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PRVA CAST
ZAKLADNE USTANOVENIA

§ 1[DS
Predmet upravy

Tento zakon upravuje poskytovanie zdravotnej starostlivosti a sluzieb suvisiacich s poskytovanim zdravotnej
starostlivosti, prava a povinnosti fyzickych oséb a pravnickych os6b pri poskytovani zdravotnej starostlivosti, postup pri umrti a
vykon $tatnej spravy na Useku zdravotnej starostlivosti.

§2[DS
Vymedzenie zakladnych pojmov

(1) Ak tento zakon neustanovuje inak, zdravotna starostlivost je subor pracovnych ¢innosti, ktoré vykonavaju
zdravotnicki pracovnici, vratane poskytovania liekov, zdravotnickych pomécok a dietetickych potravin s cielom prediZenia Zivota
fyzickej osoby (dalej len "osoba"), zvySenia kvality jej Zivota a zdravého vyvoja buducich generacii; zdravotna starostlivost’
zahffla prevenciu, dispenzarizaciu, diagnostiku, lieCbu, biomedicinsky vyskum, oS$etrovatelsku starostlivost a porodnu
asistenciu. Sucastou poskytovania zdravotnej starostlivosti je aj preprava podla § 14 ods. 1; pracovné &innosti pri preprave
podla prvej Casti vety nemusia byt vykonavané zdravotnickymi pracovnikmi. Zdravotnou starostlivostou nie je poskytovanie
osobitného lie€ebného rezimu osobam v detencii podla osobitného predpisu.1a)

(2) Zdravotny vykon je ucelena €innost zdravotnickeho pracovnika, ktora predstavuje zakladnu jednotku poskytovania
zdravotnej starostlivosti.

(3) Neodkladna zdravotna starostlivost (dalej len "neodkladna starostlivost™) je zdravotna starostlivost poskytovana
osobe pri nahlej zmene jej zdravotného stavu, ktora bezprostredne ohrozuje jej Zivot alebo niektoru zo z&kladnych Zivotnych
funkcii, bez rychleho poskytnutia zdravotnej starostlivosti méze vazne ohrozit' jej zdravie, spésobuje jej nahlu a neznesitelnu
bolest’ alebo spdsobuje nahle zmeny jej spravania a konania, pod ktorych vplyvom bezprostredne ohrozuje seba alebo svoje
okolie. Neodkladna starostlivost je aj zdravotna starostlivost’ poskytovana pri pérode. Neodkladna starostlivost je aj vySetrenie
osoby oznacenej za mozny zdroj rychlo sa Siriacej a zZivot ohrozujucej nakazy, diagnostika a lie€ba osoby s rychlo sa Siriacou a
zivot ohrozujucou nakazou. Sucastou neodkladnej starostlivosti je neodkladna preprava osoby do zdravotnickeho zariadenia,
neodkladna preprava medzi zdravotnickymi zariadeniami, neodkladna preprava darcu ludského organu a prijemcu fudského
organu ur€eného na transplantaciu, neodkladna preprava zdravotnickych pracovnikov, ktori vykonavaju €innosti suvisiace s
odberom ludského organu a neodkladna preprava ludského organu uréeného na transplantaciu; neodkladnd prepravu
vykonavaju poskytovatelia zachrannej zdravotnej sluzby. ¥ Neodkladna preprava je aj preprava osoby, ktorej zdravotny stav
vyZaduje poskytovanie zdravotnej starostlivosti po€as takejto prepravy.

(4) Osetrujuci zdravotnicky pracovnik je zdravotnicky pracovnik uréeny poskytovatelom zdravotnej starostlivosti (dalej
len "poskytovatel") na poskytovanie zdravotnej starostlivosti osobe; ak je takymto oSetrujucim zdravotnickym pracovnikom lekar
alebo zubny lekar, ide o oSetrujuceho lekara, ak je oSetrujucim zdravotnickym pracovnikom sestra alebo pérodna asistentka,
ide o oSetrujucu sestru alebo o oSetrujucu pérodnu asistentku.

(5) Konzilium je poradny organ oSetrujuceho zdravotnickeho pracovnika zlozeny zo zdravotnickych pracovnikov
ur€enych poskytovatelom, ktori su vo vztahu k poskytovanej zdravotnej starostlivosti oSetrujucimi zdravotnickymi pracovnikmi.
Zdravotnicki pracovnici tvoriaci konzilium sa konzilia mozu zu€astnit' aj prostrednictvom elektronickych komunikacii.

(6) Zdravotna dokumentacia je subor Udajov o zdravotnom stave osoby, o zdravotnej starostlivosti a o sluzbach
suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti tejto osobe.

(7) Prevencia na ucely tohto zékona je
a) vychova a vzdelavanie s cielom ochrany, zachovania alebo navratenia zdravia osobe,
b) aktivne vyhladavanie moznych pricin choréb, ich odstrafiovanie a predchadzanie vzniku chorob,

c) vyhladavanie patologickych procesov v ich asymptomatickom obdobi s ciefom liecby, ktorou sa predchadza ich klinickému
prejavu,

d) aktivne sledovanie choroby s ciefom predchadzania zhor$eniu zdravotného stavu osoby,

e) aktivne vyhladavanie moznych pri€in choréb v suvislosti s pracou, ich odstrafiovanie a predchadzanie vzniku choréb z
povolania v suvislosti s vykonom lekarskej preventivnej prehliadky vo vztahu k praci,

f) populaény skrining, ktory je organizovanou, kontinualnou a vyhodnocovanou ¢&innostou zameranou na zachytenie
onkologickej choroby alebo zachytenie inej zavaznej choroby vo v€asnom S$tadiu alebo u zdanlivo zdravej bezpriznakovej
populacie v sulade s odporuc¢aniami odbornych spolo€nosti pre vykon skriningu; na populacny skrining pozyva indikovany okruh
poistencov zdravotna poistovria,
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g) oportunny skrining, ktory je Cinnostou zameranou na zachytenie onkologickej choroby alebo zachytenie inej zavaznej
choroby vo v€asnom $tadiu alebo u zdanlivo zdravej bezpriznakovej populacie v ramci preventivnej prehliadky.

(8) Dispenzarizacia je aktivne a systematické sledovanie zdravotného stavu osoby, u ktorej je predpoklad
zhorSovania zdravotného stavu, jej vySetrenie a liecba.

(9) Diagnostika je zistovanie a hodnotenie zdravotného stavu osoby a v pripade zistenia poruchy zdravia alebo
choroby uréenie zavaznosti poruchy zdravia alebo choroby; jej vysledkom je ur€enie choroby.

(10) Liecba je vedomé ovplyvnenie zdravotného stavu osoby s cielom navratit jej zdravie, zabranit dalSiemu
zhorSovaniu jej zdravotného stavu alebo zmiernit’ prejavy a désledky jej choroby.

(11) LieCebny rezim je zivotosprava osoby na podporu lie€by, ktort uruje oSetrujuci lekar.

(12) Biomedicinsky vyskum je ziskavanie a overovanie novych biologickych, medicinskych, oSetrovatel'skych
poznatkov a poznatkov z pérodnej asistencie na cloveku. Biomedicinsky vyskum v oSetrovatelstve a v pérodnej asistencii
umozfuje aj podporovat schopnosti jednotlivcov a rodin alebo zlepSovat optimum funkcii a minimalizovat' tie, ktoré su pric¢inou
ochoreni. Biomedicinsky vyskum vo farmacii zahffia klinické sku$anie humanneho lieku a klinické skusanie zdravotnickej
pomécky.

(13) OSetrovatelska starostlivost’ je zdravotna starostlivost, ktori poskytuje sestra s odbornou spdsobilostou podla
osobitného predpisu? metddou o3etrovatelského procesu v ramci oSetrovatelskej praxe_a to aj ako oSetrovatelsku starostlivost
ako naslednu zdravotnu starostlivost’ alebo dlhodobu oSetrovatelsku starostlivost.”..

(14) OsSetrovatelska prax je praktické uskuto¢riovanie €innosti sestry a ¢innosti pérodnej asistentky pri
a) poskytovani oSetrovatel'skej starostlivosti a poérodnej asistencii,

b) riadeni a poskytovani ambulantnej zdravotnej starostlivosti (dalej len "ambulantna starostlivost”) a Ustavnej zdravotnej
starostlivosti (dalej len "Ustavna starostlivost") metédou oSetrovatelského procesu.

(15) OSetrovatel'ska prax zahffia najma
a) vyhodnocovanie oSetrovatelskych potrieb a zdrojov ich zabezpec€ovania,

b) vedenie oSetrovatelskej dokumentacie, ktora je sucastou zdravotnej dokumentacie, a vyhodnocovanie vysledkov
oSetrovatelskej starostlivosti,

c) vychovu pacienta k podpore, udrZiavaniu a obnove zdravia a poskytovanie informacii o potrebnej oS$etrovatelskej
starostlivosti,

d) vychovu zdravotnickych pracovnikov v oSetrovatelstve a k profesionalnej etike,

e) spolupracu s ostatnymi zdravotnickymi pracovnikmi a s inymi odbornymi pracovnikmi v zdravotnictve prislusného
zdravotnickeho zariadenia a spolupracu s inymi fyzickymi osobami a pravnickymi osobami pri planovani, poskytovani,
koordinacii a vyhodnocovani oSetrovatel'skej starostlivosti.

(16) Rozsah o$etrovatelskej praxe je poskytovanie oSetrovatelskej starostlivosti v rdmci neodkladnej starostlivosti,
prevencie, diagnostiky, lieCby a dispenzarizacie.

(17) Poérodna asistencia je zdravotna starostlivost pérodnej asistentky s odbornou spdsobilostou podla osobitného
predpisu ? o Zenu a dieta pocas fyziologického tehotenstva, porodu a 3estonedelia, zdravotna starostlivost o reprodukéné
zdravie a poskytovanie oSetrovatel'skej starostlivosti pri gynekologickych a pérodnickych chorobach. Pérodna asistencia sa
poskytuje metédou oSetrovatelského procesu v ramci praxe pérodnej asistencie.

(18) Prax pérodnej asistencie je riadenie a poskytovanie starostlivosti pérodnej asistentky metédou oSetrovatelského
procesu. Prax pérodnej asistencie zahffia najma

a) urcovanie potrieb pérodnej asistencie, oSetrovatelskych potrieb a zdrojov ich zabezpecovania,

b) vedenie dokumentacie poérodnej asistencie a oSetrovatelskej dokumentacie, ktora je sticastou zdravotnej dokumentacie, a
vyhodnocovanie vysledkov poérodnej asistencie a oSetrovatelskej starostlivosti,

c) starostlivost o reprodukéné zdravie,
d) vychovu zdravotnickych pracovnikov v pérodnej asistencii a k profesionalnej etike,

e) spolupracu s ostatnymi zdravotnickymi pracovnikmi a s inymi odbornymi pracovnikmi v zdravotnictve prisluSného
zdravotnickeho zariadenia a spolupracu s inymi fyzickymi osobami a s pravnickymi osobami pri planovani, poskytovani,
koordinacii a vyhodnocovani oSetrovatelskej starostlivosti a pdrodnej asistencie.

(19) Osetrovatel'sky proces je systematickd, racionalna a individualizovand metéda planovania, poskytovania a
dokumentovania oSetrovatelskej starostlivosti a pérodnej asistencie. Jeho cielom je urCovat skutoéné alebo predpokladané
problémy osoby v suvislosti so starostlivostou o zdravie, naplanovat uspokojenie zistenych potrieb, vykonat, dokumentovat a
vyhodnotit’ Specifické oSetrovatelské zasahy na ich uspokojenie. Sucastou oSetrovatelského procesu je urCenie sesterskej
diagnézy. Sesterské diagnézy a diagnézy v pérodnej asistencii ustanovi vSeobecne zavazny pravny predpis, ktory vyda



Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky (dalej len ,ministerstvo zdravotnictva®).

(20) Ambulantna pohotovostna sluzba je zdravotna starostlivost, ktorou sa zabezpecuje dostupnost zdravotnej
starostlivosti v rozsahu poskytovania vSeobecnej ambulantnej starostlivosti pri nahlej zmene zdravotného stavu osoby, ktora
bezprostredne neohrozuje jej zivot alebo bezprostredne neohrozuje niektort zo zakladnych zivotnych funkcii.

(21) Ustavna pohotovostna sluzba je zdravotna starostlivost, ktorou sa zabezpe&uje nepretrzita dostupnost Ustavnej
starostlivosti v nemocnici.

(22) Zdravotny obvod je administrativne urCenie Casti Uzemia Slovenskej republiky poskytovatelovi vSeobecnej
ambulantnej starostlivosti pre dospelych a poskytovatelovi vSeobecnej ambulantnej starostlivosti pre deti a dorast v rozsahu
verejnej siete poskytovatefov vdeobecnej ambulantnej starostlivosti?®® a poskytovatelovi $pecializovanej gynekologickej
ambulantnej starostlivosti a poskytovatelovi Specializovanej zubno-lekarskej ambulantnej starostlivosti v rozsahu verejnej
minimalne;j siete.7)

(23) Zdravotny obvod urci poskytovatelovi Specializovanej gynekologickej ambulantnej starostlivosti a poskytovatelovi
Specializovanej zubno-lekarskej ambulantnej starostlivosti podla odseku 22 organ prislusny na vydanie povolenia na
prevadzkovanie zdravotnickeho zariadenia. 2 Zdravotny obvod tvori zoznam ur€enych obci, ulic, pripadne popisnych Cisel
domov.

(24) Poskytnutie ambulantnej zdravotnej starostlivosti osobe z iného ako uréeného zdravotného obvodu sa posudzuje
ako poskytnutie ambulantnej zdravotnej starostlivosti osobe z ur€eného zdravotného obvodu.

(25) Specializovana zdravotna starostlivost je zdravotna starostlivost, ktora sa poskytuje v inych $pecializagnych
odboroch ako vSeobecné lekérstvo.

(26) Prijimatel zdravotnej starostlivosti je kazda fyzicka osoba, ktorej sa poskytuje zdravotna starostlivost podla § 2
ods.1a3ag§7.

(27) Urgentna zdravotna starostlivost je zdravotna starostlivost nepresahujica 24 hodin poskytovana osobe pri nahlej
zmene jej zdravotného stavu, ktora bezprostredne ohrozuje jej zivot alebo niektort zo zakladnych Zivotnych funkcii.

(28) Diagnosticko-terapeutické systémy su normy na zabezpecenie kvality poskytovania zdravotnej starostlivosti a
ustanovuju minimalne poziadavky na zabezpecenie kvalitnej a bezpecnej zdravotnej starostlivosti a tiez jej rozsahu a obsahu.

(29) Zubno-lekarska pohotovostna sluzba je zdravotna starostlivost, ktorou sa zabezpecuje dostupnost zdravotnej
starostlivosti v rozsahu poskytovania Specializovanej zubno-lekarskej ambulantnej starostlivosti.

(30) Pevny bod je mesto alebo obec, ktory je z hladiska geografickej a demografickej dostupnosti uréeny na
poskytovanie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby.

(31) Spadové uzemie je ¢ast Uzemia Slovenskej republiky, v ktorom sa nachadza pevny bod a je tvorené najmenej
jednym okresom.

(32) Ordinaéné hodiny st ¢asovy Usek, v ktorom poskytovatel poskytuje ambulantnu starostlivost’ okrem poskytovania
ambulantnej pohotovostnej sluzby a zubno-lekarskej pohotovostnej sluzby.

(33) DopInkové ordina¢né hodiny su nepretrzity ¢asovy Usek, ktory si mdéze urit nad ramec ordinaé¢nych hodin za
podmienok podla § 2a poskytovatel, ktory ma uzatvorenld zmluvu o poskytovani zdravotnej starostlivosti so zdravotnou
poistovriou 2 a v ktorom poskytuje ambulantnu starostlivost za podmienok podla § 2a osobam, ktoré su poistencami tejto
zdravotnej poistovne a su objednané na vySetrenie prostrednictvom informaéného systému na objednavanie osob.

(34) Neodkladnou prepravou letinom je neodkladna preprava podla odseku 3 vykonana v zasahovom uzemi®®
letunom vo vlastnickom prave alebo uzivacom prave poskytovatela, ktory ma vydané povolenie na prevadzkovanie ambulancie
vrtulnikovej zachrannej zdravotnej sluzby.

(35) Zdravotny obvod uréi poskytovatelovi v§eobecnej ambulantnej starostlivosti pre dospelych a poskytovatelovi
vSeobecnej ambulantnej starostlivosti pre deti a dorast podla odseku 22 samospravny kraj tak, aby bolo zabezpecené
rovnomerné pracovné zataZenie poskytovatelov vo verejnej sieti poskytovatelov vieobecnej ambulantnej starostlivosti.?®
Zdravotny obvod tvori zoznam uréenych obci, ulic, supisnych Cisiel domov a orientaénych Cisiel domov.

.(36) Podporny tim je pomocny organ o$etrujliceho lekdra, ktory v zariadeni Ustavnej starostlivosti méze dopifiat zdravotnu
starostlivost poskytovanu osobe formou socialnej pomoci a duchovnej sluzby za u¢elom zmierfiovania socialnych désledkov
zdravotnej situacie tejto osoby v suvislosti s jej hospitalizaciou alebo jej prepustenim z Ustavnej starostlivosti podla potreby
osoby uréenej o$etrujucim lekarom. Clenom podporného timu médZe byt osoba, ktora ziskala vysokoskolské vzdelanie prvého
stupria alebo druhého stupria v $tudijnom odbore socidlna praca, socioldgia a socidlna antropoldgia, psycholdgia alebo pravo
alebo osoba, ktora absolvovala akreditovany psychoterapeuticky vycvik, ak je tato osoba v pracovnopravnom vztahu s
poskytovatelom zdravotnej starostlivosti prevadzkujicim Ustavné zdravotnicke zariadenie alebo osoba vykonavajuca
duchovensku ¢innost.2bb)

(37) DIhodoba zdravotna starostlivost’ je zdravotna starostlivost poskytovana osobe s obmedzenou funkénostou, ktorej bola
uréena choroba a pre ktoru jej bola poskytnuta akutna alebo neodkladna zdravotna starostlivost alebo pre ktord mozno
oCakavat, Ze si bude vyzadovat poskytnutie zdravotnej starostlivosti. Akutna zdravotna starostlivost podla prvej vety je
zdravotna starostlivost poskytovana osobe pre chorobu, ktora spdésobila nahlu zmenu jej zdravotného stavu, ktora
bezprostredne neohrozuje jej Zivot alebo niektord zo zakladnych Zivotnych funkcii. Za osobu s obmedzenou funkénostou podla
prvej vety sa povaZuje osoba, ktord z dévodu choroby alebo viacerych pritomnych choréb zvySujucich riziko zhor§ovania jej
zdravotného stavu alebo z dévodu poskodenia jej telesnych, zmyslovych alebo duSevnych schopnosti, nie je sebestaéna v




aktivitdch denného Zivota a méze byt u nej indikovana potreba oSetrovatel'skej starostlivosti. Cielom dlhodobej zdravotnej
starostlivosti je zlepSenie kvality Zivota, prediZenie Zivota, podporovanie samostatnosti osoby v oblasti sebestagnosti a
umoznenie osobe zotrvat podla moznosti €o najdlhSie v jej domacom prostredi alebo v inom prirodzenom prostredi. Dihodoba
zdravotna starostlivost’ sa poskytuje vo forme naslednej zdravotnej starostlivosti (odsek 38), dlhodobej intenzivnej zdravotnej
starostlivosti (odsek 39) a dlhodobej oSetrovatelskej starostlivosti (odsek 40).

(38) Nasledna zdravotna starostlivost je dlhodoba zdravotna starostlivost poskytovana osobe spravidla po poskytnuti akutnej
zdravotnej starostlivosti alebo neodkladnej zdravotnej starostlivosti, s cieflom maximalneho mozného obnovenia kognitivnych,
telesnych, zmyslovych a dusSevnych funkcii osoby odstranenim vzniknutych funkénych poruch alebo nahradou niektorej funkcie
jej organizmu alebo zmiernenim prejavov a désledkov jej choroby. Za naslednu zdravotnu starostlivost’ sa nepovazuje
poskytovanie zdravotnej starostlivosti podla § 2 ods. 8.

(39) DIhodoba intenzivna zdravotna starostlivost je dlhodoba zdravotna starostlivost poskytovana osobe s potrebou trvalej
umelej plucnej ventilacie na zaklade indikacie lekara so Specializaciou v $pecializatnom odbore anestézioldgia a intenzivna
medicina.

(40) DIhodoba oSetrovatelska starostlivost je oSetrovatelska starostlivost poskytovana osobe spravidla po poskytnuti naslednej
zdravotnej starostlivosti s cielom zabezpecenia dlhodobého uspokojovania oSetrovatel'skych potrieb osoby. Za dlhodobu
oSetrovatelsku starostlivost sa nepovazuje opatrovatelska sluzba podla osobitného predpisu.2bc)

(41) Paliativna zdravotna starostlivost je zdravotna starostlivost poskytovana osobe s nevyliecitelnou a progredujicou
chorobou, ktora spravidla vedie k jej smrti, s cielom zmiernit utrpenie a zachovat kvalitu Zivota tejto osoby; poskytuje sa ako
v§eobecna paliativha zdravotna starostlivost’ alebo ako $pecializovana paliativha zdravotna starostlivost. Pri poskytovani tejto
starostlivosti méZe byt osobe alebo jej blizkej osobe33) zabezpefena dostupnost’ psychologickej pomoci, socialnej pomoci
alebo duchovnej podpory.“.

Poznamky pod &iarou k odkazom 2bb a 2bc zneju:

«2bb) § 7 a 9 zakona ¢&. 308/1991 Zb. o slobode naboZenskej viery a postaveni cirkvi a nabozenskych spoloénosti v zneni
neskorsich predpisov.

2bc) § 41 ods. 1 zakona ¢&. 448/2008 Z. z.“.

§2a
Doplnkové ordinacné hodiny
(1) DopInkové ordinaéné hodiny musia byt uréené tak, aby
a) ich rozsah za kalendarny tyzder nepresiahol 30% schvalenych ordinaénych hodin v kalendarnom tyzdni,

b) pocet osdb vySetrenych pocas doplnkovych ordinaénych hodin v kalendarnom mesiaci nepresiahol 30% z celkového poctu
0s0b vysetrenych v predchadzajucom kalendarnom mesiaci,

c) v pracovny den

1. zacinali najskér od 13. hodiny a trvali nepretrzite az do konca pracovnej doby, alebo

2. zacCinali kedykolvek, ak v tento den nie su uréené ordinacné hodiny a nejde o poskytovatela vSeobecnej ambulantnej
starostlivosti.

(2) Zdravotna starostlivost pocas doplnkovych ordinaénych hodin sa poskytuje osobe najneskér do 20 dni po
objednani sa prostrednictvom informaéného systému na objednavanie os6b prevadzkovaného narodnym centrom
zdravotnickych informacii alebo informagného systému na objednavanie osdb, ktory ma overenie zhody,?® pritom takéto
objednanie sa osoby sa povazuje za preukazatelny suhlas tejto osoby s podmienkami Uhrady zdravotnej starostlivosti
poskytovanej po€as doplnkovych ordinacnych hodin uhradzanej podla odseku 3.

(3) Zdravotnu starostlivost poskytovanu poCas doplnkovych ordinaénych hodin uhradza osoba podfa cennika
vSetkych zdravotnych vykonov, ktoré poskytuje poskytovatel. Uhrada osoby za poskytnutli zdravotnu starostlivost pocas
doplnkovych ordinagnych hodin za jednu navstevu nemdze presiahnut 30 eur.

(4) Doplnkové ordina¢né hodiny nemozno urcit, ak
a) rozsah ordina¢nych hodin bez doplnkovych ordina¢nych hodin je za tyZzder mensi ako 30 hodin,

b) ide o ambulantnti pohotovostnu sluzbu,

c) ide o poskytovanie zubnolekarskej zdravotnej starostlivosti,

d) poskytovatel ambulantnej zdravotnej starostlivosti nie je registrovany v informaénom systéme na objednavanie oso6b
prevadzkovanom narodnym centrom zdravotnickych informacii.

(5) Na vysetrenie v doplnkovych ordina¢nych hodinach poskytovatela vSeobecnej ambulantnej starostlivosti moéze byt
objednana a v doplnkovych ordinaénych hodinach poskytovatela vSeobecnej ambulantnej starostlivosti méze byt vySetrena len
osoba, ktora ma s tymto poskytovatelom uzatvorent dohodu o poskytovani vSeobecnej ambulantnej starostlivosti podla § 12
ods. 7.

(6) Poskytovatel zdravotnej starostlivosti, ktory ma urené doplnkové ordinacné hodiny, musi spolu s ordinanymi
hodinami umiestnit’ na viditelrnom mieste aj napis "DOPLNKOVE ORDINACNE HODINY" pre doplnkové ordina¢né hodiny.

§3[DS]
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Zoznam zdravotnych vykonov

(1) Zoznam zdravotnych vykonov je suhrn zdravotnych vykonov, ktoré sa vykonavaju pri chorobach uvedenych v
medzinarodnej klasifikacii choréb, ktori ministerstvo zdravotnictva uverejfiuje na svojom webovom sidle. Zoznam zdravotnych
vykonov obsahuje kdéd zdravotného vykonu, kod zdravotného vykonu z Eiselnika zdravotnickej informatiky, zaradenie
zdravotného vykonu do skupiny zdravotnych vykonov, podskupiny zdravotnych vykonov a triedy zdravotnych vykonov, nazov
zdravotného vykonu, charakteristiku zdravotného vykonu, odbornu spdsobilost na vykonavanie zdravotného vykonu vyjadrenu
profesijnym titulom, vykonavanie a vykazovanie zdravotného vykonu, miesto vykonavania zdravotného vykonu a nositela
zdravotného vykonu.

(2) Do zoznamu zdravotnych vykonov sa zaradia zdravotné vykony, ktoré vedu k
a) zachrane Zivota,
b) vylie€eniu choroby,
c) zabraneniu vzniku zavaznych zdravotnych komplikacii,
d) zabraneniu zhor$enia zavaznosti choroby alebo jej prechodu do chronického Stadia,
e) ucinnej prevencii,
f) zisteniu choroby,

g) zmierneniu prejavov choroby.

(3) Pri zaradovani zdravotnych vykonov do zoznamu zdravotnych vykonov sa okrem kritérii uvedenych v odseku 2
beru do uvahy aj tieto kritéria:

a) ucinnost zdravotného vykonu v ramci prevencie, diagnostiky alebo liecby,
b) prinos zdravotného vykonu v ramci prevencie, diagnostiky alebo lie€by v suvislosti so znizovanim chorobnosti a Umrtnosti,
c) zlepSenie prevencie, diagnostiky alebo lieCby pri porovnani s existujucimi moznostami prevencie, diagnostiky alebo liecby.

(4) Zo zoznamu zdravotnych vykonov mozno vyradit zdravotné vykony, ak je preukazatelné, Ze z hladiska prevencie,
diagnostiky alebo liecby

a) sa tymito zdravotnymi vykonmi nedosahuju uspokojivé vysledky alebo
b) existuju ucinnejsie zdravotné vykony obsiahnuté v zozname zdravotnych vykonov.

(5) Ministerstvo zdravotnictva zriaduje Komisiu pre zdravotné vykony ako svoj poradny organ na odborné
posudzovanie zdravotnych vykonov pri tvorbe zoznamu zdravotnych vykonov.

(6) Komisia pre zdravotné vykony ma jedenast ¢lenov, z ktorych troch ¢lenov navrhuje ministerstvo zdravotnictva,
troch €lenov navrhuju zdravotné poistovne a piatich ¢lenov navrhuju odborné spolo€nosti.

(7) Cinnost Komisie pre zdravotné vykony upravi $tatt, ktory vyda ministerstvo zdravotnictva.

(8) Zoznam zdravotnych vykonov vydava vlada Slovenskej republiky nariadenim.

DRUHA CAST

POSKYTOVANIE ZDRAVOTNEJ STAROSTLIVOSTI A SLUZIEB SUVISIACICH S
POSKYTOVANIM ZDRAVOTNEJ STAROSTLIVOSTI

§ 4 [DS]
Uvodné ustanovenia

(1) Zdravotnu starostlivost a sluzby suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti poskytuje poskytovatel a
zdravotnicki pracovnici za podmienok ustanovenych osobitnym predpisom. ¥ Poskytovanie zdravotnej starostlivosti v
zdravotnickom zariadeni ambulantnej zdravotnej starostlivosti a v zdravotnickom zariadeni Ustavnej zdravotnej starostlivosti je
sluzba vo vSeobecnom hospodarskom zaujme. Poskytovanie zdravotnej starostlivosti v subjektoch hospodarskej mobilizacie
4a233) y psobnosti ministerstva zdravotnictva sa po¢as trvania mimoriadnej situacie, nudzového stavu v zdravotnictve alebo
vynimocéného stavu nepovazuje za hospodarsku ¢innost.

(2) Zdravotna starostlivost sa poskytuje vo vztahu k chorobe uréenej zdravotnickym pracovnikom.
(3) Poskytovatel je povinny poskytovat zdravotnu starostlivost spravne. Zdravotna starostlivost je poskytnuta

spravne, ak sa vykonaju vSetky zdravotné vykony na spravne urCenie choroby so zabezpe€enim vCasnej a ucinnej liecby s
ciefom uzdravenia osoby alebo zlepSenia stavu osoby pri zohladneni su¢asnych poznatkov lekarskej vedy a v sulade so
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Standardnymi postupmi na vykon prevencie, Standardnymi diagnostickymi postupmi a Standardnymi terapeutickymi postupmi pri
zohladneni individualneho stavu pacienta.

(4) Na poskytovanie zdravotnej starostlivosti sa vyzaduje informovany suhlas (§ 6 ods. 4), ak v tomto zakone nie je
ustanovené inak (§ 6 ods. 9).

(5) Neoddelitelnou sucastou poskytovania zdravotnej starostlivosti je vedenie zdravotnej dokumentacie (§ 2 ods. 6) a
vytvaranie elektronickych zdravotnych zaznamov v elektronickej zdravotnej knizke osoby. 4aaa)

(6) Osetrovatel'ska starostlivost' v zariadeniach socialnych sluzieb “® a v zariadeniach socialnopravnej ochrany deti a
socidlnej kurately*® (dalej len "zariadenie socialnej pomoci") je poskytnuta spravne, ak je poskytnuta v sulade v sulade so
Standardnymi postupmi na vykon prevencie, Standardnymi diagnostickymi postupmi a Standardnymi terapeutickymi postupmi.

(7) Zdravotna starostlivost' je poskytnuta spravne aj vtedy, ak je poskytnuta podla odseku 3 druhej vety a zaroven
preukazatelne v pri€innej suvislosti s vynimoénym stavom, nudzovym stavom alebo mimoriadnou situaciou pri jej poskytovani
nemohli byt splnené minimalne poziadavky na personalne zabezpecenie a materialno-technické vybavenie jednotlivych druhov
zdravotnickych zariadeni podla osobitného predpisu.7e)

(8) Zdravotna starostlivost, ktord poskytuje zdravotnicky pracovnik v Skole (§ 10b), je poskytnuta spravne, ak je
poskytnuta v sulade so Standardnymi diagnostickymi postupmi a Standardnymi terapeutickymi postupmi.

§ 5 [DS
Posudzovanie etickych otazok pri poskytovani zdravotnej starostlivosti
(1) Etické otazky vznikajuce pri poskytovani zdravotnej starostlivosti a eticku prijatefnost projektov biomedicinskeho
vyskumu (§ 2 ods. 12), okrem klinického sku$ania humanneho lieku, klinického sku$ania zdravotnickej pomoécky a Studie
vykonu diagnostickej zdravotnickej pomdcky in vitro, posudzuje nezavisla eticka komisia (dalej len "eticka komisia").
(2) Etickua komisiu zriaduje

a) ministerstvo zdravotnictva na posudzovanie etickych otazok vznikajucich pri poskytovani zdravotnej starostlivosti a
biomedicinskeho vyskumu,

b) Ministerstvo spravodlivosti Slovenskej republiky po dohode s ministerstvom zdravotnictva na posudzovanie etickych otazok
vznikajucich pri poskytovani zdravotnej starostlivosti osobam, ktorym sa poskytuje zdravotna starostlivost v zdravotnickych
zariadeniach Zboru vazenskej a justicnej straze,

c) samospravny kraj na posudzovanie etickej prijatelnosti projektov biomedicinskeho vyskumu a etickych otézok vznikajucich pri
poskytovani ambulantnej starostlivosti,

d) poskytovatel Ustavnej starostlivosti na posudzovanie etickej prijatelnosti projektov biomedicinskeho vyskumu a etickych
otazok vznikajucich pri poskytovani Ustavnej starostlivosti.

(3) Eticka komisia ma najmenej piatich ¢lenov; sklada sa zo zdravotnickych pracovnikov, z pracovnikov inych profesii,
ktorych odbornost sa vyZaduje pre Cinnost etickej komisie, a z os6b bez odbornej spdsobilosti na vykon zdravotnickeho
povolania alebo v oblasti vyskumu. Clenom kazdej etickej komisie je aj zastupca menovany stavovskymi organizaciami v
zdravotnictve. Pocet ¢lenov etickej komisie bez odbornej spodsobilosti na vykon zdravotnickeho povolania alebo v oblasti
vyskumu nesmie presiahnut nadpoloviénu vaésinu vSetkych €lenov etickej komisie.

(4) Clenovia etickej komisie st povinni
a) oznamit zriadovatelovi etickej komisie skuto€nosti, ktoré predstavuju alebo by mohli predstavovat konflikt zaujmov v pripade
konkrétneho posudzovaného projektu; ak ¢len etickej komisie je v konflikte zaujmov, nesmie sa zu¢astnit na posudzovani a na
prijimani stanoviska etickej komisie k takémuto projektu,

b) zachovavat mi¢anlivost o vSetkych skutoénostiach, o ktorych sa dozvedeli pri vykone svojej funkcie; povinnost' mi¢anlivosti
sa nevztahuje na pripady, ak tieto skuto€nosti oznamuju so suhlasom toho, koho sa tykaju.

(5) Eticka komisia je povinna viest zaznamy o &innosti, zapisnice z rokovani, zavery, stanoviska a odporucania.
Zriadovatel prisluSnej etickej komisie je povinny zabezpe it ich uchovavanie po€as 20 rokov.

(6) Eticka komisia vydava svoje stanoviska v pisomnej forme; v kazdom stanovisku je povinna uviest odévodnenie
jeho zaveru. Na prijatie stanoviska etickej komisie je potrebna dvojtretinova vacsina vsetkych ¢lenov komisie.

(7) Cinnost etickej komisie upravi $tatut, ktory vyda zriadovatel prislusnej etickej komisie.

(8) Etické otazky vznikajuce pri klinickom sku$ani humannych liekov, klinickom sku$ani zdravotnickych pomdcok
alebo studii vykonu diagnostickej zdravotnickej pomécky in vitro posudzuje eticka komisia zriadena podla osobitného predpisu.
9)

§ 6 [DS

Poucenie a informovany suhlas

(1) Osetrujuci zdravotnicky pracovnik je povinny informovat o Ucele, povahe, nasledkoch a rizikdch poskytnutia
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zdravotnej starostlivosti, o moznostiach volby navrhovanych postupov a rizikach odmietnutia poskytnutia zdravotnej
starostlivosti (dalej len "poskytnut poucenie”), ak tento zakon neustanovuje inak (§ 6a, § 44 ods. 6, § 44b ods. 2),

a) osobu, ktorej sa ma zdravotna starostlivost poskytnat, alebo aj inu osobu, ktoru si tato osoba urcila,

b) zakonného zastupcu, opatrovnika, poruc¢nika, inu fyzicki osobu ako rodi¢, ktorda ma maloleté dieta zverené do osobnej
starostlivosti, osobu, ktora ma dieta v ndhradnej osobnej starostlivosti, osobu, ktora ma dieta v pestinskej starostlivosti, osobu,
ktora ma zaujem stat’ sa pestunom a ma dieta doasne zverené do starostlivosti, budiuceho osvojitela, osobu, ktora ma dieta
zverené podfa osobitnych predpisov, ¥ alebe-Statutarneho zastupcu zariadenia, v ktorom sa vykonava rozhodnutie sidu o
nariadeni Ustavnej starostlivosti, rozhodnutie sidu o uloZeni neodkladného opatrenia, rozhodnutie sudu o nariadeni vychovného
opatrenia alebo rozhodnutie stidu o uloZeni ochrannej vychovy ® ..alebo nim poverent osobu®. (dalej len "zakonny
zastupca"), ak osobou, ktorej sa ma zdravotna starostlivost’ poskytnut, je maloleté dieta, osoba pozbavena spdsobilosti na
pravne ukony alebo osoba s obmedzenou spésobilostou na pravne ukony (dalej len "osoba nespdsobila dat informovany
suhlas") a vhodnym spdsobom aj osobu nespdsobilt dat’ informovany suhlas.

(2) Osetrujuci zdravotnicky pracovnik je povinny poskytnut poucenie zrozumitefne, ohfaduplne, bez natlaku, s
moznostou a dostatoénym ¢asom slobodne sa rozhodnut pre informovany suhlas a primerane rozumovej a volovej vyspelosti a
zdravotnému stavu osoby, ktord ma poucit. Na zaklade vyziadania osoby patriacej k narodnostnej mensine méze poskytnut
poucenie popri Statnom jazyku aj v jazyku narodnostnej menSiny tejto osoby podla osobitného predpisu.5aa) OSetrujuci
zdravotnicky pracovnik je povinny zaznamenat v prislusnom elektronickom zdravotnom zazname v elektronickej zdravotnej
knizke informaciu o tom, ¢i

a) bolo osobe poskytnuté poucenie,

b) osoba odmietla poucenie,

c) osoba udelila informovany suhlas,

d) odmietla udelit informovany suhlas alebo
e) osoba informovany suhlas odvolala.

,Daa) zakon ¢. 184/1999 Z. z. o pouzivani jazykov narodnostnych mensin v zneni neskorsich predpisov.".

(3) Kazdy, kto ma pravo na poucenie podla odseku 1, ma aj pravo poucenie odmietnut. O odmietnuti pouéenia sa
urobi pisomny zaznam.

(4) Informovany suhlas je preukazatelny suhlas s poskytnutim zdravotnej starostlivosti, ktorému predchadzalo
poucenie podla tohto zakona. Informovany suhlas je aj taky preukazatelny suhlas s poskytnutim zdravotnej starostlivosti,
ktorému predchadzalo odmietnutie poucenia, ak v tomto zakone nie je ustanovené inak (§ 6b, § 27 ods. 1, § 40 ods. 2).

(5) Pisomna forma informovaného suhlasu sa vyzaduje
a) v pripadoch uvedenych v § 6b, § 27 ods. 1 a v § 40 ods. 2,

b) pred vykonanim invazivnych zakrokov v celkovej anestéze alebo lokalnej anestéze,

c) pri zmene diagnostického postupu alebo lieebného postupu, ktory nebol obsahom predosiého informovaného suhlasu,

d) po predchadzajucom pouceni

1. pri odbere fudského organu, fudského tkaniva alebo ludskych buniek od darcu ludského organu, ludského tkaniva alebo
fudskych buniek a

2. pri transplantacii fudského organu, ludského tkaniva alebo ludskych buniek od prijemcu ludského organu, fudského tkaniva
alebo udskych buniek podla osobitného predpisu.5a)

(6) Informovany suhlas dava, ak tento zakon neustanovuje inak (§ 6a),

a) osoba, ktorej sa ma zdravotna starostlivost poskytnut, alebo

b) zakonny zastupca, ak osobou, ktorej sa ma zdravotna starostlivost’ poskytnut, je osoba nespdsobila dat informovany suhlas;
takato osoba sa podiel'a na rozhodovani v najvacsej miere, ktoru dovoluju jej schopnosti.

(7) Ak zakonny zastupca odmietne dat informovany suhlas, poskytovatel méze dat navrh na sud, ak je to v zaujme
osoby nespodsobilej dat’ informovany suhlas, ktorej sa ma zdravotna starostlivost poskytnut. V tomto pripade suhlas sudu s
poskytnutim zdravotnej starostlivosti nahradza informovany suhlas zakonného zastupcu. Do rozhodnutia sidu mozno
vykonavat len také zdravotné vykony, ktoré su nevyhnutné na zachranu Zivota tejto osoby.

(8) Kazdy, kto ma pravo dat informovany suhlas, ma aj pravo informovany suhlas kedykolvek slobodne odvolat.

(9) Informovany suhlas sa nevyzaduje v pripade

a) neodkladnej starostlivosti, ak nemozno v€as ziskat informovany suhlas, ale ho mozno predpokladat,

b) ochranného lie€enia ulozeného sudom a poskytovania zdravotnej starostlivosti na zaklade rozhodnutia sudu podla
osobitného predpisu, 6)



c) ustavnej starostlivosti, ak ide o osobu, ktora Siri prenosnu chorobu, ktora zavaznym spdsobom ohrozuje jej okolie, alebo

d) ambulantnej starostlivosti alebo Ustavnej starostlivosti, ak ide o osobu, ktora v désledku duSevnej choroby alebo s priznakmi
dusevnej poruchy ohrozuje seba alebo svoje okolie, alebo ak hrozi vazne zhorSenie jej zdravotného stavu.

(10) Spdsob poucenia, obsah poucenia, odmietnutie poucenia, informovany suhlas, odmietnutie informovaného
suhlasu a odvolanie informovaného suhlasu su su¢astou zapisu do zdravotnej dokumentacie (§ 21). Ak informovany suhlas dal
zakonny zastupca [odsek 5 pism. b)], sucastou zapisu do zdravotnej dokumentacie je aj vyjadrenie osoby nespdsobilej dat
informovany suhlas s poskytnutim zdravotnej starostlivosti.

(11) Osetrujuci zdravotnicky pracovnik poskytovatela Ustavnej starostlivosti, ktory poskytuje zdravotnu starostlivost' v
Specializatnom odbore gynekoldgia a pérodnictvo, je povinny bezodkladne pisomne informovat rodi¢a potrateného ludského
plodu alebo pred¢asne odfatého ludského plodu, ze méze pisomne poziadat o vydanie potrateného ludského plodu alebo
predcasne odnatého fudského plodu poverenej pohrebnej sluzbe na jeho pochovanie a o podmienkach jeho vydania podla
osobitného predpisu;®® dalej je povinny pisomne ho poudit, Ze ak nepoZiada o vydanie potrateného ludského plodu alebo
pred€asne odfatého fudského plodu, bude plod spaleny v spalovni odpadov podla osobitného predpisu. 6aaa)

(12) OsSetrujuci zdravotnicky pracovnik, ktory diagnostikoval osobe chorobu patologického hraéstva, je povinny
informovat tuto osobu o tom, Ze poskytovatel je povinny zaslat hlasenie o osobe s diagnostikovanou chorobou patologického
hracstva podla osobitného predpisu®® do narodného centra zdravotnickych informécii a ze na zaklade tohto hlasenia bude
zapisany do registra fyzickych oséb vyli¢enych z hrania hazardnych hier podla osobitného predpisu, # ak osobitny predpis
neustanovuje inak.6ad)

§ 6a
Poucenie a informovany suhlas v osobitnych pripadoch

V pripade Zeny, ktora pisomne poziadala o utajenie svojej osoby v suvislosti s pérodom (§ 11 ods. 11), je oSetrujuci
zdravotnicky pracovnik povinny poskytnut poucéenie tejto Zene. Informovany suhlas dava Zena, ktora pisomne poziadala o
utajenie svojej osoby v suvislosti s pdrodom. Ustanovenia § 6 ods. 2, 3, 4, 8 a § 6 ods. 10 prva veta platia rovnako.

§ 6b
Informovany suhlas pri umelom preruseni tehotenstva

(1) Podmienkou vykonania umelého preruSenia tehotenstva je pisomny informovany suhlas po predchadzajucom
pouceni. Takyto informovany suhlas musi obsahovat datum jeho udelenia a podpis Zeny Ziadajucej o umelé preruSenie
tehotenstva alebo jej zakonného zastupcu.

(2) Poucenie predchadzajuce informovanému suhlasu sa musi poskytnut spdsobom ustanovenym v § 6 ods. 2 a musi
zahfiat informacie o

a) ucele, povahe, priebehu a nasledkoch umelého prerusenia tehotenstva,
b) fyzickych a psychickych rizikach umelého prerusenia tehotenstva,

c) aktuadlnom vyvojovom §tadiu embrya alebo plodu, ktorého vyvoj ma byt ukonceny, a o jej opravneni ziskat zaznam zo
sonografického vysSetrenia,

d) alternativach k umelému preruseniu tehotenstva, najma o moznosti

1. utajenia jej osoby v suvislosti s pérodom (§ 11 ods. 11), 6a)

2. osvojenia dietata po narodeni, 6b)

3. finan¢nej, materidlnej alebo psychologickej pomoci v tehotenstve, poskytovanej obcianskymi zdruzeniami, neziskovymi
organizaciami, nadaciami, cirkvami a nabozenskymi spolo¢nostami.

(3) Ak ide o umelé prerusenie tehotenstva podfla osobitného predpisu, ® méze sa toto umelé prerudenie tehotenstva
vykonat' najskoér po uplynuti lehoty 48 hodin od odoslania hlasenia o poskytnuti informacii podla odseku 2; v takomto pripade je
lekar povinny poskytnut Zene informacie v rozsahu podla odseku 2 a odovzdat jej ich aj v pisomnej podobe, vratane zoznamu
obgianskych zdruzeni, neziskovych organizacii, nadacii, cirkvi a nabozenskych spolo¢nosti, ktoré poskytuji Zenam finanénu,
materialnu a psychologicki pomoc v tehotenstve.

(4) V pripade, ak ide o neplnoletd osobu, je podmienkou vykonania umelého preru$enia tehotenstva okrem
pisomného informovaného suhlasu uvedeného v odseku 1 aj pisomny informovany suhlas zakonného zastupcu neplnoletej
osoby po predchadzajucom pouceni. Takyto informovany suhlas musi obsahovat datum jeho udelenia a podpis zakonného
zastupcu.

§ 6ba

Poucenie osoby, ktorej sa uréila potreba poskytovania paliativnej zdravotnej starostlivosti

Ak oSetrujuci lekar zisti u osoby nevyliecitelnu a progredujucu chorobu, ktord spravidla vedie k jej smrti a rozhodne o potrebe
poskytovania paliativnej zdravotnej starostlivosti, je povinny poskytnut osobe poucenie podla § 6, ktoré musi obsahovat aj

a) informaciu o
1. vyéerpani moznosti dostupnej lie¢by, ktora by odvratila progresiu ochorenia,
2. moznosti poskytovania paliativnej zdravotnej starostlivosti, jej Uéele, povahe a o rizikach jej odmietnutia,

3. moznosti psychologickej pomoci, socidlnej pomoci alebo duchovnej podpory podpornym timom pri poskytovani




ustavnej starostlivosti,

b) identifikané udaje poskytovatela, ktory mdze tejto osobe poskytovat zdravotnu starostlivost v rozsahu nazov
poskytovatela, adresa poskytovatela, meno a priezvisko lekdra so Specializaciou v Specializovanom odbore paliativha
medicina; ak nie je mozné zabezpelit poskytovanie zdravotnej starostlivosti v lehote, ktord je lekarsky opodstatnena,
zohladnujuc sucasny zdravotny stav a pravdepodobny vyvoj ochorenia osoby, o$etrujuci lekar informuje osobu o moznosti
poskytovania zdravotnej starostlivosti inym lekarom so Specializaciou v_inom Specializatnom odbore v zavislosti od choroby

osoby.“.

§ 6¢C

Splnomocnenie

(1) Ministerstvo zdravotnictva vyda vSeobecne zavazny pravny predpis, ktorym
a) ustanovi podrobnosti o informaciach poskytovanych Zene podla § 6b ods. 2 a vzor pisomnych informacii podla § 6b ods. 3,
b) ustanovi podrobnosti hlasenia o poskytnuti informacii podla 6b ods. 3,

¢) ur¢i organizaciu zriadenu ministerstvom zdravotnictva zodpovednu za prijimanie a vyhodnocovanie hlasenia o poskytnuti
informacii podla § 6b ods. 3 a za kontrolu dodrziavania lehoty stanovenej v zakone medzi poskytnutim informacii a vykonanim
umelého preruSenia tehotenstva podla § 6b ods. 3.

(2) Ministerstvo zdravotnictva zverejni na svojej internetovej stranke zoznam obcianskych zdruzeni, neziskovych
organizacii, nadacii, cirkvi a nabozenskych spolocnosti, ktoré poskytuju zenam finanénu, materidlnu a psychologickii pomoc v
tehotenstve. Zoznam podla prvej vety ministerstvo aktualizuje najmenej raz za kalendarny Stvrtrok. Podrobnosti a podmienky
zverejnenia v zozname podla prvej vety ustanovi ministerstvo zdravotnictva v8eobecne zavaznym pravnym predpisom.

§ 7 [DS
Formy poskytovania zdravotnej starostlivosti
(1) Zdravotna starostlivost sa poskytuje ako

a) ambulantna starostlivost

1. vSeobecna

1.1. pre dospelych

1.2. pre deti a dorast,

2. Specializovana

2.1. gynekologicka

2.2. zubno-lekarska,

3. Specializovana ina,

4. zachranna zdravotna sluzba,

b) ustavna starostlivost,

c) lekarenska starostlivost,

d) oSetrovatel'ska starostlivost v zariadeni socialnej pomoci,
e) zdravotna starostlivost v $kole.6d)

(2) VSeobecna ambulantna starostlivost podla odseku 1 pism. a) bodov 1.1 a 1.2 a Specializovana ambulantna
starostlivost podla odseku 1 pism. a) bodov 2.1 a 2.2 sa vykonava v uréenom zdravotnom obvode podla § 2 ods. 23.

(3) V ramci zubno-lekarskej ambulantnej starostlivosti sa poskytuje zubno-lekarska pohotovostna sluzba najmenej v
rozsahu verejnej minimalnej siete poskytovatelov.7)

(4) Zachranna zdravotna sluzba sa vykonava podla osobitného predpisu. 7a)

(5) V ramci ustavnej starostlivosti v nemocnici sa poskytuje Ustavna pohotovostna sluzba najmenej v rozsahu verejnej
minimalnej siete poskytovatelov.

(6) V ramci v8eobecnej ambulantnej starostlivosti sa poskytuje pevna ambulantnad pohotovostna sluzba v rozsahu
pevnej siete poskytovatelov ambulantnej pohotovostnej sluzby*®® a doplnkova ambulantna pohotovostna sluzba.

(7) Ustavni pohotovostnli sluzbu vykonavaju zdravotnicki pracovnici uréeni poskytovatelom na zaklade
pracovnopravneho vztahu a po vzajomnej dohode poskytovatelia poskytujuci Specializovant gynekologicki ambulantnd
starostlivost a S$pecializovand ambulantnu starostlivost podla odseku 1 pism. a) bodu 3 v zdravotnickom zariadeni
poskytovatela, ktory poskytuje ustavnu pohotovostnu sluzbu.

(8) Osetrovatel'sku starostlivost v zariadeniach socialnych sluzieb 42® osobam, ktorym sa poskytuju sociélne sluzby v
tychto zariadeniach, poskytuji zamestnanci zariadenia socialnych sluZieb, ktori spifiaji podmienky na vykon zdravotnickeho
povolania. ™ Osetrovatel'sku starostlivost v zariadeniach socialnopravnej ochrany deti a socialnej kurately 3 osobam, pre ktoré
sa vykonavaju opatrenia socialnopravnej ochrany deti a socialnej kurately, poskytuju zamestnanci zariadenia socialnopravne;j
ochrany deti a socialnej kurately, ktori splfiajti podmienky na vykon zdravotnickeho povolania. 7b)
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(9) Zdravotna starostlivost v mobilnom odberovom mieste sa poskytuje ako ind Specializovana ambulantna
starostlivost podla odseku 1 pism. a) bodu 3 v zdravotnickom zariadeni poskytovatela, ktory poskytuje zdravotnu starostlivost v
mobilnom odberovom mieste. Zdravotna starostlivost v mobilnom odberovom mieste sa poskytuje aj formou vyjazdovej sluzby v
domacom prostredi osoby, ktorej sa ambulantna starostlivost poskytuje, alebo v inom prostredi.

§ 8 [DS
Ambulantna starostlivost’

(1) Ambulantna starostlivost sa poskytuje osobe, ktorej zdravotny stav nevyzaduje nepretrzité poskytovanie
zdravotnej starostlivosti dihSie ako 24 hodin. Ambulantna starostlivost sa poskytuje aj v domacom prostredi alebo v inom
prirodzenom prostredi osoby, ktorej sa ambulantna starostlivost poskytuje (dalej len "domaca starostlivost”). PocCas
vynimo¢ného stavu, nudzového stavu alebo mimoriadnej situacie vyhlasenej v suvislosti s ohrozenim verejného zdravia Il.
stupfia z dévodu ochorenia COVID-19 spdsobenym koronavirusom SARS-CoV-2 na uzemi Slovenskej republiky (dalej len
"krizova situacia") sa ambulantna starostlivost, ktorej predmetom je vykonavanie ockovania proti ochoreniu COVID-19, méze
poskytovat aj v inom prostredi. PoCas krizovej situacie sa ambulantna starostlivost v rozsahu zdravotného vykonu odberu
biologického materialu osobe na zistenie respiracného ochorenia a v rozsahu ¢innosti suvisiacich s vykonanim diagnostického
testu umoznujuceho priamo detekovat antigény virusového ochorenia COVID-19 méze poskytovat aj v inom prostredi.

(2) V8eobecni ambulantnt starostlivost poskytuje poskytovatelom urceny lekar (dalej len "vSeobecny lekar") a
poskytovatelom

a) uréena sestra s prislusnou odbornou spésobilostou alebo
b) ur€eny zdravotnicky asistent.
(3) VSeobecnym lekarom podla odseku 2 je

a) lekar so Specializaciou v Specializaénom odbore vSeobecné lekarstvo, ktory poskytuje v§eobecnd ambulantnu starostlivost
pre dospelych, a

b) lekar so Specializaciou v Specializatnom odbore pediatria, ktory poskytuje v§eobecni ambulantnu starostlivost pre deti a
dorast.

(4) Specializovani ambulantnt starostlivost poskytuje poskytovatelom uréeny lekar so $pecializaciou v inom
Specializatnom odbore ako vSeobecné lekarstvo, zubny lekar (dalej len "lekar Specialista") alebo zdravotnicky pracovnik 8's
prislusnou odbornou spdsobilostou. Specializovana ambulantna starostlivost podla § 7 ods. 1 pism. a) tretieho bodu uhradzana
na zaklade verejného zdravotného poistenia sa poskytuje na zaklade pisomného odporu¢ania vSeobecného lekara; v
odporucani vSeobecny lekar uvedie Udaje uvedené v § 19 ods. 2 pism. a), h) a i), struény opis aktualneho zdravotného stavu,
predbezné stanovenie choroby vratane jej kodu, Specializacny odbor, rozsah a ciel odpori¢aného vysetrenia a odévodnenie
odporucania. Ak vSeobecny lekar odporuca pacientovi poskytnutie Specializovanej ambulantnej starostlivosti podla druhej vety,
je povinny bezodkladne vytvorit elektronicky zaznam o odporuéani lekara na $pecializovani ambulantn starostlivost® v
elektronickej zdravotnej knizke. Odporu€anie obsahuje identifikator zaznamu o odporucani vSeobecného lekara na
$pecializovant ambulantnd starostlivost v elektronickej zdravotnej knizke 433 okrem odporGcania vystaveného ruéne z dévodu
nefunkénosti technickych zariadeni alebo vystaveného ruéne pri poskytovani zdravotnej starostlivosti formou navstevnej sluzby
v domacom prostredi alebo v inom prirodzenom prostredi osoby, ktorej sa ambulantna starostlivost poskytuje. Na zaklade
dohody s pacientom o3etrujuci lekar po vytvoreni elektronického zaznamu o odporu€ani lekara na Specializovant ambulantnu
starostlivost' v elektronickej zdravotnej knizke odporucanie lekara na Specializovan ambulantnu starostlivost v listinnej podobe
nevyhotovi; o tejto moznosti je oSetrujuci lekar povinny informovat pacienta. Specializovani ambulantnd zdravotnu starostlivost
v Specializatnom odbore detska psychiatria poskytuje oSetrujuci lekar aj na zaklade rozhodnutia sudu podfa osobitného
predpisu. 6)

(5) Odporucanie vSeobecného lekara alebo elektronicky zdznam o odporucani lekara na Specializovant ambulantnud
starostlivost podla odseku 4 sa nevyzaduje

a) na poskytnutie S$pecializovanej ambulantnej starostlivosti poskytovanej v $pecializaénom odbore psychiatria, v
Specializatnom odbore detska psychiatria, v 3Specializathom odbore klinicka psycholdgia, v Specializatnom odbore
dermatoveneroldgia a v Specializacnom odbore oftalmolégia, ak ide o predpisanie okuliarov,

b) na kazdé dalSie suvisiace poskytnutie Specializovanej zdravotnej starostlivosti, ktoré nasledne urci lekar Specialista,

c¢) do 24 hodin od vzniku Urazu alebo inej nahlej zmeny zdravotného stavu osoby, ktorej sa poskytuje zdravotna starostlivost,

d) v pripade dispenzarizacie,

e) v pripade ochranného ambulantného lie¢enia,

f) na poskytnutie Specializovanej ambulantnej starostlivosti v doplnkovych ordinacnych hodinach alebo v ramci domacej
starostlivosti na ziadost osoby podra § 8 ods. 10.

(6) O poskytnuti Specializovanej ambulantnej starostlivosti je oSetrujuci lekar povinny bezodkladne vyhotovit pre
vSeobecného lekara alebo lekara, ktory odporucil osobu na dalSie poskytovanie zdravotnej starostlivosti, spravu o poskytnutej
zdravotnej starostlivosti, ktora obsahuje udaje podla § 21 ods. 3 pism. a), c) az g) a stanovenie choroby vratane jej kodu; to
neplati pre Specializovani ambulantnu starostlivost podla § 7 ods. 1 pism. a) druhy bod. Rovnako je oSetrujuci lekar povinny
bezodkladne vytvorit elektronicky zaznam o poskytnutej ambulantnej starostlivosti v elektronickej zdravotnej knizke.®® Na
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zéklade dohody s pacientom oSetrujuci lekar po vytvoreni zadznamu o poskytnutej ambulantnej starostlivosti spravu o
poskytnutej zdravotnej starostlivosti v listinnej podobe nevyhotovi; o tejto moznosti je oSetrujuci lekar povinny informovat
pacienta. O poskytnuti Specializovanej ambulantnej zdravotnej starostlivosti na zaklade rozhodnutia sidu podia osobitného
predpisu @ je oSetrujdci lekar povinny vyhotovit zaznam o poskytnuti zdravotnej starostlivosti pre sud v lehote, ktort urgil sud.

(7) Domaca starostlivost, ktoru poskytuje sestra alebo pérodna asistentka s prisluSnou odbornou spésobilostou
metddou oSetrovatelského procesu, je domaca oSetrovatelska starostlivost.

(8) Na poskytnutie Specializovanej zdravotnej starostlivosti podla odseku 5 pism. b) sa vyzaduje odporucanie
oSetrujuceho lekara Specialistu. Odporuc€anie oSetrujuceho lekara Specialistu sa vyzaduje aj na poskytnutie zdravotnej
starostlivosti v zariadeni spolo¢nych vySetrovacich a lie€ebnych zloZiek, ak ide o poskytnutie lieCby alebo ak ide o poskytnutie
diagnostiky formou zobrazovacieho vySetrenia. Na nalezitosti odpori¢ania oSetrujuceho lekara Specialistu sa primerane
vztahuju nalezitosti odporucania vSeobecného lekara podla odseku 4. Ak lekar Specialista odporu¢a pacientovi poskytnutie
Specializovanej zdravotnej starostlivosti podla odseku 5 pism. b) alebo poskytnutie zdravotnej starostlivosti v zariadeni
spoloénych vySetrovacich a lieCebnych zloziek, ak ide o poskytnutie liecby alebo o poskytnutie diagnostiky formou
zobrazovacieho vySetrenia, je povinny bezodkladne vytvorit zadznam o odporU€ani lekara na Specializovanu zdravotnu
starostlivost’ v elektronickej zdravotnej knizke. Na zaklade dohody s pacientom oSetrujuci lekar po vytvoreni zaznamu o
odporucani lekara na Specializovanu zdravotnu starostlivost odporucanie v listinnej podobe nevyhotovi; o tejto moznosti je
oSetrujuci lekar povinny informovat’ pacienta.

(9) Vysledok vySetrenia spoloénych vySetrovacich a lieCebnych zloZiek sa poskytuje prostrednictvom elektronického
zéznamu o vysledku vySetrenia spolocnych vySetrovacich a lieGebnych zloziek.®® Na zaklade dohody poskytovatelov sa
vysledok vySetrenia spolo¢nych vySetrovacich a lie€ebnych zloziek v listinnej podobe nevyhotovi.

(10) Poskytovatel ambulantnej starostlivosti méze na ziadost osoby poskytovat domacu starostlivost mimo
ordina¢nych hodin, ktort osoba uhradza podla cennika vSetkych zdravotnych vykonov.

(11) Ak si zdravotny stav osoby vyZaduje dispenzarizaciu, oSetrujuci lekar zaradi osobu na dispenzarizaciu podfa
osobitného predpisu.®® Udaj o zaradeni osoby na dispenzarizaciu, ako aj o jej vyradeni z dispenzarizacie je oSetrujuci lekar
povinny zaznamenat v prislusnom elektronickom zdravotnom zédzname v elektronickej zdravotnej knizke.

§ 8a
Ambulantna pohotovostna sluzba
(1) Ambulantna pohotovostna sluzba sa poskytuje ako

a) pevna ambulantna pohotovostna sluzba poskytovana poskytovatelom, ktory je opravneny na zaklade vydaného povolenia 7
prevadzkovat ambulanciu pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby (dalej len "organizator") v pracovnych dnioch v ¢ase od 16.
do 22. hodiny a v dfioch pracovného pokoja v ¢ase od 7. do 22. hodiny,

b) doplnkova ambulantnd pohotovostna sluzba poskytovana organizatorom nepretrzite v rozsahu najmenej dvoch hodin v
pracovnych dfioch v ¢ase medzi 16. a 22. hodinou nepretrzite v rozsahu najmenej dvoch hodin v diioch pracovného pokoja v
Gase medzi 7. a 22. hodinou, ak ma organizator vydané povolenie’® na prevadzkovanie ambulancie doplnkovej ambulantnej
pohotovostnej sluzby.

(2) V ramci pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby mozno poskytovat navstevnu sluzbu v domacom prostredi
alebo v inom prirodzenom prostredi osoby, ktorej sa pevna ambulantnd pohotovostna sluzba poskytuje; pri poskytovani
navstevnej sluzby nesmie byt zo strany organizatora preruSsené poskytovanie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby v
ambulancii pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby.

(3) Poskytovanie ambulantnej pohotovostnej sluzby zabezpe&uje organizator podla osobitného predpisu’
prostrednictvom lekara s profesijnym titulom

a) vSeobecny lekar alebo lekar s profesijnym titulom internista alebo lekar zaradeny do $pecializaéného $tudia v internistickych
Specializatnych odboroch s najmenej trojro€nou odbornou praxou v zariadeni Ustavnej zdravotnej starostlivosti, ak sa
zabezpeduje poskytovanie ambulantnej pohotovostnej sluzby pre dospelych,

b) pediater, ak sa zabezpecuje poskytovanie ambulantnej pohotovostnej sluzby pre deti a dorast.

(4) Organizator doru¢i najneskér do desiateho kalendarneho dria v mesiaci, ktory predchadza mesiacu, na ktory
organizator zabezpeCuje poskytovanie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby samospravnemu kraju oznamenie o
zabezpeceni poskytovania pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby v rozsahu podia odseku 1 pism. a).

(5) Oznamenie o zabezpeceni poskytovania pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby obsahuje zoznam lekarov,
prostrednictvom ktorych organizator zabezpec€uje poskytovanie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby s uvedenim datumu a
Casu, v ktorom lekari pevni ambulantni pohotovostnu sluzbu poskytuju.

(6) Ak organizator nedokaze zabezpecit poskytovanie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby v rozsahu podla
tom, ako sa o tejto skutoCnosti organizator dozvedel, informuje o tom samospravny kraj. Informovanie samospravneho kraja
nezbavuje organizatora povinnosti zabezpecit pevni ambulantnd pohotovostnu sluzbu zdravotnickymi pracovnikmi v povolani
sestra.

(7) Ak organizator informoval samospravny kraj podla odseku 6, poskytovanie pevnej ambulantnej pohotovostnej
sluzby, ktoré organizator nezabezpeCil, sa zabezpeCuje podla rozpisu zabezpeCenia poskytovania pevnej ambulantnej



pohotovostnej sluzby uréeného a zverejneného samospravnym krajom v rozsahu, v ktorom nie je do 22. hodiny poskytovanie
pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby zabezpecené organizatorom.

(8) Samospravny kraj zabezpecuje poskytovanie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby podla odseku 7 v
ambulancii, v ktorej organizator svoju povinnost poskytovat pevnu ambulantnd pohotovostnd sluzbu nezabezpecil,
predovSetkym prostrednictvom poskytovatelov poskytujucich vSeobecni ambulantnu starostlivost' pre dospelych v spadovom
uzemi, v ktorom sa nachadza pevny bod, a poskytovatelov poskytujlcich vSeobecnud ambulantnu starostlivost pre deti a dorast
v spadovom uzemi, v ktorom sa nachadza pevny bod.

(9) Samospravny kraj zverejfiuje rozpis zabezpecenia poskytovania pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby na
svojom webovom sidle najneskdr pat pracovnych dni pred zaciatkom obdobia, na ktoré sa rozpis zabezpecenia poskytovania
pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby vyhotovuje. Ak ma samospravny kraj k dispozicii e-mailovi adresu poskytovatela
vSeobecnej ambulantnej starostlivosti uvedeného v rozpise zabezpec€enia pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby, zasle
rozpis zabezpecenia poskytovania pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby aj na tuto e-mailova adresu.

(10) Rozpis zabezpecenia poskytovania pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby podfa odseku 9 obsahuje miesto
poskytovania pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby, ¢as poskytovania pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby a zoznam
poskytovatelov zdravotnej starostlivosti s uvedenim datumov poskytovania pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby v obdobi,
na ktory sa rozpis zabezpecenia poskytovania pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby vyhotovuje. Rozpis zabezpecenia
poskytovania pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby sa povazuje za doru€eny poskytovatelom poskytujucim vSeobecnu
ambulantnu starostlivost’ pre dospelych na uzemi samospravneho kraja a poskytovatefom poskytujucim v8eobecnu ambulantnu
starostlivost pre deti a dorast na Uzemi samospravneho kraja diom nasledujucim po dni zverejnenia na webovom sidle
samospravneho kraja.

(11) Poskytovanie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby podla odseku 8 zabezpec€uje poskytovatel poskytujuci
vSeobecnu ambulantnu starostlivost pre dospelych a poskytovatel poskytujuci vSeobecnu ambulantnd starostlivost pre deti a
dorast prostrednictvom zdravotnickeho pracovnika v povolani lekar podla odseku 3.

(12) Poskytovanie doplnkovej ambulantnej pohotovostnej sluzby zabezpecuje organizator v spadovom uUzemi, v
ktorom sa nachadza pevny bod, pre ktory ma vydané povolenie na prevadzkovanie ambulancie pevnej ambulantnej
pohotovostnej sluzby pre dospelych, alebo pevny bod, pre ktory ma vydané povolenie na prevadzkovanie ambulancie pevnej
ambulantnej pohotovostnej sluzby pre deti a dorast.

(13) Spadové uzemia a pevné body pre ambulancie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby ustanovi v§eobecne
zavazny pravny predpis, ktory vyda ministerstvo zdravotnictva.

§8b
Zubno-lekarska pohotovostna sluzba

(1) Zubno-lekarsku pohotovostnd sluzbu poskytuju poskytovatelia poskytujuci zubno-lekarsku ambulantnu
starostlivost uréenymi zdravotnickymi pracovnikmi v zdravotnickom povolani zubny lekar v zdravotnickom zariadeni
poskytovatela, ktory je opravneny na zaklade vydaného povolenia prevadzkovat ambulanciu zubno-lekarskej pohotovostnej
sluzby v pracovnych dfioch v €ase uréenom samospravnym krajom a v dfioch pracovného pokoja nepretrzite v rozsahu
najmenej Styroch hodin denne v ¢ase uréenom samospravnym krajom.

(2) Zubno-lekarska pohotovostna sluzba sa poskytuje podla rozpisu zabezpeéenia poskytovania zubno-lekarskej
pohotovostnej sluZzby uréeného samospravnym krajom a zverejneného na jeho webovom sidle.

(3) Rozpis zabezpecCenia poskytovania zubno-lekarskej pohotovostnej sluzby obsahuje miesto poskytovania
zubno-lekarskej pohotovostnej sluzby, ¢as poskytovania zubno-lekarskej pohotovostnej sluzby a zoznam poskytovatelov
zdravotnej starostlivosti s uvedenim datumov poskytovania zubno-lekarskej pohotovostnej sluzby v obdobi, na ktory sa rozpis
zabezpecenia poskytovania zubno-lekarskej pohotovostnej sluzby vyhotovuje.

(4) Rozpis zabezpecenia poskytovania zubno-lekarskej pohotovostnej sluzby sa povazuje za doruceny
poskytovatefom zdravotnej starostlivosti povinnym poskytovat zubno-lekarsku pohotovostnu sluzbu desiatym dfiom od jeho
zverejnenia na webovom sidle samospravneho kraja.

§ 8c
Poskytovanie zdravotnej starostlivosti v epidemiologickej ambulancii

(1) Poskytovanie zdravotnej starostlivosti v epidemiologickej ambulancii zabezpecluje drzitel povolenia na
prevadzkovanie epidemiologickej ambulancie pre

a) dospelych prostrednictvom lekara s profesijnym titulom
1. vSeobecny lekar,
2. internista,

3. angiolog,

4. diabetolog

5. endokrinolég,

6. gastroenterolég,
7. geriater,

8. hematolog,

9. transfuzioldg,
10. hepatoldg,



11. infektoldg,

12. kardiolog,

13. klinicky farmakolég,

14. klinicky onkoldg,

15. imunoalergolog,

16. nefroldg,

17. lekar nuklearnej mediciny,
18. pneumotftizeoldg,

19. lekar pracovného lekarstva,
20. reumatolég,

b) deti a dorast prostrednictvom lekara s profesijnym titulom
1. pediater,

. pediatricky endokrinoldg,

. pediatricky gastroenteroldg,

. pediatricky hematoldg a onkoldg,
. pediatricky kardiolog,

. pediatricky nefrolog,

. pediatricky pneumoftizeoldg,

. pediatricky reumatolég,

. pediater intenzivnej mediciny,
10. pediatricky neurolog,

11. pediatricky anestézioldg,

12. pediatricky gynekoldg,

13. pediatricky urolog,

14. imunoalergolég,

15. infektolog.
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(2) Drzitel povolenia na prevadzkovanie epidemiologickej ambulancie pre dospelych a drzitel povolenia na
prevadzkovanie epidemiologickej ambulancie pre deti a dorast poskytuje zdravotnu starostlivost v epidemiologickej ambulancii
podla rozpisu uréeného samospravnym krajom.

(3) Zdravotna starostlivost v epidemiologickej ambulancii sa poskytuje podla rozpisu uréeného samospravnym krajom
zverejnenym na jeho webovom sidle, ktory obsahuje miesto poskytovania zdravotnej starostlivosti v epidemiologickej
ambulancii, ¢as poskytovania zdravotnej starostlivosti v epidemiologickej ambulancii a zoznam poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti s uvedenim datumov poskytovania zdravotnej starostlivosti v epidemiologickej ambulancii v obdobi, na ktory sa
tento rozpis vyhotovuje. Rozpis poskytovania zdravotnej starostlivosti v epidemiologickej ambulancii sa povazuje za doru¢eny
poskytovatelom zdravotnej starostlivosti povinnym poskytovat zdravotnu starostlivost v epidemiologickych ambulanciach driom
nasledujucim po dni jeho zverejnenia na webovom sidle samospravneho kraja.

§ 8d
Poskytovanie zdravotnej starostlivosti v ambulancii pohotovostnej sluzby poéas krizovej situacie

Drzitel povolenia na prevadzkovanie ambulancie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby pre dospelych, ktorému
bolo vydané rozhodnutie o doasnej zmene povolenia na prevadzkovanie ambulancie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby
pre dospelych, a drzitel povolenia na prevadzkovanie ambulancie pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby pre deti a dorast,
ktorému bolo vydané rozhodnutie o dofasnej zmene povolenia na prevadzkovanie ambulancie pevnej ambulantnej
pohotovostnej sluzby pre deti a dorast, zabezpec€uje poskytovanie zdravotnej starostlivosti podla § 8c; ustanovenie § 8a sa
neuplatriuje.

§ 9 [DS
Ustavna starostlivost’
(1) Ustavna starostlivost sa poskytuje na zaklade

a) odporucéania oSetrujiceho lekara, ak zdravotny stav osoby vyZaduje nepretrzité poskytovanie zdravotnej starostlivosti dihsie
ako 24 hodin, alebo

b) rozhodnutia stdu alebo

c) ziadosti osoby aj bez odporicania o$etrujiceho lekara, ak si zmena zdravotného stavu osoby vyZzaduje nepretrzité
poskytovanie zdravotnej starostlivosti dihSie ako 24 hodin.

(2) Odportcanie osetrujuceho lekara na prijatie do Ustavnej starostlivosti obsahuje udaje uvedené v § 19 ods. 2 pism.
a), h) a i), struény opis aktualneho stavu, predbezné stanovenie choroby vratane jej kodu, odévodnenie odporicania a
identifikator zaznamu o odporuc¢ani oSetrujuceho lekara na prijatie do Ustavnej starostlivosti v elektronickej zdravotnej knizke
4a33) okrem odporGcania vystaveného ruéne z dévodu nefunkénosti technickych zariadeni alebo vystaveného ruéne pri
poskytovani zdravotnej starostlivosti formou navstevnej sluzby v domacom prostredi alebo v inom prirodzenom prostredi osoby,
ktorej sa ambulantna starostlivost poskytuje. Ustavnu starostlivost podla odseku 1 pism. a) mozno poskytn(t aj na zaklade
elektronického zaznamu o odporacani o$etrujiceho lekara na prijatie do Ustavnej starostlivosti.?Y Na zaklade dohody s
pacientom oSetrujuci lekar po vytvoreni elektronického zaznamu o odporucani oSetrujuceho lekara do Ustavnej starostlivosti
odporucanie v listinnej podobe nevyhotovi; o tejto moznosti je oSetrujici lekar povinny informovat pacienta.

(3) O prijati osoby do ustavnej starostlivosti, ktora je vo vazbe alebo vo vykone trestu odnatia slobody, rozhoduje
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lekar zdravotnickeho zariadenia Zboru vazenskej a justiCnej straze. Zbor vazenskej a justiCnej straze zaroven zabezpeci
potrebnu ochranu tejto osoby a poskytovatela.

(4) O prijati do ustavnej starostlivosti osoby v detencii rozhoduje lekar detenéného Ustavu. Zbor vazenskej a justi¢nej
stréaze zabezpedi potrebnu ochranu osoby v detencii a poskytovatela.

(5) Ak ide o ustavnu starostlivost, na ktori sa nevyzaduje informovany suhlas podra § 6 ods. 9 pism. d), poskytovatel
je povinny prevzatie osoby do Ustavnej starostlivosti oznamit do 24 hodin sudu, v ktorého obvode sa zdravotnicke zariadenie
Ustavnej starostlivosti nachadza. O zakonnosti dévodov prevzatia do Ustavnej starostlivosti rozhodne sud. Do rozhodnutia sudu
mozno vykonavat’ len také zdravotné vykony, ktoré su nevyhnutné na zachranu zivota a zdravia osoby alebo na zabezpecenie
jej okolia.

(6) Ak pominu dévody na prevzatie osoby do Ustavnej starostlivosti, na ktori sa nevyzaduje informovany suhlas,
poskytovatel je povinny osobu prepustit z Ustavnej starostlivosti alebo si vyziadat' informovany suhlas (§ 6 ods. 4 az 6).

(7) Poskytovatel prepusti osobu z Ustavnej starostlivosti
a) po pominuti dévodov Ustavnej starostlivosti,
b) pri jej prelozeni k inému poskytovatelovi Ustavnej starostlivosti alebo

c) na jej vlastnu ziadost, alebo na ziadost jej zakonného zastupcu, ak napriek nalezitému pouceniu odmieta uUstavnu
starostlivost, ak nejde o Ustavnu starostlivost’ ulozenu sudom alebo o Ustavnu starostlivost, o ktorej zakonnosti rozhoduje sud.

(8) Ak ide o prepustenie z Ustavnej starostlivosti osoby nespoésobilej dat informovany suhlas, oSetrujuci lekar je
povinny s predstihom informovat jej zdkonného zastupcu.

(9) Pri prepusteni osoby z Ustavnej starostlivosti oSetrujuci lekar
a) poudi tuto osobu alebo jej zakonného zastupcu o lie€ebnom rezime a o dalSom lie€ebnom postupe,

b) poskytne jej potrebné lieky na tri dni nasledujuce po prepusteni z Ustavnej starostlivosti a tuto skuto€nost zaznamena do
prepustacej spravy,

c) vyhotovi lekarsku prepustaciu spravu dfiom prepustenia z Ustavnej starostlivosti, ktori bezodkladne odosle prislusnému
v8eobecnému lekarovi a

1. inému oSetrujucemu lekarovi, ak k prijatiu do Ustavnej starostlivosti doslo na zaklade jeho odporuc¢ania, alebo

2. inému poskytovatelovi Ustavnej starostlivosti, ak ide o prelozenie k inému poskytovatelovi Ustavnej starostlivosti,

d) uvedie v prepustacej sprave, ak ide o dieta, ktoré je po narodeni prepustené do domaceho prostredia, meno, priezvisko a
adresu vSeobecného lekara, ktory poskytuje vSeobecni ambulantnu starostlivost' pre deti a dorast,

1. ktorého uviedol zdkonny zastupca dietata ako zmluvného lekara dietata,

2. v zdravotnom obvode podla trvalého pobytu alebo prechodného pobytu matky, ak zakonny zastupca dietata zmluvného
lekara dietata neuviedol,

e) zalozi rovnopis lekarskej prepustacej spravy do zdravotnej dokumentacie.

(10) Pri prepusteni osoby z Ustavnej starostlivosti o$etrujuca sestra alebo oSetrujuca pérodna asistentka
a) pouci tuto osobu alebo jej zakonného zastupcu o oSetrovatelskej starostlivosti a o dalSom oSetrovatel'skom postupe,
b) ak sa vyzaduje pokracovanie oSetrovatelskej starostlivosti, vyhotovi oSetrovatelsku prepustaciu spravu diiom prepustenia z
Ustavnej starostlivosti, ktorej sucastou je vyhodnotenie oSetrovatelského procesu, a bezodkladne ju zaSle prislusSnému
vSeobecnému lekarovi a inému poskytovatelovi oSetrovatelskej starostlivosti a jeden rovnopis odovzda tejto osobe alebo jej

zakonnému zastupcovi,

c) zalozi rovnopis oS$etrovatel'skej prepustacej spravy do zdravotnej dokumentécie, ak sa oSetrovatel'ska prepustacia sprava
vyhotovila podla pismena b).

(11) Lekarska prepustacia sprava je vypis zo zdravotnej dokumentacie (§ 24 ods. 1), ktord vedie oSetrujuci lekar pri
poskytovani Ustavnej starostlivosti. O8etrovatel'ska prepustacia sprava je vypis zo zdravotnej dokumentacie (§ 24 ods. 1), ktort
vedie oSetrujuca sestra alebo oSetrujuca pérodna asistentka pri poskytovani Ustavnej starostlivosti.

(12) Pri prepusteni osoby z Ustavnej starostlivosti je oSetrujuci lekar povinny bezodkladne vytvorit elektronicky
zédznam o prepusteni osoby z Ustavnej starostlivosti v elektronickej zdravotne] knizke.®® Na zaklade dohody s pacientom
oSetrujuci lekar po vytvoreni zaznamu o prepusteni osoby z Ustavnej starostlivosti lekarsku prepustaciu spravu v listinnej
podobe nevyhotovi; o tejto moznosti je oSetrujuci lekar povinny informovat pacienta.

§ 9a
Ustavna pohotovostna sluzba

(1) Ustavna pohotovostna sluzba poskytovana poskytovatefom Ustavnej starostlivosti v nemocnici sa poskytuje ako

a) urgentna zdravotna starostlivost na urgentnom prijme 1. typu®” alebo na urgentnom prijme 2. typu®® alebo



b) zdravotna starostlivost v ambulancii Ustavnej pohotovostnej sluzby.

(2) zdravotnicky pracovnik poskytovatela Ustavnej starostlivosti v nemocnici, ktory poskytoval urgentnd zdravotnu
starostlivost’ osobe, ukonci tejto osobe poskytovanie Ustavnej pohotovostnej sluzby na urgentnom prijme podla odseku 1 pism.
a), ak zdravotny stav osoby
a) nevyzaduje poskytovanie ustavnej pohotovostnej sluzby alebo
b) vyZaduje poskytovanie Ustavnej starostlivosti.

(3) Zdravotnicky pracovnik poskytovatela Ustavnej starostlivosti v nemocnici, ktory poskytoval urgentnd zdravotnu
starostlivost’ osobe, je povinny pri ukonéeni poskytovania Ustavnej pohotovostnej sluzby tejto osobe na urgentnom prijme podla
odseku 1 pism. a) vyhotovit spravu o poskytnuti urgentnej starostlivosti.

§ 10 [DS
Lekarenska starostlivost’
Lekarensku starostlivost upravuje osobitny predpis. 9)
§ 10a
Osetrovatel'ska starostlivost’ v zariadeni socialnej pomoci
(1) Zariadenie socialnej pomoci mbéze poskytovat oSetrovatelsku starostlivost, ,vratane oSetrovatelskej starostlivosti

ako naslednej zdravotnej starostlivosti a dlhodobej o$etrovatelskej starostlivosti, ak ju poskytuji zamestnanci, ktori spifiaju
podmienky na vykon zdravotnickeho povolania podla osobitného predpisu.9aa)

(2) Zariadenie socialnej pomoci, ktoré poskytuje oSetrovatelsku starostlivost, je povinné

a) poskytovat' oSetrovatelsku starostlivost v sulade so Standardnymi diagnostickymi postupmi a Standardnymi terapeutickymi
postupmi,

b) spifiat zakladné materialno-technické vybavenie podra prilohy &. 1,
c) viest zdravotni dokumentaciu podla § 19 ods. 2.

(3) Zariadenie socialnej pomoci, ktoré ma uzatvorenu so zdravotnou poistoviiou zmluvu podla osobitného
predpisu,®® musi mat ur¢ent osobu zodpovednu za poskytovanie oSetrovatelskej starostlivosti v zariadeni socialnej pomoci
(dalej len "zodpovedna osoba"). Zodpovedna osoba méze byt ur€ena najviac pre dve zariadenia socialnej pomoci, ak kazdé z
tychto zariadeni socialnej pomoci ma menej ako 10 16zok uréenych na poskytovanie oSetrovatel'skej starostlivosti, a musi byt v
pracovnopravnom vztahu s kazdym z tychto zariadeni socialnej pomoci.

(4) Zodpovedna osoba nesmie vykonavat ¢innost odborného zastupcu poskytovatela.

(5) Zodpovedna osoba musi mat vysokoskolské vzdelanie druhého stupia v Studijnom odbore oSetrovatefstvo,
trojro€nu odbornu prax a musi spliiat’ odbornd spdsobilost na vykon Specializovanych pracovnych &innosti v Specializacnom
odbore oSetrovatelska starostlivost v
a) komunite,

b) pediatrii,

) psychiatrii,

d) odboroch vnutorného lekarstva,
e) odboroch chirurgie alebo

f) onkolégii.

(6) Zariadenie socialnej pomoci podia odseku 3 poskytuje oSetrovatel'sku starostlivost osobe umiestnenej v zariadeni
socidlnej pomoci, ktora splfia indikaéné kritérid na poskytovanie oSetrovatelskej starostlivosti (dalej len "indikaéné kritéria").
Splnenie indikaénych kritérii v stlade so S$tandardnymi diagnostickymi postupmi a Standardnymi terapeutickymi postupmi
posudzuje zodpovedna osoba a indikuje vSeobecny lekar na zaklade navrhu zodpovednej osoby o potrebe poskytovania
oSetrovatelskej starostlivosti.

(7) Indikacné kritéria na poskytovanie oSetrovatelskej starostlivosti v zariadeni socialnej pomoci podla odseku 3 a
vzor navrhu zodpovednej osoby na indikaciu poskytovania oSetrovatelskej starostlivosti osobe umiestnenej v zariadeni socialnej

pomoci ustanovi ministerstvo zdravotnictva vSeobecne zavaznym pravnym predpisom.

«(8) Odseky 3 az 5 sa vztahuju aj na zariadenie socidlnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately, ktoré nema uzatvorenu
zmluvu so zdravotnou poistovriou.

(9) Zariadenie socialnej pomoci podla odseku 3 je povinné predkladat kazdoro&ne zdravotnej poistovni osoby, ktorej poskytuje
oSetrovatelsku starostlivost ako naslednu zdravotnu starostlivost alebo dlhodobu o$etrovatel'sku starostlivost, udaje v rozsahu
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podla § 10g ods. 2 na ucel monitorovania dostupnosti, kvality a efektivnosti oSetrovatelskej starostlivosti v ramci dlhodobej
zdravotnej starostlivosti; tieto udaje predklada elektronicky najneskér do 28. februara nasledujuceho kalendarneho roka za
predchadzajuci kalendarny rok. Formular na zasielanie Udajov zverejiiuje ministerstvo zdravotnictva na svojom webovom sidle
do 31. decembra kalendarneho roka.".

§ 10b
Zdravotna starostlivost’ v Skole

(1) V 8kole méze byt detom alebo Zziakom tejto Skoly poskytovana zdravotna starostlivost, ak ju poskytuje
zamestnanec, ktory splfha podmienky na vykon zdravotnickeho povolania lekar, sestra, verejny zdravotnik alebo zdravotnicky
zachranar podla osobitného predpisu;®® tento zamestnanec vykonava v ramci poskytovania zdravotnej starostlivosti v $kole
ginnosti v rozsahu praxe vykonu zdravotnickeho povolania, na ktorého vykon spifia podmienky.

(2) Skola, v ktorej sa poskytuje zdravotna starostlivost, je povinna
a) poskytovat zdravotnu starostlivost spravne v sulade so Standardnymi diagnostickymi a terapeutickymi postupmi,
b) viest' zdravotnu dokumentaciu v rozsahu podla § 19 ods. 2,
¢) zabezpecit pri poskytovani zdravotnej starostlivosti minimalne materialno - technické vybavenie.

(3) Poziadavky na materialno-technické vybavenie Skoly pre poskytovanie zdravotnej starostlivosti v Skole ustanovi
vSeobecne zavazny pravny predpis, ktory vyda ministerstvo zdravotnictva po dohode s Ministerstvom Skolstva, vedy, vyskumu a

$portu Slovenskej republiky.

(4) Navrh na poskytovanie zdravotnej starostlivosti detom a Ziakom so zdravotnym znevyhodnenim®® v &kole
vypisuje vSeobecny lekar pre deti a dorast na zaklade Ziadosti zakonného zastupcu dietata alebo Ziaka.

(5) Zdravotnu dokumentaciu dietata a ziaka vedie Skola v pisomnej forme. Suc€astou zdravotnej dokumentacie
dietata a ziaka v Skole je aj navrh na poskytovanie zdravotnej starostlivosti detom a Ziakom v $kole podla odseku 4.

§ 10c

Nasledna zdravotna starostlivost’

Nasledna zdravotna starostlivost’ sa poskytuje ako

a) ustavna starostlivost’ najviac tri mesiace odo dfia prijatia osoby do Ustavnej starostlivosti,

b) domaca oSetrovatel'ska starostlivost po dobu indikacie tejto starostlivosti,

c) oSetrovatelska starostlivost’ v zariadeni socidlnej pomoci po dobu indikacie tejto starostlivosti.

§10d

Dlhodoba intenzivna zdravotna starostlivost

(1) Dlhodoba intenzivna zdravotna starostlivost sa poskytuje ako

a) ustavna starostlivost,

b) ambulantna starostlivost’ v_.domacom prostredi osoby alebo v zariadeni socialnopravnej ochrany deti a socidlnej
kurately.

(2) Dlhodobu intenzivnu zdravotnu starostlivost podla odseku 1 pism. b) poskytuje po dobu indikacie tejto starostlivosti

sestra agentury domacej oSetrovatelskej starostlivosti s odbornou spdsobilostou na vykon S$pecializovanych pracovnych
Cinnosti v _$pecializatnom odbore anestézioldégia a intenzivna starostlivost, intenzivna oSetrovatelska starostlivost pre
dospelych alebo intenzivna oSetrovatel'ska starostlivost v pediatrii alebo sestra s licenciou na vykon samostatnej zdravotnickej
praxe alebo s licenciou na vykon povolania s rovnakou odbornou spdsobilostou ako ma sestra agentury domacej
oSetrovatelskej starostlivosti alebo ju méze zabezpecovat aj fyzicka osoba Zijuca v spoloénej domacnosti s touto osobou.

10e
Dlhodoba oSetrovatelska starostlivost

(1) Dlhodoba oSetrovatelska starostlivost sa poskytuje ako

a) ustavna starostlivost’ najviac dva mesiace odo dria prijatia osoby do Ustavnej starostlivosti, alebo ak sa poskytuje osobe v
permanentnom vegetativnom stave alebo osobe v terminalnom $tadiu choroby, najviac Sest mesiacov odo dria prijatia osoby do
ustavnej starostlivosti,

b) domaca oSetrovatelska starostlivost po dobu indikacie tejto starostlivosti,

c) oSetrovatelska starostlivost’ v zariadeni socidlnej pomoci po dobu indikacie tejto starostlivosti.

(2) Doba poskytovania dlhodobej oSetrovatelskej starostlivosti v Ustavnej starostlivosti podla odseku 1 pism. a) sa mdze
prediZit, ak s tym suhlasi zdravotna poistoviia osoby, a to aj opakovane; o suhlas Ziada poskytovatel zdravotnu poistovriu
podla rozhodnutia konzilia (§ 2 ods. 5).

§ 10f

Paliativna zdravotna starostlivost

1) V8eobecnu paliativhu zdravotnu starostlivost poskytuje lekar so $pecializaciou v inom $pecializaénom odbore ako je
paliativna medicina formou

a) ambulantnej starostlivosti,

b) Ustavnej starostlivosti v nemocnici na inom oddeleni ako podla odseku 2 pism. b).

(2) Specializovant _paliativnu_zdravotnt _starostlivost poskytuje lekar so $pecializaciou v _$pecializaénom odbore




paliativna medicina formou

a) ambulantnej starostlivosti

1. v ambulancii paliativnej mediciny,

2. mobilnym hospicom,

b) ustavnej starostlivosti v_ nemocnici na oddeleni paliativnej mediciny najviac jeden mesiac odo dna prijatia osoby do
ustavnej starostlivosti,

c) ustavnej starostlivosti v hospici alebo v dome oSetrovatelskej starostlivosti najviac Sest mesiacov odo dna prijatia

osoby do ustavnej starostlivosti.

3) Doba poskytovania paliativnej zdravotnej starostlivosti podla odseku 2 pism. b) a c) sa mdze predizit, ak s tym
suhlasi zdravotna poistoviia osoby, a to aj opakovane; o suhlas Ziada zdravotnu poistoviiu poskytovatel podla rozhodnutia
konzilia (§ 2 ods. 5).

(4) Paliativna zdravotna starostlivost podla odseku 1 pism. a) a podla odseku 2 pism. a) sa poskytuje po dobu indikacie
tejto starostlivosti.

(5) Sucastou paliativnej zdravotnej starostlivosti poskytovanej v zariadeni Ustavnej starostlivosti je aj krizova intervencia
oSetrujuceho lekara poskytovana osobe, ktorej sa poskytuje paliativha zdravotna starostlivost a jej blizkej osobe. Suéastou
paliativnej zdravotnej starostlivosti je aj krizova intervencia oSetrujuceho lekara poskytovana blizkej osobe po umrti osoby,
ktorej sa poskytovala paliativha zdravotna starostlivost.

§10g
Udaje na ucel monitorovania dostupnosti, kvality a efektivnosti oSetrovatelskej starostlivosti poskytovanej v ramci dlhodobej
zdravotnej starostlivosti

Q) Poskytovatel, ktory poskytuje osobe oSetrovatelsku starostlivost ako naslednu zdravotnu starostlivost alebo ako
dlhodobu o$etrovatelsku starostlivost a ktory ma so zdravotnou poistoviiou uzatvorenu zmluvu podla osobitného predpisu,2b)
predklada kazdoro€ne zdravotnej poistovni osoby, ktorej tuto starostlivost’ poskytuje, udaje v rozsahu podla odseku 2 na ucel
monitorovania dostupnosti, kvality a efektivnosti oSetrovatel'skej starostlivosti v_ramci dlhodobej zdravotnej starostlivosti;
poskytovatel predklada udaje elektronicky najneskér do 28. februara nasledujuceho kalendarneho roka za predchadzajuci
kalendarny rok. Formular na zasielanie udajov zverejfiuje ministerstvo zdravotnictva na svojom webovom sidle do 31.
decembra kalendarneho roka.

2 Udaje podla odseku 1 su

a) nazov, sidlo alebo adresa miesta podnikania poskytovatela a identifikaéné Eislo poskytovatela,

b) identifikator poskytovatela, ktory osobe poskytoval o$etrovatelsku starostlivost ako naslednu zdravotnu starostlivost
alebo ako dlhodobu oSetrovatel'sku starostlivost a Eiselny kod poskytovatela,

c) rodné Cislo osoby, ktorej sa poskytovala oSetrovatelska starostlivost ako nasledna zdravotna starostlivost' alebo
dlhodoba oSetrovatelska starostlivost, poStové smerovacie Cislo bydliska osoby,

d) Ciselny kéd zdravotnej poistovne osoby, ktorej sa poskytovala oSetrovatelska starostlivost ako nasledna zdravotna
starostlivost’ alebo dlhodoba oSetrovatelska starostlivost,

e) datum indikacie na oSetrovatelsku starostlivost ako naslednu zdravotnu starostlivost’ alebo dlhodobu oSetrovatel'sku
starostlivost

) udaj o forme poskytovanej starostlivosti, a to &i ide o oSetrovatel'sku starostlivost’ ako naslednu zdravotnu starostlivost’
alebo dlhodobu oSetrovatel'sku starostlivost,

Q) datum zacatia a datum ukonéenia poskytovania oSetrovatelskej starostlivosti ako naslednej zdravotnej starostlivosti
alebo dlhodobej oSetrovatel'skej starostlivosti,

h) udaj o prostredi, z ktorého je osoba prijatd do oSetrovatelskej starostlivosti ako naslednej zdravotnej starostlivosti

alebo dlhodobej oSetrovatel'skej starostlivosti,
i) oznacenie, &i ide o zranitelnd osobu v riziku chudoby alebo socialneho vyluéenia, s uvedenim dévodu zranitelnosti osoby,
i) lekarske diagnézy,

k) udaj uréujuci mieru potreby zdravotnej starostlivosti osoby podla prilohy €. 2 ato najma:
1. pritomnost rizika destabilizacie osoby pri nezabezpeceni o$etrovatel'skej starostlivosti v suvislosti s chorobu osoby,
2. kategoriu osoby pre oSetrovatel'sku starostlivost v ramci dlhodobej zdravotnej starostlivosti so $pecifikaciou:

2a. osoba s rizikom destabilizacie na zaklade hodnotiacich $kal,
2b. osoba s miernou potrebou zdravotnej starostlivosti,
2c. osoba s vysokou potrebou zdravotnej starostlivosti. .

§ 11 [DS]

Prava a povinnosti osob pri poskytovani zdravotnej starostlivosti

(1) Kazdy ma pravo na poskytovanie zdravotnej starostlivosti.

(2) Pravo na poskytovanie zdravotnej starostlivosti a sluzieb suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti
vratane cezhrani¢nej zdravotne;j starostlivosti °® sa zarucuje rovnako kazdému v stlade so zasadou rovnakého zaobchadzania v
zdravotnej starostlivosti a pri poskytovani tovarov a sluZieb ustanovenou osobitnym predpisom. @ V sulade so zasadou
rovnakého zaobchadzania sa zakazuje diskriminacia aj z ddvodov pohlavia, nabozenského vyznania alebo viery, rasy, Statnej
prislusnosti, prislu§nosti k narodnosti alebo etnickej skupine, sexualnej orientacie, manzelského stavu a rodinného stavu, farby
pleti, jazyka, politického alebo iného zmyslania, odborovej €innosti, narodného alebo socialneho pdévodu, zdravotného
postihnutia, veku, majetku, rodu alebo iného postavenia.

(3) Vykon prav a povinnosti vyplyvajucich z tohto zakona musi byt v sulade s dobrymi mravmi. Nikto nesmie tieto
prava a povinnosti zneuzivat na Skodu inej osoby. Osoba nesmie byt v suvislosti s vykonom svojich prav prenasledovana ani
inak postihovana za to, ze poda na inu osobu, zdravotnickeho pracovnika, poskytovatela staznost, zalobu alebo navrh na
zacatie trestného stihania.
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(4) Kazdy, kto sa domnieva, Ze jeho prava alebo pravom chranené zaujmy boli dotknuté v désledku nedodrzania
zasady rovnakého zaobchadzania, méze sa domahat pravnej ochrany na sude podla osobitného zakona. 11)

(5) Poskytovatel nesmie osobu postihovat alebo znevyhodnovat preto, ze osoba uplatfiuje svoje prava podla tohto
zakona.

(6) Kazdy ma pravo na vyber poskytovatela. Toto pravo sa nevztahuje na

a) osobu, ktora je vo vazbe, vo vykone trestu odnatia slobody alebo vo vykone detencie,

b) Ziadatela o azyl, 12)

c) osobu, ktorej sa poskytuje zdravotna starostlivost’ na zaklade rozhodnutia sudu podla osobitného predpisu.6)
(7) Pravo na vyber poskytovatela sa nevztahuje ani na osobu, ktora je prisluSnikom

a) ozbrojenych sil Slovenskej republiky,

b) Policajného zboru,

c) Slovenskej informacnej sluzby,

d) Narodného bezpeénostného uradu,

e) Zboru vazenskej a justiCnej straze,

f) Horskej zachrannej sluzby,

g) Hasi¢ského a zachranného zboru,
ak takejto osobe urcil poskytovatela sluzobny organ alebo sluzobny urad.

(8) Pravo na vyber poskytovatela sa nevztahuje ani na zamestnanca, ktory je povinny podrobit sa lekarskym
preventivnym prehliadkam vo vztahu k praci*?® na G¢el posudzovania zdravotnej spdsobilosti na pracu.

(9) Pri poskytovani zdravotnej starostlivosti ma kazdy pravo za podmienok ustanovenych tymto zakonom na
a) ochranu dostojnosti, reSpektovanie svojej telesnej integrity a psychickej integrity,
b) informacie tykajuce sa jeho zdravotného stavu,

c) informacie o Ucele, povahe, nasledkoch a rizikdch poskytnutia zdravotnej starostlivosti, o0 moznostiach volby navrhovanych
postupov a rizikach odmietnutia poskytnutia zdravotnej starostlivosti (§ 6 ods. 1),

d) odmietnutie poskytnutia zdravotnej starostlivosti okrem pripadov, v ktorych podla tohto zakona mozno poskytnut zdravotnu
starostlivost’ bez informovaného suhlasu (§ 6 ods. 9),

e) rozhodnutie o svojej G¢asti na vyucbe alebo na biomedicinskom vyskume,

f) zachovanie mi€anlivosti o vSetkych Udajoch tykajucich sa jeho zdravotného stavu, o skuto€nostiach suvisiacich s jeho
zdravotnym stavom, ak v pripadoch ustanovenych osobitnym predpisom ¥ nie je zdravotnicky pracovnik zbaveny tejto
mic¢anlivosti,

g) zmiernenie utrpenia,

h) humanny, eticky a déstojny pristup zdravotnickych pracovnikov.

1) poskytovanie duchovnej sluzby a duchovnej podpory od osoby vykonavajucej duchovensku &innost v zdravotnickom
zariadeni v sulade s internymi predpismi zdravotnickeho zariadenia a spésobom, ktory nenaruSuje prava inych osbb, ktorym je
poskytovana zdravotna starostlivost.”.

(10) Kazdy ma pravo na odmietnutie pitvy za podmienok ustanovenych osobitnym predpisom ¥ a na odmietnutie
odberu fudského organu, fudského tkaniva alebo fudskych buniek po svojej smrti uréenej podla osobitného predpisu. 14aa)

(11) Zena, ktora pisomne poZiadala o utajenie svojej osoby v slvislosti s pédrodom, ma pravo na osobitni ochranu
svojich osobnych udajov.

(12) Ak zdravotnicke zariadenie Ustavnej starostlivosti, ktoré prevadzkuje novorodenecké oddelenie, zriadi na ucely
zachrany novorodencov verejne pristupny inkubator, mozno novorodenca do neho odlozit.

(13) Kazdy je povinny poskytnut alebo sprostredkovat nevyhnutnd pomoc kazdej osobe, ktora je v nebezpecenstve
smrti alebo javi znamky zavaznej poruchy zdravia, ak tym zavaznym spésobom neohrozi svoj Zivot alebo zdravie.

(14) Osoba, ktora ma prenosnu chorobu, je povinna

a) spravat sa tak, aby zabranila prenosu takejto choroby na iné osoby,



b) oznadit oSetrujucemu lekarovi zdroj nakazy, ak ho pozna, a poskytnat mu vSetky informacie na jeho uréenie,
c) urcit okruh os6b, na ktory mohla prenosnu chorobu preniest.
§ 12 [DS]
Pravne vzt'ahy pri poskytovani zdravotnej starostlivosti

(1) Pravny vztah, ktorého predmetom je poskytovanie zdravotnej starostlivosti, vznika na zaklade dohody o
poskytovani zdravotnej starostlivosti, ktori osoba uzatvori s poskytovatelom, ak tento zakon neustanovuije inak (§ 6 ods. 9).

(2) Poskytovatel méze odmietnut navrh na uzatvorenie dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti, ak
a) by uzatvorenim takejto dohody prekrocil svoje unosné pracovné zatazenie,

b) osobny vztah zdravotnickeho pracovnika k osobe, ktorej sa méa zdravotnu starostlivost’ poskytovat, alebo k jej zakonnému
zastupcovi nezarucuje objektivne hodnotenie jej zdravotného stavu alebo

c) poskytovaniu zdravotnej starostlivosti brani osobné presvedcenie zdravotnickeho pracovnika, ktory ma zdravotnu
starostlivost’ poskytovat.

(3) Dbévody ustanovené v odseku 2 pism. c) sa vztahuju len na umelé preruSenie tehotenstva, sterilizaciu a
asistovanu reprodukciu.

(4) Dévody ustanovené v odseku 2 pism. a) sa nevztahuju na osobu, ktora ma trvaly pobyt alebo prechodny pobyt v
ur¢enom zdravotnom obvode poskytovatela ambulantnej starostlivosti podla § 7 ods. 1 pism. a) bodov 1 a 2.

(5) Ak poskytovatel odmietne navrh na uzatvorenie dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti z dévodov
ustanovenych v odseku 2, prisluSny samospravny kraj preveri tieto skutocnosti na podnet osoby a bezodkladne uréi, ktory
poskytovatel s fiou uzatvori takuto dohodu. Ak zisti, Ze odmietnutie uzatvorenia dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti
nebolo opodstatnené, méze urcit’ aj poskytovatela, ktory navrh na uzatvorenie dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti
odmietol. Poskytovatel sa podla moznosti ur€i tak, aby bol ¢o najmenej vzdialeny od bydliska alebo pracoviska osoby.
Rozhodnutie lekdra samospravneho kraja je poskytovatel' povinny reSpektovat.

(6) Odmietnutim navrhu na uzatvorenie dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti nie je dotknuté pravo osoby na
poskytnutie neodkladnej starostlivosti.

(7) Dohoda o poskytovani vSeobecnej ambulantnej starostlivosti sa uzatvara najmenej na Sest mesiacov, pricom
osoba moéze mat sucasne uzatvorenu iba jednu dohodu o poskytovani vSeobecnej ambulantnej starostlivosti. Dohoda o
poskytovani vSeobecnej ambulantnej starostlivosti sa uzatvara prostrednictvom technického zariadenia poskytovatela a
uradného autentifikatora.’*® Pri nefunkénosti informagného systému poskytovatela alebo nefunkénosti narodného
zdravotnickeho informaéného systému alebo z dévodov hodnych osobitného zretela sa dohoda o poskytovani v§eobecnej
ambulantnej starostlivosti uzatvara v listinnej podobe. Udaj o uzatvoreni dohody o poskytovani vieobecnej ambulantnej
starostlivosti je poskytovatel povinny zaznamenat v elektronickej zdravotnej knizke osoby; tento Udaj sa prostrednictvom
$tandardov zdravotnicke] informatiky zaznamena v centralnom registri poistencov'*® vedenom Uradom pre dohlad nad
zdravotnou starostlivostou (dalej len "urad pre dohl'ad").

(8) U osbéb, ktorym sluzobny organ alebo sluzobny urad uréil poskytovatela v stlade s § 11 ods. 7, sa dohoda o
poskytovani zdravotnej starostlivosti uzatvara aj na dobu kratSiu, ako je uvedena v odseku 6.

(9) Poskytovatel méze odstlpit od dohody podla odseku 7 z dévodov ustanovenych v odseku 2 pism. b) a c); osoba,
ktorej sa zdravotna starostlivost poskytuje, aj bez uvedenia dévodu. Odstipenie od dohody o poskytovani vSeobecnej
ambulantnej starostlivosti je mozné vykonat prostrednictvom technického zariadenia poskytovatela a uradného
autentifikatora.**® Osoba je opravnena odstupit od dohody prostrednictvom dradného autentifikatorals® a zaslania
elektronickej spravy o odstupeni od dohody do elektronickej schranky*4® poskytovatela. Inak musi mat odsttpenie od dohody o
poskytovani vSeobecnej ambulantnej starostlivosti listinni podobu.

(10) Dohoda o poskytovani zdravotnej starostlivosti zanika smrtou osoby, smrtou alebo zanikom poskytovatela alebo
po doruceni odstupenia od dohody podla odseku 9 prvym dniom kalendarneho mesiaca nasledujuceho po kalendarnom
mesiaci, v ktorom bolo poskytovatelovi doruéené odstpenie od dohody. Udaj o zaniku dohody z dévodu odsttipenia od dohody
o poskytovani vSeobecnej ambulantnej starostlivosti je poskytovatel povinny zaznamenat v elektronickej zdravotnej knizke
osoby; tento udaj sa prostrednictvom $tandardov zdravotnickej informatiky zaznamena v centralnom registri poistencov?4
vedenom uradom pre dohfad.

(11) U osbb, ktorym sluzobny organ alebo sluzobny drad ur€il poskytovatela v sulade s § 11 ods. 7, dohoda o
poskytovani zdravotnej starostlivosti u ich doterajSieho poskytovatela zanika dfiom, ktorym tymto osobam sluzobny organ alebo
sluzobny drad ur€il nového poskytovatela.

(12) Poskytovatel nemdze odmietnut navrh na uzatvorenie dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti, ak je
poskytovatel uréeny osobe podla § 11 ods. 7.

(13) Osobe, na ktoru sa nevztahuje pravo na vyber poskytovatela podla § 11 ods. 7 pism. a) a ktorej prislusnost k
ozbrojenym sildm Slovenskej republiky trvala menej ako Sest mesiacov dohoda o poskytovani zdravotnej starostlivosti u
poskytovatela uréeného sluzobnym tradom zanika driiom, kedy prestala byt prislusnikom ozbrojenych sil Slovenskej republiky.

§ 12a
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Docéasna pracovna neschopnost’
(1) Do€asnu pracovnu neschopnost osoby posudzuje a rozhoduje o nej prislusny oSetrujuci lekar, ktorym je

a) vSeobecny lekar (§ 8 ods. 3) alebo lekar so Specializaciou v Specializaénom odbore gynekoldgia a pérodnictvo, s ktorym ma
osoba uzatvorenu dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti podla § 12, ak ide o posudzovanie a rozhodovanie o do¢asnej
pracovnej neschopnosti osoby pri poskytovani ambulantnej starostlivosti, alebo

b) lekar zdravotnickeho zariadenia Ustavnej starostlivosti uréeny poskytovatelom, ak ide o posudzovanie a rozhodovanie o
docasnej pracovnej neschopnosti osoby pri poskytovani ustavnej starostlivosti.

(2) Lekar podla odseku 1 pism. b) uzna do€asnu pracovnu neschopnost aj sprievodcovi osoby v Ustavnej
starostlivosti podla § 15, ak sprevadza maloleté dieta. Ak pri do€asnej pracovnej neschopnosti uznanej podla prvej vety je po
prepusteni maloletého dietata zo zdravotnickeho zariadenia Ustavnej starostlivosti v tom istom pripade planovana dalSia
ustavna starostlivost, oSetrujuci lekar podla odseku 1 do€asnu pracovnu neschopnost neukoncuje.

(3) Ak prislusny oSetrujuci lekar rozhodol o do€asnej pracovnej neschopnosti osoby, vystavi potvrdenie o doasnej
pracovnej neschopnosti na predpisanom tladive 4? a uréi osobe lieGebny reZim.

(4) Docasna pracovna neschopnost sa zacina driom, v ktorom prislusny o$etrujici lekar zistil chorobu podfa
medzinarodne;j klasifikacie choréb (§ 3 ods. 1), ktora vyzaduje do¢asnu pracovnu neschopnost. Ak sa zdravotna starostlivost
poskytne zamestnancovi po odpracovani jeho pracovnej zmeny, do€asna pracovna neschopnost sa zacina nasledujucim
kalendarnym driom.

(5) Prislusny oSetrujuci lekar mdze uznat osobu za doCasne praceneschopnu spatne najviac tri kalendarne dni na
zdklade lekarskeho nélezu zubno-lekarskej pohotovostnej sluzby, ambulantnej pohotovostnej sluzby alebo Ustavnej
pohotovostnej sluzby, ak v odsekoch 15 a 16 nie je ustanovené inak.

(6) Osoba, ktorej potvrdenie o do€asnej pracovnej neschopnosti vystavil oSetrujici lekar podla odseku 1 pism. b), je
povinna dostavit' sa k oSetrujucemu lekarovi podla odseku 1 pism. a) do troch dni odo dna jej prepustenia zo zdravotnickeho
zariadenia Ustavnej starostlivosti, ak nejde o osobu, ktorej sa poskytuje osobna starostlivost v prirodzenom prostredi osoby
podla § 12b.

(7) Ak to povaha choroby umoznuje, oSetrujici lekar podla odseku 1 pism. a) méZze doCasne praceneschopnej osobe
spravidla pri prvom kontrolnom vySetreni povolit vychadzky, ktoré suCasne Casovo vymedzi s prihliadnutim na charakter
choroby. OSetrujuci lekar podla odseku 1 pism. a) moéze zmenit ¢as vychadzok, zrusit vychadzky a zo zavaznych dévodov
povolit zmenu miesta pobytu osoby poc¢as jej doCasnej pracovnej neschopnosti na zaklade jej predchadzajuceho poziadania.

(8) Cas vychadzok a zmenu miesta pobytu osoby pocas jej dogasnej pracovnej neschopnosti oetrujici lekar podra
odseku 1 pism. a) zaznamena, ak ich povolil, na potvrdeni o do¢asnej pracovnej neschopnosti a v zdravotnej dokumentacii
docasne praceneschopnej osoby.

(9) Ak osoba pocas docasnej pracovnej neschopnosti pobera nemocenskeé, prislusny oSetrujuci lekar jej vyda na
predpisanom tlagive **® preukaz o trvani doCasnej pracovnej neschopnosti k poslednému diiu kalendarneho mesiaca, ku
ktorému docasna pracovna neschopnost’ trva.

(10) Ak sa po ukonéeni do¢asnej pracovnej neschopnosti zdravotny stav osoby zhorsi, prislusny oSetrujuci lekar
vystavi nové potvrdenie o doCasnej pracovnej neschopnosti, na ktorom vyznaci uUdaj "pokracovanie doCasnej pracovnej
neschopnosti”. Prislusny oSetrujuci lekar vystavi nové potvrdenie o do€asnej pracovnej neschopnosti odo dna, ktory je uvedeny
ako den pracovnej schopnosti osoby na predchadzajucom potvrdeni o do€asnej pracovnej neschopnosti. Nové potvrdenie o
docCasnej pracovnej neschopnosti mozno vystavit najneskér v defi, ktory je uvedeny ako den pracovnej schopnosti osoby na
predchadzajucom potvrdeni o doasnej pracovnej neschopnosti.

(11) Docasnu pracovnu neschopnost osoby, ktord ma schvalenu Ziadost o udelenie sthlasu podla osobitného
zakona ) na planovanua Ustavnu starostlivost, ktora sa ma poskytnat' v cudzine, potvrdzuje o$etrujdci lekar podla odseku 1
pism. a). O$etrujuci lekar podla odseku 1 pism. a) vystavi osobe potvrdenie o do¢asnej pracovnej neschopnosti, ak preukaze
den nastupu do zdravotnickeho zariadenia v cudzine, v ktorom sa ma planovana Ustavna starostlivost poskytnut, pred dfiom
nastupu.

(12) Docasnu pracovnu neschopnost osoby, ktorej sa ma poskytnut Ustavna starostlivost v inom ¢lenskom State
Europskej Unie podla osobitného zakona, 249 potvrdzuje o3etrujuci lekar podla odseku 1 pism. a). OSetrujlci lekar podla odseku
1 pism. a) vystavi osobe potvrdenie o docasnej pracovnej neschopnosti, ak preukdze den nastupu do zdravotnickeho
zariadenia v inom ¢lenskom State Eurdpskej unie, v ktorom sa ma Ustavna starostlivost’ poskytnut, pred diiom nastupu.

(13) Docasnéa pracovna neschopnost osoby podla odsekov 11 a 12 sa zacina dfiom nastupu do zdravotnickeho
zariadenia, ktory urcil poskytovatel Ustavnej starostlivosti, u ktorého sa ma ustavna starostlivost poskytnut.

(14) Docasne praceneschopna osoba podla odsekov 11 a 12 je povinna dostavit’ sa k oSetrujucemu lekarovi podfla
odseku 1 pism. a) do troch dni odo dfia ukon&enia hospitalizacie.

(15) Docasnu pracovnu neschopnost osoby, ktorej sa poskytla neodkladna starostlivost spojena s hospitalizaciou v
cudzine, potvrdzuje, ak v odseku 16 nie je ustanovené inak, oSetrujuci lekar podla odseku 1 pism. a), ak mu osoba predlozila
prepustaciu spravu do troch dni odo dna ukonéenia hospitalizacie v cudzine. OSetrujuci lekar podla odseku 1 pism. a) vystavi
potvrdenie o doCasnej pracovnej neschopnosti spatne, priom datum zaciatku doCasnej pracovnej neschopnosti uréi podla
prepustacej spravy. Ak zdravotny stav osoby nevyzaduje dalSiu do€asnu pracovnu neschopnost, oSetrujuci lekar podla odseku



1 pism. a) na potvrdeni o doasnej pracovnej neschopnosti uvedie aj datum ukoncenia do€asnej pracovnej neschopnosti podla
prepustacej spravy.

(16) Ak na poskytnutu neodkladnu starostlivost podla odseku 15 nadvazuje Ustavna starostlivost v Slovenskej
republike, do€asnu pracovnu neschopnost osoby potvrdzuje oSetrujuci lekar podla odseku 1 pism. b). OSetrujuci lekar podla
odseku 1 pism. b) vystavi potvrdenie o doasnej pracovnej neschopnosti spatne, pricom datum zaciatku do¢asnej pracovnej
neschopnosti ur€i podla prepustacej spravy.

§12b
Osobna starostlivost’ v prirodzenom prostredi osoby

(1) Osobna starostlivost v prirodzenom prostredi osoby je osobna a celodennd starostlivost blizkej osoby o chorého
pribuzného (dalej len "chora osoba"), ktorého zdravotny stav podla potvrdenia prislusného lekara (odsek 2) nevyhnutne
vyzaduje poskytovanie osobnej starostlivosti v prirodzenom prostredi osoby (dalej len "osobna starostlivost"). Pocas osobnej
starostlivosti sa m6ze chorej osobe poskytovat v jej prirodzenom prostredi aj domaca starostlivost (§ 8 ods. 1 druha veta a ods.
10).

(2) Potrebu osobnej starostlivosti chorej osobe posudzuje a rozhoduje o nej prislusny oSetrujici lekar, ktorym je

a) lekar zdravotnickeho zariadenia Ustavnej starostlivosti uréeny poskytovatelom, ak u chorej osoby do$lo k zavaznej poruche
zdravia, ktora si vyziadala hospitalizaciu, pri ktorej bola poskytovana zdravotna starostlivost v rozsahu najmenej pat po sebe
nasledujucich dni, ak je predpoklad, Ze jej zdravotny stav bezprostredne po prepusteni zo zdravotnickeho zariadenia ustavnej
starostlivosti do prirodzeného prostredia bude nevyhnutne vyZzadovat poskytovanie osobnej starostlivosti po¢as najmenej 30
dni; na ucely splnenia podmienky pat po sebe nasledujucich dni hospitalizacie sa za den hospitalizacie povazuje aj den prijatia
do zdravotnickeho zariadenia Ustavnej starostlivosti a den prepustenia z takéhoto zariadenia,

b) lekar so Specializaciou v Specializatnom odbore paliativna medicina, klinicka onkolodgia, geriatria, vnutorné lekarstvo,
gastroenteroldgia, hematoldgia a transfuzioldgia, hepatologia, kardiolégia, nefroldgia, neurolégia, pneumologia a ftizeoldgia,
reumatologia, gynekoldgia, anestézioldégia a intenzivna medicina, algezioldgia, chirurgia, ortopédia, Urazova chirurgia alebo
pediatria, ak chora osoba je v $tadiu ochorenia na konci zivota alebo v terminalnom $tadiu ochorenia.

(3) Ak prislusny oSetrujuci lekar rozhodol o potrebe poskytovania osobnej starostlivosti,
a) vyznaci v prepustacej sprave indikaciu osobnej starostlivosti, ak ide o lekara podfa odseku 2 pism. a),

b) potvrdi vznik potreby poskytovania osobnej starostlivosti a prvé poskytovanie osobnej starostlivosti na predpisanom tlacive
podla osobitného predpisu’*® osobe, ktora bude poskytovat osobnu starostlivost’ chorej osobe,

1. najneskér v den prepustenia chorej osoby zo zdravotnickeho zariadenia Ustavnej starostlivosti, ak o potrebe poskytovania
osobnej starostlivosti rozhodol lekar uvedeny v odseku 2 pism. a) alebo

2. v den, ked zistil potrebu poskytovania osobnej starostlivosti chorej osobe, ak o potrebe poskytovania osobnej starostlivosti
rozhodol lekar uvedeny v odseku 2 pism. b),

c) oznami skuto¢nosti podla pismena b) vSeobecnému lekarovi.
(4) VSeobecny lekar

a) na predpisanom tlagive*® potvrdzuje

1. prerusenie a ukonCenie poskytovania osobnej starostlivosti,

2. vznik druhého a dalSieho poskytovania osobnej starostlivosti,

3. trvanie poskytovania osobnej starostlivosti k poslednému diu kalendarneho mesiaca a
4. ukoncenie potreby poskytovania osobnej starostlivosti,

b) uréuje termin, kedy je chord osoba povinna dostavit sa na kontrolu potreby poskytovania osobnej starostlivosti, ak to
charakter choroby vyZaduje a umozZiuje, a na tento U€el ho predvolava na kontrolu; ak charakter choroby neumoziuje chorej
osobe dostavit sa na kontrolu k vSeobecnému lekarovi, kontrolu vykona vSeobecny lekar u pacienta v jeho prirodzenom
prostredi,

c) zaznamenava v zdravotnej dokumentacii potrebu poskytovania osobnej starostlivosti,

d) poskytuje sucinnost Socialnej poistovni pri kontrole posudzovania potreby poskytovania osobnej starostlivosti v spornych
pripadoch.

(5) Osoba, ktorej prislusny oSetrujuci lekar podla odseku 3 alebo vSeobecny lekar potvrdil poskytovanie osobnej
starostlivosti, je povinna do siedmich pracovnych dni oznamit vSeobecnému lekarovi zaliatok a ukonc€enie poskytovania
Ustavnej starostlivosti chorej osobe.

(6) Chora osoba, ktorej sa poskytuje osobna starostlivost, je povinna dostavit sa k vSeobecnému lekarovi v uréeny
den na kontrolu, ak to charakter choroby vyzaduje a umoznuje. Ak sa na kontrolu bezdévodne nedostavi, vSeobecny lekar
ukongi tymto diiom potrebu poskytovania osobnej starostlivosti.

(7) Ak pocas trvania potreby osobnej starostlivosti déjde k opatovnej hospitalizacii z toho istého dévodu a je

predpoklad, Ze potreba poskytovania osobnej starostlivosti bude z toho istého dévodu trvat aj po ukoneni hospitalizacie,
potreba poskytovania osobnej starostlivosti sa neukongi.

§ 13 [DS]
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Sluzby suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti

Sluzby suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti su
a) poskytovanie stravovania po¢as poskytovania Ustavnej starostlivosti,
b) poskytovanie pobytu na 16zku poCas poskytovania Ustavnej starostlivosti,
c) spracuvanie udajov zistenych pri poskytovani zdravotnej starostlivosti v elektronickej forme na G€ely zdravotného poistenia,
d) pobyt sprievodcu osoby v Ustavnej starostlivosti,
e) vypracovanie lekarskeho posudku,
f) poskytnutie vypisu zo zdravotnej dokumentacie podla § 24 ods. 4.

§ 14 [DS]

Preprava

(1) Ambulancia dopravnej zdravotnej sluzby vykonava prepravu

a) osoby na Ucely poskytnutia zdravotnej starostlivosti do zdravotnickeho zariadenia alebo medzi zdravotnickymi zariadeniami
alebo po poskytnuti zdravotnej starostlivosti zo zdravotnickeho zariadenia; sucastou prepravy je aj poskytovanie asistencie
alebo sprievodu tejto osobe, ak to jej zdravotny stav vyZaduje,

b) biologického materialu ur€éeného na diagnostické vySetrenie a biologického materialu uréeneného na akutne vysetrenie,
c) krvi, transfuznych liekov a liekov pripravenych z krvi a plazmy,
d) sprievodcu osoby podla pismena a) alebo sprievodcu osoby v Ustavnej starostlivosti,

€) na pokyn opera¢ného strediska tiesfiového volania zachrannej zdravotnej sluzby pocas krizovej situacie

1. zdravotnickeho pracovnika za u¢elom odberu biologického materialu osobe na zistenie ochorenia COVID-19 spdsobenym
koronavirusom SARS-CoV-2,

2. osoby na miesto uréené operacnym strediskom tiesfiového volania zachrannej zdravotnej sluzby.

(2) Prepravu osoby, ktora je vo vazbe alebo vo vykone trestu odfatia slobody, alebo prepravu osoby v detencii
vykonava Zbor vazenskej a justinej straze; to neplati, ak si ochrana Zivota a zdravia osoby vyzaduje poskytnutie neodkladnej
starostlivosti.

(3) Prepravu osoby, ktora je v cele policajného zaistenia, zabezpecuje Policajny zbor; to neplati, ak si ochrana Zivota
a zdravia osoby vyzaduje poskytnutie neodkladnej starostlivosti.

(4) Prepravu osoby, ktora vykonava $tatnu sluzbu profesionalneho vojaka ozbrojenych sil Slovenskej republiky,
prepravu biologického materialu uréeného na diagnostické vySetrenie takejto osoby a prepravu krvi a transfuznych liekov pre
potreby ozbrojenych sil Slovenskej republiky zabezpecuje aj vojenské zdravotnictvo.

(5) Preprava osoby na Ucéely poskytnutia zdravotnej starostlivosti a jej sprievodcu, preprava biologického materialu
uréeného na diagnostické vySetrenie a biologického materialu uréeného na akutne vySetrenie, preprava krvi, transfuznych liekov
a liekov pripravenych z krvi a plazmy vykonavana poskytovatelom, ktory ma vydané povolenie na prevadzkovanie Ustavného
zdravotnickeho zariadenia, v ramci tohto Ustavného zdravotnickeho zariadenia, sa nepovazuje za prepravu podla odseku 1.

(6) Preprava krvi ur€enej na transfiziu a preprava transfuznych liekov podfa odseku 1 pism. c) a odsekov 4 a 5 sa

vykonava, ak je transfuziologickym zariadenim podla osobitného predpisu®® zabezpedena spravna prax pripravy transfuznych
liekov podla osobitného predpisu.15a)

§ 15 [DS
Sprievodca osoby v ustavnej starostlivosti

(1) Sprievodca osoby v Ustavnej starostlivosti je osoba, ktora bola prijatd do Ustavnej starostlivosti spolu s osobou,
ktorej sa poskytuje Ustavna starostlivost.

(2) Sprievodcom osoby v Ustavnej starostlivosti méze byt len osoba pInoleta; *® to neplati, ak sprievodcom je dieta do

troch rokov veku prijaté do Ustavnej starostlivosti spolu s rodi€om alebo malolety rodi¢ prijaty do Ustavnej starostlivosti spolu s
dietatom do jedného roku veku.

§ 16 [DS
Lekarsky posudok

(1) Lekarsky posudok na ucely tohto zakona je vysledok posudenia
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a) zdravotnej spOsobilosti na pracu,
b) zdravotného stavu v suvislosti s uznanim choroby z povolania a ohrozenia chorobou z povolania,
c) bolesti a stazenia spolo¢enského uplatnenia pri Urazoch, chorobach z povolania a inych poskodeniach na zdravi. 17)
(2) Lekarsky posudok vydava poskytovatel a posudzovanie podla odseku 1 vykonava poskytovatelom urceny lekar.

(3) Lekarsky posudok sa vydava na ziadost osoby, ktorej sa ma posudzovanie tykat, alebo na Ziadost pravnickej
osoby so suhlasom takejto osoby.

§ 17 [DS
Rozhodovanie pri poskytovani zdravotnej starostlivosti a sluzieb stvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti

(1) Ak sa osoba domnieva, Ze sa jej neposkytla zdravotna starostlivost spravne (§ 4 ods. 3), alebo sa domnieva, ze
iné rozhodnutie oSetrujuceho zdravotnickeho pracovnika v suvislosti s poskytovanim zdravotnej starostlivosti alebo sluzieb
suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti je nespravne, ma pravo poZiadat poskytovatela o napravu; Ziadost sa
podava pisomne.

(2) Poskytovatel' je povinny pisomne informovat Ziadatela o spdsobe vybavenia Ziadosti najneskér do 30 dni od
podania ziadosti ziadatelom, ak z obsahu ziadosti nevyplyva nutnost konat bezodkladne alebo v kratSej lehote.

(3) Ak poskytovatel Ziadosti nevyhovie alebo neinformuje Ziadatela o spdsobe vybavenia Ziadosti najneskér do 30 dni
od podania ziadosti ziadatelom, osoba ma pravo

a) poziadat urad pre dohlad o vykonanie dohladu podla osobitného predpisu, '® ak predmetom Ziadosti je spravne poskytnutie
zdravotnej starostlivosti vratane prepravy podla § 14 ods. 1,

b) obratit sa na organ prisludny na vykon dozoru podla osobitného predpisu, ¥ ak predmetom Ziadosti je iné rozhodnutie

oSetrujuceho zdravotnickeho pracovnika v suvislosti s poskytovanim zdravotnej starostlivosti alebo sluzieb suvisiacich s
poskytovanim zdravotnej starostlivosti.

TRETIA CAST
ZDRAVOTNA DOKUMENTACIA

§ 18 [DS
Spracuvanie, poskytovanie a spristupnovanie udajov zo zdravotnej dokumentacie

(1) Poskytovatel je povinny Udaje zo zdravotnej dokumentacie spracuvat, poskytovat a spristupfiovat v sulade s
tymto zakonom a osobitnymi predpismi. 20)

(2) Suhlas dotknutej osoby na spractvanie, poskytovanie a spristupfiovanie udajov zo zdravotnej dokumentacie sa za
podmienok ustanovenych tymto zakonom a osobitnym predpisom?°® nevyZzaduije.

(3) Kazdy, komu sa poskytnu alebo spristupnia Udaje zo zdravotnej dokumentacie podla tohto zakona alebo
osobitného predpisu,?® je povinny zachovavat o nich mi¢anlivost a zabezpecit ich ochranu tak, aby nedo$lo k ich strate alebo
zneuzitiu.

(4) Osoba, o ktorej sa vedie zdravotna dokumentacia, je opravnena zakazat poskytovanie a spristupfiovanie udajov
z0 svojej zdravotnej dokumentacie osobe podla § 25 ods. 1 pism. b) a d). Zakaz musi byt vyhotoveny v pisomnej forme s
osvedéenym podpisom®) osoby, ktora zakazuje poskytovat a spristupfiovat’ Udaje zo svojej zdravotnej dokumentacie. Osoba,
ktora zakazala poskytovat' a spristupfiovat Udaje zo svojej zdravotnej dokumentacie, moze tento zakaz kedykolvek odvolat, a to
v pisomnej forme s jej osvedEenym podpisom.®® Zakaz a jeho odvolanie podla tohto odseku su sucastou zdravotnej

dokumentécie, ktort ako celok vedie vSeobecny lekar (§ 19 ods. 3 prva veta). Ustanovenim tohto odseku nie je dotknuty zakaz
a jeho odvolanie podla § 25 ods. 8.

§ 19 [DS
Vedenie zdravotnej dokumentacie

(1) Vedenie zdravotnej dokumentécie je ziskavanie, zhromaZzdovanie a zaznamenavanie Udajov podla odseku 2.

(2) Zdravotna dokumentacia obsahuje
a) osobné Udaje osoby, ktorej sa poskytuje zdravotna starostlivost, v rozsahu meno, priezvisko, datum narodenia, rodné Eislo,
adresa bydliska a zdravotné udaje potrebné na zistenie anamnézy; méze obsahovat aj telefénne Cislo a adresu elektronickej
posty osoby, ak ich osoba poskytla,
b) udaje o pouceni a informovanom suhlase (§ 6_a § 6ba),

c) udaje o chorobe osoby, ziadanku na vySetrenia spoloénych vySetrovacich a lieCebnych zloZiek, udaje o priebehu a
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vysledkoch vySetreni, lie€by a dalSich vyznamnych okolnostiach suvisiacich so zdravotnym stavom osoby a s postupom pri
poskytovani zdravotnej starostlivosti,

d) udaje o rozsahu poskytnutej zdravotnej starostlivosti vratane predpisanych alebo podanych humaéannych liekov,
zdravotnickych pomécok a dietetickych potravin v rozsahu nazov lieCiva, cesta podania, liekova forma a mnozstvo lieCiva v
liekovej forme, nazov dietetickej potraviny, nazov zdravotnickej pomécky,

€) udaje o sluzbach suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti,

f) udaje o do€asnej pracovnej neschopnosti, idaje o osobnej starostlivosti, udaje o lieCebnom rezime a skuto€nosti ddlezité na
posudenie zdravotnej spdsobilosti na vykon prace,

g) epidemiologicky zavazné skuto¢nosti,
h) identifikaéné udaje prisluSnej zdravotnej poistovne,
i) identifikacné Udaje poskytovatefa.

(3) Zdravotnu dokumentaciu vedie ako celok vSeobecny lekar. Iny oSetrujuci zdravotnicky pracovnik vedie zdravotnu
dokumentaciu v rozsahu nim poskytovanej zdravotnej starostlivosti.

(4) V pripade Zeny, ktora pisomne poziadala o utajenie svojej osoby v suvislosti s pérodom (§ 11 ods. 11), vedie sa
osobitna zdravotna dokumentacia v rozsahu zdravotnej starostlivosti suvisiacej s tehotenstvom a pérodom, ktorej sucastou su
osobné Udaje tejto Zeny nevyhnutné na zistenie anamnézy a uUdaje uvedené v odseku 2 pism. b) az i). Osobné udaje
nevyhnutné na jej identifikaciu sa vedu oddelene od osobitnej zdravotnej dokumentacie spolu s pisomnou ziadostou podla § 11
ods. 11. Osobitna zdravotna dokumentacia sa o tieto udaje doplni a zapecati ako celok.

(5) Poskytovatel je povinny osobitn zdravotni dokumentaciu vratane osobnych udajov nevyhnutnych na identifikaciu
viest oddelene od zdravotnej dokumentacie ostatnych oséb. Na osobitnd zdravotnd dokumentaciu sa nevztahuju ustanovenia §
24 ods. 4 a § 25.

(6) Zdravotna dokumentacia je aj subor uUdajov o odobratom, spracovanom, testovanom, konzervovanom,
skladovanom a distribuovanom ludskom tkanive alebo ludskych bunkéach, ktoré vedie tkanivové zariadenie podla osobitného
predpisu.20a)

(7) Ak sa ma poskytnut zdravotna starostlivost v doplnkovych ordinaénych hodinach alebo ako domaca starostlivost
na ziadost osoby mimo ordinanych hodin, zdravotna dokumentacia osoby musi obsahovat aj zapis, v kitorom sa uvedie
poucenie osoby v Case poskytnutia zdravotnej starostlivosti, ze ide o zdravotnu starostlivost uhradzanu touto osobou podla
cennika vSetkych zdravotnych vykonov, ktoré poskytuje poskytovatel, vySku uhrady za poskytnutie tejto zdravotnej starostlivosti
a poucenie o moznosti poskytnutia zdravotnej starostlivosti uhradzanej z verejného zdravotného poistenia mimo doplnkovych
ordina¢nych hodin. Tento zapis musi osoba potvrdit’ oSetrujiucemu zdravotnickemu pracovnikovi svojim podpisom.

Formy vedenia zdravotnej dokumentacie
§ 20 [DS
Nadpis zruSeny od 1.1.2008

(1) Zdravotna dokumentacia sa vedie v elektronickej zdravotnej knizke v narodnom zdravotnickom informa¢nom
systéme 2% so zdokonalenym elektronickym podpisom zdravotnickeho pracovnika (dalej len "elektronicka zdravotna knizka"),
ak odseky 2 a 3 neustanovuju inak. Obsahové ndleZitosti, ¢lenenie, rozsah zapisovanych udajov, okruh opravnenych oséb,
poskytovanie a spristupfiovanie udajov z elektronickej zdravotnej knizky su ustanovené v osobitnom predpise. 20aa)

(2) Zdravotna dokumentacia u poskytovatela sa vedie v pisomnej forme, ak
a) tento zakon ustanovuje, Ze sa vyzaduje pisomna forma (§ 6 ods. 5),

b) je nefunkény informacny systém poskytovatela alebo je nefunkény narodny zdravotnicky informacny systém, alebo

c) ide o zdravotné zaznamy nad ramec elektronickych zdravotnych zaznamov v elektronickej zdravotnej knizke.

(3) Zdravotna dokumentacia sa méze viest u poskytovatela v pisomnej forme aj v pripade, Ze poskytovatel z dévodov
hodnych osobitného zretela nemdze viest zdravotni dokumentaciu v elektronickej zdravotnej knizke podla odseku 1.

(4) Zdravotna dokumentacia sa vedie v pisomnej forme alebo v elektronickej forme s kvalifikovanym elektronickym
podpisom, 2V ak tento zakon neustanovuije, Ze sa vyZaduje pisomna forma (§ 6 ods. 5, § 12 ods. 7).

(5) Zdravotna dokumentacia v elektronickej forme s kvalifikovanym elektronickym podpisom sa vedie na zaznamovom
nosici v textovej forme, grafickej forme alebo v audiovizualnej forme.

(6) Zdravotnu dokumentaciu mozno viest v elektronickej forme s kvalifikovanym elektronickym podpisom, len ak

a) bezpecnostné kopie datovych suborov sa vyhotovuju podfa Standardov zdravotnickej informatiky ¥ najmenej jedenkrat za
kazdy pracovny den,

b) o vytvorenych zaloznych koépiach datovych suborov sa vedie presna evidencia a tie sa ukladaju na mieste pristupnom len
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osobam opravnenym vyhotovovat' zalozné kopie,

c) pred uplynutim doby Zivotnosti zapisu na archivnom médiu je z archivovanych dat vyhotovena kopia a Udaje zo starého
nosica sa odstrania,

d) archivne képie sa vytvaraju najmenej jedenkrat za rok, pri€om spdsob vyhotovenia archivnych képii znemozniuje vykonat v
nich dodato¢né zasahy.

(7) Podrobnosti o vedeni zdravotnej dokumentacie a formulare tlaciv zdravotnej dokumentacie ustanovi vSeobecne
zavazny pravny predpis, ktory vyda ministerstvo zdravotnictva.

§ 20a
Zruseny od 1.7.2013
§ 21 [DS
Zapis do zdravotnej dokumentacie

(1) Zapis do elektronickej zdravotnej knizky sa vykonava vytvorenim prislusného elektronického zdravotného
zaznamu. Pri nefunkénosti technickych zariadeni je o$etrujuci lekar poskytovatela povinny, okrem dévodov hodnych osobitného
zretela, bezodkladne po sfunkéneni technickych zariadeni vytvorit prislusny elektronicky zdravotny zaznam v elektronickej
zdravotnej knizke.

(2) Oprava elektronického zdravotného zaznamu sa vykonava stornovanim pdvodného zdravotného zaznamu.
Opravu elektronického zdravotného zaznamu moéze vykonat oSetrujuci zdravotnicky pracovnik poskytovatela zdravotnej
starostlivosti, ktory pdvodny elektronicky zdravotny zaznam vytvoril. Pévodny elektronicky zdravotny zaznam zostava uloZeny v
elektronickej zdravotnej knizke na ucely kontroly spravnosti poskytnutej zdravotnej starostlivosti.

(3) Zapis do zdravotnej dokumentacie podla § 20 ods. 2 a 3 obsahuje

a) datum a Cas zapisu,

b) spdsob poucenia, obsah pouc€enia, odmietnutie poucenia, informovany suhlas, odmietnutie informovaného suhlasu a
odvolanie informovaného suhlasu,

c) datum a Cas poskytnutia zdravotnej starostlivosti, ak je odliSny od datumu a €asu zapisu,

d) rozsah poskytnutej zdravotnej starostlivosti a sluzieb suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti vratane
predpisanych alebo podanych humannych liekov, zdravotnickych pomécok a dietetickych potravin v rozsahu podla § 19 ods. 2
pism. d),

e) vysledky inych vySetreni, ak su su¢astou poskytovanej zdravotnej starostlivosti, o ktorej sa vykonava zapis,

f) identifikaciu oSetrujuceho zdravotnickeho pracovnika,

g) identifikaciu osoby, ktorej sa zdravotna starostlivost’ poskytla,

h) lehotu planovanej zdravotnej starostlivosti,?*® predpokladany datum poskytnutia planovanej zdravotnej starostlivosti a datum
poskytnutia planovanej zdravotnej starostlivosti.

(4) Identifikacia oSetrujuceho zdravotnickeho pracovnika sa preukazuje v zdravotnej dokumentécii podla § 20 ods. 2
a 3 vedenej v pisomnej forme menom a priezviskom, podpisom oSetrujuceho zdravotnickeho pracovnika, a ak ma zdravotnicky
pracovnik prideleny &iselny kéd uradom pre dohlad, aj odtlatkom peciatky, v zdravotnej dokumentacii vedenej v elektronickej
forme elektronickym podpisom o$etrujiceho zdravotnickeho pracovnika.

(5) Zapis v zdravotnej dokumentacii podia § 20 ods. 2 a 3 musi byt pravdivy a Citatelny.

(6) Oprava zapisu v zdravotnej dokumentacii podfa § 20 ods. 2 a 3 sa vykonava novym zapisom, ktory obsahuje
datum opravy, znenie opravy zapisu a identifikaciu o$etrujuceho zdravotnickeho pracovnika, ktory opravu vykonal. Opravu
zapisu mdze vykonat len zdravotnicky pracovnik, ktory vykonal pdvodny zapis; povodny zapis musi zostat Citatelny.

§ 22 [DS
Zabezpecenie a uchovavanie zdravotnej dokumentacie

(1) Za zabezpecenie zdravotnej dokumentacie zodpoveda poskytovatel. Poskytovatel je povinny ukladat a

ochrariovat zdravotni dokumentéciu tak, aby nedoSlo k jej poSkodeniu, strate, zni€eniu alebo k zneuzitiu, a to aj pocas jej

uchovavania podla odseku 2.

(2) Zdravotnu dokumentaciu, ktort vedie vSeobecny lekar, uchovava poskytovatel 20 rokov po smrti osoby; ostatnu
zdravotnu dokumentéaciu podla § 20 ods. 2 a 3 20 rokov od posledného poskytnutia zdravotnej starostlivosti osobe.

(3) Poskytovatel je povinny zabezpecit, aby k osobitnej zdravotnej dokumentacii podla § 20 ods. 2 a 3 nemali pristup
iné osoby ako osetrujuci lekar a v nevyhnutnom rozsahu zdravotnicki pracovnici.
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(4) Poskytovatel v suvislosti s odberom, testovanim, konzervovanim, distribuciou, charakteristikou, transplantaciou a
vysledovatelnostou ludského organu a v suvislosti s odberom, testovanim, spracovanim, konzervovanim, skladovanim,
distribuciou, transplantaciou a vysledovatelnostou ludského tkaniva alebo fudskych buniek je povinny uchovavat zdravotnu
dokumentaciu podra osobitného predpisu?® najmenej 30 rokov od

a) odberu ludského organu, fudského tkaniva alebo fudskych buniek,
b) transplantacie ludského organu, fudského tkaniva alebo fudskych buniek a
c) likvidacie fudského organu, l'udského tkaniva alebo udskych buniek.

(5) Elektronické zdravotné zaznamy v elektronickej zdravotnej knizke uchovava Narodné centrum zdravotnickych
informacii v narodnom zdravotnickom informa¢nom systéme najmenej 20 rokov po smrti osoby, ak ide o zaznamy vytvorené
vSeobecnym lekarom, s ktorym mala osoba uzatvorenu dohodu o poskytovani vSeobecnej ambulantnej starostlivosti; ostatné
elektronické zdravotné zaznamy najmenej 20 rokov od posledného poskytnutia zdravotnej starostlivosti osobe.

(6) Poskytovatel zodpoveda za neopravneny pristup zdravotnickeho pracovnika alebo inej osoby k udajom z
elektronickej zdravotnej kniZky, ako aj za neopravnené poskytnutie udajov, pokus o pristup alebo pokus o poskytnutie udajov
tymito osobami, ak k neopravnenému pristupu, poskytnutiu udajov, pokusu o pristup alebo pokusu o poskytnutie udajov doslo
prostrednictvom informa¢ného systému poskytovatefa.

§ 23 [DS
Odovzdanie zdravotnej dokumentacie a jej prevzatie do uschovy

(1) Pri zmene poskytovatela vSeobecnej ambulantnej starostlivosti z dévodu zaniku dohody o poskytovani zdravotne;j
starostlivosti Narodné centrum zdravotnickych informacii umozni novému poskytovatelovi pristup k elektronickej zdravotnej
knizke osoby na zaklade dohody o poskytovani vSeobecnej zdravotnej starostlivosti uzatvorenej s novym poskytovatelom.

(2) Pri docasnom pozastaveni licencie na vykon samostatnej zdravotnickej praxe? a pri dotasnom pozastaveni
povolenia na prevadzkovanie zdravotnickeho zariadenia?® Narodné centrum zdravotnickych informacii bezodkladne znemozni
poskytovatelovi pristup k elektronickej zdravotnej knizke. Pri zruSeni licencie na vykon samostatnej zdravotnickej praxe alebo
zruSeni povolenia na prevadzkovanie zdravotnickeho zariadenia Narodné centrum zdravotnickych informacii bezodkladne
znemozni pristup k elektronickej zdravotnej knizke tomu, komu sa zruSila licencia alebo zruSilo povolenie.

(3) Pri zmene poskytovatela ambulantnej starostlivosti z dévodu odstupenia od dohody o poskytovani zdravotnej
starostlivosti je poskytovatel povinny preukazatelne odovzdat’ zdravotni dokumentaciu podla § 20 ods. 2 a 3 alebo jej rovnopis
do siedmich dni od jej vyziadania novému poskytovatelovi, s ktorym osoba uzatvorila dohodu o poskytovani zdravotnej
starostlivosti.

(4) Pri dogasnom pozastaveni licencie na vykon samostatnej zdravotnickej praxe ?? a pri doasnom pozastaveni
povolenia na prevadzkovanie zdravotnickeho zariadenia 2 je poskytovatel povinny bezodkladne umoznit prevzatie zdravotnej
dokumentécie podla § 20 ods. 2 a 3 do Uschovy lekarovi prisluSného samospravneho kraja; pri zruSeni licencie na vykon
samostatnej zdravotnickej praxe alebo povolenia na prevadzkovanie zdravotnickeho zariadenia je povinny umoznit prevzatie
zdravotnej dokumentacie podla § 20 ods. 2 a 3 ten, komu sa licencia alebo povolenie zrusilo.

(5) Pri zaniku platnosti licencie na vykon samostatnej zdravotnickej praxe 2¥ a pri zaniku platnosti povolenia na
prevadzkovanie zdravotnickeho zariadenia ? je kazda osoba, ktora ma po zaniku platnosti licencie alebo povolenia pristup k
zdravotnej dokumentacii podla § 20 ods. 2 a 3, povinna

a) bezodkladne o tejto skuto€nosti informovat lekara prislusného samospravneho kraja, dohodnit s nim postup pri prevzati
zdravotnej dokumentacie podla § 20 ods. 2 a 3 a bezodkladne umoznit lekarovi prisluSného samospravneho kraja jej prevzatie
do uschovy,

b) ochranovat zdravotni dokumentaciu podla § 20 ods. 2 a 3 tak, aby nedoS$lo k jej poSkodeniu, strate, zni¢eniu alebo k
zneuzitiu, a to az do jej prevzatia lekarom samospravneho kraja.

(6) Lekar prislusného samospravneho kraja, ktory prevzal zdravotni dokumentéaciu podla § 20 ods. 2 a 3 do Uschovy
podla odsekov 4 a 5, bezodkladne odovzda zdravotni dokumentaciu poskytovatelovi, s ktorym osoba uzatvorila dohodu o
poskytovani ambulantnej starostlivosti.

(7) Osobitnu zdravotnu dokumentaciu (§ 19 ods. 4) je poskytovatel povinny po uplynuti Siestich tyzdriov odo dna
pérodu odovzdat bez zbytoéného odkladu ministerstvu zdravotnictva [§ 45 pism. p)], ak Zena v tejto lehote pisomne neodvolala
svoju ziadost o utajenie svojej osoby.

(8) Pri odovzdani zdravotnej dokumentacie podla odsekov 3 az 7 nesmie dojst k jej poSkodeniu, zni¢eniu alebo
zneuzitiu.

§ 24 [DS
Poskytovanie udajov zo zdravotnej dokumentacie
(1) Udaje zo zdravotnej dokumentacie podria § 20 ods. 2 a 3 sa poskytuji formou vypisu zo zdravotnej dokumentacie

podla § 20 ods. 2 a 3. Vypis zo zdravotnej dokumentacie podla § 20 ods. 2 a 3 obsahuje okrem Udajov uvedenych v § 19 ods. 2
pism. a), h) ai)


aspi://module='LIT'&link='LIT44430SK%252323'&ucin-k-dni='30.12.9999'/
aspi://module='LIT'&link='LIT44430SK%252324'&ucin-k-dni='30.12.9999'/

a) chronologicky opis vyvoja zdravotného stavu,

b) prehlad o doterajSej liecbe,

c) udaje potrebné na dalSie poskytovanie zdravotnej starostlivosti,

d) datum vystavenia a identifikaciu oSetrujuceho zdravotnickeho pracovnika.

(2) VSeobecny lekar je povinny bezodkladne poskytnut vypis zo zdravotnej dokumentacie inému oSetrujucemu
zdravotnickemu pracovnikovi v rozsahu jeho vyziadania.

(3) Osetrujuci zdravotnicky pracovnik je na vyziadanie povinny bezodkladne poskytnut vypis zo zdravotnej
dokumentacie v rozsahu nim poskytnutej zdravotnej starostlivosti vSeobecnému lekarovi alebo lekarovi, ktory odporucil osobu
na dalSie poskytovanie zdravotnej starostlivosti.

(4) Poskytovatel je povinny na zaklade pisomného vyziadania, ak v pismene a) nie je ustanovené inak, bezodkladne
poskytnut vypis zo zdravotnej dokumentacie v rozsahu, ktory priamo suvisi s u¢elom vyziadania,

a) registrovanému ob&anovi po preukazani sa povolavacim rozkazom na odvod na Ucely odvodu, 2® vojakovi v zélohe po
predloZeni pisomného vyZiadania obvodného Uradu v sidle kraja na Gcely prieskumu jeho zdravotnej spdsobilosti, 2%® vojakovi v
zalohe na Ucely preukazania jeho zdravotnej spésobilosti na zaradenie do aktivnych zaloh 2% a ob&anovi na ucely prijimacieho
konania do dobrovolnej vojenskej pripravy, 26¢)

b) prisludnému organu 2” na ucely socialnej pomoci, $tatnej socialnej davky alebo sluzieb zamestnanosti podra osobitnych
predpisov, 28)

c) indpektoratu prace ?® a organom dozoru podfa osobitnych predpisov *? na ucely vySetrovania pracovného Urazu alebo
choroby z povolania,

d) prislusnému organu na ucely medzistatneho osvojenia dietata, 31)
e) osobam opravnenym nahliadat do zdravotnej dokumentacie, ak rozsah vyziadania nepresahuje rozsah spristuprfiovania
Udajov zo zdravotnej dokumentacie tymto osobam podla § 25 ods. 1 a ak nie je tymto osobam zakazané poskytovanie udajov
z0 zdravotnej dokumentacie podla § 18 ods. 4; ustanovenie § 25 ods. 9 sa pouzije primerane,
f) organu €innému v trestnom konani alebo sudu,
g) lekarovi pracovnej zdravotnej sluzby na ucel posudenia zdravotnej spdsobilosti na pracu. 31a)

(5) zruSeny od 1.7.2018

(6) zruSeny od 1.7.2018

(7) zruseny od 1.7.2018.

§ 25 [DS
Spristupfiovanie udajov zo zdravotnej dokumentacie

(1) Osoba je opravnena udelit' suhlas na pristup k udajom zo svojej elektronickej zdravotnej knizky v rozsahu a
spdsobom ustanovenom osobitnym predpisom.®'® Udaje zo zdravotnej dokumentacie podfa § 20 ods. 2 a 3 sa spristupriuju
bezodkladne formou nahliadania do zdravotnej dokumentacie osoby.
a) tejto osobe alebo jej zdkonnému zastupcovi v celom rozsahu,
b) manzelovi alebo manzelke, dietatu alebo rodi€ovi alebo ich zakonnému zastupcovi po smrti tejto osoby, a to v celom
rozsahu; ak takato osoba nie je, osobe plnoletej, *© ktora s fiou zila v ¢ase smrti v doméacnosti, 32 blizkej osobe ¥ alebo ich
zakonnému zastupcovi,
c) osobe splnomocnenej na zaklade pisomného plnomocenstva ¥ osoby podla pismena a) alebo b) s osvedéenym podpisom
podla osobitného predpisu *® v celom rozsahu; ak ide o osobu vo vykone vézby a osobu vo vykone trestu odhatia slobody,
vykona osvedc&enie podpisu na pisomnom plnomocenstve Ustav na vykon vazby alebo Ustav na vykon trestu odnatia slobody,
d) za podmienok uvedenych v odseku 9 manzelovi alebo manzelke, dietatu alebo rodi¢ovi alebo ich zdkonnému zastupcovi u
osoby, ktora nie je vzhladom na svoj aktualny zdravotny stav schopna splnomocnit osobu podla pismena c) a nema zékonného
zastupcu, a to v nevyhnutnom rozsahu suvisiacom s jej aktualnym zdravotnym stavom; ak takato osoba nie je, osobe

pinoletej,® ktora s fiou Zije v domacnosti,? blizkej osobe® alebo ich zakonnému zastupcovi,

e) reviznemu lekarovi, reviznemu farmaceutovi a reviznej sestre prisludnej zdravotnej poistovne na ucely kontrolnej ¢innosti %8 v
celom rozsahu,

f) iradu pre dohlad na u¢ely dohladu nad zdravotnou starostlivostou *” a na U¢ely preSetrovania staznosti 3@ v celom rozsahu,
a prostrednictvom uradu pre dohlad aj znalcovi a prizvanej osobe v rozsahu podla osobitného predpisu, 37a)

g) ministerstvu zdravotnictva, lekarovi samospravneho kraja a sestre samospravneho kraja na ucely dozoru podla osobitného
predpisu; ¥ ak ide o zdravotni dokumentéciu prisludnika ozbrojenych sil Slovenskej republiky alebo zdravotni dokumentaciu
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vedenu v zdravotnickych zariadeniach Ministerstva obrany Slovenskej republiky, Ministerstva vnutra Slovenskej republiky,
Ministerstva spravodlivosti Slovenskej republiky a Ministerstva dopravy a vystavby Slovenskej republiky, aj lekarom uréenym
jednotlivymi ustrednymi organmi Statnej spravy po dohode s ministerstvom zdravotnictva v celom rozsahu,

h) vSeobecnému lekarovi Ministerstva vnutra Slovenskej republiky na ucely lekarskeho vySetrenia v prijimacom konani podfa
osobitného predpisu ** a posudkovému lekarovi ozbrojenych sil Slovenskej republiky na Gcely vyberoveého alebo prieskumného
konania % v celom rozsahu,

i) posudkovému lekarovi na ucely lekarskej posudkovej €innosti pri vykone socialneho poistenia a v socialnom zabezpeceni
policajtov a vojakov podra osobitnych predpisov *® v celom rozsahu,

j) posudkovému lekarovi uradu prace, socialnych veci a rodiny na uUcely lekarskej posudkovej €innosti podla osobitného
predpisu %3 v celom rozsahu,

k) znalcovi, ktorého ustanovil sid alebo pribral organ ¢inny v trestnom konani alebo ktorého poziadala o vypracovanie
znaleckého posudku niektora zo stran na ucely priamo suvisiace s konanim pred sudom alebo ktorého poziadal o vypracovanie
znaleckého posudku poskytovatel' zdravotnej starostlivosti na u€el posudzovania spravnosti postupu pri poskytovani zdravotnej
starostlivosti v pripade umrtia osoby, v rozsahu nevyhnutnom na vyhotovenie znaleckého posudku; o rozsahu udajov
potrebnych na vypracovanie znaleckého posudku rozhoduje znalec; obdobne sa postupuje, ak ide o znalca uréeného podla
osobitného predpisu, 38c)

I) poistovni vykonavajucej individualne zdravotné poistenie podla osobitného predpisu 3 na Gcely kontrolnej &innosti
poskytnutej zdravotnej starostlivosti, na ktoru sa vztahuje poistné plnenie,

m) prislusnému organu stavovskej organizacie v rozsahu kontroly vykonu prislusného zdravotnickeho povolania,

n) odbornému pracovnikovi epidemiolégie prislusného regionalneho uradu verejného zdravotnictva a odbornému pracovnikovi
epidemioldgie uradov verejného zdravotnictva Ministerstva vnutra Slovenskej republiky a Ministerstva obrany Slovenskej
republiky v rozsahu potrebnom na zabezpecenie epidemiologického vySetrovania,

0) osobam opravnenym na vykon klinického auditu podla osobitného predpisu®®® v nevyhnutnom rozsahu na Gcely vykonu
klinického auditu,

p) komisarovi pre osoby so zdravotnym postihnutim na ucel posudzovania dodrziavania prav osoby so zdravotnym postihnutim
a pri monitorovani dodrZiavania prav osoby so zdravotnym postihnutim podlfa osobitného predpisu®®® a lekarovi so
Specializaciou v Specializathom odbore psychiatria alebo psycholégovi so Specializaciou v Specializaénom odbore klinicka
psychologia, ktorych komisar poveri na vykon tohto opravnenia; lekar so Specializaciou v $pecializacnom odbore psychiatria a
psycholog so Specializaciou v Specializaénom odbore klinicka psycholdgia sa pri nahliadani do zdravotnej dokumentacie osoby
so zdravotnym postihnutim preukazuji pisomnym plnomocenstvom 3 komisara pre osoby so zdravotnym postihnutim,

q) indpektorovi spravnej klinickej praxe Statneho ustavu pre kontrolu liegiv, osobe poverenej zadavatelom klinického skugania a
pracovnikovi poverenému pracoviskom, na ktorom sa klinické skuSanie vykonava, v rozsahu nevyhnutnom na ucely vykonu
povinnosti podla osobitného predpisu;**® osoba poverena zadavatelom klinického skisania a pracovnik povereny pracoviskom,
na ktorom sa klinické skuSanie vykonava, sa pri nahliadani do zdravotnej dokumentacie Ucastnika klinického skuSania
preukazuju pisomnym plnomocenstvom s Uradne osvedéenym podpisom alebo kvalifikovanym elektronickym podpisom s
Casovou peciatkou.

(2) Osoba opravnena nahliadat do zdravotnej dokumentacie, okrem osoby podla odseku 1 pism. r), ma pravo robit’ si
na mieste vypisky alebo kopie zo zdravotnej dokumentacie v rozsahu ustanovenom v odseku 1. InSpektor spravnej klinicke;
praxe Statneho Ustavu pre kontrolu lie€iv ma pravo robit' si na mieste pseudonymizované vypisky alebo képie zo zdravotnej
dokumentécie v rozsahu ustanovenom v odseku 1 pism. r).

(3) Poskytovatel mbéze odmietnut nahliadnutie do zdravotnej dokumentacie osobe, ktorej sa poskytuje zdravotna
starostlivost v $pecializatnom odbore psychiatria alebo v $pecializatnom odbore klinicka psycholégia, ak by negativne
ovplyvnilo jej lieCbu.

(4) Kazdy ma pravo domahat sa rozhodnutia sudu, ak sa domnieva, Ze nahliadnutie do zdravotnej dokumentéacie sa
mu odmietlo nepravom.

(5) Udaje zo zdravotnej dokumentacie sa spristupfiuji znalcovi [odsek 1 pism. k)] aj formou vydania zdravotnej
dokumentécie alebo jej Casti na zaklade vyzZiadania znalca a suhlasu prokuratora alebo sudu na uUc€ely overenia pravosti a
Uplnosti zaznamov vratane pravosti odtlacku peciatky a podpisu zdravotnickeho pracovnika v zdravotnej dokumentacii.

(6) Pred vydanim zdravotnej dokumentéacie alebo jej Casti podla odseku 5 je poskytovatel povinny zabezpecit
vyhotovenie kopie zdravotnej dokumentacie alebo jej Casti, ktorej kazdu stranu podpiSe znalec a zdravotnicky pracovnik, a k
podpisom uvedu Citatelne meno a priezvisko, datum vydania a pripoja odtlacok peciatky. Képia Casti zdravotnej dokumentéacie
sa zalozi do originalu zdravotnej dokumentacie.

(7) Znalec nesmie oznamovat Udaje zo zdravotnej dokumentacie ani tomu, na koho doZiadanie spracuva znalecky
posudok okrem udajov, ktoré su nevyhnutnou sucastou znaleckého posudku.

(8) Komisar pre osoby so zdravotnym postihnutim a osoba poverena podla odseku 1 pism. p) vykonavaju nahliadanie
do zdravotnej dokumentéacie v rozsahu nevyhnutnom na posudzovanie dodrziavania prav osoby so zdravotnym postihnutim a v
rozsahu nevyhnutnom na monitorovanie dodrziavania prav osoby so zdravotnym postihnutim podfa osobitného predpisu.3%®
Komisar pre osoby so zdravotnym postihnutim alebo osoba poverena podla odseku 1 pism. p) je pred nahliadnutim do
zdravotnej dokumentacie povinna informovat osobu so zdravotnym postihnutim o potrebe nahliadnut do jej zdravotnej



dokumentécie. Ak osoba so zdravotnym postihnutim je nespdsobila dat informovany suhlas [§ 6 odsek 1 pism. b)], komisar pre
osoby so zdravotnym postihnutim alebo osoba poverena podla odseku 1 pism. p) je pred nahliadnutim do zdravotnej
dokumentécie povinna informovat zakonného zastupcu podla § 6 ods. 1 pism. b). Osoba so zdravotnym postihnutim je
opravnena zakazat nahliadanie do zdravotnej dokumentacie komisarovi pre osoby so zdravotnym postihnutim a osobe
poverenej podla odseku 1 pism. p). Ak osoba so zdravotnym postihnutim je nespésobila dat’ informovany suhlas [§ 6 odsek 1
pism. b)], zakazat nahliadanie do zdravotnej dokumentacie komisarovi pre osoby so zdravotnym postihnutim a osobe poverenej
podla odseku 1 pism. p) je opravneny zékonny zastupca podla § 6 ods. 1 pism. b). Zakaz musi byt vyhotoveny pisomne a
podpisany osobou so zdravotnym postihnutim alebo zakonnym zastupcom podla § 6 ods. 1 pism. b). Zakaz mbze osoba so
zdravotnym postihnutim alebo zakonny zastupca podla § 6 ods. 1 pism. b) kedykolvek pisomne odvolat. Zakaz osoby so
zdravotnym postihnutim alebo zakonného zastupcu podla § 6 ods. 1 pism. b) nahliadat do zdravotnej dokumentacie a
odvolanie tohto zakazu su su€astou zdravotnej dokumentécie.

(9) Osoba, ktord Ziada o spristupnenie udajov zo zdravotnej dokumentécie podla odseku 1 pism. d), je povinna
preukazat, ze neméa zakazané spristupfiovanie a poskytovanie udajov zo zdravotnej dokumentacie podfa § 18 ods. 4, a to
pisomnym potvrdenim od vSeobecného lekara (§ 19 ods. 3 prva veta) osoby, ktora nie je vzhlfadom na svoj aktualny zdravotny
stav schopna splnomocnit osobu podla odseku 1 pism. c) a nema zakonného zastupcu, nie star§Sim ako sedem dni; vS§eobecny
lekar je povinny na Ziadost tejto osoby vydat jej pisomné potvrdenie, ktoré vlastnoruéne podpiSe a k podpisu pripoji odtlacok
peciatky. V pisomnom potvrdeni v8eobecny lekar uvedie udaje o osobe, ktora o jeho vydanie ziada, v rozsahu meno, priezvisko
a adresa trvalého pobytu, miesto a datum vystavenia pisomného potvrdenia a informaciu o tom, Zze zdravotna dokumentacia
osoby, ktora nie je vzhladom na svoj aktualny zdravotny stav schopna splnomocnit osobu podla odseku 1 pism. ¢) a nema
zakonného zastupcu, neobsahuje zakaz podla § 18 ods. 4 vo vztahu k osobe, ktora o vydanie pisomného potvrdenia Ziada. V
pripade spristupnenia udajov zo zdravotnej dokumentacie podla tohto odseku je oSetrujuci zdravotnicky pracovnik povinny
informovat o tom osobu, z ktorej zdravotnej dokumentacie boli Udaje spristupnené, a to hned, ako to bude mozné.

STVRTA CAST
ZDRAVOTNA STAROSTLIVOST V OSOBITNYCH PRiIPADOCH

PRVA HLAVA

BIOMEDICINSKY VYSKUM
Vseobecné podmienky

§ 26 [DS

(1) Biomedicinsky vyskum zahffia kazdu vyskumnu Cinnost v oblasti biolégie, mediciny, farmacie, oSetrovatelstva,
pbrodnej asistencie, psycholdgie a lekarskeho oziarenia, ktora méze ovplyvnit fyzické alebo psychické zdravie ¢loveka, ktory sa
zU¢astnuje na tomto vyskume (dalej len "G€astnik vyskumu").

(2) Biomedicinsky vyskum sa vykonava za podmienok ustanovenych tymto zakonom; to neplati pre klinické skiusanie
zdravotnickych pomécok, ktoré sa vykonava za podmienok ustanovenych v osobitnych predpisoch®® a pre klinické skusanie
humannych liekov, ktoré sa vykonava za podmienok ustanovenych v osobitnych predpisoch.39aab)

(3) Biomedicinsky vyskum sa vykonava slobodne, pri zachovani prava na ochranu déstojnosti, na reSpektovanie
telesnej integrity a psychickej integrity [§ 11 ods. 9 pism. a)], bezpe€nosti a opravnenych zaujmov ucastnika vyskumu. Zaujmy
UCastnika vyskumu maju vzdy prednost pred zaujmami vedy a spolo¢nosti.

(4) Biomedicinsky vyskum mozno vykonat len vtedy, ak neexistuje porovnatelne efektivna alternativa a takyto
vyskum

a) je vedecky zdévodneny,
b) spifia veobecne akceptované kritéria vedeckej kvality,
c) sa vykona pod vedenim kvalifikovaného vyskumného pracovnika v sulade s prislusnymi vedeckymi a etickymi principmi,
d) sa posudi a schvali podla tohto zakona alebo osobitného predpisu. 9)
(5) Biomedicinsky vyskum schvaluje

a) v zdravotnickom zariadeni Ustavnej starostlivosti poskytovatel Ustavnej starostlivosti po jeho preskimani a kladnom posudeni
etickou komisiou [§ 5 ods. 1 a ods. 2 pism. d)],

b) v zdravotnickom zariadeni ambulantnej starostlivosti po jeho preskimani a kladnom posudeni etickou komisiou [§ 5 ods. 1 a
ods. 2 pism. c)] samospravny kraj, v ktorého Uzemnej pésobnosti ma toto zdravotnicke zariadenie miesto prevadzkovania.

(6) Ak sa ma biomedicinsky vyskum vykonat vo viacerych zdravotnickych zariadeniach Ustavnej starostlivosti, jeho
posudeniu a schvaleniu podla odseku 5 pism. a) predchadza jeho preskimanie a posudenie etickou komisiou zriadenou
poskytovatelom Ustavnej starostlivosti, ktorého zdravotnicke zariadenie je koordinujicim pracoviskom tohto vyskumu.

(7) Ak sa ma biomedicinsky vyskum vykonat na viacerych pracoviskach zdravotnickych zariadeni ambulantnej
starostlivosti, ktoré sa nachadzaju na Uzemi viac ako jedného samospravneho kraja, jeho vykonanie posudzuje a schvaluje
samospravny kraj, v ktorého Uzemnej pésobnosti ma sidlo koordinujuce pracovisko tohto vyskumu.
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(8) Biomedicinsky vyskum, od ktorého sa oCakava priamy prospech pre fyzické alebo psychické zdravie u€astnika
vyskumu (dalej len "vyskum na zaklade zdravotnej indikacie"), nesmie zahffiat rizika, ktoré su v nepomere s jeho ocakavanym
prinosom.

(9) Biomedicinsky vyskum, od ktorého sa neoCakava priamy prospech pre fyzické alebo psychické zdravie ucastnika
vyskumu (dalej len "vyskum bez zdravotnej indikacie"), moze sa vykonat' len vtedy, ak riziko alebo zataz spojené s ucastou v
tomto vyskume su pre U€astnika vyskumu prijatelné.

(10) Vyskum bez zdravotnej indikacie nemozno vykonat na
a) zivom ludskom plode alebo zarodku,

b) osobe vo vazbe, osobe vo vykone trestu odfatia slobody alebo osobe v detencii,
c) vojakovi zakladnej sluzby, nahradnej sluzby a pripravnej sluzby a osobe vykonavajucej civilnu sluzbu,
d) osobe v Ustavnej starostlivosti podia § 6 ods. 9 pism. c),

e) cudzincovi.

(11) Ak je do biomedicinskeho vyskumu zaradena osoba, ktora je Ucastnikom verejného zdravotného poistenia, 3%
poskytovatel je povinny pisomne o tom informovat’ prislusnu zdravotnu poistovriu.

§ 27 [DS
(1) Podmienkou Ucasti na biomedicinskom vyskume, ak odsek 4 neustanovuje inak, je pisomny informovany suhlas
po predchadzajucom pouceni. Takyto informovany suhlas musi obsahovat datum jeho udelenia a podpis buduceho ucastnika
biomedicinskeho vyskumu alebo jeho zakonného zastupcu.

(2) Poucenie predchadzajuce informovanému suhlasu sa musi poskytnut spésobom ustanovenym v § 6 ods. 2 a musi
zahfnat informacie o

a) moznosti U€astnika vyskumu kedykolvek informovany suhlas odvolat aj bez uvedenia dévodu,
b) ucele, planovanom postupe, rizikach, ktoré mozno predpokladat, a o¢akavanom prinose tohto vyskumu,

c) podstate, rozsahu a trvani vSetkych vykonov a postupov spojenych s G€astou na tomto vyskume, najma takych, ktoré opisuju
z4taz a rizika, ktoré mozno predpokladat,

d) inych preventivnych, diagnostickych a lieGebnych postupoch, ktoré su k dispozicii,

e) opatreniach uréenych na rieSenie neziaducich fyzickych alebo psychickych reakcii, ktoré by sa mohli vyskytnat u u€astnika
vyskumu v suvislosti s tymto vyskumom, alebo na rieSenie otazok ucastnikov vyskumu, ktoré by mohli vzniknat v jeho priebehu,

f) opatreniach na zabezpecenie reSpektovania sukromia a ochrany osobnych udajov u¢astnika vyskumu,

g) opatreniach na zabezpecenie vyuzitia informacii o zdravotnom stave G€astnika vyskumu ziskanych v suvislosti s jeho
Ucastou na tomto vyskume v zaujme zlepS$enia alebo zachovania jeho zdravia,

h) opatreniach na zabezpecenie primeranej kompenzacie v pripade poSkodenia zdravia U¢astnika vyskumu v suvislosti s jeho
ucastou na tomto vyskume,

i) predpokladanom vyuziti vysledkov, udajov alebo biologickych materidlov ziskanych pocéas tohto vyskumu vratane ich
uvazovaného komeréného vyuzitia,

j) stanovisku etickej komisie,
k) zdrojoch financovania tohto vyskumu.

(3) Odmietnutie ucasti na biomedicinskom vyskume, informovany suhlas Uc¢astnika vyskumu a jeho odvolanie nesmu
nepriaznivo ovplyvnit poskytovanie zdravotnej starostlivosti a nesmu pre tuto osobu znamenat iné nepriaznivé désledky zo
strany zdravotnickych pracovnikov.

(4) Osoby mladsie ako 18 rokov sa mézu zucastfiovat biomedicinskeho vyskumu spojeného s lekarskym oziarenim
len vynimocne, ked spdsob lieCby skimany pri biomedicinskom vyskume spojenom s lekarskym oziarenim mdze priaznivo
ovplyvnit chorobu takejto osoby; G€ast takejto osoby na biomedicinskom vyskume spojenom s lekarskym oziarenim schvaluje
eticka komisia, ktora tento biomedicinsky vyskum schvalila (§ 26 ods. 5 az 7).

(5) Z biomedicinskeho vyskumu spojeného s lekarskym oziarenim sa musia vylucit zdravé osoby, ktoré boli v
predchadzajucich desiatich rokoch vystavené oziareniu pri biomedicinskom vyskume spojenom s lekarskym oziarenim, ak sa v
novom biomedicinskom vyskume spojenom s lekarskym oziarenim oCakava, Ze efektivna davka u€astnika vyskumu by mohla
prekroCit 10 mSv.

§ 28 [DS]
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Posudzovanie etickej prijatelnosti projektu biomedicinskeho vyskumu

(1) Ugelom postidenia etickej prijatelnosti projektu biomedicinskeho vyskumu je najma zabezpegit pravo na ochranu
déstojnosti, na reSpektovanie telesnej integrity a psychickej integrity, bezpecnosti a opravnenych zaujmov ucastnika vyskumu (§
26 ods. 3). Posudenie ma vylucit moznost’ neprimeraného ovplyviiovania alebo vyvijania natlaku na osobu v zaujme jej u€asti
na tomto vyskume. Osobitna pozornost sa musi venovat osobam nespdsobilym dat’ informovany suhlas (§ 32) a osobam, ktoré
pre svoj zdravotny stav nie su schopné dat informovany suhlas (§ 34).

(2) Posudenie etickej prijatelnosti projektu biomedicinskeho vyskumu sa musi zakladat na primeranej odbornosti a
skusenosti ¢lenov etickej komisie. Pri hodnoteni vedeckych, pravnych a etickych aspektov planovaného biomedicinskeho
vyskumu sa musi primerane zohladnit vedecko-odborné hladisko a hladisko tych €lenov etickej komisie, ktori nemaju odbornu
sposobilost na vykon zdravotnickeho povolania alebo odborni spdsobilost v oblasti vyskumu.

(3) Eticka prijatelnost projektu biomedicinskeho vyskumu sa posudzuje na zdklade informécii obsiahnutych v Upinej
pisomnej dokumentacii tohto projektu, ktoru etickej komisii predklada na preskumanie a posudenie osoba zodpovedna za
planovanie a realizaciu tohto projektu (dalej len "zodpovedny riesitel").

(4) Eticka komisia moéze pred vydanim svojho stanoviska poziadat o doplnenie dokumentacie posudzovaného
projektu biomedicinskeho vyskumu o informacie, ktoré povazuje za potrebné na posudenie tohto projektu, alebo navrhnut také
zmeny posudzovaného projektu a jeho dokumentacie, ktoré povazuje za potrebné z hladiska jeho etickej prijatelnosti.

(5) Eticka komisia vyda stanovisko o etickej prijatelnosti projektu biomedicinskeho vyskumu do 90 dni od predlozenia
uplnej pisomnej dokumentacie tohto projektu.

(6) Eticka komisia, zodpovedny rieSitel a ten, kto schvaluje vykonanie biomedicinskeho vyskumu (§ 26 ods. 5 az 7),
sU povinni prijat opatrenia na zabezpec¢enie ochrany informacii déverného charakteru obsiahnutych v dokumentacii.

§ 29 [DS
Bezpecnost’ a ochrana zdravia u¢astnikov vyskumu

(1) Pri planovani a vykonavani biomedicinskeho vyskumu je zodpovedny rieSitel povinny uplatnit vSetky potrebné
opatrenia na zabezpeclenie bezpecnosti a zniZenie rizika a zataze ucastnikov vyskumu.

(2) Biomedicinsky vyskum mozno vykonavat len pod stalym dohfadom lekara, ktory ma zodpovedajucu odbornu
spOsobilost’ a skusenosti. Biomedicinsky vyskum v oSetrovatel'stve mozno vykonavat’ len pod stalym dohladom sestry, ktord ma
zodpovedajucu odbornu spdsobilost’ a skusenosti; biomedicinsky vyskum v pérodnej asistencii mozno vykonavat len pod stalym
dohladom pérodnej asistentky, ktora ma zodpovedajicu odbornu spésobilost’ a skisenosti.

(3) Lekar je povinny pred zaradenim kazdého uc€astnika do biomedicinskeho vyskumu dékladne zhodnotit' jeho
zdravotny stav a vykonat potrebné vySetrenia na odhalenie zvySeného rizika v suvislosti s jeho U¢astou na tomto vyskume.

(4) Ak je ucastnikom vyskumu Zena v reprodukénom veku, lekar je povinny venovat’ osobitnd pozornost moznému
nepriaznivého vplyvu v suvislosti s jej u€astou na tomto vyskume na jej aktualne alebo buduce tehotenstvo a na zdravie jej
poc¢atého alebo narodeného dietata.

(5) Ugast na biomedicinskom vyskume nesmie oddialit alebo znemoZnit poskytnutie potrebnej zdravotnej
starostlivosti u€astnikovi vyskumu.

(6) Pre ucastnikov vyskumu zaradenych do kontrolnych skupin sa musi zabezpecit pouzitie overenych postupov
zdravotnej starostlivosti.

(7) Pouzitie placeba je dovolené len v tych pripadoch, ak neexistujd metddy s overenou ucinnostou alebo ak
preruSenie alebo vynechanie takychto metdd nepredstavuje pre u€astnika vyskumu neprijatelné riziko alebo zataz.

(8) Placebo podia odseku 7 je forma lie€by bez Specifického vplyvu na lie€eny stav s ciefom simulovat’ G¢inna liecbu
a vyludit skreslenie zo strany vyskumnika v kontrolovanom experimente.

(9) Biomedicinsky vyskum spojeny s lekarskym oziarenim mozno vykonat, ak

a) velkost davky oziarenia G€astnika vyskumu, u ktorého sa od tohto oziarenia neotakava priamy prospech pre zdravie,
neprekro€i medzné davky oziarenia podla osobitného predpisu,40a)

b) velkost davky oZiarenia U¢astnika vyskumu, u ktorého sa ocakava, Ze bude mat pri diagnostike alebo lie¢be z tohto oZiarenia
prospech je vopred stanovena,

c) pri diagnostike nie st prekro¢ené diagnostické referenéné trovne podla osobitného predpisu,40b)

d) navrh na biomedicinsky vyskum spojeny s lekarskym oZiarenim kladne posudil Urad verejného zdravotnictva Slovenskej
republiky (dalej len "urad verejného zdravotnictva") podla osobitného predpisu.40c)

(10) Pri biomedicinskom vyskume spojenom s lekarskym oziarenim sa musi postupovat podla Standardnych
postupov na vykonavanie lekarskeho oziarenia podla osobitného predpisu.40d)

(11) Ak sa v priebehu biomedicinskeho vyskumu spojeného s lekarskym oziarenim zisti prekro¢enie medznych davok
podla osobitného predpisu,’®® zodpovedny rieSitel je povinny bezodkladne tuto skutocnost oznamit uUradu verejného
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zdravotnictva.

(12) Zodpovedny rieSitel biomedicinskeho vyskumu spojeného s lekarskym oziarenim je povinny do 30 dni po jeho
ukonceni predlozit’ uradu verejného zdravotnictva zavere€nu spravu, v ktorej uvedie

a) priebeh vyskumu, ciel, odévodnenie a popis postupov pri lekarskom oziareni,

b) zoznam poskytovatelov zdravotnej starostlivosti a pracovisk, na ktorych sa vykonava lekarske oziarenie, ktoré sa zu€astnili
vyskumu a zoznam odbornikov, ktori vykonavali lekarske oziarenie vratane ich odbornej sposobilosti,

c) popis individualneho prinosu alebo spolo€enského prinosu,

d) pocet u€astnikov vyskumu, ktori boli vystaveni ozZiareniu, ich vekové zloZenie, pohlavie a spdsob zabezpecenia ich radiacnej
ochrany,

e) vysku osobnych davok ucastnikov vyskumu a analyzu ich moznej zdravotnej ujmy spojenej s oziarenim, aktivitu aplikovanych
radioaktivnych latok, ich chemicku formu a spésob aplikacie,

f) informacie o prekroceni ur¢enych medznych davok oziarenia u€astnikov vyskumu,
g) informacie o kazdom neplanovanom oZiareni alebo havarijnom oZziareni.
§ 30 [DS]
Dohlad nad priebehom biomedicinskeho vyskumu a postup pri zisteni novych zavaznych poznatkov

(1) Zodpovedny riesSitel je povinny v uréenych ¢asovych intervaloch, najmenej jedenkrat za rok pisomne informovat
toho, kto schvalil biomedicinsky vyskum (§ 26 ods. 5 a 7), a prislusnu etickd komisiu o jeho priebehu.

(2) Ak sa v priebehu biomedicinskeho vyskumu objavia nové vedecké poznatky, zavazné neziaduce udalosti alebo
iné skuto€nosti, ktoré zavaznym spdésobom menia podmienky tohto vyskumu, zodpovedny rieSitel je povinny bezodkladne
informovat toho, kto biomedicinsky vyskum schvalil, prislusnu eticki komisiu a navrhnut potrebné opatrenia.

(3) Ak je ohrozena bezpecnost alebo zdravie U€astnikov vyskumu, zodpovedny rieSitel je povinny zabezpecit
potrebné opatrenia okamzite.

(4) Po prijati informacie podla odseku 2 je povinny ten, kto biomedicinsky vyskum schvalil (§ 26 ods. 5 az 7,
bezodkladne prehodnotit’ svoje rozhodnutie o schvaleni biomedicinskeho vyskumu. Ak je to potrebné, je povinny bezodkladne
rozhodnut o preruSeni alebo zastaveni biomedicinskeho vyskumu. PrisluSna etickd komisia je povinna zaujat stanovisko k
informaciam podla odseku 2 na svojom najblizSom zasadnuti.

(5) Zodpovedny riesitel' je povinny véas informovat Ucastnikov vyskumu alebo ich zakonnych zastupcov o novych
skutocnostiach podla odseku 2 a o prijatych opatreniach, a ak je to potrebné, vyziadat si informovany suhlas na pokracovanie
Ucasti UCastnikov vyskumu na biomedicinskom vyskume.

(6) Zodpovedny rieSitel' je povinny bezodkladne informovat toho, kto biomedicinsky vyskum schvalil, a prislusnu

eticku komisiu o preruseni alebo pred€asnom ukoncéeni biomedicinskeho vyskumu a o dévodoch, ktoré k jeho preruseniu alebo
pred€asnému ukonceniu viedli.

§ 31 [DS
Nakladanie s novymi vedeckymi informaciami a poznatkami o zdravotnom stave u¢astnikov biomedicinskeho vyskumu

(1) Ak sa v priebehu biomedicinskeho vyskumu ziskaju informéacie vyznamné z hfadiska stu¢asného alebo budiceho
zdravia, alebo kvality Zivota U¢astnika vyskumu, tieto informacie sa mu v primeranom ¢ase a s jeho suhlasom poskytnu.

(2) Zodpovedny riesitel je povinny pri ukonéeni biomedicinskeho vyskumu pisomne informovat toho, kto
biomedicinsky vyskum schvalil (§ 26 ods. 5 az 7), a prisluSnu eticki komisiu o priebehu a vysledkoch biomedicinskeho
vyskumu. Vysledky biomedicinskeho vyskumu sa U€astnikovi vyskumu spristupriuju po jeho vyhodnoteni na poziadanie.

(3) Zodpovedny riesitel je povinny vysledky biomedicinskeho vyskumu v primeranom ¢ase a primeranym spésobom
zverejnit.

§ 32 DS
Biomedicinsky vyskum s u¢ast'ou osoby nespdsobilej dat’ informovany suhlas

(1) Vyskum na zaklade zdravotnej indikacie s u€astou osoby nespdsobilej dat informovany suhlas mozno vykonat len
vtedy, ak

a) vyskum s porovnatelnou efektivnostou nemozno vykonat s u¢astou osoby, ktora je spdsobila dat informovany suhlas,

b) bola sp6sobom primeranym svojmu zdravotnému stavu a svojim rozumovym schopnostiam informovana o tomto vyskume a
o svojich pravach a zakonnych opatreniach na ich ochranu,

c) neprejavuje s UCastou na tomto vyskume zrejmy nesuhlas vyjadreny spésobom, ktory zodpoveda moznostiam vyjadrenia
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vzhladom na jej fyzicky a psychicky stav.

(2) Vyskum bez zdravotnej indikacie s UCastou osoby nespdsobilej dat informovany suhlas mozno vynimocne
vykonat vtedy, ak s okrem podmienok podla odseku 1 splnené aj tieto podmienky:

a) cielom vyskumu je dosiahnutie vysledkov, ktoré umoznia prospech pre iné osoby v rovnakom alebo v obdobnom stave, s
rovnakou alebo obdobnou chorobou alebo postihnutim,

b) vyskum predstavuje pre u€astnika vyskumu len

1. riziko, ktoré podla sucasného stavu vedeckého poznania predstavuje moznost malého a kratko trvajuceho negativneho
vplyvu na zdravotny stav u€astnika vyskumu (dalej len "zanedbatelné riziko"), alebo

2. zataz, pri ktorej miera nepohodlia u¢astnika vyskumu je mala a trva velmi kratko (dalej len "zanedbatelna zataz").

(3) Biomedicinsky vyskum s ucastou osoby nespdsobilej dat informovany suhlas mozno vykonat' len na zéklade
informovaného suhlasu zakonného zastupcu buduceho ucastnika vyskumu.

§33
Biomedicinsky vyskum s ucéast'ou tehotnej alebo dojéiacej zeny
(1) Vyskum na zaklade zdravotnej indikacie s U€astou tehotnej alebo dojéiacej zeny mozno vykonat len vtedy, ak
a) vyskum s porovnatelnou efektivnostou nemozno vykonat s u¢astou zeny, ktora nie je tehotna alebo ktora nedojci,

b) cieflom vyskumu je dosiahnutie vysledkov, ktoré umoznia prospech aj pre iné zeny vo vztahu k reprodukcii alebo prospech
pre iné pocaté alebo narodené deti,

c) oCakavany prospech z vyskumu nepredstavuje pre zuc€astnenu zenu rizika, ktoré su v nepomere s jeho oCakavanym
prinosom pre zu¢astnenu zenu a pre jej pocaté alebo narodené dieta,

d) pri posudzovani vedeckych a etickych aspektov tohto vyskumu sa za jeho U€astnika povazuje nielen zu¢astnena zZena, ale aj
jej pocaté alebo narodené dieta.

(2) Vyskum bez zdravotnej indikacie s u¢astou tehotnej alebo dojCiacej zeny mozno vykonat len vtedy, ak
a) vyskum s porovnatelnou efektivnostou nemozno vykonat' s U¢astou Zeny, ktora nie je tehotna alebo ktora nedojci,

b) cielom vyskumu je dosiahnutie vysledkov, ktoré umoznia prospech pre iné Zzeny vo vztahu k reprodukcii alebo prospech pre
iné pocaté alebo narodené deti,

c) vyskum predstavuje pre zu€astnenu zenu len zanedbatelné riziko alebo zanedbatelnu zataz [§ 32 ods. 2 pism. b)],
d) sa zamedzi akémukolvek nepriaznivému vplyvu na zdravie po¢atého alebo narodeného dietata, ktory mozno predpokladat.

(3) Biomedicinskeho vyskumu spojeného s lekarskym ozZiarenim sa nemézu zdcastnit tehotné Zeny. Biomedicinskeho
vyskumu spojeného s lekarskym oziarenim, pri ktorom sa aplikuju radioaktivne latky, sa nemoézu zuc€astnit’ doj¢iace matky.

§34
Biomedicinsky vyskum s Géast'ou osoby v stave vyzadujucom neodkladnu starostlivost’
(1) Vyskum na zéklade zdravotnej indikacie s UCastou osoby, ktora sa nachadza v stave vyZzadujucom neodkladnu
starostlivost' (§ 2 ods. 3) a ktora nie je vzhfadom na svoj fyzicky alebo psychicky stav schopna dat informovany suhlas, alebo ak

z dévodu neodkladnosti nemozno v€as ziskat takyto suhlas od jej zakonného zastupcu, mozno vykonat len vtedy, ak

a) vyskum s porovnatelnou efektivnostou nemozno vykonat s UCastou osoby, ktora sa nenachadza v stave vyzadujucom
neodkladnu starostlivost,

b) projekt tohto vyskumu bol posudeny a schvaleny aj pre Ucast oséb, ktoré sa nachadzaju v stave vyzadujucom neodkladnu
starostlivost,

c) suhlas mozno predpokladat,

d) ciefom vyskumu je dosiahnutie vysledkov, ktoré umoznia prospech pre iné osoby v rovnakom alebo v obdobnom stave s
rovnakou alebo obdobnou chorobou,

e) vyskum predstavuje pre Uc¢astnika vyskumu len zanedbatelné riziko alebo zanedbatelnu zataz [§ 32 ods. 2 pism. b)].
(2) Zodpovedny riesitel je povinny zabezpecit' informovanie uCastnikov biomedicinskeho vyskumu podfa odseku 1
alebo ich zakonnych zastupcov o uclasti na tomto vyskume ihned, ako je to mozné. Dalej pokraCovat v uCasti na

biomedicinskom vyskume mozno len na zaklade informovaného suhlasu s uc¢astou na biomedicinskom vyskume (§ 27 ods. 1).

DRUHA HLAVA

ODBER KRVI NA TRANSFUZIU NA PRIPRAVU TRANSFUZNYCH LIEKOV



§ 35 [DS]
Zruseny od 29.4.2017
§ 36 [DS]
ZrusSeny od 29.4.2017
§ 37 [DS]
Zruseny od 29.4.2017
§ 38 [DS]
Zruseny od 29.4.2017
§ 39 [DS]
Nadpis zruseny od 29.4.2017
(1) Darcom krvi méze byt len osoba plne spbsobila na pravne ukony, starSia ako 18 rokov.
(2) Odber krvi na transflziu a na pripravu transfuznych liekov mozno vykonat len vtedy, ak
a) mu predchadza informovany suhlas,
b) sa pred odberom krvi vykonaju potrebné vysetrenia darcu krvi,
c) sa neohrozi zdravotny stav darcu krvi a
d) nie je zdravotna kontraindikacia na odber krvi.

(3) Darcom podla odseku 1 nesmie byt osoba pocas vykonu vazby, pocas vykonu trestu odnatia slobody alebo poc¢as
vykonu detencie.

Nadpis zruseny od 29.4.2017
§ 39a
ZruSeny od 29.4.2017
§ 39b
ZruSeny od 29.4.2017
§ 39¢c
ZruSeny od 29.4.2017
§ 39d
Zruseny od 29.4.2017
Nadpis zruseny od 29.4.2017
§ 3%
Zruseny od 29.4.2017
§ 39f
Zruseny od 29.4.2017
§ 399
ZruSeny od 29.4.2017
§ 39h
Zruseny od 29.4.2017
Nadpis zruseny od 29.4.2017

§ 39i


aspi://module='LIT'&link='LIT44430SK%252335'&ucin-k-dni='30.12.9999'/
aspi://module='LIT'&link='LIT44430SK%252336'&ucin-k-dni='30.12.9999'/
aspi://module='LIT'&link='LIT44430SK%252337'&ucin-k-dni='30.12.9999'/
aspi://module='LIT'&link='LIT44430SK%252338'&ucin-k-dni='30.12.9999'/
aspi://module='LIT'&link='LIT44430SK%252339'&ucin-k-dni='30.12.9999'/

ZruSeny od 29.4.2017
§ 39
ZruSeny od 29.4.2017
§ 39k
ZrusSeny od 29.4.2017
§ 39
ZrusSeny od 29.4.2017

TRETIA HLAVA

STERILIZACIA

§ 40 [DS
Sterilizacia
(1) Sterilizacia na ucely tohto zakona je zabranenie plodnosti bez odstranenia alebo poskodenia pohlavnych Zliaz
osoby.
(2) Sterilizaciu mozno vykonat len na zaklade pisomnej Ziadosti a pisomného informovaného suhlasu po
predchadzajucom pouceni osoby plne spdsobilej na pravne ukony “Y alebo zakonného zastupcu osoby nespdsobilej dat

informovany suhlas alebo na zaklade rozhodnutia sudu na zaklade Ziadosti zdkonného zastupcu.

(3) Poucenie predchadzajlce informovanému sthlasu sa musi poskytnut spésobom ustanovenym v § 6 ods. 2 a musi
zahfiat informéacie o

a) alternativnych metddach antikoncepcie a planovaného rodi¢ovstva,
b) moznej zmene Zivotnych okolnosti, ktoré viedli k Ziadosti o sterilizaciu,
c) medicinskych dosledkoch sterilizacie ako metdde, ktorej cielom je nezvratné zabranenie plodnosti,
d) moznom zlyhani sterilizacie.

(4) Ziadost o sterilizaciu sa podava poskytovatelovi, ktory sterilizaciu vykonava. Ziadost o sterilizaciu Zeny posudzuje
a sterilizaciu vykonava lekar so Specializaciou v Specializatnom odbore gynekolégia a porodnictvo, Ziadost o sterilizaciu muza
posudzuje a sterilizaciu vykonava lekar so Specializaciou v Specializatnom odbore uroldgia.

(5) Sterilizaciu nemozno vykonat skér ako 30 dni po informovanom suhlase.

(6) Ministerstvo zdravotnictva ustanovi vSeobecne zavaznym pravnym predpisom

a) podrobnosti o pouceni, ktoré predchadza informovanému suhlasu pred vykonanim sterilizacie osoby,

b) vzory informovaného suhlasu podfa pismena a) v §tatnom jazyku a v jazykoch narodnostnych mensin.

PIATA CAST
POSTUP PRI UMRTI

§ 41 [DS]
Oznamenie umrtia

(1) Kazdy, kto sa dozvedel o umrti mimo zdravotnickeho zariadenia Ustavnej starostlivosti alebo nasiel mftve telo
mimo zdravotnickeho zariadenia Ustavnej starostlivosti, je povinny tuto skuto€nost bezodkladne oznamit operacnému stredisku
tiesfiového volania zachrannej zdravotnej sluzby,**® na jednotné eurdpske &islo tiesfiového volania "112"41?) alebo Utvaru
Policajného zboru.

(2) Poskytovatel je povinny bezodkladne oznamit Umrtie v zdravotnickom zariadeni Ustavnej starostlivosti
a) osobam blizkym 32 zomrelej osobe, a ak takéto osoby nie si zname, obci prisludnej podfa miesta trvalého pobytu alebo

prechodného pobytu zomrelého; ak trvaly pobyt alebo prechodny pobyt zomrelého nie je znamy, obci, v ktorej ma zdravotnicke
zariadenie, ktorému sa umrtie oznamilo podla odseku 1 alebo v ktorom k umrtiu doSlo, miesto prevadzkovania,
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b) uradu pre dohlad. 42)

(3) Umrtie osoby v zdravotnickom zariadeni Ustavnej starostlivosti, ktora sa liegila v stvislosti s Grazom, poskodenim
zdravia zavinenym inou osobou alebo otravou, je poskytovatel povinny oznamit aj prislusnému utvaru Policajného zboru.

§ 42 [DS]
Zruseny od 1.1.2018
§43
Ur€ovanie smrti
(1) Lekar je povinny zistovat smrt v sulade so su€asnymi poznatkami vedy.
(2) Osoba sa povazuje za mftvu, ak lekar zisti, ze doslo k trvalému zastaveniu dychania a srdcovej ¢innosti.

(3) Osoba sa povazuje za mftvu aj vtedy, ak dojde k nezvratnému vyhasnutiu vSetkych funkcii celého mozgu (dalej
len "smrt’ mozgu").

(4) Ak sa dychacie funkcie a obehové funkcie osoby udrziavaju pomocou pristrojov, smrt’ mozgu musi jednomyselne
potvrdit konzilium (§ 2 ods. 5).

(5) Clenom konzilia podfa odseku 4 musi byt oSetrujici lekar, lekar so $pecializaciou v $pecializatnom odbore
neurologia a lekar so Specializaciou v $Specializatnom odbore anestéziologia a intenzivna medicina alebo lekar so
Specializaciou v $pecializaénom odbore anestézioldgia a resuscitacia. Y Clenom konzilia nesmie byt lekar transplantacnej
skupiny, ktory méa vykonat transplantaciu.

(6) Po uréeni smrti mozgu konziliom je oSetrujuci lekar povinny upustit’ od dalSej resuscitacie okrem pripadu, ak
konzilium navrhlo pokra¢ovanie resuscitacie aj po uréeni smrti, ak ide o mftvu osobu, ktorej sa ma odobrat’ organ, tkanivo alebo
bunky na ucely transplantacie. Rozhodnutie konzilia je pre oSetrujuceho lekara zavazné.

(7) Lekar alebo konzilium st povinni ihned’ spisat’ zapisnicu o uréeni smrti.

(8) Po urceni smrti lekarom alebo konziliom mozno na mftvom tele vykonat len
a) prehliadku mftveho tela,

b) pitvu vratane prislusnych vySetreni,14)

c) zdravotné vykony potrebné na Gcely odberu ludskych organov, ludskych tkaniv a ludskych buniek,45)

d) zdravotné vykony veduce k pérodu, ak ide o tehotnu zenu,

e) vyberanie implantovanych zdravotnickych pomocok, ak je to U€elné, okrem zubno-lekarskych pevnych protetickych vyrobkov,

f) dalSie Ukony ustanovené osobitnym predpisom.46)

SIESTA CAST
LEKARSKE OZIARENIE

§ 44 [DS]
Postup pri lekarskom oziareni

(1) Lekarske oZiarenie je oZiarenie ionizujucim Ziarenim
a) osoby s priznakmi choroby,
b) osoby bez priznakov choroby v slvislosti s uréenim jej choroby,
c) osoby v suvislosti s lie¢bou,
d) osoby v suvislosti s vykonavanim preventivnej prehliadky podfa osobitného predpisu,46a)
e) osoby v suvislosti s vykonavanim skriningového programu,
f) osoby, ktora sa dobrovolne zu€astni na biomedicinskom vyskume spojenom s lekarskym oziarenim, alebo
g) osoby, ktora sprevadza pacienta alebo ho opatruje.

(2) Lekarske oziarenie podla odseku 1 zahffia diagnostiku v radioldgii, diagnostiku alebo lie€bu v intervencnej
radioldgii, lie€bu v radiaénej onkologii, diagnostiku alebo lie€bu v nuklearnej medicine, diagnostiku v zubnom lekarstve a pri
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inom pouziti ionizujuceho Ziarenia na planovanie, riadenie a overovanie postupov pri poskytovani zdravotnej starostlivosti.

(3) Lekarske oziarenie je odévodnené, ak sa preukaze jeho dostatocny prinos v porovnani s individualnou ujmou,
ktort oziarenie mbze spdsobit, pricom sa zohfadfiuje celkovy mozny diagnosticky prinos alebo lie€ebny prinos lekarskeho
oziarenia pre zdravie jednotlivca a prinos pre spolo¢nost a prihliada sa aj na ucinnost, prinos a rizika dostupnych alternativnych
technik, ktoré vedu k rovnakému vysledku, ale vyZaduju menSie oziarenie alebo ozZiarenie nevyzaduju.

(4) Oziarenie osoby, ktora mimo svojich povinnosti vedome a dobrovolne sprevadza alebo opatruje pacienta, ktory sa
podrobuje lekarskemu oziareniu je odévodnené, ak sa preukaze jeho dostatocny prinos, pricom sa zohladnuje priamy zdravotny
prinos pre pacienta, mozny prinos pre sprevadzajicu osobu alebo opatrujucu osobu a zdravotna ujma, ktort im mdze oziarenie
spoOsobit.

(5) Klinicka zodpovednost je zodpovednost zdravotnickeho pracovnika, ktory vykonava lekarske oziarenie za
individualne lekarske oZiarenie a zahffia oddvodnenie lekarskeho oZiarenia, optimalizaciu lekarskeho oZiarenia,*®® klinické
hodnotenie vysledkov, spolupracu so zdravotnickymi pracovnikmi v suvislosti s postupmi spojenymi s lekarskym oziarenim, ak
je potrebna.

(6) Klinicka zodpovednost’ podla odseku 5 zahffia aj ziskavanie informacii o predchadzajucom lekarskom oziareni
pacienta, poskytovanie informacii a zaznamov o lekarskom oziareni zdravotnickym pracovnikom, ktori budud indikovat alebo
vykonavat' lekarske oziarenie a poskytovanie informacii o rizikach oziarenia pacientovi, sprevadzajucej osobe, opatrujucej
osobe a inym osobam.

§ 44a
Indikovanie lekarskeho oziarenia

(1) Lekarske oziarenie indikuje zubny lekar alebo lekar s odbornou spésobilostou na vykon S$pecializovanych
pracovnych ¢&innosti v prislusnom $pecializacnom odbore podla osobitného predpisu*” (dalej len "indikujuci lekar"). Indikujuci
lekar je indikované lekarske oziarenie povinny oddévodnit, o potvrdi podpisom a odtlatkom peciatky v Ziadosti o vykonanie
lekarskeho oZiarenia.

(2) Indikujuci lekar pred indikovanim lekarskeho oziarenia je povinny
a) posudit informacie o zdravotnom stave pacienta,

b) vyziadat si Udaje o predchadzajucom lekarskom oziareni pacienta alebo zdravotni dokumentaciu a tieto idaje zohl'adnit, aby
sa predislo neodévodnenému lekarskemu oziareniu,

c) zistit, ¢i pacient nebol vystaveny vyznamnému oziareniu pri praci alebo lekarskemu oziareniu, ktoré by mohlo ovplyvnit
vysledok planovanej liecby a tieto idaje zohfadnit pri planovani liecby,

d) zohladnit prinos a riziko alternativnych metéd, ktoré by viedli k spineniu ciela pri mensej davke ozZiarenia alebo bez oziarenia,

e) u zeny v reprodukénom veku zistit, ¢i nie je tehotna alebo &i nie je dojiaca matka a tieto Udaje zaznamenat’ do zdravotne;j
dokumentécie; ak tehotenstvo nie je mozné vylucit, venovat odévodneniu lekarskeho oZiarenia osobitni pozornost’ vzhladom
na typ planovaného lekarskeho oziarenia, jeho neodkladnost a na velkost lekarskeho oZiarenia tehotnej Zeny a plodu, ak ide o
oziarenie v oblasti brucha a panvy,

f) zohladnit pri aplikacii radioaktivnej latky dojciacej matke jeho naliehavost' s ohfadom na velkost oZiarenia matky a dojéeného
dietata.

(3) Lekar v Specializatnom odbore radiolégia (dalej len "radiolég") mdze indikovat radiologické vysetrenie, zmenit
alebo potvrdit indikaciu radiologického vysetrenia navrhnutd indikujucim lekarom, ak usudi, ze pozadované vysSetrenie je mozné
vykonat' alebo ho nahradit’ inou vySetrovacou metddou, ktora bude viest k ziskaniu potrebnej diagnostickej informacie.

(4) Réadioldg moéze po konzultacii s oSetrujucim lekarom zvazit potrebu vykonat opakované radiologické vySetrenie
alebo ho zamietnut, ak jeho vykonanie nevedie k ziskaniu potrebnej diagnostickej informacie a je neodévodnené pre dalsi
lieCebny postup.

(5) Lekar v $pecializatnom odbore nuklearna medicina (dalej len "lekar nuklearnej mediciny") méze indikovat
vySetrenie alebo lie€Cbu metddou nuklearnej mediciny alebo zmenit indikaciu vySetrenia alebo lieCby metddou nuklearnej
mediciny navrhnutu indikujucim lekarom, ak usudi, Ze zmena povedie k znizeniu davky pacienta, k ziskaniu lepSej diagnostickej
informacie alebo k vacésiemu prinosu vyplyvajicemu z lie€by metédami nukledarnej mediciny. O druhu radioaktivnej latky
podanej pacientovi a jej aktivite rozhoduje lekar nuklearnej mediciny.

§ 44b
Vykonavanie lekarskeho oziarenia

(1) Lekéarske oziarenie vykonava podla $tandardnych postupov*® poskytovatefom ureny o3etrujici zdravotnicky
pracovnik s prisluSnou odbornou spdsobilostou podla osobitného predpisu.47)

(2) Osetrujuci zdravotnicky pracovnik, ktory vykonava lekarske oziarenie, je povinny pred lekarskym oziarenim poucit
osobu, ktorej sa poskytuje zdravotna starostlivost alebo jej zakonného zastupcu o riziku spojenom s lekarskym oziarenim.
Ustanovenia § 6 ods. 2 az 4, 8 a ods. 10 prva veta platia rovnako. OSetrujuci zdravotnicky pracovnik je dalej povinny



a) vykonat lekarske oziarenie len na zaklade odévodnenej indikacie uvedenej v ziadosti o vykonanie lekarskeho oziarenia podla
§ 44a,

b) zabezpedit, aby davka lekarskeho oziarenia pri diagnostike bola optimalizovana podfa osobitného predpisu,47a)

c) zabezpedit, aby pri lie€be bola davka lekarskeho oziarenia v cielovom objeme pre kazdé oziarenie osoby, ktorej sa poskytuje
zdravotna starostlivost individualne stanovena lekarom a fyzikom so Specializaciou v Specializacnom odbore klinicka fyzika a jej
podanie overené, davka v tkanive mimo cielovy objem musi byt taka nizka ako je rozumne dosiahnutelna,

d) obmedzit podra osobitného predpisu*™ oZiarenie osoby, ktora pacienta sprevadza alebo ho opatruije,

e) venovat osobitnu pozornost vyberu vhodného pristroja a prisluSenstva pri oziareni

1. dietata,

2. osoby v ramci skriningového programu,

3. osoby, ktorej sa ma aplikovat' vysoka davka ozZiarenia,

4. Zeny, u ktorej nemozno tehotenstvo vylucit; pri oziareni v oblasti brucha a panvy zohladnit ozZiarenie tehotnej Zeny a plodu.

(3) OSetrujuci zdravotnicky pracovnik je povinny po aplikacii radioaktivnej latky osobe, ktorej sa poskytuje zdravotna
starostlivost v pisomnej forme preukazatelne odovzdat pokyny na obmedzenie velkosti oziarenia inych oséb, ktoré by s fou
mohli prist do kontaktu.

§ 44c
Osobitna ochrana tehotnej zeny a dojciacej matky pri lekarskom oziareni

(1) OsSetrujuci zdravotnicky pracovnik, ktory vykonava lekarske oziarenie, je povinny
a) venovat osobitnu pozornost vyberu vhodného pristroja a prisluSenstva pri oziareni
1. tehotnej zeny, pri oziareni v oblasti brucha a panvy zohladnit ozZiarenie tehotnej Zeny a plodu,

2. dojCiacej matky, ktorej sa ma aplikovat radioaktivna latka, zohladnit oziarenie doj€iacej matky a dojceného dietata,

b) preukazatelne informovat

1. tehotnu Zenu o mozZnom riziku spojenom s lekarskym oZiarenim jej plodu, a tento uUdaj zaznamenat do zdravotnej
dokumentacie,

2. dojéiacu matku, u ktorej je planovana aplikacia radioaktivnej latky, o moznom riziku spojenom s dojéenim dietata alebo
blizkym kontaktom s dojéenym dietatom a tento udaj zaznamenat do zdravotnej dokumentacie,

3. doj¢iacu matku po aplikacii radioaktivnej latky o nutnosti prerusit dojéenie na €as, ktory urci oSetrujuci lekar.

(2) Poskytovatel zdravotnej starostlivosti je povinny zabezpedit tehotnej Zene, ktora sa podrobila lekarskemu
oziareniu v Case, ked o svojej tehotnosti nevedela, aj stanovenie velkosti davky v plode; velkost davky musi stanovit fyzik so
Specializaciou v Specializaénom odbore klinicka fyzika, ak ho poskytovatel zdravotnej starostlivosti nema k dispozicii, méze
poziadat o spolupracu experta na radia¢nu ochranu.

§ 44d
Popis vySetrenia a zaznam vysetrenia

(1) Osetrujuci lekar po vykonani lekarskeho oZiarenia je povinny bezodkladne vyhotovit pre indikujuceho lekara, ktory
Ziadal popis vysledku vySetrenia alebo popis lieCby spravu, ktora obsahuje Udaje podla § 21 ods. 3 pism. a), c) az g) a udaj o
davke lekarskeho oziarenia alebo Udaj umoznujuci posudit' ju, ktorym je
a) vstupna davka alebo udaj potrebny na jej odhad pri diagnostike,

b) Specifikacia aplikovanej radioaktivnej latky vratane jej chemickej formy a aktivity, alebo
c) velkost davky v ciefovom objeme, velkost povrchovej davky a ¢asovy postup lekarskeho oziarenia pri liecbe.
(2) Osetrujuci zdravotnicky pracovnik, ktory lekarske oZziarenie vykonal, je povinny bezodkladne vyhotovit pre

indikujuceho lekara zaznam vySetrenia alebo zaznam lie€by, ktory obsahuje udaje podla § 21 ods. 3 pism. a), f), g) a udaj o
davke lekarskeho oziarenia alebo udaj umoznujici posudit ju podla odseku 1 pism. a) az c).

SIEDMA CAST
VYKON STATNEJ SPRAVY

§ 45 [DS]
Ministerstvo zdravotnictva
(1) Ministerstvo zdravotnictva v ramci svojej pésobnosti
a) vypracuva navrhy zasadnych smerov a priorit rozvoja Statnej zdravotnej politiky,

b) odborne usmerriuje poskytovanie zdravotnej starostlivosti,
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c) vydava Standardné postupy na vykon prevencie, Standardné diagnostické postupy a Standardné terapeutické postupy a
uverejfiuje ich na svojom webovom sidle,

d) riadi celoStatne programy zamerané na ochranu, zachovanie a navratenie zdravia,
e) koordinuje vyskumnu €innost’ v zdravotnictve a uplatfiovanie vysledkov vedeckého vyskumu v praxi,
f) spravuje siet' a sustavu Studijnych odborov na strednych zdravotnickych Skolach,

g) riadi a kontroluje vychovu a vyucbu v zdravotnickom Skolstve “® a urCuje a spravuje siet strednych zdravotnickych $kél a
tudijnych odborov strednych zdravotnickych $kol 4@ v spolupraci s Ministerstvom $kolstva Slovenskej republiky,

h) riadi, kontroluje a spravuje siet Studijnych odborov, Studijnych programov a zdravotnickych vysokych $kél a univerzit, ktoré
pripravuju zdravotnickych pracovnikov, 49)

i) riadi dalSie vzdelavanie zdravotnickych pracovnikov, 50)

j) vydava osvedcenia o akreditacii Specializacnych Studijnych programov a o akreditacii certifikacnych Studijnych programov, 51)
k) vydava povolenia a iné rozhodnutia vo veciach ustanovenych osobitnym predpisom, 4)

1) vykonava dozor nad poskytovanim zdravotnej starostlivosti podla osobitného predpisu, 4)

m) plni udlohu prislusného dradu v oblasti verejného zdravotného poistenia na koordinaciu vecnych davok zdravotnej
starostlivosti,

n) je notifikatnym organom vo veciach dalSieho vzdelavania zdravotnickych pracovnikov; oznamuje Eurdpskej komisii,
Clenskym Statom Eurdpskej unie a ¢lenskym Statom Eurdpskeho zdruzenia volného obchodu zoznam diplomov, osved€eni a
inych dokladov o ziskanych Specializaciach a certifikdtoch vydanych v Slovenskej republike a zodpovedajucich kritériam
ustanovenym osobitnym predpisom %2 vratane ich zmien a dopinkov a diplomy, osvedCenia a iné doklady o ziskanych
Specializaciach a certifikatoch, ktoré nezodpovedaju ustanovenym kritériam a vzdelavanie v nich sa pozastavilo,

0) vypracuva koncepciu rozvoja a integracie informacnej sustavy zdravotnictva a prevadzkuje informacny systém,

p) uchovéava osobitnu zdravotni dokumentéciu a vedie o nej evidenciu,

q) zriaduje eticku komisiu na posudzovanie etickych otazok vznikajucich pri poskytovani zdravotnej starostlivosti vratane
biomedicinskeho vyskumu [§ 5 ods. 2 pism. a)],

r) zriaduje zariadenia na plnenie osobitnych uloh v zdravotnictve, najma Statisticko-informacné zariadenia a knizni¢né
zariadenia,

s) zabezpecuje koordinaciu poskytovania zdravotnej starostlivosti s inymi ustrednymi organmi Statnej spravy,

t) zabezpec€uje medzinarodnu spolupracu na Useku poskytovania zdravotnej starostlivosti,

u) je organom prislusnym na vydavanie potvrdeni podla osobitného predpisu, 52a)

v) zabezpecuje jednotnu pripravu zdravotnictva na obranu Statu,

w) usmernuje posudzovanie dokladov o odbornej spdsobilosti na vykon pracovnych ¢innosti zdravotnickych pracovnikov
ziskanych mimo Gzemia Slovenskej republiky a vydava rozhodnutia o ich uznani podla osobitného predpisu ¥ a spolupracuje s
Ministerstvom $kolstva Slovenskej republiky vo veciach uznavania odbornych kvalifikacii podla osobitného predpisu, 52aa)

z) usmernuje preneseny vykon Statnej spravy uskuto¢fiovany na Useku zdravotnictva samospravnymi krajmi,

aa) metodicky a koncepéne riadi Narodné centrum zdravotnickych informacii,

ab) uréuje poskytovatela, u ktorého je zdravotnicky pracovnik povinny podrobit sa opakovanému posudeniu zdravotnej
sposobilosti, 52aaa)

ac) je prislusnym organom na vydavanie rozhodnuti o uznani dokladov o $pecializacii podla osobitného predpisu,52aab)

ad) je prisluSnym organom na vydavanie rozhodnuti o uznani certifikatov podl'a osobitného predpisu,52aac)

ae) vydava suhlas na do¢asny a prilezitostny vykon zdravotnickeho povolania na izemi Slovenskej republiky,52aad)

af) je prisluSnym organom na vydavanie eurdpskeho profesijného preukazu na ucely vykonu zdravotnickeho povolania,52aae)
ag) je prislusnym organom na vydavanie potvrdeni, Ze obsah a rozsah Specializacie ziskanej na uzemi Slovenskej republiky
zodpoveda obsahu a rozsahu prislusnej Specializacie, na ucely vykonu Specializovanych pracovnych €innosti v inom ¢lenskom

State,52aaf)

ah) spolupracuje s prislusnymi organmi inych ¢lenskych Statov v oblasti vymeny informacii, ktoré by mohli mat vplyv na vykon
zdravotnickeho povolania,52aag)



ai) vydava stanoviska k akreditacii Studijnych programov v zdravotnickych Studijnych odboroch,52aah)

aj) vydava stanoviska na udelenie opravnenia na poskytovanie vysokoSkolského vzdelavania na uzemi Slovenskej republiky
zahrani¢nou vysokou Skolou, ak uplatnenie absolventov Studia ma byt v zdravotnickych povolaniach,52aai)

ak) overuje ovladanie Statneho jazyka podla osobitného predpisu,52aaj)

al) poskytuje Narodnému institatu pre hodnotu a technolégie v zdravotnictve®?3) anonymizované udaje v rozsahu nevyhnutnom
na vykon jeho ¢innosti.

(2) Ministerstvo zdravotnictva je zriadovatelom Narodného centra zdravotnickych informacii.

(3) Ministerstvo zdravotnictva je zriadovatelom narodnej transplantacnej organizacie.52ab)

(4) Hlavni odbornici a krajski odbornici su poradnym orgdnom ministra zdravotnictva Slovenskej republiky, ktori
spolupracuju s ministerstvom zdravotnictva pri odbornom usmerfiovani poskytovania zdravotnej starostlivosti a pri

odborno-metodickom vedeni zdravotnej starostlivosti v prisluSnom odbore. ZloZenie, ulohy a rokovaci poriadok hlavnych
odbornikov a krajskych odbornikov upravuje Statut, ktory schvaluje minister zdravotnictva Slovenskej republiky.

§ 46 [DS
Vykon miestnej Statnej spravy na tuseku zdravotnictva

(1) Statnu spravu na Useku zdravotnictva v samospravnom kraji ako preneseny vykon &$tatnej spravy vykonava
samospravny kraj, ktory

a) vypracuva navrhy smerovania a priorit regionalnej zdravotnej politiky,

b) zriaduje etické komisie na posudzovanie etickej prijatelnosti projektov biomedicinskeho vyskumu a etickych otazok
vznikajucich pri poskytovani ambulantnej starostlivosti [§ 5 ods. 2 pism. b)],

c) uréuje poskytovatela osobe pri odmietnuti jej navrhu na uzatvorenie dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti (§ 12 ods.
5),

d) prebera do Uschovy a zabezpecéuje odovzdanie zdravotnej dokumentéacie inému poskytovatelovi (§ 23 ods. 4 az 6),
e) schvaluje biomedicinsky vyskum v zdravotnickom zariadeni ambulantnej starostlivosti [§ 26 ods. 5 pism. b) a ods. 7],

f) zabezpeduje zastupovanie > v pripade potreby poskytovania zdravotnej starostlivosti inym poskytovatelom a pri do¢asnom
pozastaveni povolenia,

g) vydava povolenia a iné rozhodnutia vo veciach ustanovenych osobitnym predpisom, 4)
h) vykonava dozor nad poskytovanim zdravotnej starostlivosti v rozsahu ustanovenom osobitnym predpisom, 4)

i) uréuje lekara, sestru a laboranta na vykonanie odvodu 2® a lekara na vykonanie prieskumu zdravotnej sposobilosti 2? na
zdklade vyZiadania prislusného obvodného uradu v sidle kraja zo zdravotnickeho zariadenia, ktoré je v pdsobnosti
samospravneho kraja a nie je ur€ené ako subjekt hospodarskej mobilizacie podla osobitného predpisu, 53a)

j) zabezpecuje plnenie uloh uloZzenych ministerstvom zdravotnictva tykajlcich sa zdravotnictva,
k) spolupracuje s ministerstvom zdravotnictva pri zabezpe€ovani jednotnej pripravy zdravotnictva na obranu Statu,

1) uréuje rozsah zdravotného obvodu vratane zoznamov obci, menného zoznamu ulic, pripadne popisnych ¢isel domov; rozsah
zdravotného obvodu poskytovatelov vo verejnej sieti poskytovatelov vieobecnej ambulantnej starostlivosti?®® sa uréi tak, aby
bolo zabezpe€ené rovnomerné rozlozenie ich pracovnej zataze s ohfadom na ich kapacitu vyjadrenu poctom lekarskych miest,
poctom sesterskych miest®# g podtom poistencov, s ktorymi méa poskytovatel vSeobecnej ambulantnej starostlivosti
uzatvorenu dohodu o poskytovani zdravotnej starostlivosti podla § 12 ods. 7,

m) schvaluje a potvrdzuje ordinaéné hodiny a doplnkové ordinaéné hodiny pre zdravotnicke zariadenia, v ktorych sa poskytuje
ambulantna starostlivost, a poskytuje udaje o schvalenych ordinaénych hodinach a doplnkovych ordinaénych hodinach a udaje
o kazdej zmene schvélenych ordinaénych hodin a doplnkovych ordinaénych hodin do narodného informa¢ného systému na
objednavanie pacientov; %32 ak je minimalny rozsah ordinacnych hodin ustanoveny osobitnym predpisom,5%® samospravny
kraj moéze v pripadoch hodnych osobitného zretela, najma s ohlfadom na zabezpecenie poskytovania a dostupnosti zdravotnej
starostlivosti, schvalit ordinacné hodiny a doplnkové ordinaéné hodiny aj v menSom rozsahu,

n) ur€uje rozpis zabezpecenia poskytovania zubno-lekarskej pohotovostnej sluzby podla § 7 ods. 3 a rozpis zabezpecenia
poskytovania pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby podla § 8a ods. 8 az 10 a zverejfiuje ich na svojom webovom sidle,

o) urCuje poskytovatela, u ktorého je zdravotnicky pracovnik povinny podrobit sa opakovanému posudeniu zdravotnej
spOsobilosti, 52aaa)

p) oznamuje bezodkladne ministerstvu zdravotnictva, v akom rozsahu zabezpecil poskytovanie pevnej ambulantnej
pohotovostnej sluzby podla § 8a ods. 8,
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q) poskytuje Udaje podla pismena m) a podla osobitného zakona®® ministerstvu zdravotnictva, dradu pre dohfad, zdravotnym
poistovniam a na vyziadanie aj inym samospravnym krajom,

r) pini dlohy v suvislosti so zabezpecovanim verejnej minimalnej siete poskytovatelov vSeobecnej ambulantnej starostlivosti a
plni podmienky ustanovené osobitnym zakonom,53c)

s) urCi zdravotny obvod (§ 2 ods. 23) poskytovatelovi vSeobecnej ambulantnej starostlivosti pre dospelych alebo
poskytovatefovi vSeobecnej ambulantnej starostlivosti pre deti a dorast, ktory poziadal o povolenie na prevadzkovanie
zdravotnickeho zariadenia v ¢ase, ked mal prisludny samospravny kraj zverejnené ponuky neobsadenych lekarskych miest, 539
a to do 30 dni od vydania povolenia na prevadzkovanie zdravotnickeho zariadenia; samospravny kraj na tieto ucely ziskava
udaje z registra poistencov zdravotnych poistovni o trvalom pobyte a prechodnom pobyte v jednotlivych obciach v jeho
pbdsobnosti podla veku a pohlavia na uroven ulice a supisného ¢isla domov alebo orientaéného ¢isla domov,

t) podava ziadost o zaradenie zdravotnickeho pracovnika do Specializaéného Studia alebo certifikacnej pripravy.53e)

(2) Samospravny kraj na plnenie uloh na uUseku zdravotnictva ustanovuje lekara samospravneho kraja a sestru
samospravneho kraja, ktorych vymenuva a odvolava predseda samospravneho kraja so suhlasom ministerstva zdravotnictva.

(3) Sestra samospravneho kraja pini Ulohy na useku zdravotnictva vo vztahu k poskytovaniu oSetrovatelskej
starostlivosti a pérodnej asistencie.

OSMA CAsT
SPOLOCNE, PRECHODNE A ZAVERECNE USTANOVENIA

§ 47 [DS]

(1) Ministerstvo vnutra Slovenskej republiky, Ministerstvo obrany Slovenskej republiky, Ministerstvo spravodlivosti
Slovenskej republiky a Ministerstvo dopravy a vystavby Slovenskej republiky vo vztahu k poskytovatelom, ktori poskytuju
zdravotnU starostlivost osobam pliniacim ich dlohy podfa osobitnych predpisov > a inym osobam v zdravotnickych zariadeniach
v ich pésobnosti, usmerfiuju, organizuju a kontroluju poskytovanie zdravotnej starostlivosti.

(2) Cinnosti podla odseku 1 pre Slovenskd informaénd sluzbu a Narodny bezpednostny drad zabezpeduje
Ministerstvo vnutra Slovenskej republiky.

(3) Organizaciu poskytovania zdravotnej starostlivosti v pdsobnosti Ministerstva obrany Slovenskej republiky,
Ministerstva vnutra Slovenskej republiky, Ministerstva dopravy a vystavby Slovenskej republiky a Ministerstva spravodlivosti
Slovenskej republiky upravia jednotlivé Ustredné organy Statnej spravy vSeobecne zavaznymi pravnymi predpismi, ktoré vydaju
po dohode s ministerstvom zdravotnictva.

(4) Organizaciu poskytovania zdravotnej starostlivosti v Slovenskej informacnej sluzbe a Narodnom bezpe¢nostnom

Urade ustanovi vSeobecne zavazny pravny predpis, ktory vyda Ministerstvo vnutra Slovenskej republiky po dohode s
ministerstvom zdravotnictva.

§ 48 [DS]

(1) Dohody o poskytovani zdravotnej starostlivosti uzatvorené podla doterajSich predpisov sa povazuju za dohody
uzatvorené podla tohto zakona.

(2) Konanie o pravach a povinnostiach fyzickych oséb v suvislosti s poskytovanim zdravotnej starostlivosti, ktoré ku
driu ucinnosti tohto zakona nebolo pravoplatne skoncené, dokonci sa podla doterajSich predpisov.

§ 48a
VSeobecnu ambulantnu starostlivost o deti a dorast podla § 8 ods. 2 m6zu poskytovat’ aj lekari, ktori vykonavali

primarnu zdravotnu starostlivost ako prakticki lekari pre deti a dorast a dorastovi lekari podla predpisov do ucinnosti tohto
zakona.

§ 48b

(1) Ak sa vo vSeobecne zavaznych pravnych predpisoch vydanych pred uéinnostou tohto zdkona pouziva pojem
"prakticky lekar", rozumie sa nim vSeobecny lekar podla § 8 ods. 3.

(2) Ak sa vo vSeobecne zavaznych pravnych predpisoch vydanych pred uéinnostou tohto zakona pouziva pojem
"prakticky lekar pre dospelych", rozumie sa nim vSeobecny lekar podla § 8 ods. 3 pism. a).

(3) Ak sa vo vSeobecne zavaznych pravnych predpisoch vydanych pred ucinnostou tohto zakona pouziva pojem
"prakticky lekar pre deti a dorast" alebo "dorastovy lekar", rozumie sa nim vSeobecny lekar podla § 8 ods. 3 pism. b).

§ 49 [DS
Osoby, ktoré zabezpecuju evidenciu a uchovavanie osobitnej zdravotnej dokumentéacie, a osoby, ktoré sa dozvedeli

Udaje z osobitnej zdravotnej dokumentacie, su povinné zachovavat mi€anlivost o tychto skutocnostiach. Povinnosti mi€¢anlivosti
moze tieto osoby zbavit len sud.
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§ 49a

Tymto zakonom sa preberaju pravne zavazné akty Eurdpskej unie uvedené v prilohe €. 3.
§ 49b

Prvé hlasenie podla § 45 ods. 9 sa poda Eurdpskej komisii najneskér do 7. aprila 2009.
§49c

Do zriadenia narodnej transplantacnej organizacie plni jej ulohy Slovenska zdravotnicka univerzita okrem uloh podla
§ 45 ods. 3 pism. g) a k).

§ 49d
Vzt'ah k spravnemu poriadku
Na konanie podla tohto zakona sa nevztahuje vSeobecny predpis o spravnom konani.55)
§ 4%
Prechodné ustanovenie k upravam aéinnym od 1. jula 2014

Potvrdenie o do€asnej pracovnej neschopnosti vydané pred 1. julom 2014 sa povazuje za potvrdenie o doCasnej
pracovnej neschopnosti vydané podla tohto zakona v zneni Gu€innom od 1. jula 2014.

§ 49f
Prechodné ustanovenia k tpravam uc¢innym od 1. maja 2015

(1) Do 31. decembra 2017 sa udaje zo zdravotnej dokumentacie mézu zaznamenavat v elektronickej zdravotnej
knizke %33 vedenej v narodnom zdravotnickom informacnom systéme.

(2) Do 31. decembra 2017 mdze odporucanie podla § 8 obsahovat identifikator zaznamu o odporucani lekara na
Specializovanu zdravotnu starostlivost v elektronickej zdravotnej kniZzke, ak oSetrujucemu lekarovi bol vydany elektronicky
preukaz zdravotnickeho pracovnika a pouziva informacny systém poskytovatela zdravotnej starostlivosti, ktory ma overenu
zhodu.

§ 499
Zruseny od 1.7.2018
§ 49h
Prechodné ustanovenie k uprava aé¢innym od 1. novembra 2017
Pri poskytovani lekarskej sluzby prvej pomoci v ambulancii lekarskej sluzby prvej pomoci, ktord prevadzkuje
poskytovatel na zaklade povolenia vydaného podla pravnych predpisov uc¢innych do 31. oktébra 2017, sa do 30. juna 2018
postupuje podla tohto zakona v zneni u¢innom do 31. oktébra 2017.
§ 49i
Prechodné ustanovenie G¢inné od 1. maja 2018
Ustanovenia § 2 ods. 33, § 2a, § 8 ods. 5 pism. f), § 8 ods. 10 a § 19 ods. 7 sa do 1. januara 2019 neuplatnuju.
§ 49
Prechodné ustanovenia k tpravam uéinnym od 1. januara 2023

(1) Dohody o poskytovani vSeobecnej ambulantnej starostlivosti uzatvorené podla doterajSieho predpisu zostavaju v
platnosti.

(2) Do 31. decembra 2022 je osoba opravnena uzatvorit dohodu o poskytovani vSeobecnej ambulantnej zdravotnej
starostlivosti prostrednictvom technického zariadenia poskytovatela a dradného autentifikatora,’*® ak ma osoba vydany
obgiansky preukaz s elektronickym &ipom. Udaj o uzatvoreni dohody o poskytovani v&eobecnej ambulantnej starostlivosti
prostrednictvom technického zariadenia poskytovatefa a Gradného autentifikatora,'*® je poskytovatel povinny zaznamenat v
elektronickej zdravotnej knizke osoby; tento Udaj sa prostrednictvom Standardov zdravotnickej informatiky zaznamena v
centralnom registri poistencov'®® vedenom dradom pre dohfad.

(3) Do 31. decembra 2022 je osoba opravnena odstupit’ od dohody o poskytovani vSeobecnej zdravotnej starostlivosti
prostrednictvom technického zariadenia poskytovatela a dradného autentifikatora,'*® ak ma osoba vydany obciansky preukaz
s elektronickym &ipom. Udaj o zaniku dohody o poskytovani véeobecnej ambulantnej starostlivosti z dévodu odstipenia
vykonaného prostrednictvom technického zariadenia poskytovatela a uradného autentifikatora,**® je poskytovatel povinny
zaznamenat v elektronickej zdravotnej knizke osoby; tento Udaj sa prostrednictvom Standardov zdravotnickej informatiky



zaznamena v centralnom registri poistencov'4®® vedenom uradom pre dohrad.
§ 49k
Prechodné ustanovenia po€as trvania krizovej situacie

(1) Pocas krizovej situacie je vSeobecny lekar alebo lekar so Specializaciou opravneny po overeni totoznosti osoby a
poistného vztahu s jej prisluSsnou zdravotnou poistoviiou poskytnut osobe konzultaciu prostrednictvom elektronickej
komunikacie bez pritomnosti osoby v ambulancii. Poskytnutie konzultacie prostrednictvom elektronickych komunikacii musi
lekar zapisat' do zdravotnej dokumentacie osoby.

(2) Pocas krizove] situacie moze cinnosti suvisiace s vykonanim diagnostického testu umozfiujuceho priamo
detekovat antigény ochorenia COVID-19, pri ktorych nedochadza k priamemu kontaktu s pacientom, vykonavat pod dohfadom

zdravotnickeho pracovnika uréeného poskytovatefom, ktory je v pracovnopravnom vztahu alebo obdobnom pracovnom vztahu
s poskytovatelom, aj osoba, ktora nie je zdravotnickym pracovnikom a ktora v €ase vykonavania tychto ¢innosti je

a) sposobila na pravne ukony v celom rozsahu,
b) bezihonna podra osobitného predpisu;*® bezihonnost sa preukazuje estnym vyhlasenim,

c) v pracovnopravnom vztahu alebo obdobnom pracovnom vztahu s poskytovatelom alebo ma s poskytovatelom uzatvorenu
zmluvu o dobrovolnickej ¢innosti.57)

(3) Osoba podla odseku 2 je povinna zachovavat mi¢anlivost o skuto¢nostiach, o ktorych sa dozvedela v suvislosti s
vykonom ¢innosti podla odseku 2.

(4) Povinnosti mi¢anlivosti m6ze osobu podla odseku 2 zbavit' iba osoba, ktorej sa skuto¢nosti tykaju, alebo organ
prislusny na vydanie povolenia na prevadzkovanie zdravotnickeho zariadenia, a to na Ziadost organov cinnych v trestnom
konani a sudov; ak nemozno uréit organ prislusny na vydanie povolenia na prevadzkovanie zdravotnickeho zariadenia,
povinnosti mi¢anlivosti o skuto€nostiach, o ktorych sa osoba podla odseku 2 dozvedela v suvislosti s vykonom ¢&innosti podla

odseku 2, mdze osobu podla odseku 2 na ziadost organov cinnych v tresthom konani a sudov zbavit ministerstvo
zdravotnictva.

(5) Osoba podla odseku 2 sa povazuje za odborne spdsobilu na vykon €innosti podla odseku 2.

(6) Pocas krizovej situacie je ministerstvo zdravotnictva opravnené usmertiovat' a koordinovat ¢innost poskytovatelov
a operacného strediska tiesnového volania zachrannej zdravotnej sluzby.

§ 49
Prechodné ustanovenia v suvislosti s ochorenim COVID-19
(1) Ustanovenie § 26 ods. 2 a 8 sa neuplatfiuju od 26. maja 2020 do 25. maja 2021.

(2) Od 26. maja 2020 do 25. maja 2021 sa biomedicinsky vyskum méze vykonavat len za podmienok ustanovenych
tymto zakonom a osobitnym predpisom.9)

§ 49m
Prechodné ustanovenie k tpravam uéinnym od 1. septembra 2021
Samospravny kraj poskytne Udaje o ordinacnych hodinach a doplnkovych ordinaénych hodinach, ktoré boli schvalené
do 31. augusta 2021, do narodného informaéného systému na objednavanie pacientov podla § 46 ods. 1 pism. m) najneskor do
31. oktébra 2021.
§49n
Prechodné ustanovenie k tpravam a¢innym od 1. januara 2022
Eticka prijatefnost projektu biomedicinskeho vyskumu, ktory je klinickym skuSanim humanneho lieku sa posudzuje
podla § 26 az 34 do dra, ktory predchadza driu uplynutia Siestich mesiacov po dni zverejnenia oznamenia Eurdpskej komisie

podla ¢lanku 82 ods. 3 nariadenia Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) &. 536/2014 zo 16. aprila 2014 o klinickom skasani
liekov na humanne pouzitie, ktorym sa zruSuje smernica 2001/20/ES.

§ 490

Prechodné ustanovenia k Upravam ucinnym od 1. jula 2022

Zariadenie socialnopravnej ochrany deti a socialnej kurately, ktoré poskytovalo oSetrovatel'sku starostlivost podla tohto zakona
v zneni uéinnom do 30. juna 2022, je povinné splnit povinnost podla § 10a ods. 8 v zneni U€innom od 1. jula 2022 najneskoér do

30. juna 2024.".

§ 50

(1) ZruSuju sa smernice Ministerstva zdravotnictva Slovenskej socialistickej republiky zo 14. aprila 1972 ¢.
Z-4582/1972-B/1 o vykonavani sterilizacie (registrované v Ciastke 13/1972 Zb.).
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(2) ZruSuje sa vyhlaSka Ministerstva zdravotnictva Slovenskej socialistickej republiky €. 22/1988 Zb. o povinnych
hlaseniach suvisiacich s ukon€enim tehotenstva, povinnom hlaseni Zivo a mftvo narodeného plodu, imrtia dietata do siedmich
dni po pdrode a umrtia matky.

CLlI
Zruseny od 1.7.2013

CLI

Zakon Narodnej rady Slovenskej republiky €. 277/1994 Z.z. o zdravotnej starostlivosti v zneni zakona Narodnej rady
Slovenskej republiky €. 98/1995 Z.z., zadkona Narodnej rady Slovenskej republiky €. 110/1996 Z.z., zakona Narodnej rady
Slovenskej republiky €. 222/1996 Z.z., zakona €. 140/1998 Z.z., zakona €. 241/1998 Z.z., zadkona €. 80/2000 Z.z., zakona C.
416/2001 Z.z., zakona ¢&. 553/2001 Z.z., zakona ¢. 118/2002 Z.z., zakona ¢. 131/2002 Z.z., zakona ¢. 219/2002 Z.z., zakona ¢.
450/2002 Z.z., zakona ¢&. 457/2002 Z.z., zakona ¢. 138/2003 Z.z., zakona ¢&. {145/2003 Z.z., zakona ¢. 528/2003 Z.z., zakona ¢&.
578/2003 Z.z., zakona ¢&. 215/2004 Z.z., zakona €. 377/2004 Z.z. a nalezu Ustavného sudu Slovenskej republiky ¢. 396/2004
Z.z. sa meni takto:

1.§1az20a, § 23 az 29, § 31 az 33b, § 35, 36 a § 36b az 58 sa vypustaju.

2.V § 59 ods. 3 sa slovo "vyhlasené" nahradza slovom "uznané".

3.V § 59 ods. 5 sa slova "ministerstva zdravotnictva" nahradzaju slovami "Ministerstva zdravotnictva Slovenskej
republiky (dalej len "ministerstvo zdravotnictva")".

4.V § 65 ods. 2 sa slovo "vyhlasit" nahradza slovom "uznat™".

5.V § 65 ods. 3 sa slovo "vyhlasené" nahradza slovom "uznané".

6.V § 65 ods. 4 az 10 sa slovo "vyhlasenie" nahradza slovom "uznanie".

7.V § 65 odsek 14 znie:

"(14) Ministerstvo zdravotnictva vyda vSeobecne zavazny pravny predpis, ktorym sa uzna prirodny zdroj za prirodny
lieCivy zdroj alebo za zdroj prirodnej mineralnej vody, a vyhlasi sa ochranné pasmo tohto zdroja, alebo sa zruSi uznanie
prirodného lieivého zdroja alebo zdroja prirodnej mineralnej vody a vyhlasenie jeho ochranného pasma, ak taky zdroj stratil
predpisané vlastnosti a uc¢inky podla odsekov 2 a 3.".

8.V § 65 ods. 15 sa slovo "vyhlasenie" nahradza slovom "uznanie".

9.V § 65a ods. 2 sa slovo "vyhlasenych" nahradza slovom "uznanych".

10. V § 65a odseky 4 a 5 zneju:

"(4) Na plnenie do spotrebitelského balenia a na uvadzanie do obehu pod oznaéenim "Prirodna lie€iva voda" mozno
vyuzivat len prirodny zdroj vody uznany za prirodny lie€ivy zdroj.

(5) PInit do spotrebitelského balenia a uvadzat do obehu s oznacenim podia osobitného predpisu 16a) mozno len
prirodnu vodu uznanu za prirodnd minerainu vodu.".

Poznamka pod ¢iarou k odkazu 16a znie:

"16a) Zakon Narodnej rady Slovenskej republiky €. 152/1995 Z.z. o potravinach v zneni neskorSich predpisov.".

11.V § 65b ods. 6 pism. b) sa slovo "vyhlasenia" nahradza slovom "uznania".

12.V § 66 ods. 7 sa slovo "vyhlasenie" nahradza slovom "uznanie".

13. V § 68 druha veta znie: "Rovnako mdze ministerstvo zdravotnictva zrusSit uznanie prirodnych zdrojov za prirodné
lieCivé zdroje alebo za zdroje prirodnych mineralnych vod alebo vyhlasenie klimatickych podmienok priaznivych na lie€enie, ak
stratili viastnosti, ktoré boli podmienkou na ich uznanie alebo vyhlasenie.".

14.V § 69 ods. 1 pism. e) sa slovo "vyhlasi" nahradza slovom "uznd" a slovo "vyhlasit" sa nahradza slovom "uznat™".

15.V § 70 ods. 1, 4 a 6 sa vypustaju.

DoterajSie odseky 2 a 3 sa oznacuju ako odseky 1 a 2, odsek 5 sa oznaCuje ako odsek 3 a doterajSie odseky 7 a 8 sa oznacuju
ako odseky 4 a 5.

16. § 71 znie:
"§ 71

(1) Na konanie a rozhodovanie podfa tohto zakona sa vztahuju vSeobecné predpisy o spravnom konani. 11)
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(2) Povolenia na vyuzivanie prirodnych zdrojov mineralnych stolovych véd vydané podla doterajSich predpisov sa
povazuju za povolenia vydané na vyuzivanie zdrojov prirodnych mineralnych vod podla tohto zakona.

(3) Prirodné liecCivé zdroje a prirodné zdroje mineralnych stolovych véd vyhlasené podla doterajSich predpisov sa
povazuju za prirodné lie€ivé zdroje a zdroje prirodnych mineralnych véd uznané podla tohto zakona.".

17. § 72 a 73 sa vypustaju.
18. § 74 znie:

"§ 74
Ministerstvo zdravotnictva

a) uréuje opatrenia na ochranu prirodnych lie€ebnych kupelov, prirodnych lie€ivych zdrojov, zdrojov prirodnych mineralnych véd
a klimatickych podmienok priaznivych na lie€enie a zabezpecuje dozor nad ich dodrziavanim,

b) je kompetentnym organom vo veci uznavania prirodnych mineralnych véd dovezenych z tretich krajin,

c) je notifikaénym organom vo veciach uznania prirodnych voéd za prirodné mineralne vody; oznamuje Eurdpskej komisii
prirodné vody uznané v Slovenskej republike za prirodné mineralne vody a prirodné mineralne vody, ktorym uznanie zrusilo.".

19. § 74a, § 76 az 80b, § 80d az 80g, § 80i az 80m sa vypustaju.

20. V § 75 pismeno d) znie:
"d) posudzuje navrhy na vyhlasenie kupelnych miest, navrhy na uznanie prirodnych zdrojov za prirodné lieCivé zdroje a za
zdroje prirodnych mineralnych vod, navrhy na zriadenie prirodnych lie€ebnych kupelov a na vystavbu zariadeni na vyuzivanie
prirodnych lie€ivych zdrojov,".

21. Priloha €. 1 a priloha €. 2 sa vypustaju.

22. Slovéa "prirodné zdroje mineralnych stolovych véd" vo vSetkych tvaroch sa v celom texte zakona nahradzaju
slovami "zdroje prirodnych mineralnych véd" v prisluSnom tvare.

CLIV

Zakon €. 140/1961 Zb. Trestny zakon v zneni zakona €. 120/1962 Zb., zakona ¢€. 53/1963 Zb., zakona €. 184/1964
Zb., zakona €. 56/1965 Zb., zakona ¢. 81/1966 Zb., zakona ¢&. 148/1969 Zb., zakona &. 45/1973 Zb., zakona ¢. 43/1980 Zb.,
zakonného opatrenia ¢. 10/1989 Zb., zakona &. 159/1989 Zb., zakona &. 47/1990 Zb., zakona ¢. 84/1990 Zb., zakona €.
175/1990 Zb., zakona ¢. 457/1990 Zb., zakona €. 545/1990 Zb., zakona ¢&. 490/1991 Zb., zakona ¢. 557/1991 Zb., zakona ¢.
60/1992 7b., nalezu Ustavného stidu Ceskej a Slovenskej Federativnej Republiky uverejneného v Siastke 93/1992 Zb., zékona
Narodnej rady Slovenskej republiky €. 177/1993 Z.z., zakona Narodnej rady Slovenskej republiky €. 248/1994 Z.z., zakona
Narodnej rady Slovenskej republiky €. 102/1995 Z.z., zakona Narodnej rady Slovenskej republiky €. 233/1995 Z.z., zakona
Narodnej rady Slovenskej republiky ¢. 100/1996 Z.z., zakona ¢. 13/1998 Z.z., zakona ¢&. 129/1998 Z.z., zakona €. 10/1999 Z.z.,
zakona ¢. 183/1999 Z.z., zakona ¢. 399/2000 Z.z., zakona ¢. 253/2001 Z.z., zakona ¢. 485/2001 Z.z., zakona ¢. 237/2002 Z.z.,
zakona €. 421/2002 Z.z., zakona €. 448/2002 Z.z., zakona €. 553/2002 Z.z., zakona €. 171/2003 Z.z., zakona ¢. 457/2003 Z.z. a
zakona &. 403/2004 Z.z. sa dopiiia takto:

Za § 246a sa vklada § 246b, ktory vratane nadpisu znie:

"§ 246b
Nezakonna sterilizacia

(1) Ten, kto sterilizuje fyzicki osobu v rozpore so zakonom, potresce sa odiatim slobody na tri roky az osem rokov
alebo zakazom &innosti, alebo pefiaznym trestom.

(2) Odnatim slobody na pat rokov az dvanast rokov sa pachatel potresce,
a) ak spacha ¢in uvedeny v odseku 1 ako €len organizovanej skupiny alebo
b) ak ziska ¢inom uvedenym v odseku 1 pre seba alebo iného nie nepatrny prospech.".

CLv

Tento zakon nadobuda ucinnost 1. januara 2005.
Zakon &. 82/2005 Z.z. nadobudol u¢innost 1. aprilom 2005.

Zakon &. 350/2005 Z.z. nadobudol U&innost 1. septembrom 2005.
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Zakony €. 538/2005 Z.z. a €. 660/2005 Z.z. nadobudli u€innost 1. januarom 2006.

Zakon €. 282/2006 Z.z. nadobudol u¢innost 1. janom 2006.
Zakon €. 518/2007 Z.z. nadobudol uginnost 1. januarom 2008.

Zakon €. 662/2007 Z.z. nadobudol U€innost 1. januarom 2008 okrem €l. | § 2 ods. 22 az 24 v bode 3., § 7 ods. 2 v
bode 8., bodov 14. a 39., ktoré nadobudli uc¢innost 31. marca 2008.

Zéakon €. 489/2008 Z.z. nadobudol uginnost 21. decembrom 2008 okrem ¢l. | bodov 7, 8 a 18, ktoré nadobudli
ucinnost 30. decembra 2008, ¢l. | bodov 28 az 38, ktoré nadobudli u€innost 1. januara 2009, ¢l. | bodu 14, ktory nadobudol
ucinnost 3. aprila 2009, ¢l. Il bodu 1, ktory nadobudol G€innost 1. januara 2010, a ¢l. | bodov 3 az 6, 11, 13, 15az 17,19 a 20 a
¢l. 1l bodu 1, ktoré nadobudli t¢innost 21. marca 2010.

Zakon €. 192/2009 Z.z. nadobudol u¢innost 1. janom 2009.

Zakon €. 345/2009 Z.z. nadobudol u€innost 1. septembrom 2009.

Zakon €. 132/2010 Z.z. nadobudol u&innost 1. majom 2010.

Zakon €. 133/2010 Z.z. nadobudol G¢innost 1. janom 2010.

Zakon €. 34/2011 Z.z. nadobudol u¢innost 1. aprilom 2011.

Zakon €. 172/2011 Z.z. nadobudol uc€innost 1. julom 2011.

Zakon €. 313/2012 Z.z. nadobudol ucinnost 15. oktébrom 2012.

Zakon €. 345/2012 Z.z. nadobudol u€innost 1. januarom 2013.

Zakon €. 41/2013 Z.z. nadobudol u¢innost 1. aprilom 2013.

Zakony €. 122/2013 Z.z. a €. 153/2013 Z.z. nadobudli G¢innost 1. julom 2013.

Zakon €. 160/2013 Z.z. nadobudol uc¢innost 1. septembrom 2013.
Zéakon €. 220/2013 Z.z. nadobudol uc¢innost 1. oktébrom 2013.
Zakon €. 365/2013 Z.z. nadobudol ucinnost' 1. decembrom 2013.
Zakon ¢. 185/2014 Z.z. nadobudol u¢innost 1. julom 2014,

Zakon €. 204/2014 Z.z. nadobudol u€innost 1. augustom 2014.
Zakon €. 53/2015 Z.z. nadobudol U¢innost 1. aprilom 2015.

Zakon €. 77/2015 Z.z. v zneni zékona €. 167/2016 Z.z. nadobudol G¢innost’ 1. majom 2015 okrem ¢&l. IV bodu 2, 3, 5 a
6, ktoré nadobudli u€innost 1. januarom 2018.

Zakony €. 422/2015 Z.z. a €. 428/2015 Z.z. nadobudli G¢€innost’ 1. januarom 2016.

Zéakon €. 378/2015 Z.z. nadobudol uc¢innost 2. januarom 2016.
Zakon €. 167/2016 Z.z. nadobudol uginnost 30. aprilom 2016.
Zakon €. 125/2016 Z.z. nadobudol G¢innost 1. julom 2016.
Zakon €. 386/2016 Z.z. nadobudol uginnost 1. januarom 2017.
Zakon €. 317/2016 Z.z. nadobudol uginnost 29. aprilom 2017.
Zakon €. 257/2017 Z.z. nadobudol u¢innost 1. novembrom 2017.

Zakon ¢&. 351/2017 Z.z. nadobudol u¢innost 1. januarom 2018 okrem ¢&l. | bodu 2, 3, 11, § 8 ods. 10 v bode 15, bodu
22 a 31, ktoré nadobudli u¢innost 1. majom 2018, &l. | bodu 6, 23 a 32, ktoré nadobudli t€innost 1. julom 2018.

Zakony €. 61/2018 Z.z. a €. 87/2018 Z.z. nadobudli ucinnost 1. aprilom 2018.

Zakon €. 109/2018 Z.z. nadobudol uginnost 1. majom 2018.
Zakon €. 192/2018 Z.z. nadobudol G¢innost 1. julom 2018.
Zakon €. 287/2018 Z.z. nadobudol uginnost 1. novembrom 2018.

Zakon &. 374/2018 Z.z. v zneni zakona €. 252/2021 Z.z. nadobudol U¢€innost 1. januarom 2019 okrem ¢€l. Il bodu 1,
ktory nadobudol ucinnost 1. junom 2019, €&l. Il bodu 4, ktory nadobudol u¢innost 1. januarom 2020, ¢&l. Il bodov 7 a 8, ktoré
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nadobudli u€innost 1. januarom 2022 a ¢l. Il bodov 5 a 6, ktoré nadobudli u¢innost 1. januarom 2023.
Zakon €. 139/2019 Z.z. nadobudol u¢innost 1. janom 2019.

Zakony €. 231/2019 Z.z. a €. 398/2019 Z.z. nadobudli t¢€innost’ 1. januarom 2020.

Zakon €. 383/2019 Z.z. nadobudol u€innost 1. januarom 2020 okrem ¢l. Il bodov 4 a 6, ktoré nadobudli u¢innost 26.
majom 2020 a ¢l. Ill bodov 5 a 7, ktoré nadobudli G¢innost’ Sest’ mesiacov po dni zverejnenia oznamenia Eur6pskej komisie
podla ¢lanku 82 ods. 3 nariadenia Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) €. 536/2014 zo dna 16. aprila 2014 o klinickom skusani
humannych liekov a o zruSeni smernice 2001/20/ES.

Zakon ¢. 69/2020 Z.z. nadobudol u¢innost 6. aprilom 2020.

Zakon €. 125/2020 Z.z. nadobudol u€innost 21. majom 2020.

Zakon €. 165/2020 Z.z. nadobudol Gc€innost 23. junom 2020.

Zakon €. 319/2020 Z.z. nadobudol u¢innost 14. novembrom 2020.

Zakon €. 467/2019 Z.z. nadobudol u€innost 1. januarom 2021.

Zakon ¢&. 392/2020 Z.z. nadobudol uc¢innost' 1. januarom 2021 okrem ¢l. 11l bodov 3 a 4, ktoré nadobudli U¢innost’ 1.
majom 2021.

Zakon €. 9/2021 Z.z. nadobudol u€innost 19. januarom 2021.
Zakon €. 82/2021 Z.z. nadobudol u¢innost 1. aprilom 2021.
Zakon €. 133/2021 Z.z. nadobudol uc€innost 13. aprilom 2021.
Zakon €. 213/2021 Z.z. nadobudol u¢innost 1. augustom 2021.
Zakon ¢. 252/2021 Z.z. nadobudol u¢innost 1. septembrom 2021.

Zakony €. 358/2021 Z.z. a €. 532/2021 Z.z. nadobudli G¢innost 1. januarom 2022.

Zakon €. 540/2021 Z.z. nadobudol G¢innost’ 1. januarom 2022 okrem ¢l. Il bodu 4, ktory nadobudol u¢innost 1.
januarom 2023.

Zakon €. 2/2022 Z.z. nadobudol u¢innost 15. januarom 2022.

Zakon €. 67/2022 Z.z. nadobudol uginnost’ 15. marcom 2022.

Zakon €. 156/2018 Z.z. nadobudol ucinnost Sest mesiacov po dni zverejnenia oznamenia Europskej komisie podia
¢lanku 82 ods. 3 nariadenia Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) €. 536/2014 zo 16. aprila 2014 o o klinickom skusani liekov
na humanne pouzitie, ktorym sa zruSuje smernica 2001/20/ES.

Ivan Gasparovic v.r.
Pavol Hrusovsky v.r.

Mikulas Dzurinda v.r.

PRIL.1
Zakladné materialno-technické vybavenie na poskytovanie oSetrovatel'skej starostlivosti v zariadeni
socialnej pomoci

1. tlakomer a fonendoskop,

2. glukomer,

3. teplomer,

4. Ustne lopatky,

5. emitna miska,

6. krajCirsky centimeter,

7. jednorazové ihly, jednorazové striekacky, i. v. kanyly,
8. Esmarchovo ovinadlo,

9. tampodny na dezinfekciu koze,
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10.

1.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23

24.

25.

26.

27.

28.

dezinfekény roztok,

indikatorové papieriky na vySetrenie mocu,

sterilné Stvorce a nesterilné Stvorce,

sterilné chirurgické nastroje (pinzeta, noznice, pean),
sterilné ovinadla a nesterilné ovinadla,

prevazové noznice,

leukoplast,

jednorazové podlozky,

sterilné jednorazové rukavice a nesterilné jednorazové rukavice,
ochranna tvarova maska,

ddza alebo vrecko na odpadovy material,

pomécky na podavanie infuznej liecby,

odsavacka a sterilné odsavacie katétre,

. sterilné nasogastrické sondy a Jannetove striekacky,

chladnic¢ka na lieky s kalibrovanym teplomerom,

skrinka na nastroje a zdravotnicky material,

kartotecna skrinka,

polohovatelna postel, ak sa oSetrovatelska starostlivost’ poskytuje imobilnému pacientovi,

antidekubitové pomocky, ak sa oSetrovatelska starostlivost’ poskytuje imobilnému pacientovi.

LPriloha &. 2 k zdkonu ¢. 576/2004 Z. z.

Udaje na u&el monitorovania dostupnosti, kvality a efektivnosti

oSetrovatel’skej starostlivosti poskytovanej v ramci dlhodobej zdravotnej starostlivosti

1. Poskytovatel’ zdravotnej starostlivosti/zariadenie socialnej pomoci/zariadenie
socialnopravnej ochrany a socialnej kurately
(nazov, sidlo alebo adresa miesta podnikania, ICO):

2. Identifikator poskytovatela zdravotnej starostlivosti/zariadenia socidlnej pomoci/
zariadenia socidlnopravnej ochrany a socialnej kurately a ¢iselny kéd poskytovatel’a (kod):

3. Rodné ¢islo/bezvyznamové identifikaéné ¢islo osoby, ktorej sa poskytovala oS$etrovatel'ska

starostlivost’ ako naslednd zdravotna starostlivost’ alebo dlhodobé oSetrovatel'ska

starostlivost’ (d’alej len .,,osoba‘):




4. PSC bydliska osoby:
5. Ciselny kéd zdravotnej poistovne osoby:
6. Prostredie, z ktorého je osoba prijata:
O 61 z domu, kontakt na rodinného prislunika /inli osobu poskytujticu starostlivost’
o 62 Z nemocnice
adresa:
O 63 z iného zariadenia
nazov, adresa, ICO:
o 64 ma pobyt v zariadeni:
nazov, adresa, ICO:
O 60 iné (uviest, napr. na zaklade rozhodnutia sudu):
7. Zranitel'na osoba v riziku chudoby alebo socidlneho vylic¢enia:
o 71 Ano
O 12 N
Ak ano, Specifikujte dovod:
O 7.2.1 osoba bez prijmu alebo osoba poberajuca pomoc v hmotnej nidzi (davku
V hmotnej nidzi alebo prispevky)
O 7.22 osameld osoba
O 7.23 osobabez domova, osoba opustajica zariadenie socidlnopravnej ochrany deti
a socialnej kurately
O 7.24 osobaz marginalizovanej komunity
O 7.25 osoba—prislusnik tretej krajiny, azylant, Ziadatel’ o azyl
O 7.00 Iné (uviest)
8. Datum indikécie:
9. Datum zacatia poskytovania oSetrovatel'skej starostlivosti ako ndslednej zdravotnej
starostlivosti alebo dlhodobej oSetrovatel'skej starostlivosti:
10. Datum ukondenia poskytovania oSetrovatel'skej starostlivosti ako naslednej zdravotnej
starostlivosti alebo dlhodobej oSetrovatel’'skej starostlivosti:
11. Forma poskytovanej starostlivosti:
o 111 oSetrovatel'ska starostlivost’ ako nasledna zdravotna starostlivost’

(]

11.2 dlhodoba oSetrovatel’'ska starostlivost’




12. Dévod, pre ktory nie je mozné oSetrovatel'sku starostlivost’ ako naslednu zdravotni

starostlivost’ alebo dlhodobtl oSetrovatel’'skt starostlivost’ poskytovat’ v.domacom

prostredi alebo v inom prirodzenom prostredi osoby:

o 121

nedostupnost’ ADOS /mobilného hospicu

O 122  nedostupnost’ tejto starostlivosti v zariadeni socidlnej pomoci

O 120

iné (uviest’)

13. Lekarske diagnozy (MKCH10):

14. Kategoria osoby pre oSetrovatel'ski starostlivost’ v ramci dlhodobej zdravotnej

starostlivosti (nema vplyv na posudenie indikacie):

Kategoria osoby

%

Specifikacia

A Na zaklade hodnotiacich §kal (podl'a prilohy vyhlasky ¢. 92/2018
Osoba s rizikom | Z.2.) ] 4no
destabilizacie
Pravidelné s.c. medikacia (LMWH, inzulin...) 0 4no
Kolostémia, PEG, NGS. PK O ano
E Dekubit, 1ézia na kozi do 5 cm? [] 4no
Osoba s miernou
potrebou Peroralna medikécia podl'a potreby okrem opioidovych analgetik
zdravotnej Ll ano
starostlivosti_
Riziko aspirécie, porucha prehitania O ano
Iné (uviest) .......
Kognitivna dysfunkcia (MMSE 0-20) s poruchami spravania O 4no
C Epileptické zachvaty, resuscitacia, kolapsovy stav O ano
Osoba s vysokou | Cievne vstupy, perkutanne drény (nerfrostomia, PTD a pod. ) O ano
potrebou
zdravotnej Perkutanna parenteralna lie¢ba: hypodermoklyza, s.c. kontinudlna [ Ano
starostlivosti medikdcia infiznym ddvkovacom
Intravenozna pravidelna lie¢ba, napr. parenteralna hydratacia, [] Ano

vyziva, parenterdlne atb pri malabsorbcii

Opioidy podla potreby — peroralne alebo parenterdlne




Kolonizécia nozokomidlnym bakteridlnym kmenom,

oligosymptomaticka infekcia (napr. COVID-19 a pod.) s vysokym )
rizikom Sirenia L ano
Dekubit, 1ézia na kozi nad 5 cm2 O ano
ZvySeny monitoring pulzna oxymetria, EKG O ano
Akakol'vek intravendzna, subkutinna a inhala¢na lie¢ba podl'a O ano
potreby

Tracheostomicka kanyla O ano
Potreba dialyzy O ano
Vysokovydajova fistula/stomia (vypustanie stomického vrecka O ano
viac ako 5x za den, vydaj viac ako 800 ml/24 hod)

Osoba v Specializovanej paliativnej zdravotnej starostlivosti 0 dano
Osoba v permanentnom vegetativnom stave O ano
Iné (uviest) .......

Y Hodnotiace $kdly — pouZijii sa hodnotiace Skdly uvedené v prilohe cast C vyhlasky & 92/2018

Z.z

15. Legenda Kk tabul’ke:

LMWH — nizkomolekulovy heparin

PEG — perkutanna endoskopickad gastrostomia

NGS — nazogastricka sonda

PK — permanentny katéter

MMSE — Mini-mental State Exam (uréovanie kognitivnych funkcii)

PTD — perkutanna transhepatalna drenaz

16. Informdcia k vyplneniu:
k bodu 1

uviest ndzov, sidlo alebo adresu podnikania, ICO poskytovatel'a zdravotnej starostlivosti alebo

zariadenia _socidlnej pomoci V zmluvnom vztahu so zdravotnou poistoviiou alebo zariadenia

socidalnopravnej _ochrany a socidlnej kurately a ciselny kod wurceny prislusnym povolovacim

orgdanom
k bodu 2

wviest kéd prideleny, Uradom pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou, ak je prideleny

kbodu3a4d




wviest rodné Cislo a PSC bydliska osoby, ktorej sa poskvtovala osetrovatel'skd starostlivost ako

ndslednd _zdravotna _starostlivost _alebo _dlhodobd oSetrovatelska _starostlivost (dalej len

LStarostlivost™’)

k bodu 5

uviest ciselny kod zdravotnej poistovne osoby, ktorej sa poskytovala starostlivost

k bodu 6

vyznacit prostredie, z ktorého je osoba referovana do starostlivosti
k bodu 7

vyznacit, ¢i ide o zranitelni osobu v riziku chudoby alebo socidlneho vyliucenia; v pripade

kladného vyznacenia, vvznacit dovod rizika

K bodu 8 az 10

uviest datum indikacie, datum zacatia a datum ukoncenia poskytovania starostlivosti

k bodu 11

vyznacit formu poskytovanej starostlivosti

k bodu 12

vyznacit _dovod, pre ktory nie je mozZné starostlivost poskytovat v domdcom alebo v inom

prirodzenom prostredi osoby

k bodu 13

uviest vsetky lekarske diagnozy uvedené na odporicani lekdara

k bodu 14

vyznacit_kategoriu_osoby v prvy den zacatia poskytovania starostlivosti, vrdtane vyznacenia

Specifikacie

17. Sposob evidovania udajov

- udaje su evidované za kazdy kalendarny mesiac

- V pripade opakovanej starostlivosti v ramci jedného kalendarneho mesiaca sa vyznaci novad

evidencia (ako novy pripad)

- V pripade pokracovania starostlivosti na prelome kalendarnych rokov sa vvznaci ukoncenie

starostlivosti ku dnu 31.12. a od 1.1. sa eviduje starostlivost’ (ako novy pripad)

18. Oznamovanie udajov

- jedenkrat rocne za predchadzajuci kalendarny rok, vzdy do 28.2. nasledujuceho kalendarneho

roka

- udaje sa zasielaju zdravotnej poistovni osoby, ktorej bola starostlivost poskytnuta

- V elektronickej podobe, ktorej formu zverejni ministerstvo zdravotnictva do 31.12. kalendarneho

¢

roka na svojom webovom sidle. *.




ZruSens 0d 29.4.2017—
Nadpis zruSeny od 1.7.2013—
Nadpis-zruseny od1.7.2013—

PRIL.3

Zoznam preberanych pravne zavaznych aktov Eurépskej Gnie

1. Smernica Eurépskeho parlamentu a Rady 2004/23/ES z 31. marca 2004, ustanovujiuca normy kvality a
bezpecnosti pri darovani, odoberani, testovani, spracovavani, konzervovani, skladovani a distribucii fudskych tkaniv a buniek
(U.v. EU L 102, 7.4.2004).

2. Smernica Komisie 2006/86/ES z 24. oktébra 2006, ktorou sa vykonava smernica Eurépskeho parlamentu a Rady
2004/23/ES, pokial ide o poZiadavky na spatné sledovanie, o oznamovanie zavaznych neziaducich reakcii a udalosti a o urcité
technické poziadavky na kédovanie, spracovanie, konzervovanie, skladovanie a distribdciu ludskych tkaniv a buniek (U.v. EU L
294, 25.10.2006).

3. Smernica Eurdpskeho parlamentu a Rady 2010/53/EU zo 7. jula 2010 o normach kvality a bezpeénosti ludskych
organov uré¢enych na transplantaciu (U.v. EU L 207, 6.8.2010).

4. Smernica Rady 2000/43/ES z 29. juna 2000, ktorou sa zavadza zasada rovnakého zaobchadzania s osobami bez
ohladu na rasovy alebo etnicky pévod (Mimoriadne vydanie U.v. EU, kap. 20/zv.1; U.v. ES L 180, 19.7.2000).

5. Smernica Rady 2004/113/ES z 13. decembra 2004 o vykonavani zasady rovnakého zaobchadzania medzi muzmi
a zenami v pristupe k tovaru a sluzbam a k ich poskytovaniu (U.v. EU L 373, 21.12.2004).

6. Smernica Europskeho parlamentu a Rady 2011/24/EU z 9. marca 2011 o uplatfiovani prav pacientov pri
cezhrani¢nej zdravotnej starostlivosti (U.v. EU L 88, 4.4.2011).

7. Vlykonavacia smernica Komisie 2012/25/EU z 9. oktdbra 2012, ktorou sa stanovuju informacné postupy na vymenu
ludskych organov uréenych na transplantaciu medzi ¢lenskymi statmi (U.v. EU L 275, 10.10.2012).

8. Smernica Eur6pskeho parlamentu a Rady 2013/55/EU z 20. novembra 2013, ktorou sa meni smernica 2005/36/ES
0 uznavani odbornych kvalifikacii a nariadenie (EU) €. 1024/2012 o administrativnej spolupraci prostrednictvom informacného
systému o vnutornom trhu (nariadenie o IMI) (U.v. EU L 354, 28.12.2013).

9. Smernica Komisie (EU) 2015/565 z 8. aprila 2015, ktorou sa meni smernica 2006/86/ES, pokial ide o urcité
technické poziadavky na kédovanie ludskych tkaniv a buniek (U.v. EU L 93, 9.4.2015).

10. Smernica Komisie (EU) 2015/566 z 8. aprila 2015, ktorou sa vykonava smernica 2004/23/ES, pokial ide o postupy
overovania ekvivalentnych noriem kvality a bezpe€nosti dovazanych tkaniv a buniek (U.v. EU L 93, 9.4.2015).

11. Smernica Rady 2013/59/EURATOM z 5. decembra 2013, ktorou sa stanovuju zakladné bezpe¢nostné normy
ochrany pred nebezpecenstvami vznikajucimi v dosledku ionizujuceho Ziarenia, a ktorou sa zruSuju smernice 89/618/Euratom,
90/641/Euratom, 96/29/Euratom, 97/43/Euratom a 2003/122/Euratom (U.v. EU L13, 17.1.2014).

PRIL.4
VZOR

Nazov a adresa poskytovatela zdravotnej starostlivosti:

Poulenie a pisomny informovany suhlas pacienta podla § 6 zakona &. 576/2004 Z.z.

Meno, priezvisko a datum narodenia osoby, ktorej sa mé& poskytnut zdravotnd starostlivost:
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novovzniknuté taZkosti, pripadne nové prejavy ochorenia
osoby bola (i) stanovend (é) diagndza(y) (pripadne sa uvedie aj predoperac¢nd diagndza) *

Navrhovany (planovany) diagnosticko-liecebny postup, prip. navrhovany vykon (napr. chirurgicky,
endoskopicky,
iny) *

DOLlU POAPISANT (A) vttt ittt ittt ettt et ettt ettt ettt e potvrdzujem svojim
podpisom, Zze lekarovi,

ktory ma vySetril, som pri poskytnuti anamnestickych tdajov nezatajil (a) Ziadne vazZnejsie
ochorenie, pre ktoré som

sa v minulosti liec¢il(a), pripadne ktoré mi bolo v minulosti diagnostikované (v pripade potreby
doplnenie z&vaznych

anamnestickych tdajov) :

Zaroven svojim podpisom potvrdzujem, Ze som bol(a) pocas dnesSného lekdrskeho vySetrenia
informovany (&) o povahe

mdéjho ochorenia, o ddévode, Ucele, spdsobe a moznostiach zdravotnej starostlivosti, ktord mi m& byt
poskytnuté,

vratane diagnostickych alebo liecebnych postupov, pripadne potrebnych zdravotnych vykonov
(napr. endoskopicky

zadkrok, operacie a pod.), ako aj o moznych nasledkoch a mozZnych rizikach spojenych s
navrhovanou zdravotnou

starostlivostou.

Bol (a) som tieZ pouceny (&) o moznostiach volby navrhovanych postupov, ako aj o rizikach odmietnutia
poskytnutia

zdravotnej starostlivosti. Poucenie mi Dbolo poskytnuté zrozumitelne, ohladuplne, bez
nadtlaku, s moznostou a

dostatolnym Casom slobodne sa rozhodnut.

Svojim podpisom potvrdzujem, Ze s navrhovanym liecebnym postupom sthlasim - nesthlasim.**



podpis a odtlacok peciatky lekéra podpis osoby, ktorej sa
poskytuije
zdravotna
starostlivost
(pripadne jej zakonného
z&stupcu)

* vyplni oSetrujuci lekdr v slovenskom jazyku
** nehodiace presSkrtnut

1) § 2 ods. 1 pism. b) zakona €. 579/2004 Z.z. o zachrannej zdravotnej sluzbe a o zmene a doplneni niektorych zakonov.

1) § 80 ods. 5 zakona ¢&. 578/2004 Z.z. o poskytovateloch zdravotnej starostlivosti, zdravotnickych pracovnikoch, stavovskych organizaciach v
zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.

1a) Zakon €. 231/2019 Z.z. o vykone detencie a o zmene a doplneni niektorych zakonov.

2) § 33 zakona ¢&. 578/2004 Z.z. o poskytovateloch zdravotnej starostlivosti, zdravotnickych pracovnikoch, stavovskych organizaciach v
zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov.

2) Vyhlaska Statistického Uradu Slovenskej republiky Slovenskej republiky & 306/2007 Z.z., ktorou sa vydava Statisticka klasifikacia
ekonomickych €innosti.

2a) § 11 zékona €. 578/2004 Z.z. v zneni neskorSich predpisov.

2aa) § 5 ods. 6 zakona €. 578/2004 Z.z. v zneni zakona ¢. 540/2021 Z.z.

2b) § 7 zakona €. 581/2004 Z.z. o zdravotnych poistovniach, dohlade nad zdravotnou starostlivostou a o zmene a doplneni niektorych zakonov v
zneni neskorsich predpisov.

2ba) § 2 ods. 6 zakona €. 579/2004 Z.z. v zneni zakona €. 139/2019 Z.z.

2c) § 11 zakona €. 153/2013 Z.z. o narodnom zdravotnickom informa¢nom systéme a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich
predpisov.

3) § 3 ods. 1 az 4 zakona €. 577/2004 Z.z. o rozsahu zdravotnej starostlivosti uhradzanej na zaklade verejného zdravotného poistenia a o
Uhradach za sluzby suvisiace s poskytovanim zdravotnej starostlivosti.

3) § 4 ods. 3 zakona €. 428/2002 Z.z. o ochrane osobnych Udajov v zneni neskorsich predpisov.
4) Zakon ¢. 578/2004 Z.z.

4a) § 103 zakona &. 36/2005 Z.z.
§ 324 az 344 Civilného sporového poriadku a § 365 Civilného mimosporového poriadku.

4aa) § 22 ods. 1 zakona €. 448/2008 Z.z. o socialnych sluzbach a o zmene a doplneni zakona €. 455/1991 Zb. o Zivnostenskom podnikani
(zivnostensky zakon) v zneni neskorsich predpisov v zneni zakona ¢. 185/2014 Z.z.

4aaa) § 5 a priloha €. 2 zakona €. 153/2013 Z.z. v zneni zakona €. 77/2015 Z.z.

4aaaa) § 4 ods. 1 pism. d) zakona €. 179/2011 Z.z. o hospodarskej mobilizacii a o zmene a doplneni zakona ¢. 387/2002 Z.z. o riadeni Statu v
krizovych situaciach mimo €asu vojny a vojnového stavu v zneni neskorsich predpisov.

4ab) § 45 ods. 1 zakona €. 305/2005 Z.z. o socialnopravnej ochrane deti a o socidlnej kuratele a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni
zakona €. 466/2008 Z.z.

4ac) § 6b zakona €. 578/2004 Z.z. v zneni zakona €. 257/2017 Z.z.

5) § 365 a 367 Civilného mimosporového poriadku.
§ 37 ods. 3 a § 54 zakona ¢&. 36/2005 Z.z. o rodine a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni zakona €. 175/2015 Z.z.
Zakon €. 245/2008 Z.z. o vychove a vzdelavani (Skolsky zakon) a zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.

5a) § 3 a 4 zakona €. 317/2016 Z.z. o poziadavkach a postupoch pri odbere a transplantacii ludského organu, ludského tkaniva a ludskych buniek
a o zmene a doplneni niektorych zakonov (transplantacny zakon).

6) § 72 Trestného zakona.
§ 365 a 367 Civilného mimosporového poriadku.
§ 37 ods. 2 a 3 zékona €. 36/2005 Z.z. v zneni zakona €. 175/2015 Z.z.

6a) § 13 ods. 5 zakona Narodnej rady Slovenskej republiky €. 154/1994 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.

6aa) § 3 ods. 7 zakona €. 131/2010 Z.z. o pohrebnictve v zneni zakona ¢. 398/2019 Z.z.
6aaa) Zakon €. 79/2015 Z.z. o odpadoch a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.

6ab) § 10 ods. 1 pism. m) a n) zdkona €. 153/2013 Z.z. v zneni zakona ¢. 351/2017 Z.z.
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6ac) § 35a zakona €. 171/2005 Z.z. o hazardnych hrach a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni zakona ¢. 386/2016 Z.z.

6ad) § 79 ods. 14 zakona ¢. 578/2004 Z.z. v zneni zakona ¢. 351/2017 Z.z.

6b) § 102 ods. 1 pism. b) zédkona €. 36/2005 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.
§ 137 ods. 2, § 141 a § 145 Civilného mimosporového poriadku.

6c) § 4 zakona Slovenskej narodnej rady €. 73/1986 Zb. o umelom preruseni tehotenstva v zneni zakona €. 419/1991 Zb.

6d) § 152a zakona €. 245/2008 Z.z. v zneni zakona ¢. 2/2022 Z.z.

7) § 5 zékona &. 578/2004 Z.z.

7a) Zakon ¢&. 579/2004 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.

7b) § 31 zékona ¢&. 578/2004 Z.z. v zneni neskorSich predpisov.

7c) §12 ods. 14 zakona €. 578/2004 Z.z. v zneni zakona €. 257/2017 Z.z.

7d) § 12 ods. 15 zakona €. 578/2004 Z.z. v zneni zakona ¢&. 257/2017 Z.z.

7e) § 8 zakona €. 578/2004 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.
8) § 27 zakona &. 578/2004 Z.z.

8a) § 5 ods. 1 pism. b) Siesty bod zékona €. 153/2013 Z.z. v zneni zékona €. 77/2015 Z.z.

8b) § 5 ods. 1 pism. b) 6smy bod zakona ¢. 153/2013 Z.z. v zneni zékona ¢. 77/2015 Z.z.

8c) § 5 ods. 1 pism. b) $tvrty bod zékona €. 153/2013 Z.z. v zneni zakona &. 77/2015 Z.z.

8ca) § 6 ods. 12 zakona ¢. 581/2004 Z.z. v zneni neskorSich predpisov.

8d) § 5 ods. 1 pism. b) siedmy bod zakona €. 153/2013 Z.z. v zneni zékona ¢. 77/2015 Z.z.

8e) § 5 ods. 1 pism. b) deviaty bod zakona €. 153/2013 Z.z. v zneni zakona €. 77/2015 Z.z.

8f) § 7 ods. 15 zakona €. 578/2004 Z.z. v zneni zakona ¢&. 351/2017 Z.z.

9) Zakon ¢. 362/2011 Z.z. o liekoch a zdravotnickych poméckach a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov.

9a) § 9d ods. 1 zakona €. 580/2004 Z.z. v zneni zakona ¢€. 220/2013 Z.z.

9aa) § 31 zakona €. 578/2004 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.

9ab) § 27 ods. 1 pism. a), d), g) al) zakona €. 578/2004 Z.z. v zneni neskorSich predpisov.
9ac) § 2 pism. k) zékona €. 245/2008 Z.z.

10) § 5 zakona ¢. 365/2004 Z.z. o rovnakom zaobchadzani v niektorych oblastiach a o ochrane pred diskriminaciou a o zmene a doplneni
niektorych zakonov (antidiskriminaény zakon).

11) § 9 ods. 2 zékona €. 365/2004 Z.z.

12) § 2 pism. c) zakona €. 480/2002 Z.z. o azyle a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni zakona ¢&. 606/2003 Z.z.

12a) § 12 ods. 2 pism. i) zakona €. 124/2006 Z.z. o bezpecnosti a ochrane zdravia pri praci a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni
neskorsich predpisov.

13) § 80 ods. 3 zakona €. 578/2004 Z.z.

14) § 48 zakona €. 581/2004 Z.z. o zdravotnych poistovniach, dohlade nad zdravotnou starostlivostou a o zmene a doplneni niektorych zakonov.

14a) Napriklad § 233 ods. 2 pism. d) zakona €. 461/2003 Z.z. o socialnom poisteni v zneni zakona ¢. 43/2004 Z.z.

14aa) § 5 ods. 2 zakona ¢&. 317/2016 Z.z.

1l4ab) § 21 ods. 1 pism. a) zakona €. 305/2013 Z.z. o elektronickej podobe vykonu pdsobnosti organov verejnej moci a o zmene a doplneni
niektorych zakonov (zakon o e-Governmente) v zneni neskorsich predpisov.

14ac) § 20 ods. 1 pism. e) prvy bod zakona ¢. 581/2004 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.

14ad) § 12 zakona €. 305/2013 Z.z. v zneni zakona ¢. 273/2015 Z.z..

14b) § 9f zékona €. 580/2004 Z.z. v zneni zakona €. 220/2013 Z.z.

14c) § 9d zakona €. 580/2004 Z.z. v zneni zakona ¢. 220/2013 Z.z.

15) § 13 ods. 7 zékona €. 362/2011 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.
15a) § 13 ods. 6 a § 141 ods. 1 pism. b) zakona €. 362/2011 Z.z. v zneni neskorSich predpisov.

16) § 8 ods. 2 Obd&ianskeho zakonnika.

17) Zakon €. 437/2004 Z.z. o nahrade za bolest a o ndhrade za stazenie spolocenského uplatnenia.
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18) § 18 ods. 1 pism. b) zadkona €. 581/2004 Z.z.

19) § 81 ods. 1 pism. a) a b) zékona ¢&. 578/2004 Z.z.

20) Zakon ¢. 153/2013 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.

Zakon €. 18/2018 Z.z. o ochrane osobnych Gdajov a o zmene a doplneni niektorych zakonov.

Nariadenie Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 z 27. aprila 2016 o ochrane fyzickych os6b pri spractivani osobnych Gdajov a o volnom
pohybe takychto Gdajov, ktorym sa zruguje smernica 95/46/ES (véeobecné nariadenie o ochrane tdajov) (U.v. EU L 119, 4.5.2016).

20a) § 23 ods. 5 zakona €. 317/2016 Z.z.

20aa) § 5 a 6 a priloha €. 2 prvy bod k zakonu €. 153/2013 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.

20ab) § 5 zékona €. 153/2013 Z.z. v zneni neskorSich predpisov.

21) Cl. 3 ods. 12 nariadenia Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) & 910/2014 z 23. jula 2014 o elektronickej identifikacii a doveryhodnych
sluzbach pre elektronické transakcie na vnatornom trhu a o zruSeni smernice 1999/93/ES (U.v. EU L 257, 28.8.2014).

21a) § 9 zékona €. 153/2013 Z.z. o narodnom zdravotnickom informaénom systéme a o zmene a doplneni niektorych zakonov.
2laa) § 2 ods. 9 zakona €. 540/2021 Z.z. o kategorizacii Ustavnej zdravotnej starostlivosti a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov.

21b) § 6 ods. 3, § 8 ods. 4, § 9 ods. 2 a § 28 ods. 7 zakona ¢&. 317/2016 Z.z.

22) § 10 a 73 zékona ¢&. 578/2004 Z.z.

23) § 18 zakona €. 578/2004 Z.z.

24) § 10 a 75 zakona ¢&. 578/2004 Z.z.

25) § 20 zakona €. 578/2004 Z.z.

26) § 10 zakona €. 570/2005 Z.z. o brannej povinnosti a o zmene a doplneni niektorych zakonov.

26a) § 12 ods. 7 a 8 zékona ¢&. 570/2005 Z.z.

26b) § 14 ods. 4 zakona €. 570/2005 Z.z. v zneni zakona ¢&. 378/2015 Z.z.

26c) § 8 ods. 5 pism. a) zakona €. 378/2015 Z.z. o dobrovolnej vojenskej priprave a o zmene a doplneni niektorych zakonov.

27) Zakon ¢. 453/2003 Z.z. o organoch Statnej spravy v oblasti socidlnych veci, rodiny a sluzieb zamestnanosti a o zmene a doplneni niektorych
zékonov v zneni zakona €. 5/2004 Z.z.

Zakon €. 94/1963 Zb. v zneni neskorsich predpisov.
28) Zakon €. 195/1998 Z.z. o socialnej pomoci v zneni neskorsich predpisov.
§ 6 zakona €. 600/2003 Z.z. o pridavku na dieta a o zmene a doplneni zakona €. 461/2003 Z.z. o socialnom poisteni.

§ 19 zakona €. 5/2004 Z.z. o sluzbach v zamestnanosti a o0 zmene a doplneni niektorych zakonov.

29) § 6 ods. 3 pism. b) zakona €. 95/2000 Z.z. o inSpekcii prace a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.

30) Zakon Slovenskej narodnej rady ¢. 51/1988 Zb. o banskej ¢innosti, vybusninach a o Statnej banskej sprave v zneni neskorsich predpisov.
Zakon €. 355/2007 Z.z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia a o zmene a doplneni niektorych zakonov.

Zakon €. 370/1997 Z.z. o vojenskej sluzbe v zneni neskorsich predpisov.

Zakon €. 73/1998 Z.z. o Statnej sluzbe prislusnikov Policajného zboru, Slovenskej informacnej sluzby, Zboru vazenskej a justi¢nej straze
Slovenskej republiky a Zelezniénej policie.

Zakon €. 200/1998 Z.z. o Statnej sluzbe colnikov a o zmene a doplneni niektorych dalSich zakonov.

31) Dohovor o ochrane deti a o spolupraci pri medziStatnych osvojeniach (oznamenie Ministerstva zahrani¢nych veci Slovenskej republiky ¢.

380/2001 Z.z.).
§ 69 zaékona &. 195/1998 Z.z.

3la) § 30 ods. 12 zakona €. 355/2007 Z.z. v zneni zakona €. 140/2008 Z.z.

31b) § 5 ods. 11 a 12 zakona €. 153/2013 Z.z. v zneni zakona €. 374/2018 Z.z.

32) § 115 Obdianskeho zékonnika.

33) § 116 Obgcianskeho zékonnika.

34) § 31 Obcianskeho zakonnika.
34a) § 29n ods. 1, § 29n ods. 3 pism. a) a § 29 ods. 2 pism. e) bod 3 zakona &. 362/2011 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.

35) Zakon ¢. 599/2001 Z.z. o osvedcovani listin a podpisov na listinach obvodnymi Gradmi a obcami v zneni zakona €. 515/2003 Z.z.

36) § 9 ods. 1 az 5 zékona &. 581/2004 Z.z.

37) § 43 zékona ¢&. 581/2004 Z.z.

37a) § 43 ods. 13 zékona ¢&. 581/2004 Z.z. o zdravotnych poistovniach, dohlade nad zdravotnou starostlivostou a o zmene a doplneni niektorych
zakonov v zneni neskorsich predpisov.
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38) § 153 zakona €. 461/2003 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.

§ 116 ods. 2 zékona €. 328/2002 Z.z. o socidlnom zabezpeceni policajtov a vojakov a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich
predpisov.

38a) § 14 ods. 4 zakona €. 73/1998 Z.z. v zneni neskorSich predpisov.

38b) § 15, 16 a 84 zakona €. 346/2005 Z.z. o Statnej sluzbe profesionalnych vojakov ozbrojenych sil Slovenskej republiky a o zmene a doplneni
niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.

38c) Zakon €. 71/1967 Zb. o spravnom konani (spravny poriadok) v zneni neskorSich predpisov.
39) Zakon ¢&. 95/2002 Z.z. o poistovnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.
Zakon €. 581/2004 Z.z.

39a) § 3 ods. 1 zakona €. 580/2004 Z.z. o zdravotnom poisteni a o zmene a doplneni zakona €. 95/2002 Z.z. o poistovnictve a o zmene a
doplneni niektorych zakonov v zneni zakona €. 352/2005 Z.z.

39aa) § 9b ods. 5 zdkona €. 578/2004 Z.z. v zneni zakona ¢. 139/2019 Z.z.

39aaa) § 111a az § 111h zakona &. 362/2011 Z.z.

Nariadenie Eurdpskeho parlamentu a Rady (EU) 2017/745 z 5. aprila 2017 o zdravotnickych poméckach, zmene smernice 2001/83/ES,
nariadenia (ES) ¢. 178/2002 a nariadenia (ES) ¢. 1223/2009 a o zru$eni smernic Rady 90/385/EHS a 93/42/EHS (U.v. EU L 117, 5.5.2017) v
platnom zneni.

39aab) § 29 az 44 zaékona ¢. 362/2011 Z.z. ;
Nariadenie Europskeho parlamentu a Rady (EU) ¢. 536/2014 zo 16. aprila 2014 o klinickom skuani liekov na humanne pouZzitie, ktorym sa
zruSuje smernica 2001/20/ES (U.v. EU L 158, 27.5.2014) v plathom zneni.

39ab) § 10 zékona €. 176/2015 Z.z. o komisarovi pre deti a komisarovi pre osoby so zdravotnym postihnutim a o zmene a doplneni niektorych
zakonov v zneni neskorsich predpisov.
Clanok 14, 15 a 25 Dohovoru o pravach oséb so zdravotnym postihnutim (oznamenie Ministerstva zahraniénych veci Slovenskej republiky &.
317/2010 Z.z.) v zneni Opéného protokolu k Dohovoru o pravach oséb so zdravotnym postihnutim (ozndmenie Ministerstva zahrani¢énych veci
Slovenskej republiky €. 318/2010 Z.z.).

40a) § 110 ods. 1 zakona ¢. 87/2018 Z.z. o radia¢nej ochrane a o zmene a doplneni niektorych zakonov.

40b) § 9a ods. 2 zékona €. 578/2004 Z.z. v zneni zakona ¢. 87/2018 Z.z.
40c) § 32 ods. 4 pism. a) bod 7 zékona ¢. 87/2018 Z.z.

40d) § 9a ods. 6 a 7 zékona €. 578/2004 Z.z. v zneni zakona ¢. 87/2018 Z.z.

41) § 8 Obcianskeho zakonnika.

41a) § 3 zakona €. 579/2004 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.
41b) § 6 zakona €. 129/2002 Z.z. o integrovanom zachrannom systéme v zneni neskorSich predpisov.

42) § 17 zékona ¢&. 581/2004 Z.z.

43) § 10 zakona Narodnej rady Slovenskej republiky €. 154/1994 Z.z. o matrikach v zneni neskorsich predpisov.

44) § 39 ods. 3 zékona &. 578/2004 Z.z.
45) § 5 zakona €. 317/2016 Z.z.
46) Zakon €. 131/2010 Z.z.

46a) § 2 a priloha €. 2 zékona €. 577/2004 Z.z. v zneni neskorSich predpisov.

46b) § 109 zakona &. 87/2018 Z.z.

47) § 63 nariadenia vlady Slovenskej republiky €. 296/2010 Z.z. o odbornej spdsobilosti na vykon zdravotnickeho povolania, spésobe dalSieho
vzdelavania zdravotnickych pracovnikov, sustave Specializacnych odborov a sustave certifikovanych pracovnych ¢innosti.

47a) § 109 zakona &. 87/2018 Z.z.

47b) § 111 zékona &. 87/2018 Z.z.

48) Zakon €. 29/1984 Zb. o sustave zakladnych a strednych $kdl (Skolsky zakon) v zneni neskorSich predpisov.
48a) § 15 ods. 2 zakona €. 596/2003 Z.z. o Statnej sprave v Skolstve a Skolskej samosprave a o zmene a doplneni niektorych zakonov.
49) Zakon ¢. 131/2002 Z.z. o vysokych Skolach a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.

Zakon €. 401/2002 Z.z. o zriadeni Slovenskej zdravotnickej univerzity a o doplneni zakona ¢. 131/2002 Z.z. o vysokych $kolach a o zmene a
doplneni niektorych zakonov v zneni zakona ¢. 209/2002 Z.z. v zneni zakona €. 528/2003 Z.z.

50) § 39 zakona ¢&. 578/2004 Z.z.

51) § 40 zakona ¢&. 578/2004 Z.z.

52) § 36 a 37 zakona ¢&. 578/2004 Z.z.
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52a) § 12a zakona €. 477/2002 Z.z. o uznavani odbornych kvalifikacii a o doplneni zakona Narodnej rady Slovenskej republiky ¢. 145/1995 Z.z. o
spravnych poplatkoch v zneni neskorsich predpisov v zneni neskorsich predpisov.

52aa) § 28 pism. f) zakona €. 293 /2007 Z.z. o uznavani odbornych kvalifikacii.

52aaa) § 32 ods. 6 zakona €. 578/2004 Z.z. v zneni zakona 185/2014 Z.z.

52aab) § 3 ods. 2 pism. f) a § 50 ods. 1 pism. a) zadkona &. 422/2015 Z.z. o uznavani dokladov o vzdelani a o uznavani odbornych kvalifikacii a o
zmene a doplneni niektorych zakonov.
§ 35 ods. 2 a § 36 zakona €. 578/2004 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.

52aac) § 3 ods. 2 pism. f) a § 50 ods. 1 pism. a) zédkona ¢&. 422/2015 Z.z.
§ 35 ods. 3 a § 37a zakona €. 578/2004 Z.z. v zneni neskorSich predpisov.

52aad) § 30 zakona €. 578/2004 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.

52aae) § 44 az 48 zaékona €. 422/2015 Z.z.

52aaf) § 50 ods. 1 pism. f) a § 59 zakona €. 422/2015 Z.z.

52aag) § 51 zakona €. 422/2015 Z.z.

52aah) § 83 ods. 14 zakona €. 131/2002 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.

52aai) § 49a ods. 1 a 6 zakona €. 131/2002 Z.z. v zneni neskorsich predpisov.

52aaj) § 55 zékona €. 422/2015 Z.z.

52aak) Zakon €. 358/2021 Z.z. o Narodnom institute pre hodnotu a technoldgie v zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov.

52ab) § 21 ods. 5 pism. b) zadkona €. 523/2004 Z.z. o rozpoctovych pravidlach verejnej spravy a o zmene a doplneni niektorych zakonov.
§ 33 zakona ¢. 317/2016 Z.z.

53) § 18 ods. 5 zakona €. 578/2004 Z.z.

53a) § 4 zakona €. 414/2002 Z.z. o hospodarskej mobilizacii a o zmene zakona Narodnej rady Slovenskej republiky ¢. 274/1993 Z.z. o vymedzeni
pdsobnosti organov vo veciach ochrany spotrebitela v zneni neskorsich predpisov.

53aa) § 79 ods. 1 pism. ap) zakona ¢. 578/2004 Z.z. v zneni zakona ¢. 257/2017 Z.z.

53aaa) § 12 ods. 3 pism. t) zdkona €. 153/2013 Z.z. v zneni zakona ¢. 351/2017 Z.z.

53aaaa) § 5 ods. 7 a 8 zdkona ¢. 578/2004 Z.z. v zneni zakona ¢. 540/2021 Z.z.

53b) § 5b ods. 3 pism. d) a § 79 ods. 20 zadkona €. 578/2004 Z.z. v zneni zakona ¢. 540/2021 Z.z.

53c) § 6d a 6e zakona &. 578/2004 Z.z. v zneni zakona ¢&. 540/2021 Z.z.

53d) § 6d zakona €. 578/2004 Z.z. v zneni zakona ¢. 540/2021 Z.z.

53e) § 39 ods. 8 zakona €. 578/2004 Z.z. v zneni zakona €. 67/2022 Z.z.

54) Napriklad zakon €. 370/1997 Z.z. o vojenskej sluzbe v zneni neskorsSich predpisov, zakon €. 73/1998 Z.z. o $tatnej sluzbe prislusnikov
Policajného zboru, Slovenskej informacnej sluzby, Zboru véazenskej a justicnej straZze Slovenskej republiky a Zelezni¢nej policie v zneni
neskorSich predpisov.

55) Zakon €. 71/1967 Zb. o spravnom konani (spravny poriadok) v zneni neskorSich predpisov.

56) § 38 ods. 1 zékona ¢. 578/2004 Z.z.
57) § 6 zakona €. 406/2011 Z.z. o dobrovolnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni zakona €. 440/2015 Z.z.
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