
D O LO ŽK A  ZL UČI TE Ľ NO S T I  

návrhu zákona s právom Európskej únie 

1. Navrhovateľ zákona: Ministerstvo zdravotníctva Slovenskej republiky 

  

2. Názov návrhu zákona: Návrh zákona, ktorým sa mení a dopĺňa zákon č. 581/2004 Z. z. o zdravotných 

poisťovniach, dohľade nad zdravotnou starostlivosťou a o zmene a doplnení niektorých zákonov v znení 

neskorších predpisov a ktorým sa menia a dopĺňajú niektoré zákony. 

  

3. Predmet návrhu zákona je upravený v práve Európskej únie: 

 

 a) v primárnom práve 
 

čl. 168 Zmluvy o fungovaní Európskej únie 

 

b) v sekundárnom práve 
 

Smernica Európskeho parlamentu a Rady 2011/24/EÚ z 9. marca 2011 o uplatňovaní práv pacientov pri 

cezhraničnej zdravotnej starostlivosti (Ú. v. EÚ L 88, 4. 4. 2011) v platnom znení.  

 

Gestor: Ministerstvo zdravotníctva Slovenskej republiky 

 

Smernica Európskeho parlamentu a Rady 2013/33/EÚ z 26. júna 2013, ktorou sa stanovujú normy pre 

prijímanie žiadateľov o medzinárodnú ochranu (prepracované znenie) (Ú. v. EÚ L 180, 29.6.2013) v platnom 

znení  

 

Gestor: Ministerstvo vnútra Slovenskej republiky 

 
 c) v judikatúre Súdneho dvora Európskej únie 

 
 Rozsudok Súdneho dvora (veľká komora) z 11. júna 2020 v spojených veciach C‑262/18 P a C‑271/18 P 

(Európska komisia a Slovenská republika proti Dôvera zdravotná poisťovňa, a. s.) 

 

 „Hoci prípadné zisky, ktoré títo poskytovatelia dosiahnu, môžu byť použité a rozdelené, musí to 

byť v súlade s požiadavkami na zabezpečenie udržateľnosti systému a dosahovanie sociálnych 

a solidárnych cieľov, na ktorých je systém založený. Zdá sa teda, že možnosť usilovať sa o zisk 

a dosahovať ho je značne obmedzená zákonom a na rozdiel od úvah Všeobecného súdu 

rozvinutých v bodoch 63 a 64 napadnutého rozsudku ju nemožno považovať za okolnosť, ktorá 

by mohla vyvrátiť sociálny a solidárny charakter vyplývajúci zo samotnej povahy dotknutých 

činností.“ 

 „Možnosť poskytovateľov poistenia usilovať sa o zisk, používať ho a rozdeľovať ho je značne 

obmedzená zákonom, účelom týchto zákonných povinností je zabezpečiť životaschopnosť 

a kontinuitu povinného zdravotného poistenia.“ 
 

Rozsudok Súdneho dvora zo 16. marca 2004, AOK Bundesverband a i., C 264/01, C 306/01, C 354/01 a C 

355/01, EU:C:2004:15 

 „Zavedenie konkurenčného prvku do systému s charakteristikami uvedenými v bode 32 tohto 

rozsudku s ohľadom na to, že jeho cieľom je motivovať hospodárske subjekty k výkonu ich 

činnosti v súlade so zásadami dobrej správy, teda čo najefektívnejšie a s čo najnižšími nákladmi, 

v záujme riadneho fungovania systému sociálneho zabezpečenia, nemení povahu tohto 

systému.“ 
 

Rozsudok Súdneho dvora (tretia komora) z 5. marca 2009,  Kattner Stahlbau proti Maschinenbau‑ und Metall‑ 

Berufsgenossenschaft, C 350/07 

 „členský štát nezveruje správu systému sociálneho zabezpečenia jedinému poskytovateľovi 

poistenia, ale rôznym poskytovateľom, nemôže spochybniť zásadu solidarity, na ktorej je 



založený tento systém, a to tým skôr, že v rámci uvedeného systému si dotknutí poskytovatelia 

medzi sebou prerozdeľujú náklady a riziká.“ 
 

Rozsudok Súdneho dvora (veľká komora) zo 16. mája 2006 vo veci Watts, C-372/04 (The Queen na návrh 

Yvonne Watts proti Bedford Primary Care Trust) 

 „čakacia doba, ktorá vyplýva z cieľov plánovania a riadenia nemocničnej ponuky sledovaných 

vnútroštátnymi orgánmi v závislosti od klinických priorít vopred určených všeobecným 

spôsobom, v rámci ktorých možno dostať nemocničnú liečbu vyžadovanú zdravotným stavom 

pacienta v zariadení patriacom do predmetného vnútroštátneho systému, neprekračuje 

prijateľnú dobu so zreteľom na objektívne medicínske posúdenie klinických potrieb dotknutej 

osoby s ohľadom na stav choroby, zdravotné záznamy a pravdepodobný ďalší vývoj ochorenia, 

stupeň bolesti a/alebo charakter postihnutia v čase žiadosti o súhlas.“ 
 

4. Záväzky Slovenskej republiky vo vzťahu k Európskej únii:  
a) lehota na prebratie smernice alebo lehota na implementáciu nariadenia alebo rozhodnutia 

 

- Lehota na prebratie smernice 2011/24/EÚ platnom znení bola do 25. 10. 2013. Lehota na 

prebratie smernice 2013/33/EÚ v platnom znení bola do 20. 07. 2015. 

  
b) informácia o začatí konania v rámci „EÚ Pilot“ alebo o začatí postupu Európskej komisie, alebo 

o konaní Súdneho dvora Európskej únie proti Slovenskej republike podľa čl. 258 a 260 Zmluvy 

o fungovaní Európskej únie v jej platnom znení, spolu s uvedením konkrétnych vytýkaných 

nedostatkov a požiadaviek na zabezpečenie nápravy so zreteľom na nariadenie Európskeho 

parlamentu a Rady (ES) č. 1049/2001 z 30. mája 2001 o prístupe verejnosti k dokumentom 

Európskeho parlamentu, Rady a Komisie  

 

- žiadne informácie 

  
c) informácia o právnych predpisoch, v ktorých sú preberané smernice už prebraté spolu s 

uvedením rozsahu tohto prebratia 

 

- Smernica Európskeho parlamentu a Rady 2011/24/EÚ z 9. marca 2011 o uplatňovaní práv 

pacientov pri cezhraničnej zdravotnej starostlivosti (Ú. v. EÚ L 88, 4. 4. 2011) v platnom 

znení bola transponovaná do nasledovných právnych prepisov:  

 

Zákon č. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, službách súvisiacich s poskytovaním 

zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplnení niektorých zákonov 

Zákon č. 580/2004 Z. z. o zdravotnom poistení a o zmene a doplnení zákona č. 95/2002 Z. z. o 

poisťovníctve a o zmene a doplnení niektorých zákonov 

Zákon č. 581/2004 Z. z. o zdravotných poisťovniach, dohľade nad zdravotnou starostlivosťou 

a o zmene a doplnení niektorých zákonov 

Zákon č. 577/2004 Z. z. o rozsahu zdravotnej starostlivosti uhrádzanej na základe verejného 

zdravotného poistenia a o úhradách za služby súvisiace s poskytovaním zdravotnej starostlivosti 

Zákon č. 578/2004 Z. z. o poskytovateľoch zdravotnej starostlivosti, zdravotníckych 

pracovníkoch, stavovských organizáciách v zdravotníctve a o zmene a doplnení niektorých 

zákonov 

Zákon č. 362/2011 Z. z. o liekoch a zdravotníckych pomôckach a o zmene a doplnení niektorých 

zákonov 

Vyhláška Ministerstva zdravotníctva Slovenskej republiky č. 341/2013 Z. z., ktorou sa 

ustanovuje cezhraničná zdravotná starostlivosť, ktorá podlieha predchádzajúcemu súhlasu 

príslušnej zdravotnej poisťovne na účely jej preplatenia 

Vyhláška Ministerstva zdravotníctva Slovenskej republiky č. 232/2014 Z. z., ktorou sa upravuje 

postup poskytovateľa zdravotnej starostlivosti, zdravotnej poisťovne a Úradu pre dohľad nad 

zdravotnou starostlivosťou pri poskytovaní cezhraničnej zdravotnej starostlivosti. 

 



- Smernica Európskeho parlamentu a Rady 2013/33/EÚ z 26. júna 2013, ktorou sa stanovujú 

normy pre prijímanie žiadateľov o medzinárodnú ochranu (prepracované znenie) (Ú. v. EÚ 

L 180, 29.6.2013) v platnom znení bola transponovaná do nasledovných právnych prepisov:  

 

Zákon č. 480/2002 Z. z. o azyle a o zmene a doplnení niektorých zákonov v znení neskorších 

prepisov 

Zákona č. 404/2011 Z. z. o pobyte cudzincov a o zmene a doplnení niektorých zákonov v znení 

neskorších predpisov,  

Zákon č. 305/2005 Z. z. o sociálnoprávnej ochrane detí a o sociálnej kuratele a o zmene a 

doplnení niektorých zákonov,  

Zákon č. 71/1967 Zb. o správnom konaní (správny poriadok) v znení neskorších predpisov,  

Zákon č. 332/2011 Z. z., ktorým sa mení a dopĺňa zákon č. 327/2005 Z. z. o poskytovaní právnej 

pomoci osobám v materiálnej núdzi a o zmene a doplnení zákona č. 586/2003 Z. z. o advokácii 

a o zmene a doplnení zákona č. 455/1991 Zb. o živnostenskom podnikaní (živnostenský zákon) 

v znení neskorších predpisov v znení zákona č. 8/2005 Z. z. v znení neskorších predpisov a 

ktorým sa menia a dopĺňajú niektoré zákony,  

Zákon č. 162/2015 Z. z. Správny súdny poriadok,  

Ústavný zákon č. 460/1992 Zb. Ústava Slovenskej republiky v znení neskorších predpisov, 

Zákon č. 564/2001 Z. z. o verejnom ochrancovi práv. 

 

 

5. Návrh zákona je zlučiteľný s právom Európskej únie    
Stupeň zlučiteľnosti – úplný. 

 

 


