DOLOZKA VYBRANYCH VPLYVOV

1. Zakladné adaje

Nazov materialu

Navrh zakona, ktorym sa meni a dopliia zdkon &. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach
suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni
neskorsich predpisov a ktorym sa menia a dopliaju niektoré zakony.

Predkladatel’ (a spolupredkladatel’)

Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky

O Material nelegislativnej povahy

Charakter predkladaného materialu Materil legislativnej povahy

O Transpozicia prava EU

V pripade transpozicie uved'te zoznam transponovanych predpisov:

Termin zacdiatku a ukonéenia PPK Marec 2022

Predpokladany termin predloZenia na pripomienkové | Marec 2022
konanie

Predpokladany termin zaciatku a ukoncenia ZP**

Predpokladany termin predloZenia na rokovanie vlady | Maj 2022
SR*

2. Definovanie problému

Uvedte zakladné problémy, ktoré su dovodom vypracovania predkladaného materialu (dovody maju presne
poukazat na problém, ktory existuje a je nutné ho predlozenym materialom riesit).

Doévodom vypracovania predkladaného materialu je, Ze v sucasnosti nie je mozné v detencii poskytovat
zdravotnu starostlivost’ ustavného typu (kontinualne a nepretrzite), o fakticky znemoziuje lieCebny charakter
zariadenia aiSlo by ¢isto len o izolaciu os6b aj trpiacich duSevnymi poruchami. Zavedenie mozZnosti
poskytovania Gstavnej zdravotnej starostlivosti osobam umiestnenym v detencii je nevyhnutnym predpokladom
pre podavanie liekov (okrem akutneho podania definovaného ako obmedzujuci prostriedok v zékone ¢. 231/209
Z. z. o vykone detencie a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov), poskytovanie d’al$ich zdravotnickych
diagnostickych a terapeutickych vykonov (zo $pecifickych napr. elektrokonvulzivna lie¢ba, falopletyzmografia,
oSetrovatel'ska starostlivost’ v psychiatrii) ¢i vedenie zdravotnej dokumentacie. MZ SR vypracovalo a predklada
navrh zakona, ktorym sa meni a dopiiia zakon &. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach stvisiacich
s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov
a ktorym sa menia a dopliiaju niektoré zakony (dalej len ,,navrh zakona®) v stilade s Programovym vyhlasenim
vlady Slovenskej republiky na roky 2021 az 2024, v ktorom sa vlada Slovenskej republiky zaviazala podniknut’
vsetky potrebné kroky k vybudovaniu a fungovaniu detencného ustavu.

3. Ciele a vysledny stav

Uved'te hlavné ciele predkladaného materidalu (aky vysledny stav ma byt prijatim materialu dosiahnuty, pricom
dosiahnuty stav musi byt odlisny od stavu popisaného v bode 2. Definovanie problému).

Cielom navrhovanej pravnej Upravy je upravit rozsah a podmienky poskytovania zdravotnej starostlivosti
osobam v detencii v ramci osobitného lie¢ebného rezimu zabezpeCovaného detenénym ustavom alebo
deten¢nym ustavom pre mladistvych ako zariadenim ustavnej zdravotnej starostlivosti. V zaujme dosiahnutia
uvedeného ciela sa navrhuje, aby detenény ustav a detenény ustav pre mladistvych poskytovali tstavnu
zdravotnu starostlivost’ v nepretrzitej prevadzke tak, aby mohol byt naplneny tcel detencie, ktorym je okrem
ochrany spolo¢nosti aj potencialne zlepSenie zdravotného stavu osoby vo vykone detencie. To je mozné len pri
kontinudlnej liecbe pod odbornym dohladom zdravotnickych pracovnikov so ziskanou Specializaciou.
Poskytovanim zdravotnej starostlivosti je mozné podla potreby zabezpecit' kontinudlne podéavanie liekov
a promptne zvladat’ situdcie vyzadujlce si lieCebny zasah, vCasne reflektovat’ a reagovat’ na akutne zhorSenie
zdravotného stavu a eliminovat’ problémy spojené s dostupnostou potrebnych liekov. Ciel'om predkladaného
materialu je legislativne ukotvenie poskytovania zdravotnej starostlivosti v pravnych predpisoch a suvisiacich
podzakonnych normach tak, aby mohol byt’ deten¢ny Uistav spusteny do prevadzky od 01.11.2022.

4. Dotknuté subjekty

Uved'te subjekty, ktorych sa zmeny predkladaného materialu dotknu priamo aj nepriamo:
Psychiatrickd nemocnica Hronovce
Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky




Ministerstvo spravodlivosti Slovenskej republiky - Zbor vizenskej a justi¢nej straze
Ministerstvo financii Slovenskej republiky
Osoby, ktorym sa poskytuje istavna zdravotna starostlivost

5. Alternativne rieSenia
Aké alternativne rieSenia veduce k stanovenému cielu boli identifikované a posudzované pre riesenie
definovaného problemu?
V predkladanom materiali nie st identifikované alternativne riesenia.
Nulovy variant - uvedte dosledky, ku ktorym by doslo v pripade nevykonania uprav v predkladanom materiali a
alternativne rieSenia/spésoby dosiahnutia cielov uvedenych v bode 3.
Nulovy variant by ohrozil zriadenie Statnej rozpoctovej organizacie, ktora bude poskytovatelom ustavnej
zdravotnej starostlivosti a uvedenie detenéného ustavu do prevadzky v termine do 31.10. 2022,

6. Vykonavacie predpisy
Predpoklada sa prijatie/zmena vykondvacich predpisov? Ano O Nie
Ak ano, uvedte ktoré oblasti budu nimi upravené, resp. ktorych vykonavacich predpisov sa zmena dotkne:

- navrh vyhlagky, ktorou sa dopiia vyhlaska Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky &. 84/2016 Z. z.,
ktorou sa ustanovuju uréujice znaky jednotlivych druhov zdravotnickych zariadeni,

- navrh vyhlasky Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky o minimalnych poziadavkach na personalne
zabezpecenie a materidlno - technické vybavenie deten¢ného tistavu a deten¢ného tstavu pre mladistvych.

7. Transpozicia prava EU

Uvedte, v ktorych konkrétnych ustanoveniach (paragrafy, clanky, body, atd’) ide ndrodnd pravna vprava nad
ramec minimdlnych poziadaviek EU (tzv. goldplating) spolu s odévodnenim opodstatnenosti presahu.

Ziadne.

8. Preskumanie ucelnosti

Uvedte termin, kedy by malo dojst k preskumaniu ucinnosti a ucelnosti predkladaného materialu.

