Dolozka vybranych vplyvov

1. Zakladné udaje

Nazov materialu
Névrh zakona, ktorym sa meni a dopliia zikon ¢. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach savisiacich
s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov
a ktorym sa menia a dopliiajii niektoré zdkony

Predkladatel’ (a spolupredkladatel’)
Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky

O Material nelegislativnej povahy

Charakter predkladaného materialu Materidl legislativnej povahy

O Transpozicia prava EU

V pripade transpozicie uved'te zoznam transponovanych predpisov:

Termin zacéiatku a ukonéenia PPK

Predpokladany termin predloZenia na pripomienkové
konanie

Predpokladany termin zaciatku a ukoncéenia ZP**

Predpokladany termin predloZenia na rokovanie vlady SR* Jul 2023

2. Definovanie problému
Uved'te zdkladné problémy, ktoré su dovodom vypracovania predkladaného materialu (dovody maju presne
poukazat na probléem, ktory existuje a je nutné ho predlozenym materialom riesit).

Hlavnym téelom je udrzat’ dostupnost’ ambulantnej pohotovostnej sluzby so stc¢asnymi poddimenzovanymi
personalnymi kapacitami a zabezpecit' nadvdznost a ¢asovu efektivitu poskytnutej zdravotnej starostlivosti. Bez
prijatia stabilizacnych opatreni je ohrozena udrzatel'nost’ dostupnosti vSeobecnej ambulantnej starostlivosti v
Slovenskej republike, ¢o nepriamo nasledne znamena aj ohrozenie udrzatelnosti prevadzkovania samotnych
ambulancii pevnej APS, pretoze tato Cinnost’ je vo vicSine zabezpeCovana tymi istymi v§eobecnymi lekdrmi a
primarnymi pediatrami, ktori cez den prevadzkuji svoje vSeobecné ambulancie.

Touto upravou nie je dotknutd samotna definicia ambulantnej pohotovostnej sluzby, podla ktorej je APS
definovand ako zdravotna starostlivost’ poskytovana osobe, ktora nie je v bezprostrednom ohrozeni zivota alebo
v bezprostrednom ohrozeni niektorych jej zakladnych Zivotnych funkcii.

3. Ciele a vysledny stav
Uved'te hlavné ciele predkladaného materidlu (aky vysledny stav ma byt prijatim materialu dosiahnuty, pricom

dosiahnuty stav musi byt odlisny od stavu popisaného v bode 2. Definovanie problému).

Cielom predkladaného navrhu vyhlasky je udrzat’ prevadzkovanie ambulancii pohotovostnej sluzby pre deti a
dorast v SR pri reSpektovani obmedzenych personalnych kapacitach pediatrov v sicasnosti.

Navrhovana uprava bola pripravena na zaklade aktudlnej situicie s hromadnymi vypovedami lekarov
z ambulantnej pohotovostnej sluzby.

Predmetnou upravou sa navrhuje Uprava doby poskytovania pevnej ambulantnej pohotovostnej sluzby
poskytovanej poskytovatel'om a doplnkovej ambulantnej pohotovostnej sluzby poskytovanej organizatorom v




pracovnych diioch v ¢ase od 16. do 22. hodiny na dobu od 16. do 20. hodiny a v diioch pracovného pokoja v Case
od 7. do 22. hodiny na dobu od 8. do 20. hodiny. Navrhovanou tpravou nedochadza k zmene legalnej definicie
ambulantnej pohotovostnej sluzby a ani k zmene geografickej dostupnosti ambulantnej pohotovostnej sluzby.

Samotna tprava doby poskytovania ambulantnej pohotovostnej sluzby je determinovana nizkou vytazenostou
ambulantnej pohotovostnej sluzby, ako aj skuto¢nostou, ze vo vécSine pripadov je ambulantnd pohotovostna
sluzba zabezpecovand tymi istymi vSeobecnymi lekarmi pre dospelych a vSeobecnymi lekarmi pre deti a dorast,
ktori pocas dna poskytuju ambulantnu starostlivost’.

Okrem nepriaznivej demografickej Struktury, kde priemerny vek vSeobecnych lekérov pre dospelych je 57 rokov
a priemerny vek vSeobecnych lekarov pre deti a dorast je 59 rokov, sa iba v priebehu poslednych dvoch rokov
prehibil aj nedostatok miest samotného poétu vieobecnych lekarov pre dospelych a vieobeenych lekarov pre deti
a dorast v systéme zdravotnictva, a teda samotny vysoky priemerny vek, ako aj nedostatok vSeobecnych lekarov
pre dospelych a v§eobecnych lekarov pre deti a dorast je jednym z najvacsich rizik udrzatel'nosti prevadzkovania
ambulancii pohotovostnej sluzby.

Problémy v aplikacnej praxi sposobuje aj rozdielne nastavenie doby prevadzkovania lekarenskej pohotovosti
vo¢i dobe prevadzkovania ambulancii pohotovostnej sluzby. Vo vaésine pripadov je prevadzkova doba
lekarenskej pohotovosti do 20. hodiny. Z pohl'adu pacienta ide o komplikaciu si zabezpecit’ indikovanu liecbu
priamo v mieste, kde mu bola poskytnuta zdravotna starostlivost’ v ramci ambulantnej pohotovostnej sluzby a je
nateny cestovat’ do iného miesta s dostupnou lekarenskou pohotovost'ou alebo je niiteny ¢akat’ do nasledujiceho
dna.

Realizaciou tohto opatrenia je sledovana udrzatelnost’ prevadzkovania ambulancii pohotovostnej sluzby v
systéme zdravotnictva v podmienkach Slovenskej republiky.

4. Dotknuté subjekty

Uvedte subjekty, ktorych sa zmeny predkladaného materidlu dotknu priamo aj nepriamo:

Ministerstvo zdravotnictva SR

Samospravne kraje

Zdravotné poistovne

Poskytovatelia v§eobecnej ambulantnej starostlivosti pre deti a dorast
Poistenci verejného zdravotného poistenia

Osoby, ktorym sa poskytuje zdravotna starostlivost

5. Alternativne rieSenia
Aké alternativne rieSenia veduce k stanovenému cielu boli identifikované a posudzované pre rieSenie

definovaného problému?

Nulovy variant - uved'te dosledky, ku ktorym by doslo v pripade nevykonania uprav v predkladanom materiali a
alternativne rieSenia/sposoby dosiahnutia cielov uvedenych v bode 3.

e nulovy variant — ponechanie sti¢asného stavu legislativy — vypovede lekarov — ohrozenie poskytovania
zdravotnej starostlivosti na ambulanciach pohotovostnej sluzby.

6. Vykonavacie predpisy
Predpoklada sa prijatie/zmena vykondvacich predpisov? O Ano X Nie

Ak ano, uvedte ktoré oblasti budu nimi upravené, resp. ktorych vykondvacich predpisov sa zmena dotkne:

7. Transpozicia prava EU
Uvedte, ¢i v predkladanom navrhu pravneho predpisu dochddza ku goldplatingu podla tabulky zhody.
O Ano X Nie

Ak ano, uvedte, ktorych vplyvov podla bodu 9 sa goldplating tyka:




8. Preskumanie ucelnosti
Kritériom pre preskimanie ucelnosti a u¢innosti bude zachovanie su¢asného stavu a teda zabezpecenie
poskytovania zdravotnej starostlivosti v ambulanciidch pohotovostnej sluzby.

* 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 zavereéné posudenie vybranych vplyvov uskuto¢nilo v zmysle bodu 9.1. jednotnej
metodiky.

*#%* posudzovanie sa tyka len zmien v 1. a II. pilieri univerzalneho systému déchodkového zabezpecenia
s identifikovanym dopadom od 0,1 % HDP (vratane) na dlhodobom horizonte.

9. Vybrané vplyvy materialu

Vplyvy na rozpocet verejnej spravy O  Pozitivne X Ziadne O Negativne

Z toho rozpoctovo zabezpecené vplyvy,

Vv pripade identifikovaného negativneho O Ano U Nie O  Ciastoéne
vplyvu
v tom vplyvy na rozpocty obci a vyssich OO0 Pozitivne X Ziadne [0  Negativne

uzemnych celkov

z toho rozpoctovo zabezpecené vplyvy,

Vv pripade identifikovaného negativneho O Ano O Nie O Ciastoéne

vplyvu

Vplyv na dlhodobt udrzatel'nost’
verejnych financii v pripade vybranych O Ano 0 Nie
opatreni ***

