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ROZSUDOK V MENE
SLOVENSKEJ REPUBLIKY

NajvysSi spravny sud Slovenskej republiky v senate zlozenom zo sudcov: Michal Novotny ako predseda
senatu a JUDr. Jana MartinCekova a JUDr. Petra Vysanikova (sudkyfia spravodajkyna) ako clenky
senatu vo veci zalobcu: C. F., M.. XX. R. XXXX, P. XXX, C. U. L., zastupeného: JUDr. Anna Kubovicova,
advokatka, Tatranska 300/8, Povazska Bystrica, proti zalovanej: Socialna poistovna, Ustredie, Ul. 29.
augusta €. 8 a 10, Bratislava, o preskumanie rozhodnutia z 21. februara 2023, €. XXX XXX XXXX X, o
kasacnej staznosti zalobcu proti rozsudku Spravneho sudu v Banskej Bystrici €. k. TN-28 Sa 5/2023-50
z 8. aprila 2024 takto

rozhodol:

I. Kasa€na staznost sa zamieta.
[I. Uastnikom sa nepriznava pravo na nahradu trov kasaéného konania.

odovodnenie:

l.

Administrativne konanie a konanie pred spravnym siudom

1. Z administrativnych spisov Zalovanej vyplyva, Ze Zalobca bol od 18. marca 1994 opakovane uznany
za CiastoCne invalidného podla § 37 ods. 3 pism. a) zakona &. 100/1988 Zb. o socialnom zabezpeleni v
zneni neskorsich predpisov a €iasto€na invalidita u neho trvala do maja 2006. Podla lekarskeho posudku
z 13. marca 2007 je vSak nadalej od 25. februdra 2007 uznany za Ciasto¢ne invalidného. Zarovern je od
12. maja 2014 uznany za invalidného podla § 71 zakona €. 461/2003 Z. z. o socialnom poisteni v zneni
neskorsich predpisov. Za rozhodujuce zdravotné postihnutie posudkovy lekar urcil stav po zlomenine
lebky, po kraniocerebralnom poraneni, so stredne tazkou poruchou mozgovych funkcii podla kapitoly
XV oddielu F polozky 1 pism. c) prilohy €. 4 k zakonu ¢&. 461/2003 Z. z. s mierou poklesu schopnosti
vykonavat zarobkovu &innost 40 % (z rozpatia 30 % az 40 %), zvySenou o 10 % pre ostatné ochorenia.
Pri nasledujucich lekarskych prehliadkach (naposledy v aprili 2020) bol jeho zdravotny stav posudeny
rovnako.

2. Ziadostou z 27. maja 2022 Zalobca opétovne poziadal o prehodnotenie svojho zdravotného stavu a o
zvySenie invalidného déchodku. Posudkova lekarka poboc¢ky Zalovanej v Povazskej Bystrici v posudku
z 2. decembra 2022 zhrnula odborné nalezy neuroléga z maja 2018, psycholéga z oktdbra 2019, z
urodynamického vySetrenia z oktdbra 2020 a nalez uroléga z aprila 2022. Na ich zaklade ustalila, Ze u
Zalobcu nedoslo k podstatnej zmene v jeho celkovom zdravotnom stave. Medziinym konStatovala, Ze
,unik moC€u nadalej nie je rieSeny permanentnym katétrom, z toho dévodu nie je mozné toto ochorenie
zaradit’ do Kapitoly IX., oddiel B., poloZzka 4., pismeno c) ... s percentualnym rozpatim od 60%-70%,
ale nadalej by prinaleZalo do poloZky 4., pismeno b) ... na hornej hranici percentualneho rozpatia 40%".
Preto nad'alej ponechala rozhodujuce ochorenie podfa kap. XV odd. F pol. 1 pism. ¢) prilohy &. 4 zdkona
€. 461/2003 Z. z. s totoZznou celkovou mierou poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu €innost’ 50
%. Na zaklade toho Ustredie Zalovanej rozhodnutim z 12. decembra 2022 zamietlo Ziadost’ Zalobcu
o zvySenie invalidného déchodku, pretoze sa nezvysSila miera poklesu jeho zarobkovej schopnosti.



Zalobca v odvolani proti tomuto rozhodnutiu zdéraznil odborné nalezy z uroldgie a z neurolégie zo
septembra 2017, v ktorom mu bola odporuéena plna invalidita.

3. PretoZe posudkova lekarka pobocky v posudku z 13. januara 2023 zotrvala na svojom nazore,
posudil zdravotny stav Zalobcu posudkovy lekar Ustredia (pracovisko v Trenc&ine). Ten v posudku z
15. februara 2023 odkazal na nalezy neuroléga zo septembra 2017 a maja 2018, uroléga z marca a
oktobra 2020, aprila 2021 a aprila 2022 a psycholdga z oktdbra 2019. Ako diagnézy uril: pourazovy
organicky psychosyndrém stredne tazky, hypertenzia, VAS chrbtice, inkontinencia mocu lll. stupria od
22. decembra 2019 bez potreby permanentného katétra, slabozrakost oboch o&i, chronicka nefritida
solitarnej obli¢ky, lahka hyperhomocysteinémia, lahka obezita, v anamnéze vestibularny syndrom v
regresii. V oddvodneni posudku uviedol, Ze Zalobca ,v roku 1993 utrpel zlomeninu strednej jamy
lebecnej s postkomoénym syndrémom, ktory zanechal nasledky v zmysle stredne tazkého organického
psychosyndrému so stredne taZkou deterioraciou intelektovych schopnosti, IQ znizené na 74 do urovne
mentalnej subnormy, €o overil psycholég.“ Tomu zodpovedna posudenie v kap. XV odd. F pol. 1 pism. c)
prilohy €. 4 k zakonu ¢&. 461/2003 Z. z. Po zlomenine favého lakta, ktoru utrpel v roku 1985, neprebieha
ortopedicka lieCba a posudeniu zodpoveda miera poklesu najviac 25 %. U Zalobcu tiez ,trva drazdivy
mocovy mechur (OAB) s mo€ovou inkontinenciou lll. stupfia bez infektov a ob&trukcie, ktora si vyZzaduje
intermitentné cievkovanie. Nakolko sa nejedna o [kap. Xl odd. B pol. 4 pism. c) cit. prilohy] pre uplnu
inkontinenciu rieSenu permanentnym katétrom,“ zodpovedajuce posudenie je podla pism. b) danej
polozky maximalne na 40 %. Choroba vysokého tlaku je druhého stuprfia bez zavaznych organickych
komplikacii, so zodpovedajucou mierou poklesu maximalne 25 %, bolestiam driekovej chrbtice zase
zodpoveda posudenie s maximalnou mierou poklesu 35 %. K posudeniu podla zakona €. 100/1988 Zb.
uviedol, Ze pracovny potencial Zalobcu ,klesol na 50% - 40%, nie vS8ak 20%, je schopny pracovat’ za
ulah&enych podmienok, na skrateny uvazok pri pomocnych pracach. Tejto rekomendacii zodpoveda aj
posudok psycholéga a neuroldga, Ze je jeho pracovna schopna limitovana, nie vylu¢ena.“ Odporucanie
uplnej invalidity nebolo podporené Ziadnym dévodom. Taktiez dodal, Ze nie je mozné zohladnit’ Udaj
0 nemoznosti pracovat v predchadzajucich zamestnaniach ako murar a vodi¢, kedZe posudzovanie
invalidity podla pracovného zaradenia sa od roku 2004 nevykonava a rozhodujuce su diagnostické
zavery. Na zéklade toho generalny riaditel Zalovanej tu preskimavanym rozhodnutim z 21. februéara
2023 potvrdil rozhodnutie Ustredia o zamietnuti Ziadosti o zvy3enie invalidného déchodku.

4. Proti tomuto rozhodnutiu podal Zalobca spravnu Zalobu, v ktorej namietal neobjektivhe zhodnotenie
jeho zdravotného stavu, navySe v jeho nepritomnosti, a nespravne posudenie rozhodujuceho
zdravotného postihnutia. Poukazal na odborny nalez uroléga z marca 2023. Podla jeho nazoru malo
byt rozhodujuce zdravotné postihnutie uréené podla kap. Xl odd. F pol. 4 pism. d) (fazka porucha s
podstatnym obmedzenim celkovej vykonnosti), eventualne podla kap. XlI odd. A pol. 5 pism. b) alebo
c) prilohy &. 4 k zakonu &. 461/2003 Z.z. (strata alebo vypad funkcie jednej oblicky s obmedzenim
funkcie druhej obli¢ky). Do uvahy podfa neho prichadza aj hodnotenie podla kap. VII odd. A pol. 7
cit. prilohy, kedZe Zalobca nevidi na lavé oko. Spravny sud v8ak tu napadnutym rozsudkom &. k.
TN-28Sa/5/2023-50 zamietol spravnu zalobu Zalobcu. Mal za to, Ze medzi zavermi posudkovych lekarov
a odbornymi nalezmi neboli rozpory. Posudkovi lekari podla neho zohladnili vSetky lekarske spravy,
vySetrenia a nalezy, ktoré mali k dispozicii. Lekarsky nalez uroléga z marca 2023 bol vyhotoveny az
po pravoplatnosti preskimavaného rozhodnutia Zalovanej (24. februara 2023), preto nan nebolo mozné
prihliadnut. Posudenie zdravotného stavu Zalobcu v jeho nepritomnosti bolo podla spravneho sudu v
sulade s § 293eu ods. 1 zakona ¢&. 461/2003 Z. z. platnym v Case krizovej situacie, navySe posudkovy
lekar ani nepovazoval jeho pritomnost za potrebnu. Spravny sud nevidel ani dévod nariadit znalecké
dokazovanie a zdéraznil, ze znalecky posudok nema vys8iu vahu ako posudok posudkového lekara,
ktorému zakon €. 461/2003 Z. z. zveruje posudzovanie zdravotného stavu a miery poklesu schopnosti
vykonavat zarobkovu €innost.

Il.

Kasacna staznost a vyjadrenia k nej

5. V&as podanou kasa¢nou staznostou sa Zalobca domaha zmeny rozsudku spravneho sudu tak, Ze
sa zrusi rozhodnutie Zalovanej a vec sa jej vrati na dalSie konanie. Namieta, Ze od roku 2017 u neho
doslo k zhoreniu zdravotného stavu, ¢o potvrdzuje aj nalez neuroléga zo septembra 2017, v ktorom
mu odporté&al Gplnu invaliditu. Dalej odkézal na nalez uroldga z aprila 2022, kde mu bola ako diagnéza
uréena inkontinencia lll. stupria. Diagn6za mala byt zaradena do kap. Xl odd. B pol. 4 pism. c) prilohy &.
4 k zakonu €. 461/2003 Z. z. s rozpatim miery poklesu 60 az 70 %. Zdoraznil, Ze ma len jednu obli¢ku,
ma permanentny unik mo¢u a pouziva katéter. Nie je preto mozné ochorenie zaradit pod polozku 4
pism. b) s rozpatim 30 % az 40 %. Zadkonodarca zarover pod pism. b) danej polozky riesi len stresovu
inkontinenciu, neriedi inkontinenciu lll. stupha, ktora je najzavaznejSia a mala byt zaradena pod pism.



c). Zalobca tieZ opatovne namieta vyhotovenie lekarskeho posudku bez jeho osobného vySetrenia a
skutocnost, Ze spravny sud nenariadil znalecké dokazovanie a nebral do Uvahy Ziadne dokazy.

6. Zalovana sa ku kasacénej staznosti nevyjadrila.

Il

Posudenie veci kasaénym sudom

7. NajvysSi spravny sud Slovenskej republiky ako sud kasacny (§ 438 ods. 2 SSP) preskumal napadnuty
rozsudok v celom rozsahu (§ 453 ods. 1 SSP) a predchadzajuce konanie pred spravnym sidom bez
nariadenia pojednavania (§ 455 SSP) bez ohfadu na uplatnené staznostné body (§ 453 ods. 2 v spojeni
s § 203 ods. 2 SSP).

8. Predmetom prerokuvanej veci je zamietnutie Ziadosti Zalobcu o zvySenie sumy invalidného déchodku.
Vychadzajuc z § 112 ods. 4 zakona &. 461/2003 Z. z. sa suma tejto davky zmeni vtedy, ak sa zmeni miera
poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovu &innost’ ako skuto€nost rozhodujuca pre tuto davku. Podla §
71 ods. 1 zakona €. 461/2003 Z. z. je poistenec invalidny, ak pre dlhodobo nepriaznivy zdravotny stav
ma pokles schopnosti vykonavat zarobkovu €innost o viac ako 40 %. Miera poklesu tejto schopnosti je
uvedena v prilohe €. 4 (ods. 5) a ur€uje sa podla druhu zdravotného postihnutia, ktoré je rozhodujucou
pri¢inou dlhodobo nepriaznivého zdravotného stavu, so zretefom na zavaznost ostatnych zdravotnych
postihnuti (ods. 6). Zakladom jej urlenia je porovnanie telesnej schopnosti, duSevnej schopnosti a
zmyslovej schopnosti poistenca s dlhodobo nepriaznivym zdravotnym stavom so schopnostami zdravej
fyzickej osoby (ods. 3). Jednotlivé percentualne miery poklesu schopnosti vykonavat zérobkovu innost
sa nescitavaju (odsek 7). 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 (odsek 8).

9. Podla § 153 ods. 3 pism. a) zakona ¢&. 461/2003 Z. z. je posudzovanie dlhodobo nepriaznivého
zdravotného stavu a poklesu schopnosti vykonavat zarobkovu innost' ulohou lekarskej posudkovej
¢innosti dochodkového poistenia. Lekarsku posudkovu €innost vykondvaju podla § 153 ods. 5 cit.
z&k. posudkovi lekari socialneho poistenia pobocky a Ustredia Zalovanej. Podfa judikatury musia byt
z lekérskeho posudku zrejmé uvahy, akymi sa riadili pri posudzovani zdravotného stavu poistenca, a
dovody uréenia rozhodujuceho zdravotného postihnutia s prislichajicou percentualnou mierou poklesu
schopnosti vykonavat' zarobkovu ¢innost' (porov. v tomto smere ustalenud judikataru najvyssieho sudu,
napr. jeho rozhodnutia sp. zn. 1 So 97/2005, judikat R 29/2007, sp. zn. 10 So 97/2014 alebo sp. zn.
1 So 72/2015, ale aj rozsudky tunajSieho sudu sp. zn. 9 Sk 7/2021, 9 Sk 11/2021 a 7 Ssk 67/2021
a dalSia nadvazujuca judikatura). Spravny sud skuma, i obsah posudku nie je v rozpore s obsahom
lekarskych nalezov alebo niektoré lekarske nalezy vébec nezohladriuje, alebo svojou celkovou skladbou
nie je nepreskumatefny. Neméze vsak vofnou Uvahou nahradit odborné zavery posudkovych lekarov
vlastnymi zavermi.

10. Kasaény sud sa stotoZfiuje s ndzorom spravneho sudu, Ze posudkovi lekari komplexne posudili
zdravotny stav Zalobcu a vyrovnali sa s odbornymi nalezmi, ktoré boli podkladom pre ich zavery. Z
obsahu posudkov, ako su zreprodukované v odsekoch 2 a 3 tohto rozsudku, vyplyva, Ze Zalobcovi
opatovne urcili rozhodujuce zdravotné postihnutie podfa kap. XV odd. F pol. 1 pism. c¢) prilohy &. 4 k
zdkonu €. 461/2003 Z. z. Rovnako sa vyjadrili aj k ostatnym ochoreniam Zalobcu, pre ktoré zvySili mieru
poklesu schopnosti vykonavat’ zarobkovu &innost o 10 %. Je pravdou, Ze posudkovi lekari vyslovne
neodkazali na nalez neuroléga zo septembra 2017, ktory Zalobca vyzdvihol v kasaénej staznosti. Z
ich posudkov je v8ak zrejmé, Ze vzali do Uvahy prave novsie nalezy neurolégov. Posudkovy lekar sa
v posudku z 15. februara 2023 vyjadril aj k odporucaniu lekarky na ur€enie plnej invalidity s tym, Ze
toto odporucanie nebolo podloZené ziadnym dévodom. Ako uz bolo uvedené, podla § 153 cit. zak. je
posudzovanie invalidity ulohou posudkovych lekarov, nie odborného lekara - neuroléga, ktorého ulohou
je diagnostika a terapia. Zaroven posudkovy lekar zd6raznil, Ze podla lekarskych sprav ma Zalobca
stale ur€itu pracovnu schopnost, hoci aj limitovanu. Kone¢ne, ako uviedol uz spravny sud, nemohol
prihliadnut na nalez z marca 2023, pretoZe podla § 135 ods. 1 SSP musel vychadzat zo stavu v ¢ase
pravoplatnosti preskimavaného rozhodnutia.

11. Pokial ide o vyhrady Zalobcu k zaradeniu jeho inkontinencii, treba uviest, Ze polozka 4 v kap. Xl
odd. B rozliSuje podla zavaznosti tri skupiny zdravotnych postihnuti: v pismene a) stresovu inkontinenciu
mocu |. stupria (odchod modu pri zatazeni), v pismene b) stresovu inkontinenciu Il. stupfia a v pismene
c) uplnu inkontinenciu mocu s prihliadnutim na etioldgiu, rieSenu permanentnym katétrom. Zalobca
sice trpi inkontinenciou lll. stupria, k tej (samej osebe) v8ak poloZzka 4 nepriraduje osobitnu mieru
poklesu zarobkovej €innosti, preto posudkovi lekari kladli déraz na to, &i podla nalezov uroldga je rieSena
permanentnym katétrom. PretoZe nie je rieSena tymto spésobom, posudkovi lekari ju nepodradili pod
pismeno c) tejto poloZky. Sam Zalobca pritom nepredloZil Ziadnu lekarsku spravu, z ktorej by vyplyvalo,



Ze pouziva permanentny katéter, ani nesvysvetlil, z ktorého nalezu by mal vyplyvat tento zaver. Podla uz
citovaného § 71 ods. 7 cit. zakona sa jednotlivé percentualne miery poklesu nespocitavaju. Je nasledne
Ulohou posudkového lekara vybrat za rozhodujuce to zdravotné postihnutie, ktoré je rozhodujucou
pric¢inou dlhodobo nepriaznivého zdravotného stavu poistenca. Jednotlivé prejavy a nasledky ochoreni
sa prirodzene dotknutym osobam mézu zdat zavaznejsie, nez ako je nastavené ich ohodnotenie v
prilohe €. 4 k cit. zakona, to vSak neznamenad, Ze posudkovi lekari maju vychadzat z tychto predstav
a nie z kritérii stanovenych zakonom a jeho prilohami (porov. napr. rozsudok tunajSieho sudu sp. zn.
7 Ssk 129/2023).

12. Na zaklade uvedenych posudkov tak Zalovana aj spravny sud spravne uzavreli, Ze nedoslo k zmene
miery poklesu zarobkovej schopnosti Zalobcu, a preto niet dovodu na zvy3enie vyplacaného invalidného
dochodku. Spravny sud sa dostato¢ne a s odkazom na § 293eu ods. 1 zakona €. 461/2003 Z. z. zaoberal
aj namietkou zalobcu tykajucou sa posudenia zdravotného stavu v jeho nepritomnosti. Podla citovaného
ustanovenia sa v Case krizovej situacie nemusi vyhoviet poZiadavke poistenca o osobnu uc€ast pri
posudeni jeho zdravotného stavu (ako je inak ustanovené v § 153 ods. 5 cit. zak.). V €ase vydanie
prvostupriového aj druhostupriového lekarskeho posudku stéle pretrvavala krizova situacia [mimoriadna
situacia, ktora je podla § 2 pism. a) zdkona €. 387/2002 o riadeni Statu v krizovych situaciach mimo €asu
vojny a vojnového stavu je krizovou situaciou] v suvislosti s pandémiou ochorenia COVID-19, ktora bola
vyhlasena od 12. marca 2020 uznesenim vlady Slovenskej republiky €. 111 zo da 11. marca 2020 a
ukon&ena ku dfiu 15. septembra 2023 uznesenim vlady €. 446 zo diia 13. septembra 2023.

IV.

Zaver

13. Na zaklade uvedenych uvah kasacny sud dospel k zaveru, Ze nie je dany Ziaden zo zakonnych
dovodov kasacénej staznosti v zmysle § 440 SSP, a tak ju podfa § 461 SSP rozsudkom (§ 457 ods. 1
SSP) zamietol.

14. O trovach bolo rozhodnuté podfa § 167 a § 168 v spojeni s § 467 ods. 1 SSP, ked Zalobca vo veci
uspech nemal a Zalovana ho sice mala, kasac¢ny sud v8ak nezistil vynimo&né dovody, aby sa jej narok
na nahradu trov priznal.

15. Tento rozsudok prijal senat pomerom hlasov 3:0 (jednomyselne).

Poucenie:

Proti tomuto rozsudku nie je pripustny opravny prostriedok.