Uvedte kritéria, na zaklade ktorych bude preskumanie vykonané.
Preskimanie G¢innosti a u¢elnosti navrhovaného zakona bude vykonavané priebezne najneskér do 2 rokov po
nadobudnuti jeho G¢innosti.
Preskimanie bude vykonané na zaklade uvedenych kritérii: pocet 0s6b umiestnenych do detencie na zaklade
rozhodnutia sudu, poéet 0s6b prepustenych z detencie na zaklade rozhodnutia sudu, dizka vykonu detencie, podet
zdravotnych vykonov realizovanych u osdb v detenénom ftstave, pocet a finanéné naklady na zdravotni
starostlivost’ poskytnuti osobam v detencii mimo deten¢ného ustavu, definovanie vykonov v ramci osobitného
liecebného rezimu — pocet, typ, druh, naklady..

* vyplnit’ iba v pripade, ak material nie je zahrnuty do Planu prace vlady Slovenskej republiky alebo Planu
legislativnych uloh vlady Slovenskej republiky.

** yyplnit’ iba v pripade, ak sa zavere¢né posudenie vybranych vplyvov uskutocnilo v zmysle bodu 9.1.

jednotnej metodiky.

9. Vybrané vplyvy materialu

Vplyvy na rozpocet verejnej spravy O Pozitivne O Ziadne X  Negativne
Z toho rozpoctovo zabezpecené vplyvy,
Vv pripade identifikovaného negativneho O Ano Nie O  Ciastocne
vplyvu
Vplyvy na podnikatel’ské prostredie O Pozitivne Ziadne O  Negativne
z toho vplyvy na MSP O  Pozitivne O Ziadne O  Negativne
Me?han1zmus znizovania byrokracie O Ano Nie
a nakladov sa uplatiuje:
Socialne vplyvy Pozitivne O Ziadne O Negativne
Vplyvy na Zivotné prostredie O Pozitivne x| Ziadne O  Negativne
Vplyvy na informatizaciu spolo¢nosti O Pozitivne x| Ziadne O  Negativne
Vplyvy na sluzby verejnej spravy pre
ob¢ana, z toho
vplyvy sluZieb verejnej spravy na O Pozitivne < Ziadne O Negativne
obc¢ana
vplyvy na procesy sluzieb vo verejnej 0  Pozitivne Jiadne O Negativne
sprave
lef(l))clj‘ilzl?a LEEEE VAR KT/, IR D0 O Pozitivne X Ziadne O Negativne




10. Poznamky
V pripade potreby uved'te dopliujuce informacie k identifikovanym vplyvom a ich analyzam. Informdcie v tejto
Casti sluzia na zhrnutie vplyvov a nie ako ndhrada za vypracovanie prislusnych analyz vybranych vplyvov.
n/a

11. Kontakt na spracovatel’a
Uvedte udaje na kontaktnu osobu, ktoru je mozné kontaktovat' v suvislosti s posudenim vybranych vplyvov.
Ministerstvo zdravotnictva SR
Sekcia zdravia
Odbor zdravotnej starostlivosti
Oddelenie modernizacie psychiatrickej a psychologickej starostlivosti
Limbova 2
837 52 Bratislava
PhDr. Olga Lukaéovi¢ova, MPH — 0903045020, olga.lukacovicova@health.gov.sk

12. Zdroje

Uvedte zdroje (Statistiky, prieskumy, spoluprdcu s odbornikmi a iné), z ktorych ste pri priprave materialu a
vypracovavani dolozky, analyz vplyvov vychadzali. V pripade nedostupnosti potrebnych dat pre spracovanie
relevantnych analyz vybranych vplyvov, uvedte danii skutocnost.

Suvisiace platné pravne predpisy, Gdaje zdravotnych poistovni, Narodné centrum zdravotnickych informacii,
udaje od poskytovatel'ov zdravotnej starostlivosti, uznesenia Slovenskej republiky ¢. 489/2008 a ¢. 145/2017.
Stanovisko Slovenskej Psychiatrickej spolo¢nosti (SPsS), organizaénej zlozky Slovenskej lekarskej spolo¢nosti,
0. z. Bratislava k poskytovaniu zdravotnej starostlivosti v detencii.

Konzultacie a spolupraca s odbornikmi z Psychiatrickej nemocnice Hronovce a ZVJS.

Konzulticia so zastupcami ZVIJS k poskytovaniu zdravotnej starostlivosti v Nemocnici pre obvinenych a
odstdenych a Ustave na vykon trestu odiiatia slobody v Trenéine, ktorej zriadovatelom je MS SR a spolupraca
v oblasti suvisiacej s vykonom vizby a ochranou poriadku a bezpec¢nosti v detencnom ustave.

13. Stanovisko Komisie na posudzovanie vybranych vplyvov z PPK ¢. 039/2022
(v pripade, ak sa uskuto¢nilo v zmysle bodu 8.1 Jednotnej metodiky)

O Suhlasné O Suhlasné s navrhom na dopracovanie Nestihlasné

Uved’te pripomienky zo stanoviska Komisie z ¢asti II. spolu s Vasim vyhodnotenim: Komisia
uplatiiuje k materialu nasledovné pripomienky a odporucania:

1. Kvplyvom na rozpocet verejnej spravy; V dolozke vybranych vplyvov je oznaceny
negativny, rozpoctovo zabezpeceny vplyv na rozpocet verejnej spravy. V analyze vplyvov
na rozpocet v tabulke ¢. 1 su kvantifikované vydavky verejnej spravy v sume 4,6 mil. eur
na rok 2022, 6,2 mil. eur na rok 2023 a 6,2 mil. eur na rok 2024. Rok 2025 nebol
vypracovany. Rozpoctovo nekryty vplyv je vy€isleny v sume 2 mil. eur na rok 2022, 1,8
mil. eur na rok 2023 a 1,8 mil. eur na rok 2024. V siéasnosti sa nachadza v legislativnom
procese material ,,Aktualizacia ulohy o zriadeni deten¢ného tstavu pri Psychiatrickej
nemocnici Hronovce“. PredloZena analyza vplyvov bola sicastou materidlu
»Aktualizacia ulohy o zriadeni deten¢ného ustavu pri Psychiatrickej nemocnici
Hronovce“. V pripade schvalenia predloZeného materialu by sa tak jednalo o duplicitny
vplyv na rozpocet verejnej spravy. Komisia Ziada MZ SR, aby jednozna¢ne urdilo,
ktorého materidlu ma byt’ predloZena analyza sucast’ou.

Stanovisko K pripomienke ¢. 1:
Vyhodnotenie: akceptovana pripomienka.

Sposob vyhodnotenia/odovodnenie: Analyza vplyvov na rozpocet verejnej spravy, na zamestnanost’
vo verejne sprdave a financovanie bude len sucast’ou materidlu ,,Aktualizdcia ilohy o zriadeni
detencného ustavu pri Psychiatrickej nemocnici Hronovce* a sucasne v predkladanom materialy
. Navrh zdkona, ktorym sa meni a doplia zdkon ¢ 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbdch
suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zakonov v znenit
neskorsich predpisov a ktorym sa menia a dopliiajii niektoré zdkony* sa do Analyzy vplyvov na
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rozpocet doplni len odkaz na material , Aktualizacia ulohy o zriadeni detencného ustavu pri
Psychiatrickej nemocnici Hronovce “, aby sa zabranilo duplicite.

K pripomienke:“... Rok 2025 nebol vypracovany“.. uvadzame, Ze sucastou materidalu ,, Aktualizicia
ulohy 0 zriadeni detencného ustavu pri Psychiatrickej nemocnici Hronovce* je priloha Analyza
vplyvov na rozpocet verejnej spravy, ktorda obsahovala vplyv na rozpocet verejnej spravy na roky
2021 azZ 2024 t.j. pre rozpoctovi organizdciu (zaloZenu k 1.1.2022) sa Ziadali financéné prostriedky
na obdobie od 2022 do 2024 t. j. na 3 roky v zmysle zdkona ¢&523/2004 Z.z., preto nie je potrebné
vyéislit’ aj rok 2025.

2. MF SR upozoriiuje, Ze k materialu ,,Aktualizacia alohy o zriadeni deten¢ného tistavu pri
Psychiatrickej nemocnici Hronovce®“ boli uplatnené pripomienky v ramci MPK.
K uvedenému materialu po MPK prebehlo diia 25.2.2022 rozporové konanie na turovni
Statnych tajomnikov, v zmysle zaverov ktorého, ma byt’ material upraveny. V suvislosti
s predloZenym materialom MF SR uvadza, Ze predloZeny material nie je upraveny v
zmysle zaverov z rozporového rokovania k uvedenému materialu, kde bolo dohodnuté,
Ze kapitola MZ SR bude bez vplyvu na Statny rozpocet. Na rokovani bolo uvedené, Ze
mzdové vydavky zdravotnickych zamestnancov a pomocného personalu tstavu by mali byt
hradené zo zdrojov verejného zdravotného poistenia, s ¢im savisi aj zmena formy
hospodarenia detenéného tistavu Hronovce a to z rozpocétovej formy hospodarenia na ina
formu hospodarenia. V zmysle vyssie uvedeného Ziada Komisia material prepracovat’
Vv stlade so zavermi z predmetného rozporového konania, nakol’ko sa priamo dotykaju
aj predloZeného materialu.

Stanovisko k pripomienke ¢. 2:
Vyhodnotenie: neakceptovana pripomienka.

Sposob vyhodnotenia/odovodnenie: stanovisko je spracované a odsuhlasené jednotlivymi sekciami,
odbormi a oddeleniami MZ SR — Odbor poistovnictva, Sekcia financovania, Sekcia spravy majetku
Statu, zakladatel'skych prav a financného kontrolingu podriadenych organizacii, Odbor strategickych
investicii, Sekcia zdravia, Oddelenie modernizdcie psychiatrickej a psychologickej starostlivosti,
Sekcia legislativy, prava a akcionarskych prav nasledovne:

., Detencny tistav je podla sucasne platnej legislativy V sicasnosti rozpoctovou organizaciou®, ktori
zriaduje Ministerstvo zdravotnictva SR, a teda je financované najmd z financnych prostriedkov MZ
SR.

V zmysle analyzy vplyvov na rozpocet verejnej spravy, ktora bola sucastou navrhovaného a neskor
schvaleného zakona ¢. 231/2019 Z. z. o vykone detencie, vydavky verejnej spravy na obdobie od roku
2020 — 2022 boli vycislené na sumu 26 595 044 EUR. Z toho 3 808 484 EUR malo byt zabezpecenych
Z rozpoctu ministerstva spravodlivosti.* Analyza vplyvov vsak zah#riala aj tzv. nekryté vplyvy rozpoctu
kapitoly ministerstva zdravotnictva a ministerstva spravodlivosti, ktoré mali dané rezorty zohladnit
V rozpocte na prislusné roky.

Tato suma samozrejme nezohladnuje sucasnu situdciu tykajiicu sa ndrastu cien energii, miezd, a pod.
V zmysle zdkona o zdravotnych poistovniach prispevky na &innost’ inych organizdacii nie su
previdzkové vydavky® zdravotnych poist'ovni, a teda prispevok na innost’ detenéného iistavu by do
nich nespadal. Ak by teda bolo nastavené financovanie celého ustavu Cisto z prispevku z celkovej
sumy predpisu poistného z verejného zdravotného poistenia, v systéme verejného zdravotného
poistenia by doslo k odlivu zdrojov, ktoré sut potrebné na uhradu zdravotnej starostlivosti a Z tychto
zdrojov by boli financované ¢innosti, ktoré s poskytovanim zdravotnej starostlivosti ani vzdialene
nesuvisia (napr. zabezpecenie vizenskej straze v objekte).

Rozsah navrhovaného prispevku z verejného zdravotného poistenia nie je zrejmy. Ako uz bolo uvedené
wsSie, podla nasho ndazoru nie je ulohou zdravotnych poistovni uhradzat aj také vydavky, ktoré




nesuvisia s poskytovanim zdravotnej starostlivosti, ale suvisia s vpkonom cinnosti, ktoré zabezpecuje
Zbor vizenskej a justicnej strdaze alebo s prevadzkou samotného detencného ustavu.

V zmysle sucasne navrhovanej pravnej upravy rezortom zdravotnictva (v legislativnom procese pred
MPK), detencny ustav ma byt poskytovatelom zdravotnej starostlivosti v zmysle navrhovanych vprav
V zdkone ¢. 578/2004 Z. z. o poskytovateloch zdravotnej starostlivosti.

Neodporucame riesit' financovanie detencného ustavu cez prispevok z verejného zdravotného
poistenia. V zmysle platnej prdavnej upravy zdravotné poistovne v sucasnosti financuju cinnost
niekolkych organizacii (Operacné stredisko zachrannej zdravotnej sluzby, NCZI, HTA, UDZS), pricom
na rok 2022 bolo z verejného zdravotného poistenia na cinnost’ tychto organizacii vyclenenych 65,7
mil. eur. Dovolujeme si taktiez poukdzat’ na skutocnost, Ze uz v sucasnosti je problémom zabezpecit
dostatocnu uhradu zdravotnej starostlivosti z verejného zdravotného poistenia nakolko v systéme
verejného zdravotného poistenia nie je dostatok financnych zdrojov, ktoré by vykryli naklady spojené
S poskytovanim zdravotnej starostlivosti. V zmysle zdkona o zdravotnych poistovniach prispevky na
innost inych organizdcii nie si prevadzkové vydavky* zdravotnych poistovni, a teda prispevok na
cinnost detencného ustavu by do nich nespadal.

Minister zdravotnictva SR rozhodol dna 15.11.2021 0 financovani poskytovania ustavnej zdravotnej
starostlivosti v Detencnom ustave v Hronovciach ako rozpoctovej organizacii MZ SR a ulozil Sekcii
financovania MZ SR ulohu poziadat ministra financii SR o navysenie rozpoctu financnym opatrenim
pre kapitolu MZ SR na uhradu poskytovanej zdravotnej starostlivosti v Detencnom ustave a Sekcii
zdravia MZ SR ulohu pokracovat' v priprave legislativnych zmien pravnych predpisov suvisiacich so
zriadenim a prevadzkovanim Detencného ustavu v Hronovciach. Prislusné dokumenty k rozhodnutiu
ministra zdravotnictva SR prikladame v prilohe ¢. 1, ¢. 2 a ¢. 3.

Podla § 82 ods. 1 Trestného zdakona ucelom umiestnenia pachatela v detencnom ustave je osobitnym
liecebnym reZimom a déslednou izolaciou od spolocnosti zabranit' pachatelovi v dalSom pachani
trestnych ¢inov a c¢inov inak trestnych.

V zmysle § 4 ods. 1 zakona ¢. 231/2019 Z. z. detencny ustav v ramci svojej pésobnosti zabezpecuje
osobitny lieCebny reZim, zaobchdadzanie s osobami v detencii a vnutornu kontrolu vykonu detencie.
Zakon o vykone detencie taktiez vymedzuje, Ze ucelom vykonu detencie je ochrana spoloc¢nosti a
liecebné a vychovné posobenie na osobu v detencii prostriedkami ustanovenymi v tomto zdkone.
Podla § 2 ods. 1 zakona ¢. 576/2004 Z. z. zdravotnou starostlivostou nie je poskytovanie osobitného
lieCebného reZimu osobam v detencii.

Pre uplnost si dovolujeme uviest, zZe v uplynulych dnoch minister financii a minister zdravotnictva
informovali o dofinancovani sektoru zdravotnictva formou navysenia zdkladného imania Vseobecnej
zdravotnej poistovne, a. s. vo vyske 120 milionov eur (pri splneni stanovenej podmienky) a aj
uvolnenim 100 milionov eur, ktoré budu do systému verejného zdravotného poistenia poskytnuté
prostrednictvom zvySenia platby za poistencov Statu. Tieto dve polozky su kryté tzv. rezervou
zdravotnictva, ktord bola v rozpocte na rok 2022 stanovend vo vyske 220 milionov eur. Minister
financii taktiez avizoval, Ze sa spoliehaju na prognozu, v zmysle ktorej ma dojst’ k vyssiemu vyberu
poistného, a teda od ekonomicky aktivnych poistencov by mal systém verejného zdravotného poistenia
Vroku 2022 ziskat dodatocnych 145 milionov eur. Upozoriiujeme, ze tieto financie vsak su len
prognozou, neznamend to, ze takdto suma je v systeme verejného zdravotného poistenia garantovand.
Na tuto skutocnost upozoriuju aj zastupcovia zdravotnickeho sektora pricom poukazuju na désledky
vojnového konfliktu na Ukrajine, kvoli ktorému sa prognoza Ministerstva financii SR nemusi naplnit,
nakol'ko konflikt méze priamo ovplyvnit zamestnanost v Slovenskej republike. Dalej si dovolujeme
uviest, Ze asocidacie pésobiace V sektore zdravotnictva pri tvorbe rozpoctu na tento rok upozornovali
na nedostatok zdrojov a aj Vv sucasnosti opakovane upozornuju, ze kvoli nepriaznivym zmluvnym
podmienkam odmietajii  uzatvorit' dodatky k existujucim zmluvam o poskytovani zdravotnej

1§ 3 ods. 2 zakona ¢. 231/2019 Z. z. o deten¢nom ustave

2 Dostupné na https://www.nrsr.sk/web/Default.aspx?sid=zakony/zakon&MasterID=7271
3 § 6a zakona ¢. 581/2004 Z. z. o zdravotnych poistovniach

4 § 6a zakona ¢. 581/2004 Z. z. o zdravotnych poistovniach



starostlivosti, a predlZit tak existujiice zmluvné vztahy so zdravotnou poistoviiou. Zdravotnd poistoviia
argumentuje, zZe zmluvné a cenové podmienky su tak navrhované prave kvoli nedostatku financnych
zdrojov V systéme verejného zdravotného poistenia, coho su si stakeholderi v zdravotnictve vedomi.

ZAVER:

Vel’'mi dorazne neodporiucame v sucasnej dobe, kedy je situdcia s financovanim najvécsej zdravotnej

poist’ovne mimoriadne zloZitd, z prostriedkov verejného zdravotného poistenia financovat’
poskytovanie zdravotnej starostlivosti v Detenénom ustave Hronovce a cinnosti nesuvisiace
S poskytovanim zdravotnej starostlivosti. Neodporucame rieSit’ financovanie detencného ustavu cez
prispevok 7 verejného zdravotného poistenia, a 10 Z dévodu vysSie uvedeného.

A. Nevvhnutnost’ poskytovania zdravotnej starostlivosti v detenénom uistave

Pre detenciu bol v rdmci Slovenskej republiky zvoleny a ndsledne aj v priprave zdakona é. 231/2019 Z.
Z. 0 wkone detencie a 0 zmene a doplneni niektorych zdakonov (dalej len ,,zdkon o vykone detencie )
Z casti zohladneny medicinsky pristup k pachatel’om trestnej ¢innosti s dusevnou poruchou, preto je
Vv gescii MZ SR. Ma ist teda primdrne o liecbu (osobitny liecebny rezim) s ochranou prislusnikov zboru
vizenskej a justicnej straze (dalej len “ZVJS*).