Vplyvy na podnikatel’ské prostredie [0  Pozitivne X Ziadne [0  Negativne

z toho vplyvy na MSP
0  Pozitivne O Ziadne [0  Negativne

Mechanizmus znizovania byrokracie

O Ano X  Nie

a nakladov sa uplatiuje:
Sociidlne vplyvy X  Pozitivne O Ziadne X Negativne
Vplyvy na Zivotné prostredie OO0 Pozitivne X Ziadne [0  Negativne
Vplyvy na informatizaciu spolo¢nosti OO0 Pozitivne X Ziadne [0  Negativne
Vplyvy na sluzby verejnej spravy pre
obéana, z toho

vplyvy sluZieb verejnej spravy na O  Pozitivne Ziadne O  Negativne

obcana




VI I ATEN D RO L DL DN OV TR ] O Pozitivne Ziadne 0  Negativne
sprave
Vplyvy na manZelstvo, rodicovstvo 0  Pozitivne X Ziadne [0  Negativne
a rodinu

10. Poznamky
V pripade potreby uvedte dopliiujuce informdcie k identifikovanym vplyvom a ich analyzam.

Ak predkladany material mda margindlny (zanedbatelny) vplyv na niektorii zo sledovanych oblasti v bode 9
a z tohto dovodu je tento vplyv oznaceny ako ziadny vplyv, uvedte skutocnosti vysvetlujuce, preco je tento vplyv
marginalny (zanedbatelny).

Informacie v tejto Casti sliZia na zhrnutie vplyvov alebo aj na vyjadrenie sa k margindlnym vplyvom a nie ako
nahrada za vypracovanie prislusnych analyz vybranych vplyvov.

Néavrh zékona ma marginalny vplyv na podnikatel'ské prostredie, nakol'’ko uvedené skratenie nespdsobi v ramci
podnikatel'skej ¢innosti taku usporu, ktort by bolo mozné relevantnym spdsobom kvantifikovat’.

11. Kontakt na spracovatel’a
Uvedte udaje na kontaktnu osobu, ktorii je mozné kontaktovat' v suvislosti s posiidenim vybranych vplyvov.

Ministerstvo zdravotnictva SR
Limbova 2

P.0. BOX 52

837 52 Bratislava

e - mail: peter.cvapek@health.gov.sk

12. Zdroje

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

Vyhodnotenie verejnej minimalnej siete vSeobecnej ambulantnej starostlivosti pre deti a dorast k 1.1.2022:
https://www.health.gov.sk/?Stav-siete-VMS

Mesaéné pohyby vo verejnej sieti: https://www.health.gov.sk/?vas-mesacne-prirastky-a-ubytky-poctu-
lekarskych-miest

Zoznam prevadzkovatel'ov APS pre deti a dorast S vydanym povolenim/poverenim:
https://www.health.gov.sk/?pohotovosti-po-novom

Personalna analyza (pocet a vek lekarov sltiziaci v jednotlivych APS) bola zrealizovana za suc¢innosti hlavnej
odbornickou MZ SR pre v§eobecnu starostlivost’ o deti a dorast, krajskych odbornikov MZ SR pre vSeobecni
starostlivost’ o deti a dorast a Vyboru Slovenskej spolo¢nosti primarnej pediatrickej starostlivosti.

13. Stanovisko Komisie na posudzovanie vybranych vplyvov z PPK €. ............
(v pripade, ak sa uskutocnilo v zmysle bodu 8.1 Jednotnej metodiky)

O Sihlasné O Suahlasné s navrhom na dopracovanie [ Nestihlasné

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

14. Stanovisko Komisie na posudzovanie vybranych vplyvov zo zavere¢ného posudenia ¢. ..........
(v pripade, ak sa uskutocnilo v zmysle bodu 9.1. Jednotnej metodiky)



mailto:peter.cvapek@health.gov.sk
https://www.health.gov.sk/?Stav-siete-VMS
https://www.health.gov.sk/?vas-mesacne-prirastky-a-ubytky-poctu-lekarskych-miest
https://www.health.gov.sk/?vas-mesacne-prirastky-a-ubytky-poctu-lekarskych-miest
https://www.health.gov.sk/?pohotovosti-po-novom

(1 Suhlasné (] Sihlasné s navrhom na dopracovanie [] Nesthlasné

Uved’te pripomienky zo stanoviska Komisie z ¢asti I1. spolu s Vasim vyhodnotenim:




