom a telesnej schopnosti, duSevnej schopnosti a zmyslovej
schopnosti zdravej fyzickej osoby. Pri posudzovani poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu €innost’ sa
neprihliada na zdravotné postihnutia, ktoré boli zohladnené na narok na invalidny vysluhovy déchodok
podla osobitného predpisu. 2)

22. Podla § 71 ods. 4 zakona ¢&. 461/2003 Z.z. pokles schopnosti vykonavat zarobkovu €innost' sa
posudzuje na zaklade

a/ lekarskych sprav a udajov zo zdravotnej dokumentéacie zdravotnickeho zariadenia a zhodnotenia
lie€by s ur€enim diagnostického zaveru, stabilizacie ochorenia, jeho dalSieho vyvoja, dalSej lieCby a

b/ komplexnych funkénych vySetreni a ich zaverov, pri¢om sa prihliada na zostavajucu schopnost
vykonavat’ zarobkovu ¢&innost, zostavajucu schopnost pripravy na povolanie, moznosti poskytnutia
pracovnej rehabilitacie alebo rekvalifikacie.

23. Podla § 71 ods. 5 zakona €. 461/2003 Z.z. miera poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu &innost
je uvedena v prilohe €. 4.

24. Podla § 71 ods. 6 zakona €. 461/2003 Z.z. miera poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu &innost
v percentach sa ur€uje podla druhu zdravotného postihnutia, ktoré je rozhodujucou pri€inou dlhodobo
nepriaznivého zdravotného stavu, a so zretelom na zavaznost ostatnych zdravotnych postihnuti.

25. Podla § 71 ods. 8 zakona €. 461/2003 Z.z. mieru poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu &innost
uréenu podla odseku 6 mozno zvysit najviac o 10 %, ak zavaznost ostatnych zdravotnych postihnuti
ovplyviiuje pokles schopnosti vykonavat zarobkovu €innost. Na uréenie zvysenia hodnoty sa vychadza
z predchadzajuceho vykonu zarobkovej Cinnosti, dosiahnutého vzdelania, skusenosti a schopnosti
rekvalifikacie. Obdobne to plati, ak pokles schopnosti vykonavat zarobkovu ¢innost' je désledkom
viacerych zdravotnych postihnuti podmiefujacich dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav.

26. Podla § 153 ods. 5 zakona €. 461/2003 Z.z., lekarsku posudkovu €innost podfa odseku 1 vykonava
posudkovy lekar socialneho poistenia prislusnej pobolky a posudkovy lekar socialneho poistenia
ustredia (dalej len "posudkovy lekar") a podla odseku 2 pism. b/ aj ureny zamestnanec Socialne;j
poistovne za osobnej Ugasti poistenca alebo poskodeného.

27. Podla § 196 ods. 6 zakona &. 461/2003 Z.z., uCastnik konania je povinny navrhnut ddkazy
na podporu svojich tvrdeni. Organizaéna zloZka Socialnej poistovne rozhodne, ktoré z dékazov sa
vykonaju. Organizana zlozka Socialnej poistovne je povinna vykonat' aj iné ddkazy, ktoré ucastnici
konania nenavrhli, ak su potrebné na zistenie a objasnenie skutoéného stavu veci.

28. Podla § 196 ods. 7 zakona €. 461/2003 Z.z., organiza¢na zloZka Socialnej poistovne hodnoti dékazy
podfa svojej vahy, a to kazdy dokaz osobitne a vSetky dokazy vo vzdjomnej suvislosti.

29. NajvysSi spravny sud z obsahu sudneho spisu, ktorého sucast tvoril pripojeny posudkovy a davkovy
spis Zalovanej, mal preukazané, ze

- Zalobca diia 09. novembra 2022 poziadal o invalidny déchodok

[Ziadost spisana dia 04. novembra 2022; invalidny dochodok Ziadal priznat od 14. decembra 2021],

- rozhodnutim z 09. januara 2023 prvostupfiovy spravny organ Zalobcovi zamietol Ziadost' o invalidny
déchodok



[podklad pre vydanie rozhodnutia tvorila Lekarska sprava zo 04. novembra 2022 vyhotovena
posudkovym lekarom socialneho poistenia Socialnej poistovne, poboCka Topolany, ktory zistil u
Zalobcu jeho pracovnu, socialnu, rodinnu, osobnu anamnézu, ochorenie, lieCbu a subjektivne taZzkosti;
za rozhodujuce zdravotné postihnutie urcil: Choroby dychacej sustavy, choroby dolnych ciest dychacich,
iné choroby pluc a pohrudnice, lahky stuper (dychavica presahujuca obvykl( mieru pri stredne tazkom
zatazeni (napriklad rychla chdédza 5-6 km/h, stredne tazka telesna praca) podfa Kapitoly VIII, Oddiel
B, polozka &. 7, pism. a/ prilohy €. 4 zakona &. 461/2003 Z.z. s uréenou percentualnou mierou poklesu
schopnosti vykonavat zarobkovu ¢innost' v rozsahu 30 % (z rozpétia 10 - 30 %); podfa § 71 ods. 8 zakona
€. 461/2003 Z.z. percentualnu mieru navysil o 10 % pre ostatné ochorenia (vysoky krvny tlak, adaptaéné
poruchy s depresivno-uzkostnym obrazom, exogénna obezita). Vo vyroku posudku posudkovy lekar
konstatoval, Ze Zalobca nie je invalidny, lebo pre dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav nema pokles
schopnosti vykonavat zarobkovu &innost o viac ako 40 % v porovnani so zdravou fyzickou osobou],

- na zaklade odvolania Zalobcu proti rozhodnutiu z 09. januara 2023 posudkovy lekar socialneho
poistenia Socialnej poistovne, pobocka Topol€any zotrval na svojich zaveroch (Lekarsky posudok zo
04. novembra 2022) a odstupil spisovu dokumentaciu zalovanej s tym, Ze na urovni druhostupriovej
zdravotny stav Zalobcu posudil posudkovy lekar socidlneho poistenia Socialnej poistovne, Ustredie,
vysunuté pracovisko v Banskej Bystrici kde bol jeho zdravotny stav posudeny dria 14. septembra 2023
[posudkovy lekar socidlneho poistenia Socialnej poistovne, Ustredie, vysunuté pracovisko v Poprade
dospel k zhodnému zaveru, Ze Zalobca nie je invalidny podla § 71 ods. 1 zakona ¢&. 461/2003 Z.z.,
lebo pre dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav nema pokles schopnosti vykonavat zarobkovu €innost
o viac ako 40 % v porovnani so zdravou fyzickou osobou. Za rozhodujuce zdravotné postihnutie bolo
uréené: Choroby dychacej sustavy, choroby dolnych ciest dychacich, iné choroby pluc a pohrudnice,
lahky stupen (dychavica presahujuca obvykli mieru pri stredne tazkom zatazeni (napriklad rychla
chbédza 5-6 km/h, stredne tazka telesna praca) podla Kapitoly VIII, Oddiel B, polozka &. 7, pism. a/
prilohy &. 4 zakona &. 461/2003 Z.z. s ur€enou percentualnou mierou poklesu schopnosti vykonavat
zarobkovu &innost' v rozsahu 30 % (z rozpatia 10 - 30 %); podfa § 71 ods. 8 zakona ¢&. 461/2003
Z.z. percentualnu mieru navysil o 10 % pre ostatné ochorenia (bronchyalna astma, vysoky krvny tlak,
stukovatenie peCene, adaptaéné poruchy s depresivno-uzkostnym obrazom, exogénna obezita). Vo
vyroku posudku posudkovy lekar potom skonstatoval, Ze Zalobca nie je invalidny, lebo pre dlhodobo
nepriaznivy zdravotny stav nema pokles schopnosti vykonavat' zarobkovu &innost o viac ako 40 % v
porovnani so zdravou fyzickou osobou; miera poklesu bola uréena na 40 %],

- na zaklade uvedeného zaveru generalny riaditel Zalovanej ako odvolaci spravny organ podla § 215
ods. 4 zakona €. 461/2003 Z.z. rozhodnutim vydanym dia 18. septembra 2023 zamietol v celom rozsahu
odvolanie Zalobcu a potvrdil prvostupfiové spravne rozhodnutie z 09. januara 2023.

30. V tejto suvislosti najvy$si spravny sud konstatuje, Ze posudzovanie zdravotného stavu fyzickej osoby
a tym aj suvisiaceho zostatkového pracovného potencidlu je vecou vyluéne odbornou - medicinskou,
na ktoré sud nema potrebné odborné znalosti. Vo veciach déchodkového poistenia zdravotny stav a
pracovnu schopnost ob&anov posudzuje Socialna poistovia vo forme lekarskej posudkovej €innosti pri
vykone socialneho poistenia (§ 153 ods. 1 pism. b/ v spojeni s § 153 ods. 3 zakona €. 461/2003 Z.z.)
s tym, Ze konkrétne tato &innost’ vykonava posudkovy lekar socidlneho poistenia prisluSnej pobocky
a posudkovy lekar socialneho poistenia uUstredia (§ 153 ods. 5 menovaného zakona). Vysledkom
posudkovej €innosti je zaver posudkového lekara o tom, i konkrétna fyzickd osoba je, alebo nie
je invalidnd s uréenou mierou poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu ¢innost s tym, Ze tato
miera poklesu sa ur€uje v percentach podfa druhu zdravotného postihnutia, ktoré je rozhodujucou
pric¢inou dlhodobo nepriaznivého zdravotného stavu, a so zretelom na zavaznost ostatnych zdravotnych
postihnuti. Zavery posudkového lekara su zachytené v lekarskej sprave, su€astou ktorej je odborny
lekarsky posudok vratane jeho oddévodnenia, v ktorom posudkovy lekar objasriuje a odévodriuje vietky
skuto€nosti, na zaklade ktorych pristupil k prijatiu konkrétneho zaveru. Tento posudok je teda v
konani pred spravnym sudom kfu€ovym dbkazom, na ktory je sud (vzhfadom na absenciu odborne;j
- medicinskej erudovanosti) odkazany, a preto je nutné klast déraz na jeho jednoznacnost, uplnost,
urditost a presvedgivost. Tieto kritéria viak spifia len taky posudok, v ktorom sa posudkovy lekar riadne
vysporiada so vSetkymi rozhodnymi a pre danu vec relevantnymi skutoCnostami, prihliadne pritom k
ucastnikom konania udavanym tazkostiam a svoje posudkové zavery nalezite odévodni.

31. Najvy8Si spravny sud konstatuje, Zze posudkovi lekari socialneho poistenia v konani
predchadzajucom vydaniu napadnutého rozhodnutia na zaklade predloZzenych odbornych lekarskych
nalezov a vlastného vySetrenia vyhodnotili, Ze u Zalobcu nie je dany dévod na navySenie miery



poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu €innost, tak ako to pozaduje Zalobca. NajvySsi spravny sud
dalej zdéraziuje, Ze neméze sam posudzovat odborné otadzky medicinskeho charakteru, ktoré su
podkladom pre stanovenie miery poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu €innost' pre ucely invalidity,
musi rovnako ako Zalovana vychadzat z lekarskych posudkov, kde posudzuje presvedcivost ich
zaverov s prihliadnutim na v3etky okolnosti, najma aj s prihliadnutim na namietky Ziadatela o invalidny
déchodok. Medzi zavermi posudkov posudkovych lekarov neboli zistené rozpory a o ich odbornej urovni
nemal sud dévod pochybovat. Posudky su logické a presved&ivo objasfiuju zavery o rozhodujucom
zdravotnom postihnuti a o uréenej miere poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu &innost v porovnani
so zdravou fyzickou osobou. Najvyssi spravny sud dospel k zaveru, Zze u zalobcu za tohto stavu nie
sU splnené podmienky pre navySenie percentualnej miery poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu
¢innost, pripadne pre zmenu rozhodujuceho zdravotného postihnutia a na to nadvazujuceho mozného
zvy8enia percentualnej miery. M4 za to, Ze posudkovi lekari sa v dostato€nom rozsahu vyrovnali so
vSetkymi relevantnymi skuto€nostami, z obsahu posudkov je zrejma ich Uvaha, na zaklade ktorej dospeli
k uréeniu rozhodujuceho zdravotného postihnutia a k nemu prisldchajucej miery poklesu schopnosti
vykonavat zarobkovu €innost.

32. Posudkovi lekari socialneho poistenia oboch stupfiov v ramci posudzovania zdravotného stavu
Zalobcu zhodne ustalili, Ze u Zalobcu v €ase posudzovania neboli splnené podmienky pre navySenie
miery poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu €innost’ na hodnotu prevySujucu 40 %, ktora skuto&nost
by pre Zalobcu znamenala spinenie jednej z hmotnopravny podmienok vzniku naroku na invalidny
dochodok (§ 70 ods. 1 zakona €. 461/2003 Z.z.). V tomto smere najvy$Si spravny sud uvadza, Ze
Zalobcovi bolo ako rozhodujuce zdravotné postihnutie (zhodne) uréené Choroby dychacej sustavy,
choroby dolnych ciest dychacich, iné choroby plic a pohrudnice, lahky stuperi (dychavica presahujuca
obvyklu mieru pri stredne tazkom zatazeni (napriklad rychla chédza 5-6 km/h, stredne tazka telesna
praca) podla Kapitoly VIII, Oddiel B, poloZka &. 7, pism. a/ prilohy &. 4 zakona €. 461/2003 Z.z., priCom
prisludni posudkovi lekari u Zalobcu stanovili percentualnu mieru schopnosti vykonavat zarobkovu
¢innost v porovnani so zdravou fyzickou osobou na 30 %, €o je maximalna horna hranica z percentualnej
sadzby 10 - 30 %. Z uvedeného je zrejmé, Zze za uvedené rozhodujuce zdravotné postihnutie mohol
Zalobca ,ziskat* maximalne 30 %. Rovnako za ostatné zdravotné postihnutia bolo mozné v sulade s §
71 ods. 8 zadkona €. 461/2003 Z.z. navysit percentualnu mieru maximalne o dalSich 10 %, o napokon v
tu prejednavanej veci prisludni posudkovi lekari aj u€inili. Za tohto stavu potom Zalobcu mohol dosiahnut
navy$enie percentudlnej miery formou zmeny rozhodujuceho zdravotného postihnutia, ktorému by v
zmysle prilohy €. 4 zakona €. 461/2003 Z.z. prinaleZalo vySSie percentualne ohodnotenie. Po preskimani
veci a v kontexte na riadne zdévodnené zavery posudkovych lekarov vychadzajuce zo samotnym
Zalobcom do davkového konania doloZenych lekarskych sprav najvy$si spravny sud ma za to, ze v
danom €ase neboli spinené podmienky pre nevySenie percentualnej miery na uroven prevySujucu 40 %.
Z lekarskej spravy zo 14. septembra 2023 tvoriacej podklad pre vydanie tu preskimavaného rozhodnutia
jasne a dostatocne vyplyva, Ze Zalobca bol v juli 2021 hospitalizovany v Narodnom Ustave tuberkulézy,
respiraénych chordb a hrudnikovej chirurgie vo VySnych Hagoch za u€elom diagnostického vysSetrenia
pre ponamahovu dychavicu a pretrvavajuci kasel. CT vySetrenie pluc potvrdilo loZiska hypersenzitivnej
pneumonitidy. Funkéné vySetrenie pfuc bolo bez ventilatnej poruchy, difizna kapacita pluc bola v
norme. Nastaveny bol na lie€bu kortikoidmi. V oktobri 2021 pri kontrolnej hospitalizacii na CT vySetreni
hrudnika mierny ustup zmien, fahko zniZzena difuzna kapacita plfuc, preto bola lie¢ba kortikoidmi
redukovanda. Posledna hospitalizacia vo Vysnych Hagoch od 13. decembra 2022 do 21. decembra
2022 za ucelom kontrolného vysetrenia. Laboratérne vySetrenia boli v norme az na zvysené cirkulujuce
imunokornplexy a pritomnu eozinofiliu v spute, bez eozindfilie v krvi, celkovej IgE bolo v norme. Funkéné
vySetrenie plfuc bez ventilacnej poruchy, v krvnych plynoch normoxénia. Kontrolné CT vySetrenie
hrudnika bolo stacionarne, lie¢ba Prednissonom (kortikoid; poz. sidu) ukonéena. Stav zhodnoteny ako
hypersenzitivha pneumotidia nejasného pévodu, bronchialna astma, perzistujuca, dobre kontrolovana
lie€bou. Uvedenému stavu potom zodpovedala miera poklesu schopnosti vykonavat' zarobkovu €innost
pri hypersenzitivhej pneumonitide v rozsahu 30 %, €o je horna hranica percentualneho rozpatia pri
ochoreni pluc lahkého stupfia s dychavicou presahujicou obvykl( mieru pri stredne tazkom zatazeni a
stredne tazkej telesnej praci, s miernym zhorSenim placnych funkcii. S ohfadom na tieto zavery nebolo v
rozhodnom &ase (teda v Case zdravotného posudenia) ani mozné pre-kvalifikovat' zdravotné postihnutie
Zalobcu pod Kapitolu VIII, Oddiel B, polozka €. 7, pism. b/ prilohy &. 4 zakona ¢&. 461/2003 Z.z., teda
zo stanoveného fahkého stupfia na stredne tazky stupen, ktorému zodpovedala vySSia percentudlna
miera poklesu 40-60 %.



33. Vo vztahu k namietke zalobcu, Ze pri ostatnych diagndézach su zavery posudkového lekara
obsiahnuté len na 3 riadkoch a Ze nie su posudkovo zhodnotené v zmysle prilohy &. 4 zakona ¢&.
461/2003 Z.z. najvySsi spravny sud uvadza, Ze nie je povinnostou posudkového lekara aj tieto diagnézy
kategorizovat' v zmysle prilohy €. 4 zakona &. 461/2003 Z.z. Zasadnym je, Ze tieto diagndzy boli zo
strany posudkového lekara detekované a vyhodnotené v kontexte na mozné navy3enie percentualnej
miery rozhodujuceho (zakladného) zdravotného postihnutia. Z obsahu lekarskych posudkov a zvlast
z uZ analyzovaného lekarskeho posudku zo 14. septembra 2023 je zrejmé, Ze prislusny posudkovy
lekar Zalovanej sa zaoberal aj tymito dalSimi zdravotnymi postihnutiami, pri€om zékladnu percentudlnu
mieru pri zohladneni tychto dalSich zdravotnych postihnuti zohfadnil vo forme zvySenia percentualne;j
miery o 10 %, €o je zdkonom stavené maximum mozného navySenia percentualnej miery podfa § 71
ods. 8 zakona €. 461/2003 Z.z. Zarovenh mozno dodat, Ze ani jedno z tychto ostatnych zdravotnych
postihnuti aj podfa zaverov, ku ktorym zhodne dospeli posudkovi lekari, nebolo svojou zavaznostou
spbsobilé nadobudnut postavenie rozhodujuceho zdravotného postihnutia (namiesto uz ur€enej choroby
dychacej sustavy, choroby dolnych ciest dychacich, iné choroby pfic a pohrudnice, lahky stupen
podla Kapitoly VIII, Oddiel B, polozka &. 7, pism. a/ prilohy &. 4 zakona ¢&. 461/2003 Z.z.). K tomu
posudkovy lekar Zalovanej uviedol, Ze na ponamahovej dychavici ma svoj podiel aj exogénna obezita
s BMI 35,46. Bronchialna astma je pri lieCbe dobre ovplyvnena, kontrolovana, bez funkénej poruchy
pldc. Vysoky krvny tlak je pri lieCbe stabilizovany, bez dokumentovanych organovych komplikacii.
Stukovatenie pecene je pri obezite, mozno ho zlepsit reduk&nou diétou. Psychické ochorenie sa lie€bou
zlepSilo. K syndromu karpalného tunela sa vyjadril posudkovy lekar prvostupfiového spravneho organu
s tym, Ze vaznejSie stupne ochorenia mozno riesit operane. Takéto odévodnenie mozno povazovat
za dostatocné.

34. Vzhladom na tieto skutoCnosti aj najvy88i spravny sud mal preukdzané, Zze zdravotny stav
Zalobcu nepodmieriuje navySenie percentualnej miery poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu €innost,
prisludny posudkovy lekar Zalovanej svoj zaver o rozhodujucom zdravotnom postihnuti a miere poklesu
schopnosti Zalobcu vykonavat zarobkovu Cinnost podla menovanej kapitoly logicky a presvedcZivo
odévodnil. V dostato€nom rozsahu sa vyrovnal so vS8etkymi relevantnymi skuto€nostami, z obsahu
prisludného posudku je zrejma jeho Uvaha, na zaklade ktorej dospel k vyslovenému zaveru.

35. Rovnako najvySsi spravny sud nepovazoval za pochybenie v Stadiu posudkovej €innosti, ked
posudkovy lekar Zalovanej zhodnotil zdravotny stav v nepritomnosti Zzalobcu, nakolko takyto postup
v tom Case (t.j. k 14. septembru 2023) eSte umozfiovala pravna uprava § 153 ods. 5 v spojeni s §
293eu ods. 1 zakona €. 461/2003 Z.z. (v zneni zakona &. 66/2020 Z.z.) ucinna od 04. aprila 2020.
Posudkovy lekar Zalovanej vychadzal z predchadzajucich odbornych lekarskych vySetreni, ktoré boli
pre neho dostato¢né na komplexné posudenie zdravotného stavu Zalobcu (pozri napriklad uznesenie
Ustavného sudu Slovenskej republiky z 20. marca 2024, sp. zn. Il. US 121/2024; bod 20).

36. K namietke zalobcu, Ze rozsudok spravneho sudu je neoddvodneny a nevyporiadava sa s
podstatnymi namietkami, najvy$si spravny sud uvadza, ze sufastou zakladného prava na sudnu
ochranu podra &lanku 46 ods. 1 Ustavy Slovenskej republiky je pravo na odévodnenie, ktorého $truktura
je ramcovo upravena v § 139 ods. 2 SSP. Vzhladom na osobitosti sudneho preskimavacieho konania,
je postacujuce stru€¢né uvedenie dévodov so zaverom, Ze postup Zalovaného spravneho organu bol
zakonny a napadnuté rozhodnutie bolo vydané v sulade so zdkonom, &im sa spravny sud stotoznil
s vecnymi dévodmi Zalovaného spravneho organu, uvedenymi v oddvodneniach rozhodnuti oboch
stupriov v danej veci, ktoré ho viedli k rozhodnutiu o zamietnuti Ziadosti o invalidny déchodok. Spravny
sud sa vysporiadal so vSetkymi relevantnymi a zalobcom uplatnenymi namietkami. Z rozsudku ako
celku je zrejmy dévod, pre ktory spravny sud dospel k zaveru o neddévodnosti podanej spravnej Zaloby
a tym k jej zamietnutiu. Rovnako aj rozhodnutie Zalovanej podla nazoru najvy3Sieho spravneho sudu
spifia vSetky naleZitosti vyzadované § 209 zakona &. 461/2003 Z.z. Rozhodnutie Zalovanej je v sulade
so vSeobecne zavaznymi pravnymi predpismi, vychadza zo spofahlivo zisteného skuto¢ného stavu
veci; obsahuje tiez predpisané nalezitosti. Vyrok obsahuje rozhodnutie vo veci s uvedenim ustanovenia
pravneho predpisu; v odbévodneni rozhodnutia je opisany priebeh konania, ako aj vyhodnotené
skuto€nosti, ktoré boli zasadné pre vyrok rozhodnutia aj s pouZitim relevantnych pravnych predpisov,
na ktorych zaklade bolo rozhodnuté.

37. K dal8im Zalobcom (najma v priebehu sudneho konania) doloZzenym lekarskym spravam najvyssi
spravny sud uvadza, Ze podla § 135 ods. 1 SSP, na rozhodnutie spravneho sudu je rozhodujuci
stav v Case pravoplatnosti rozhodnutia organu verejnej spravy alebo v ¢ase vydania opatrenia organu



verejnej spravy. Zalobou napadnuté rozhodnutie z 18. septembra 2023 nadobudlo pravoplatnost dia
20. septembra 2023, a teda na ucely lekarskej posudkovej €innosti boli relevantné lekarske spravy
predloZené, respektive vyZziadané do tohto datumu. Z tohto dévodu na lekarske spravy, ktoré Zalobca
doloZil v priebehu sudneho konania nebolo mozné prihliadat’ s poukazom na § 135 ods. 1 SSP, av8ak
uvedenym rozhodnutim Zalovanej a sudu nie je dotknuté pravo zalobcu podat’ si novu ziadost o invalidny
dochodok, a to na zaklade novych lekarskych sprav o vySetreni jeho zdravotného stavu.

38. Z vy83ie uvedenych dovodov najvyssi spravny sud nepovazoval kasacnu staznost Zalobcu za
dovodnu, a preto ju podla § 461 SSP zamietol.

39. O nahrade trov kasa&ného konania rozhodol najvy3si spravny sud tak, Zze Zalobcovi, ktory v tomto
konani Uspech nemal, ich nahradu nepriznal (§ 467 ods. 1 SSP v spojeni s § 167 ods. 1 SSP) a Zalovane;j
ich nepriznal, lebo to nemozno spravodlivo poZzadovat (§ 467 ods. 1 SSP v spojeni s § 168 veta prva
SSP).

40. Toto rozhodnutie prijal najvy8si spravny sud v senate pomerom hlasov 3:0 (§ 452 ods. 1 v spojeni
s § 139 ods. 4 veta prva SSP).

Poucenie:

Proti tomuto rozsudku nie je pripustny opravny prostriedok.