Z hladiska cielovej skupiny v zmysle zdkona ¢. 300/2005 Z. z. Trestny zakon v zneni neskorsich
predpisov (dalej len ,, Trestny zdkon*) maju byt do detencie umiestneni pachatelia podla § 81, t. j.
osoby ktoré trpia dusevnou poruchou, ktora si vyzaduje liecbu, respektive je u nich potrebna realizacia
ochranného liecenia (psychiatrického, sexuologického) v Specifickych podmienkach. Ak by v detencii
nemohla byt poskytovana zdravotnad starostlivost, znemoznilo by to liecebny charakter zariadenia
aislo by len oizolaciu ludi s dusevnymi poruchami. Definovanie poskytovania zdravotnej
starostlivosti osobam umiestnenym v detencii je nevyhnutnym predpokladom pre podavanie lickov,
poskytovanie dalsich zdravotnickych diagnostickych a terapeutickych vykonov (elektrokonvulzivna
liecha, falopletyzmografia, oSetrovatelskd starostlivost v psychiatrii), ¢ivedenie zdravotnej
dokumentdcie.

Nevyhnutnost’ poskytovania nepretriitej zdravotnej starostlivosti v detenénom ustave je
determinovanda zloZenim jeho predpokladanych klientov, pricom do detencie podla § 81 Trestného
zakona maju byt umiestnené osoby:

(1) Ak je odsudenému vo vykone trestu odnatia slobody zistena dusSevna porucha, ktord je podla
odborného lekarskeho posudku nevyliecitelnd a jeho pobyt na slobode je aj s prihliadnutim na
spdchanii trestnu ¢innost pre spolocnost nebezpecny, sud na navrh prokuratora alebo riaditela ustavu
na vykon trestu prerusi vykon trestu odnatia slobody a nariadi jeho umiestnenie v detencnom ustave.

Vietci z tejto kategorie trpia duSevnou poruchou.

(2) Sud moze pred skoncenim vykonu trestu odnatia slobody rozhodnut o umiestneni do detencného
ustavu aj takého pachatela umyselného trestného cinu, ktory sa odmieta podrobit ochrannému lieceniu
alebo u ktorého ochranné liecenie pre negativny postoj pacienta neplni svoj ucel a ktorého pobyt na
slobode je pre spolocnost nebezpecny,; pdchatel’ sa umiestni do detencného ustavu po vykone trestu
odnatia slobody.

Vietci 7 tejto kategdrie potrebujii ochranné liecenie v Specifickych podmienkach detencie (teda tieZ
trpia duSevnou poruchou)

(3) Ak to povazuje sud za potrebné, méze pred skoncenim vykonu trestu odnatia slobody rozhodnut o
umiestneni do detencného ustavu aj pachatela zlocinu spachaného zo sexudlneho motivu alebo
pachatela, ktory opdtovne spacha obzvlast zavazny zlocin, pachatel’ sa umiestni do detencného ustavu
po vkone trestu odniatia slobody.

V tejto kategorii vicsina pdachatel’ov ,,z0 sexudlneho motivu“ bude trpiet’ sexudlnou devidciou
(duSevnou poruchou podl’a MKCH) a bude si vyZadovat’ sexuologické ochranné lie¢enie, minorita
bude ,,0bzvlast zavainy zlocin*, ktori trpiet’ duSevnou poruchou nemusia.

(4) Sud moze na zdaklade odborného lekarskeho posudku rozhodnut o umiestneni pachatela do
detencného ustavu aj vtedy, ak pachatel, ktorého pobyt na slobode je nebezpecny, vykondava ochranné




liecenie v zariadeni ustavnej zdravotnej starostlivosti a svojim spravanim ohrozuje zivot alebo zdravie
inych osob; sud rozhodne na navrh zariadenia ustavnej zdravotnej starostlivosti.

V tejto kategorii budu ludia 7 ,,civilnych“ psychiatrickych zariadeni, ktori majii uloZené ochranné
lieCenie a bude potreba ho realizovat’ v Specifickych podmienkach detencie (teda tieZ trpia duSevnou
poruchou). Podla prieskumu MZ SR z janudra 2022 je takychto ludi v psychiatrickych zariadeniach
54, vsetci trpia dusevnymi poruchami, ktoré je nevyhnutné liecit lebo mali uloZené ochranné liecenie
(z toho min 86 % - je potrebné liecit medikamentoznou liecbou — psychotické poruchy, ochorenia z
okruhu schizofrénie, dusevna zaostalost' s poruchami spravania vyzZadujuce liecbu, organické dusevné
poruchy, len 14 % pripada na poruchy osobnosti a sexudlne devidacie — aj u tych je vsak predpoklad
zlepsenia stavu pri uzivani medikamentoznej liecby).

Kvalifikovany odhad podielu umiestnenych oséb do detencného ustavu, ktoré si budu vyzadovat
psychiatricku liecbu podla MUDr. Mareka Zelmana (riaditela psychiatrickej nemocnice Hronovce)
je cca 90 %, t. j. 67 umiestnenych osob z celkovej kapacity detencného ustavu 75 0sob, pricom z nich
vdcsina si bude vyzadovat aj podavanie liekov a cast z nich (44 % z ,,civilnych psychiatrii* so
schizofrénnymi ochoreniami) v niektorych fazach liecby aj dalsie formy psychiatrickej liecby — napr.
elektrokonvulzivnu terapiu.

V sucasnosti v legislative zakotveny model kopiruje systém v ustavoch na vykon trestu odnatia slobody
— teda — ak mad clovek zdravotny problém ide za lekdrom ustavu (vSeobecnym lekdrom alebo
Specialistom ambulantne), ten mu predpise lieky, lieky sa vyzdvihnu z lekdrne, ak nema na doplatok na
lieky, ustav mu to preplati, — pacient ich uzZiva sam alebo mu ich davkuju z oSetrovne. Toto méze
fungovat’ u viznov s obcasnymi zdravotnymi problémami, ktori chodia na ambulanciu raz za 1-3
mesiace. V pripade detencie bude potrebovat stalu liecbu takmer kazdy umiestneny a naviac aj lieky
od dalsich Specialistov (neurolog, kardiolog, diabetolog...). Kazdy predpis by pri takomto nastaveni
v§ak znamenal eskortu (ucast prislusnikov ZVJS v min. pocte dvaja az traja) na navstevu ambulancie
Specialistu s iste nemalymi financnymi ndkladmi.

Z hladiska medicinskych intervencii, ktoré bude nutné v detencii pouzit (ak ma mat’ zmysel) su pri
sucasnom legislativnom stave uplne vylucené, lebo su viazané na zdravotnu starostlivost, minimalne
nasledovné:

o medikamentozna lie¢ba (okrem akiuitneho podania lieku — v zdkone o vykone detencie
definovaného ako obmedzujuci prostriedok)

o biologicka liecba (elektrokonvulzivna lie¢ba)
e vedenie zdravotnej dokumentdcie.

KedZe detencny ustav nie je momentdlne poskytovatelom zdravotnej starostlivosti, nie je mozné ani
zabezpecenie liekov pre detencny ustav formou ndkupu a tiez nie je mozné, aby niektory zo
zamestnanych lekarov (§ 4 ods. 4 zakona o vykone detencie) tieto lieky predpisal hoci ambulantne na
predpis.

RIZIKA: AK by v detenénom tistave nebola poskytovand zdravotnd starostlivost’, nie sii oSetrené
situdcie ako napr.:

a) podavanie liekov bez suhlasu — V sucasnosti patri akutne podanie lieku medzi obmedzujice
prostriedky, co je nemyslitelné u osoby, ktora sa nechce liecit — museli by jej byt trikrat za den
podavané lieky ako akutne a kazdé takéto podanie lieku by znamenalo v zmysle platnej legislativy
povinnost hlasenia na generdlnu prokuratiru ako obmedzujuci prostriedok.

b) dihodobd neakutna liecha a liecba nepsychiatrickych ochoreni (napr. osoba ma epilepsiu, v ramci
ktorej je agresivna, ale odmieta uzZivat antiepileptika a akutna liecbha méze byt podand len pri
poruchdch spravania).

C) osoba trpiaca schizofréniou md ulozené ochranné psychiatrické ustavné liecenie (realizované

V ramci poskytovania zdravotnej starostlivosti), ktoré sa nedd realizovat v beznom psychiatrickom
zariadeni (dovod umiestnia do detencie podla § 81 ods. 2 TZ ) —v momente ak sa dostane do detencie,




tak by to v suicasnom stave uz nebola zdravotnd starostlivost, a teda nemézu mu byt podavané lieky
okrem ,,akutneho podania“ a de facto ho prestaneme liecit (napr. na schizofréniu).

B. Financovanie poskytovania zdravotnej starostlivosti v detenénom uistave

B. 1 Forma hospoddarenia detenéného ustavu (Pravna forma detenéného ustavu)

Samotna pravna forma detencného iistavu neovplyvituje dopady na Statny rozpocet. Ci mad ist
0 Ministerstvo financii SR (dalej len ,,MF SR“) preferovanu prispevkovii organizdciu alebo
rozpoctovu organizaciu, dopad na Statny rozpocet bude v zasade rovnaky.

O pravnej forme detencného ustavu ako rozpoctovej organizacii pojednava v § 3 ods. 2 aktuadlne platny
a ucinny zdkon ¢. 231/2019 Z. z. o vykone detencie a 0 zmene a doplneni niektorych zdkonov, podla
ktorého detencny ustav je Statna rozpoctova organizdcia zriadend ustrednym organom Stdtnej spravy.

Material ,, Aktualizacia ulohy o zriadeni detencného ustavu pri Psychiatrickej nemocnici Hronovce “,
vedeny pod cislom S§22719-2021-0OSl-1, predlozeny Sekciou zriadovatelskych, zakladatelskych
a akcionarskych prav MZ SR, ktory bol schvaleny na gremidlnej porade ministra zdravotnictva SR
vV novembri 2021, a ktorého cielom bolo informovat viadu Slovenskej republiky 0 aktudlnom stave,
priebehu vystavby, ulohdch a procesoch, ktorych realizacia je nevyhnutna k sprevadzkovaniu
detencného ustavu pri Psychiatrickej nemocnici Hronovce, uz obsahuje analyzu prehodnotenia
povodného zameru, ktory predpokladal, Ze detencny ustav nebude drzZitelom povolenia na poskytovanie
zdravotnej starostlivosti.

Napriek vyssie uvedenej zdakonnej uprave detencie vykonalo MZ SR za ucelom verifikovania
najvhodnejsej pravnej formy novovznikajuceho subjektu kompardciu vhodnych pravnych foriem v
ramci zriadovatelskej, zakladatelskej a akciondrskej posobnosti MZ SR vo vztahu k Specifickému
predmetu cinnosti detencného ustavu, na zaklade ktorej dospelo k zaveru, zZe najvhodnejsim riesenim
bude zachovanie zdikladného ramca zdkonnej upravy detencie, t. j. pravna forma rozpoctovej
organizdcie, ako aj definicia detencie ako osobitného liecebného rezimu, pricom v dosledku revizie
povodného zameru sa v detencnom ustave bude poskytovat nepretrzita ustavna zdravotna starostlivost.

Zriadenie rozpoctovej organizdcie, ktorej zriadovatelom je MZ SR, je upravené v § 21 zdkona C.
523/2004 o rozpoctovych pravidlach verejnej spravy a o zmene a doplneni niektorych zdkonov, na
zaklade ktorého je potrebny predchadzajuci pisomny suhlas Ministerstva financii SR od prvého dna
nasledujuceho rozpoctového roka. V odévodnenych pripadoch méze minister financii povolit’ iny
termin. Rozpoctovd organizdcia je pravnickd osoba Statu, ktord je svojimi prijmami a vydavkami
zapojend na Stdtny rozpocet. Hospoddri samostatne podla schvaleného rozpoctu s prostriedkami,
ktoré jej urci zriadovatel v ramci svojho rozpoctu. Rozpoctova organizdcia vznikad na zdklade vydania
zriad’ovacej listiny zo strany zriadovatela.

Na rozdiel od pravnej formy akciovej spolocnosti a prispevkovej organizacie vSak rozpoctova
organizdcia je svojimi vydavkami zapojend na Statny rozpocet, pricom hospodari s prostriedkami,
ktoré jej urci zriad’ovatel v ramci svojho rozpoctu, v dosledku coho prdvna forma rozpoctovej
organizdcie je k Specifickému predmetu detenéného ustavu najvhodnejSia, ato aj vo vit’ahu
k nakladaniu s nehnutel’nym majetkom Stdtu zo strany stavitel’a, ktorym je MZ SR.

V nadviznosti na vyssie uvedené, ako aj na zavery vykonanej komparacie pravnych foriem MZ SR
verifikovalo pre Detencny ustav v Hronovciach prdavnu formu Stdtnej rozpoctovej organizdcie
zriadenej na zaklade § 21 ods. 5 pism. b) zakona ¢. 523/2004 Z. z. o rozpoctovych pravidlach verejnej
spravy a 0 doplneni niektorych zdkonov, ktora bude plnit' ulohy nielen detencného ustavu, ale zarovern
bude okrem poskytovania osobitného liecebného rezimu, poskytovat aj nepretrziti zdravotnu istavni
starostlivost’ podla osobitného pravneho predpisu. Zvolenie pravnej formy Statnej rozpoctovej
organizdcie vzmysle vysSie uvedeného predpokladd elimindciu rizik vzniku nepriaznivej
ekonomickej situdcie, vyplyvajucich z moznosti financovania cinnosti organizdcie, ¢im vytvdra
predpoklady pre zabezpecenie plnenia uloh organizacie, na ktoré bude zriadena.

Dopady zriadenia a fungovania detencného ustavu na statny rozpocet zavisia od spésobu financovania

organizacie. V tejto suvislosti povaZujeme za nevyhnutné zdoraznit’, Ze detencny ustav bude
jedineénym zariadenim na Slovensku. Celkovo sa pocita maximdlne so zriadenim dvoch detencnych




ustavov pre celé Slovensko, s celkovou kapacitou 150 o0séb. Viac takychto zariadeni SR ani
potrebovat’ nebude, nakol’ko v ramci reformy starostlivosti o duSevné zdravie sa budu vyuZivat’
sluzby komunitnej psychiatrie a vytvoria sa Specializované forenzno-psychiatrické zariadenia, s
ciel’om dosiahnut’ deinstitucionalizdciu pacienta.

B.2 Nevyhnutnost’ financovania poskytovania zdravotnej starostlivosti v detencnom_ustave zo
Statneho rozpoctu:

a) V pripade, ak by bolo financovanie zdravotnej starostlivosti poskytovanej v detencnom ustave
naviazané vylucne na prostriedky verejného zdravotného poistenia, takyto model by nebolo mozné
Z prostriedkov verejného zdravotného poistenia ufinancovat.

Doévodom je Specificky charakter zdravotnej starostlivosti (osobitného liecebného reZimu), ktord sa
bude v detenénom ustave poskytovar’, ateda potreba zabezpecenia poskytovania nepretrzitej
zdravotnej starostlivosti zaloZzena na bdze individudalneho manazmentu 0s6b umiestnenych v detencii
trpiacich psychickou poruchou, vratane diagnostiky, posudzovania stavu, farmakoterapie,
Osetrovatelskej starostlivosti v psychiatrii, psychoterapie, intenzivnej psychosocidlnej rehabilitdacie,
ktora ma prepojenie na sluzby komunitnej psychiatrie s forenzne-psychiatrickou starostlivostou s
cielom dosiahnut deinstitucionalizdciu pacienta. Zdravotné vykony, ktoré su aktualne zadefinované
V katalogu vykonov nepokryju vsetky aspekty osobitného liecebného rezimu, ktory sa bude poskytovat’
V detencnom_ustave, ateda by z prostriedkov verejného zdravotného poistenia nemali byt ako
financované. V ramci osobitného liecebného rezimu sa v detencnom ustave budu poskytovat' rozne
formy terapie, ktoré by nebolo mozné, v ramci zadefinovanych vykonov v katalogu vykonov, uhradit
Z prostriedkov verejného zdravotného poistenia.

b) V detencnom ustave bude umiestnend taktiez istd skupina oséb (umiestneni podla § 81 ods. 3
Trestného zakona nemusia a priori trpiet dusevnou poruchou), ktorym primarne nebude poskytovana
zdravotna starostlivost, respektive si ju nebudu vyzadovat, ale pri nastaveni financovania ustavu
ylucne z prostriedkov verejného zdravotného poistenia v ustave nebude mozné financovat pritomnost
inych pracovnikov okrem zdravotnickych (resp. administrativa a prislusnikov ZVJS), a teda by sa
nemal o0 tuito skupinu osob kto postarat a zabezpecit bezpecnost 0séb a persondlu.

¢) Na rozdiel od poskytovania ustavnej zdravotnej starostlivosti, kde dévodom na prijatie pacienta a
tiez prepustenie pacienta zo starostlivosti, je zmena jeho zdravotného stavu, v detencii rozhoduje
0 umiestneni do detencného ustavu, resp. prepusteni z vykonu detencie sud na zdaklade jeho
.,Spolocenskej nebezpecnosti “, ktora suvisi s jeho dusevnym stavom (pacienti s rezidudlnymi priznakmi
dusevnych ochoreni, ¢ize nevyliecitelni). Takéto rozhodnutie moze prist vzhladom na dobu potrebnii k
nadobudnutiu pravoplatnosti sudneho rozhodnutia s oneskorenim niekolkych mesiacov (obvykla doba
pri ochrannych lieceniach) az rokov. To znamend, Ze ndam vznikne niekolko skupin 0séb:

1. osoba v detencii, ktorej sid nariadil umiestnenie do detencného ustavu podla § 81 Trestného zdkona
a je umiestnend v detencnom ustave s pravoplatnym rozhodnutim sudu, vykon detencie trvd,

2. 0s0ba v detencii, ktorej sud nariadil umiestnenie do detencného ustavu podla § 81 Trestného zdkona
a je umiestnend v detencnom ustave s pravoplatnym rozhodnutim sudu, ale je podany navrh na sud za
ucelom ukoncenia vykonu detencie,

3. 0soba — cakatel s pravoplatnym rozhodnutim sudu o umiestneni do detencného ustavu podla § 81
trestného zdkona (napr. preklad z psychiatrickej nemocnice), po uvolneni miesta v detencnom tustave,

4. osoba — kandidat, u ktorej bol podany ndvrh na sud za ucelom nariadenia umiestnenia do
detencného ustavu podla § 81 Trestného zdakona a sud este nerozhodol.

Skiisenosti z CR hovoria, Ze detencny iistav v Brne mal niekolko rokov umiestnenych len 3 (1) klientov,
pri¢om kapacita bola cca 60 miest. Persondl vsak musi byt k dispozicii pre vSetkych 75 miest. AK by v
takejto situdcii mal byt detencny ustav financovany formou uhrady zdravotnych vykonov, nemal by
Sancu na existenciu.

d) Stanovisko k optimdlnemu nastaveniu formy zriadenia a financovania detenéného ustavu ndm
poskytol taktiez plk. PhDr. Dusan Gdc, riaditel’ Vazebni véznice a ustavu pro vykon zabezpecovaci
detence Brno, ktory uviedol nasledovné:




,na zaklade Vasi navstévy a odborné diskuze, kterda probéhla v minulém roce ve Vazebni véznici a
ustavu pro vykon zabezpecovaci detence Brno jsme dospéli k zaveéru, Ze v zrizeni samostatného ustavu
pro vykon zabezpecovaci detence ,, ddle jen UpVZD* v gesci Ministerstva zdravotnictvi SR spatiujeme
urcitou efektivitu. Stavajici 13-ti lety provoz zabezpecovaci detence v CR ukazuje, Ze kontinudlni
zdravotnicka péce se jevi v mnoha ohledech pravdépodobné vyhodnéjsi variantou (starnuti populace
chovanciui, Cetné somatické komplikace u chovanci a v neposledni rade stdlejsi kontakt se
zdravotnickym persondlem, ktery ma nepochybné proterapeuticky a psychoterapeuticky vyznam).
Zrizeni UpVZD v gesci MZ SR bude zajistovat pravdépodobné vétsi efektivitu poskytované zdravotni
péce chovancum, zabezpeci primou spoluprdci mezi odbornym zdravotnickym persondlem ze strany
nové zrizeného ustavu a ochrannou ustavni léecbou poskytovanou persondlem psychiatrickych léceben,
tim se zjednodusi pripadné rozhodovani soudii o zméndach vykonu zabezpecovaci detence na ochranné
ustavni léceni i naopak. Tato varianta se nabizi i jako FeSeni nedostatku zdravotnického personalu v
ramci vezernské sluzby. *

Z uvedeného teda vyplyva, Ze kolegovia z CR sa na zdklade aplikacnej praxe spojenej s vykonom
detencie a praktickych skiisenosti s prevadzkou detencnych uistavov stotoZiuju s poZiadavkou zriadenia
detencného ustavu ako zdravotnickeho zariadenia, ktoré ma byt financované priamo zo Stdatneho
rozpoctu.

3. K asti pripomienky ,,Sucasne bolo dohodnuté, Ze v roku 2022 bude aj kapitola
Ministerstva spravodlivosti SR bez vplyvu na Statny rozpocet.“ V zmysle vysSie
uvedeného Ziada Komisia material prepracovat’ vsilade so zavermi z
predmetného rozporového konania, nakol’ko sa priamo dotykaji aj predloZeného
materialu.

Stanovisko K pripomienke ¢. 3:
Vyhodnotenie: akceptovana pripomienka.

Sposob vyhodnotenia/odévodnenie: stanovisko ZVJS je nasledovné: Generdlne riaditelstvo Zboru
vizenskej a justicnej straze (dalej len ,,GR ZVJS*) vo svojom predlozenom pisomnom stanovisku,
vedenom pod ¢. GR ZVJS-289/11/2022-4 zo dia 21.03.2022, uviedlo, Ze na zdklade zdverov
rozporového konania k aktualizdcii uznesenia na zriadenie a prevadzku detencného ustavu na MF SR,
nebude v roku 2022 pozadovat navysenie poctu funkcnych miest prislusnikov, ktori budii zabezpecovat
strazenie detencného ustavu, Cize kapitola Ministerstva spravodlivosti SR bude bez vplyvu na Statny
rozpocet. Chybajiice miesta (v pocte 28) Zbor vizenskej a justicnej strdze zatial’ uvolni z pridelenych
systemizovanych miest na nové vizenské zariadenie v Rimavskej Sobote-Sabovej a ndsledne si ich
uplatni pri navrhu rozpoctu zboru na roky 2023 — 2025. Z uvedeného teda vyplyva, Ze v roku 2022
bude kapitola Ministerstva spravodlivesti SR bez vplyvu na Stdtny rozpocet.

4. Zaroven Komisia Ziada jednoznacne urcit’, ¢i vytvorenie detenéného tustavu pre
mladistvych nezaklada vplyv na rozpocet verejnej spravy. V pripade ak dno, uvedené je
potrebné zohPadnit’ v analyze vplyvov, t. j. kvantifikovat’ ich a uviest’ krytie, ktoré bude
bez dodatocnych vplyvov na rozpocet verejnej spravy.

Stanovisko k pripomienke ¢. 4:
Vyhodnotenie: akceptovana pripomienka.

Spisob vyhodnotenia/odévodnenie: Navrhovana prdavna uprava sice predpokladd moznost
vybudovania, zriadenia a fungovania detencného ustavu pre mladistvych, no tdto skutocnost
bezprostredne nezaklada vplyv na rozpocet verejnej spravy, nakolko v zmysle Planu obnovy
a odolnosti ma byt d'alsi detencny ustav urceny pre muzov, Zeny a adolescentov vybudovany do konca




roka 2025. Z uvedeného teda vyplyva, Ze o spusteni prevddzky detencného ustavu uréeného pre muzov,
Zeny a adolescentov sa neuvazuje v horizonte prinajmenej do roku 2025, a teda vplyv tohto detencného
ustavu na rozpocet verejnej spravy predpoklada vznik alebo moznost najskor od roku 2026.

5. TaktieZ Komisia neodporuca predlozit’ material do MPK. Z dévodu duplicity analyz
vplyvov ziada Komisia material predlozit’ na opitovné PPK po ujasneni vyssie
uvedenych pripomienok.

Stanovisko kK pripomienke €. 5:
Vyhodnotenie: akceptovana pripomienka.

Sposob vyhodnotenia/odovodnenie: material bol upraveny na zdklade odporucani Komisie
a predlozeny do MPK.

6. K socialnym vplyvom; Z dovodu zriadenia a sprevadzkovania Deten¢ného tstavu pri
Psychiatrickej nemocnici Hronovce sa predpoklada celkovo vznik 169 novych
pracovnych miest. VzhPadom na tiito skutocnost’ je potrebné identifikovat’ a zhodnotit’
socialne vplyvy aj v bode 4.1. vplyvy na hospodarenie domacnosti.

Stanovisko K pripomienke ¢. 6:
Vyhodnotenie: akceptovana pripomienka.

Sposob vyhodnotenia/odévodnenie: Pripomienku Komisie sme zapracovali do ,, Analyzy socidlnych
vplyvov “ a je sucastou priloh materidlu predlozeného do PPK a MPK.

14. Stanovisko Komisie na posudzovanie vybranych vplyvov zo zavereéného posidenia
[ (v pripade, ak sa uskutocnilo v zmysle bodu 9.1. Jednotnej metodiky)

O Suhlasné O Sihlasné s navrhom na dopracovanie  [1 Nestihlasné

Uved’te pripomienky zo stanoviska Komisie z ¢asti II. spolu s Va§im vyhodnotenim:




