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Tlacova sprava

Kategorizacia nemocnic z dielne MZ SR je nepripraven3, treba ju odloZit

Slovenska lekdrska komora plne podporuje ndvrh Asociacie nemocnic Slovenska na oddialenie
kategorizacie nemocnic o dva roky. Zhodli sme sa na tom aj na stretnuti vedenia SLK a vedenia ANS,
ktoré sa konalo v utorok, 9. augusta. Sme presvedceni, Ze ndvrh na kategorizdciu nemocnic,
predloZeny ministerstvom zdravotnictva, je nielen legislativne neprehladny, ale najma vychadza
z nedostatocnych a nepresnych podkladov, chyba mu financné ukotvenie, jasné zadefinovanie, ako
by sa pacient v systéme pohyboval a v neposlednom rade aj to, ako bude cely systém zabezpeceny aj
z hladiska materidlno-technického a personalneho. Navrhovana vyhlaska definuje minimalne
personalne zabezpecenie pre jednotlivé medicinske sluzby, avsak nie je urené, aku cast tychto
sluZieb je mozné vykonavat lekarmi v Specializacnej priprave, aka bude nadvéznost na Specializacné
Studium lekdrov, nasledné vzdelavanie v jednotlivych Specializaénych studijnych odboroch pre
lekarske, ako i sesterské Specializacie.

Konkrétne pripomienky SLK: Programovy profil pre kazdu uroveri nemocnic by mal vychadzat
z existujucich odborov mediciny. Navrh ignoruje zakladné odbory (oddelenia) nemocnic — interna
medicina, chirurgia, gynekolégia a poOrodnictvo, vytvara ,programy”, z ktorych si mnohé umelo
konstruované, v praxi nezavedené. Aplikdcia do praxe v sucasnej podobe bude nevykonatelna.
V materidli vObec nie su spomenuté a kategorizované spolocné vySetrovacie a lieCcebné zlozky
(SVALZ) pre jednotlivé drovne nemocnic!

Zadefinovanie 5 Urovni vSeobecnych nemocnic nie je obvyklé v eurépskych systémoch zdravotnictva.
Znasho pohladu nemocnica |. typu z navrhu nezodpovedd definicii vSeobecnej nemocnice,
transformdcia existujucich nemocnic na tento typ by viedla k zaniku mnohych nemocnic, ¢o by
ohrozilo poskytovanie Ustavnej zdravotnej starostlivosti na Slovensku. Treba si uvedomit, Ze aj
mensie nemocnice su velkou oporou pre ambulantny sektor v danej oblasti. Takisto V. typ nemocnice
nie je realizovatelny v jednej nemocnici, ale starostlivost s celosStatnou posobnostou by sa mala
poskytovat v réznych koncovych nemocniciach v réznych odboroch.

Nedokonceny a stdle len v ,skisobnej prevadzke” existujici DRG systém bez jeho redlnej aplikacie
zatial neumoZnuje transparentné financovanie nemocnic.

Slovenska lekarska komora je preto presvedcena, Ze ak sa kategorizacia nemocnic spusti
v predloZenej podobe a planovanom termine, bude to znamenat okamiité ohrozenie dostupnosti
zdravotnej starostlivosti na Slovensku.

Pripominame, Ze SLK prezentovala v juni tohto roku ucelend Koncepciu zdravotnictva v SR podla SLK,

ktorej obsahom je reforma celého systému zdravotnictva vratane jeho financovania. V tejto suvislosti
sme poziadali aj o stretnutie s predsedom VIady SR, Zial, zatial bezuspesne.
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