PREDKLADACIA SPRAVA

Podla § 70 ods. 2 zdkona Nérodnej rady Slovenskej republiky ¢. 350/1996 Z. z. o rokovacom
poriadku Narodnej rady Slovenskej republiky Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky ako
ustredny organ Statnej spravy pre zdravotnu starostlivost’ predklada na rokovanie vlady Slovenske;j
republiky navrh skupiny poslancov Narodnej rady Slovenskej republiky na vydanie zakona,
ktorym sa meni a dopiia zakon &. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach stvisiacich
s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zadkonov v zneni
neskorsich predpisov (d’alej len zékon &. 576/2004 Z.z.) a ktorym sa menia a dopliaju niektoré
zékony (C.t. 447).

K navrhu zakona uvadzame nasledovné:

VSeobecne:

Podl'a dovodovej spravy k navrhu zédkona je hlavnym cielom umoznit spristupfiovanie zdravotne;j
dokumentécie zijiceho pacienta s iplnou sposobilostou na pravne tikony jeho najblizsej rodine, ak
pacient nie je vzhladom na svoj zdravotny stav (napr. kéma) schopny splnomocnit na
spristupnovanie udajov zo svojej pisomnej zdravotnej dokumentacie nim vybrani osobu ani
zvolenej osobe udelit’ stihlas na pristup k idajom zo svojej elektronickej zdravotnej knizky. Pacient
moze na zaklade slobodnej vole pisomne splnomocnit’ inli osobu na spristupniovanie tidajov z jeho
zdravotnej dokumentécie vedenej v pisomnej forme a udelit’ inej osobe suhlas na pristup k tdajom
z jeho elektronickej zdravotnej knizky, a to aj preventivne. V urcitych pripadoch vSak takéto
plnomocenstvo alebo sthlas vzh'adom na konkrétne nepriaznivé okolnosti neexistujl (napr. ak ide
o nadhlu hospitalizaciu alebo ndhle zhorSenie zdravotného stavu), aj ked’ pacient nechce udaje o
svojom zdravotnom stave pred najbliz§imi rodinnymi prislusnikmi tajit’. Takéto pripady terajsSia
platna pravna Uprava neriesi.

Fyzickd osoba moOze aj preventivne vyuzit inStitut pisomného plnomocenstva s osvedcenym
podpisom, inS$titt suhlasu podla zédkona ¢. 153/2013 Z. z. o narodnom zdravotnickom
informacnom systéme a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov
(d’alej len ,,zakon €. 153/2013 Z. z.). Pisomné plnomocenstvo s Uradne osvedéenym podpisom a
suhlas podl'a zdkona €. 153/2013 Z. z. by sa mali v pripade zaujmu fyzickych oséb pouzivat’ v ¢o
najvacsej miere, kedZze vychadzaju zo slobodného rozhodnutia osoby. Poskytovanie a
spristupniovanie udajov zo zdravotnej dokumentacie uvedeného pacienta s nepriaznivym
zdravotnym stavom bez jeho stihlasu ¢lenom jeho najblizsej rodiny ma byt’ len krajnou moznost’ou
- ak neexistuje pisomné plnomocenstvo (ak ide o zdravotni dokumentaciu vedenll v pisomnej
forme) alebo suhlas (ak ide o elektronickll zdravotnt knizku). Navrh zédkona v stlade s principmi
pravneho S§tatu a s prdvami na nedotknutelnost’ sukromia, ochranu pred neopravnenym
zasahovanim do sukromného zivota a ochranu osobnych tudajov reSpektuje slobodnu vol'u
pacientov s uplnou sposobilostou na pravne ukony, pricom platia nevyhnutné vynimky na tcel
ochrany Zivota a zdravia obyvatel'ov.



Z vyssie opisanych dévodov sa navrhom zékona zavadza novy pravny institat zakazu poskytovania
a spristupnovania udajov zo zdravotnej dokumentacie dotknutej osoby, resp. z jej elektronickej
zdravotnej knizky. Obdobne ako pri moznosti pisomného plnomocenstva, resp. elektronického
stihlasu na pristup k idajom zo zdravotnej dokumentacie, resp. elektronickej zdravotnej knizky pre
in0 osobu, aj pri institute zdkazu ide najmi o reSpektovanie slobodnej véle osoby pri rozhodovani
o tom, kto moze, resp. kto nemodze mat’ pristup k informaciam o zdravotnom stave dotknutej osoby.
Rovnako ako pisomné plnomocenstvo, resp. elektronicky suhlas, aj zdkaz (¢i uz v pisomnej alebo
elektronickej forme), mozno kedykol'vek odvolat’.

Stanovisko:
Kl I-zakon & 576/2004 Z.7.

Névrh zékona sa sprdvne vysporiadava tak so zdravotnou dokumentaciou vedenou v pisomne;j
podobe podl'a § 20 ods. 2 a 3 zakona ¢. 576/2004 Z. z., ako aj so zdravotnou dokumentaciou
vedenou vo forme elektronickej zdravotnej knizky. Upozoriiujeme ale, Ze navrhovand tprava
obsahuje viaceré ustanovenia, ktoré¢ z dovodu nejednoznacnosti alebo nepresnosti moézu spdsobit’
problém v aplikacnej praxi.

Zdravotna dokumenticia je podla § 2 ods. 6 zdkona ¢. 576/2004 Z. z. subor tdajov o zdravotnom
stave osoby, o zdravotnej starostlivosti a o sluzbach suvisiacich s poskytovanim zdravotnej
starostlivosti tejto osobe. Podl’a § 19 ods. 3 tohto zdkona zdravotni dokumentéciu vedie ako celok
vSeobecny lekar. Iny oSetrujuci zdravotnicky pracovnik vedie zdravotni dokumentaciu v rozsahu
nim poskytovanej zdravotnej starostlivosti. Ustanovenia upravujice "zdkaz" nahliadania do
zdravotnej dokumentacie vedenej v pisomnej podobe mézu byt teda v praxi tazko uplatnitel'né.
Najmé ak dojde k neocakdvanému zhorSeniu zdravotného stavu osoby, z dovodu ktorého nie je
pacient schopny splnomocnit’ osobu k nahliadaniu do zdravotne; dokumentacie alebo zbavit
zdravotnickeho pracovnika ml€anlivosti, nemusi vopred vediet, ktory poskytovatel mu bude
poskytovat’ zdravotnu starostlivost. Zakaz z hladiska zdravotnej dokumentacie vedenej
Vv pisomnej podobe by musel byt vedeny u kazdého poskytovatela zdravotnej starostlivosti
samostatne. V navrhu zdkona sa vyuZiva koncepcia predpokladaného stthlasu. Podobna sa pouziva
pri transplantacii organov. Tam je ale jednoznaCne dané, ze pripadny nesthlas sa zasiela
organizacii, ktora transplantaciu koordinuje. Jednotlivi poskytovatelia zdravotnej starostlivosti
ohl'adom vedenia zdravotnej dokumentacie v pisomnej podobe takyto zastreSujici organ nema;ju.

RieSenim by mohla byt’ povinnost’ opravneného subjektu (v§eobecného lekara alebo pacienta) tuto
informdciu zaznamenat’ v elektronickej zdravotnej knizke a povinnost’ dotknutého poskytovatel’a
zdravotnej starostlivosti pred (poskytnutim) spristupnenim udajov zo zdravotnej dokumentacie
»inym osobam® overit' si existenciu/neexistenciu zakazu pacienta v elektronickej zdravotnej
knizke. Takyto postup vSak predpoklada plnt informatizaciu vsetkych poskytovatel'ov zdravotnej
starostlivosti a pripravenost’ pacientov aktivne vyuzivat pristupy do elektronickej zdravotnej
knizky.

Tiez uprava, ktora umoziuje prelomit’ explicitne stanoveny zakaz z dovodu "ochrany zdravia a
zivota" sa javi ako potencidlne zneuziteI'nd a eSte viac zachadza do realizovania prava osoby na
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sukromie, ktoré sa touto upravou uz tak znacne obmedzuje. Okrem toho, ze nie je zrejmé, ku koho
ochrane zdravia a zivota Gprava smeruje, ¢i osoby, ktora zakaz dala alebo osoby, ktorej sa umozni
nahliadnut’ do zdravotnej dokumentacie napriek zakazu. Nie je ani zrejmé, ako sa bude v praxi
posudzovat’, ze je zakazom ohrozeny Zzivot alebo zdravie osoby. Ak bude uvedené vylu¢ne na
posudeni oSetrujliceho zdravotnickeho pracovnika, zvySuje to na neho naroky aaj jeho
zodpovednost'.

Tak ako pri udeleni stihlasu (alebo splnomocnenia) pacienta konkrétnej osobe na spristupnenie
alebo poskytnutie informacii zo zdravotnej dokumentacie tohto pacienta v pripade potreby,
zékonodarca reSpektuje prejavent vol'u tohto pacienta (uvedené bolo stanovené aj ako argument
na Gpravu rozsahu spristupfiovanych osobnych udajov na zaklade splnomocnenia, vid’. bod ¢. 9 ¢l
I), médme za to, ze tato vol'a pacienta by mala byt reSpektovand aj v pripade, ze vyslovi svoj
nesuhlas, to znamena zakaze, aby boli informacie z jeho zdravotnej dokumentacie konkrétnej osobe
spristupnované alebo poskytované. Nevidime dovod na to, aby v tomto pripade nebola jeho vola
reSpektovana. Predkladatel’ materidlu sam v doévodovej sprave k tomuto materidlu v tomto bode
uvadza, cit.: ,,Hlavnym ucelom tejto Upravy je vyjst v ustrety pacientom, ktori si z rdéznych
dovodov nezelaju, aby informacie o ich zdravotnom stave boli poskytované alebo spristupiiované
urc¢itym osobam. Kazda osoba mé slobodné pravo rozhodovat o tom, kto moze a kto naopak
nemoOze mat pristup k informéacidm o jej zdravotnom stave. Zavedenim inStitatu zakazu
poskytovania a spristupfiovania idajov zo zdravotnej dokumentacie sa ma predist’ najma tomu, aby
mali pristup k udajom o zdravotnom stave dotknutej osoby jej rodinni prislusnici, resp. osoby
opravnené na poskytnutie alebo pristup k idajom o zdravotnom stave dotknutej osoby priamo zo
zékona, u ktorych si to vSak dotknuta osoba nepraje, aby boli informovani. Vydanim zékazu
poskytovania a spristupiiovania udajov zo zdravotnej dokumentacie pre urc¢iti osobu sa dotknuta
osoba chrani do budicna, aby v situdciach, v ktorych nebude schopna o svojom zdravotnom stave
samostatne rozhodovat’, nemohli o tom rozhodovat’ ,,nezelané* osoby. Hlavnym uc¢elom institatu
zakazu je teda chranit’ prava a zaujmy dotknutej osoby, pokial’ ide o jej Zivot a zdravie.* Zaroven
nam nie je zrejma ani situdcia, v ktorej by mohlo ddjst’ k tomu, ze takyto zakaz by sposobil, Ze
neposkytnutim osobnych udajov alebo nespristupnenim, by mohlo ddjst’ k ohrozeniu Zivota.
Uvedené vnimame aj v kontexte navrhovaného ustanovenia § 25 ods. 1 pism. d) (vid’. bod 10 ¢l.
I), ktorym sa rozsiruje okruh osob, ktorym moéZu byt informacie zo zdravotnej dokumentacie
pacienta spristupnené. T. j. aj keby niektorej osobe z tu uvedenych bol udeleny zékaz, stale tu
zostava relativne Siroky okruh osob, ktoré by v pripade potreby mohli potrebnymi informéciami
disponovat’. Zavedenim takejto vynimky vnimame rozpor s hlavnym ucelom zavedenia instititu
zakazu spristupfiovania alebo poskytovania tidajov zo zdravotnej dokumentécie. Alternativne, ak
by takato vynimka bola naozaj nevyhnutni, moéZu nastat’ obavy z jej zneuZitia tzv. neZelanymi
osobami a mame za to, Ze zavedenie takejto vynimky by malo obsahovat’ dokladne stanovené
pravidla jej uplatnenia. V tejto suvislosti vnimame niekol’ko otdzok, ktoré¢ by mali byt jasne v
zékone stanovené: t. j. kto bude uplatnenie tejto vynimky posudzovat, kto bude zodpovedat’ za
pripadny Unik, zneuzitie Udajov, tiez je potrebné upravit sposob, akym sa maju tieto udaje
spristupnovat’ alebo poskytovat’. S ohl'adom na to, je potrebné mysliet’ na to, Ze napr. oSetrujuci
lekar, ktory udaje spristupni alebo poskytne je povinny s ohl'adom na spdsob, akym sa realizuje
spracovatel'skd operacia, zabezpecit' a posudit’ aj otazky bezpecnosti, co modzZe predstavovat
zvysené naklady. Zaroven je potrebné stanovit’ tcel takéhoto spristupnenia, poskytnutia, napr. ¢i
je takato vynimka potrebnd pre to, aby lekar mohol uskutocnit’ nejaky zékrok/lie€bu, ktorti bez
stihlasu pacienta nemdZe urobit’. Uvedené v sticasnosti nie je zrejmé ani z dovodovej spravy ani z
ustanoveni zdkona, priCom Ucel nema byt stanoveny vSeobecne, ale konkrétne a jasne, aby sa
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nasledne dal na zaklade neho urcit rozsah udajov prisne nevyhnutnych na uskuto¢nenie
spracovatel'skej operacie. Tak ako aj dovodova sprava uvadza, ze sa vynimka zavadza z dovodu
ochrany zivota a zdravia, nie je toto dostatocné, nakol'’ko uvedené ani len prikladmo nevymentuva
situacie, ktoré¢ pripadaju do uvahy. V pripade zavedenia takejto vynimky treba brat’ do ivahy tiez,
ze ak pacient prejavi volu nespristupnovat alebo neposkytovat' informécie zo zdravotnej
dokumentécie urcitej osobe, a tento zdkaz sa z urCitych dovodov nerespektuje, po tom, ¢o bude
schopny o sebe rozhodovat’ sdm, uvedené moze mat’ pomerne vazne nasledky. Taktiez treba
upravit’ aj informovanie pacienta o tom, ze k takémuto spristupneniu alebo poskytnutiu doslo a
riadne zdovodnit’ pre¢o k nemu doslo, ako aj 0 spdsobe akym k nemu doslo, komu boli tieto udaje
spristupnené alebo poskytnuté, v akom rozsahu ako aj dobu, kedy bude tento pacient o potrebnych
skuto¢nostiach informovany, ako aj kto ho bude informovat’.

Z navrhovaného ustanovenia § 18 ods. 4 v¢l. Tav § 5 ods. 17 (Cl. III bod 5) preto odporicame
vypustit’ vetu: ,,Udaje zo zdravotnej dokumentacie mozu byt poskytnuté alebo spristupnené osobe,
ktorej to bolo zak4zané len v pripade, ak by neposkytnutim alebo nespristupnenim udajov zo
zdravotnej dokumentacie doslo k ohrozeniu zdravia tejto osoby alebo inej osoby.* Alternativne je
nutné dokladne stanovit’ (vratane z toho vyplyvajucich dosledkov) podmienky spristupnenia alebo
poskytnutia informacii zo zdravotnej dokumentacie pacienta konkrétnej osobe napriek jeho zékazu.
Vo vztahu k navrhovanym ustanoveniam § 24 ods. 5 a § 25 ods. 9 bude potrebné vyssie uvedené
zohladnit’ v Casti vety za bodkociarkou ,,tym nie je dotknuté ustanovenie § 18 ods. 4 stvrta veta.®.

Z predkladaného navrhu zdkona d’alej nie je zrejmé, ¢i bude zakonny zastupca, napriklad
maloletého dietat’a, opravneny zakazat' poskytovanie a spristupfiovanie udajov zo zdravotnej
dokumentéacie maloletého dietata inej osobe, t.j. ¢i sa opravnenie zakéazat poskytovanie a
spristupniovanie udajov vztahuje len na plnoleti osobu (vo vztahu k vlastnej osobe) alebo aj
zadkonného zastupcu vo vztahu k maloletému dietatu. Ak by sa mal novy institt zakazu
poskytovania a spristupiiovania tdajov zo zdravotnej dokumentacie inej osobe vztahovat’ aj na
zakonného zastupcu vo vzt'ahu k maloletému dietat'u je potrebné jednoznacne upravit’ podmienky
zékazu poskytovania a spristupiiovania udajov zo zdravotnej dokumenticie inej osobe, ako
napriklad suhlas obidvoch zékonnych zastupcov. TieZ vo vztahu k ,,0sobe. ktora Zije v spolo¢ne;j
domadcnosti* nie je zrejmé, ¢1 ma ist’ aj o ,,spolubyvajicich* zijacich iba v spolo¢nom podnajme.

Ak by sa napriek vSetkému hore uvedenému trvalo na uprave ,,zakazu“, je potrebné upravit’
nasledovné:

Z dovodovej spravy vyplyva, ako by mohlo byt zakazané nahliadnutie iba konkrétnej osobe, zo
znenia § 18 ods. 4 zakona €. 576/2004 Z.z. to ale nevyplyva, ¢im sa znenie stdva zmadtocnym. V
zaujme Citatelnosti textu ddvame na zvaZenie skor formuldciu, z ktorej bude zrejmé, ktorym
osobam (predpokladame, Ze to maji byt’ iba osoby z novonavrhovaného § 25 ods. 1 pism. d) zakona
¢. 576/2004 Z.z., pripadne proti osobam podla § 25 ods. 1 pism. b), pricom treba upravit
formulaciu tak, aby bolo zrejmé, ¢i ma byt’ zdkaz smerovany voc¢i konkrétnym osobam alebo voci
vSetkym) modze byt nahliadanie zakazané. VSetky ostatné osoby su osobami, ktoré maja pristup do
zdravotnej dokumentécie z dovodu plnenia konkrétnych zdkonnych tloh.

Tiez davame na zvazenie zdkaz neuvadzat’ v § 18 ods. 4 zadkona €. 576/2004 Z.z. ale v § 25 ako
novy odsek 9.



Obsah bodu 7- vynimka z vypisu by mohla byt upravena priamo v § 24 ods. ods. 4 pism. €) zakona
¢. 576/2004 Z.z. takto:

,»,€) 0sobam opravnenym nahliadat’ do zdravotnej dokumentacie, ak rozsah vyziadania nepresahuje
rozsah spristupiiovania udajov zo zdravotnej dokumentacie tymto osobam podla § 25 ods. 1 a ak
nie je tymto osobam nahliadanie do zdravotnej dokumentéacie zakazané podl'a § 25 ods. 9.

Vzhl'adom na skuto¢nost, Ze aj komisarovi méze byt zakézané nahliadnut’, bolo by mozné uviest’
tu aj odsek 8, ¢im bude vylucené aj poskytovanie vypisu komisarovi pri zakaze.

V ustanoveni § 25 ods. 9 navrhu zdkona navrhujeme vypustit’ slové ,,a to aj v pripade, ak sa na fiu
vztahuju ustanovenia odseku 1 pism. a) a c¢)“. Navrhované znenie podl'a nasho nazoru nie je
potrebné. Pacient v pripade odseku 1 pism. a) nemdze zakézat pristup k zdravotnej dokumentacie
sebe a svojmu zédkonnému zastupcovi. V pripade splnomocnenej osoby podl'a odseku 1 pism. c)
pacient pristup do zdravotnej dokumentacie nezakazuje, ale odvola plnomocenstvo.

V nadviznosti na poziadavku Ministerstva obrany Slovenskej republiky vzhl'adom na zmeny
navrhované v navrhu skupiny poslancov odpora¢ame v Cl. I bode 1 v poznamke pod ¢&iarou k
odkazu 20ac a v CI. III bode 5 v pozndmke pod &iarou k odkazu 27p doplnit’ citdcie nasledovnych
pravnych predpisov: ,,zékon €. 328/2002 Z. z. o socidlnom zabezpeceni policajtov a vojakov a o
zmene a doplneni niektorych zékonov v zneni neskorSich predpisov, zakon ¢. 281/2015 Z. z. 0
Statnej sluzbe profesiondlnych vojakov a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni
neskorsich predpisov.”. Zakon ¢. 281/2015 Z. z. o Statnej sluzbe profesionalnych vojakov a o
zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich predpisov upravuje vykon prieskumného
konania, ktoré je zamerané na posudenie zdravotného stavu profesionalneho vojaka a pri ktorom
sa, vychadzajlc aj z jeho zdravotnej dokumentécie, urcuje zdravotné sposobilost’ na d’alsi vykon
sluzby. Od vysledku prieskumného konania priamo zavisi d’alSie zotrvanie profesionalneho vojaka
v §tatnej sluzbe. Zakon €. 328/2002 Z. z. o socidlnom zabezpeceni policajtov a vojakov a o zmene
a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov upravuje lekarsku posudkovu ¢innost’,
v ramci ktorej posudkovi lekari, resp. posudkové komisie socidlneho zabezpecenia vydavaji
stanovisko, aj na zaklade idajov zo zdravotnej dokumentécie, ktoré je podkladom pri rozhodovani
o naroku na davky socialneho zabezpecenia vojakov. Doplnenie pozndmok pod Ciarou o citované
pravne predpisy povazujeme za ziaduce aj napriek iba demonStrativnemu vypoctu pravnych
predpisov, a to predovsetkym s ohl'adom na sktsenosti z aplikacnej praxe.

K bodu 9 - § 25 ods. 1, pism. ¢) navrhu zakona

Odport¢ame ponechat’ sicasné znenie. Napriek odévodneniu a vnimaniu realnych problémov
povazujeme tito zmenu za neakceptovatelnli z hl'adiska ochrany osobnych tdajov. Nevyhnutny
rozsah je v sulade s vol'ou pacienta urcitelny obdobim, diagn6zou, poskytovatel'om zdravotne;j
starostlivosti, atd’. pricom pacient mdZe splnomocnit’ osobu aj ,,v plnom rozsahu*.

K ¢l IIT- zakon ¢. 153/2013 Z. .

Podl'a navrhovanej pravnej upravy- ak osoba nema zdkonného zastupcu a nie je vzhl'adom na svoj
aktualny zdravotny stav schopna udelit’ suhlas na pristup k udajom zo svojej elektronickej
zdravotnej knizky, je lekar opravneny spristupnit’ tdaje z elektronickej zdravotnej knizky dotknute;
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osoby formou nahliadnutia do jej elektronickej zdravotnej knizky niektorej z vymedzenych osob.
Z pohladu vykladu je slovné spojenie ,spristupnit’ tdaje z elektronickej zdravotnej knizky k
nahliadnutiu® nepresné. Stucasné znenie zakona ¢. 153/2013 upravuje jasny postup, ktory zahfna,
kto ma pristup k tidajom z elektronickej zdravotnej knizky a akym sposobom do nej pristupuje.
Zvacsa ide o automatizované procesy. Spristupfiovanie udajov aktivne zdravotnickym
pracovnikom voci akejkol'vek osobe nie je pre zdkon ¢. 153/2013 Z. z. Standardné. Nie je teda
zrejm¢, €1 to bude vzhl'adom na fungovanie systémov v dikcii, v akej je to navrhnuté,
realizovatel'né. Uvedené moze byt problematické najmi z hl'adiska mechanizmov kybernetickej
bezpecnosti. Ak je potrebné takéto ustanovenie vykladat’ sposobom, Ze opravnend osoba ziska
pristup nahliadat’ do elektronickej zdravotnej knizky dotknutej osoby cez Narodny portal zdravia
prostrednictvom vlastného uradného autentifikétora, takato tiprava zdsadnym spdsobom zasahuje
do ochrany osobnych prav dotknutej osoby. Je otdzne, ¢i pri uplatiiovani vol'nej uvahy budu lekari
pri spristupiiovani osobnych udajov v dostato¢nej miere ochranovat zaujmy dotknutej osoby pri
udelovani opravnenia na nahliadanie do elektronickej zdravotnej knizky dotknutej osoby. Zvlast’
ak bude pre nich aktivne ,,spristupiiovanie idajov predstavovat’ zvySenu administrativnu zataz. V
navrhu zakona zaroven absentuji ustanovenia upravujuce sposob a podmienky zaniku opravnenia
na nahliadanie do elektronickej zdravotnej knizky dotknutej osoby. Navrhovana pravna uprava by
taktiez mala obsahovat’ informac¢nu povinnost, v dosledku ktorej sa dotknutd osoba nasledne
dozvie 0 zasahu do jej osobnych prav. Tiez je potrebné v bode 3 (§ 5 ods. 5) spresnit
zodpovednostné vztahy jednotlivych subjektov, ako aj urcit, kto zodpoveda za bezpecnost’, resp.
kto zabezpeCi prijatie primeranych bezpecnostnych opatreni v zmysle ¢l. 32 vSeobecného
nariadenia o ochrane udajov. Uvedené je obzvlast’ dolezité, ak by malo ist’ o priamy pristup 0so6b
k osobnym udajom v elektronickej zdravotnej knizke pacienta a v pripade tniku informacii z tohto
systému alebo iného zlyhania bezpe¢nostnych opatreni musi byt’ jednoznac¢né, voci komu si moze
dotknuta osoba (pacient) uplatnit’ svoje prava. Z navrhovaného ustanovenia nie je zrejmé ¢i ma byt
zodpovednym osetrujuci lekar alebo Narodné centrum zdravotnickych informacii (pripadne iny
subjekt).

Upozoriujeme tiez, Ze Slovenska republika v si€asnosti nedisponuje ,.elektronickym registrom
zakonnych zastupcov vymedzujucim okruh dotknutych osob, na zaklade ktoré¢ho by bolo mozné
pristupovat’ do zdravotnych zdznamov dotknutej osoby zdkonnom vymedzenému okruhu osdb po
ich spristupneni lekarom. Aj pravna uprava umoznujuca opravnenej osobe ziskat’ pristup nahliadat’
do elektronickej zdravotnej knizky dotknutej osoby cez Néarodny portal zdravia prostrednictvom
vlastného uradného autentifikatora je z tohto dovodu v stiCasnosti nevykonatel'na.

Zaroven je potrebné uviest’, Ze podl'a platnej pravnej Upravy zakona €. 153/2013 Z. z. nie je mozZny
pristup do celej zdravotnej dokumentacie bez obmedzeni len na zéklade zadania rodného ¢&isla
osoby alebo bezvyznamového identifikacného ¢isla osoby a platnd prava Uprava jasne urcuje, V
akom rozsahu maji urcené osoby pristup do zdravotnej dokumentacie. Dévodom takto nastavene;j
pravnej Upravy je zabezpeCenie ochrany osobnych udajov v zdravotnej dokumentacii. Z toho
dévodu je pravna Gprava umoznujuca novému okruhu osdb, ktorému sa poskytuji elektronické
zdravotné zdznamy z elektronickej zdravotnej knizky, len na zéklade rodného cisla osoby alebo
bezvyznamového identifikacného ¢isla osoby v plnom rozsahu nesystémova. V pripade zavedenia
takejto pravnej upravy nie je mozné garantovat’ dostato€ni mieru ochrany osobnych udajov,
pretoze niektoré osoby budu opravnené vstupovat’ do celého rozsahu elektronickej zdravotnej
knizky bez vedomia dotknutej osoby. Téato skuto¢nost’ je o to zavaznejsia, Ze osoba opravnend na



vykon klinického auditu nie je ani zdravotnickym pracovnikom, pripadne takato ¢innost’ vobec
nesuvisi s vykonom zdravotnickeho povolania.

Zaroven je potrebné uviest, Ze technicky je umozneny pristup do elektronickej zdravotnej knizky
tretej osoby vyhradne prostrednictvom informa¢ného systému s overenim zhody a zaroven kazdy
zdravotnicky pracovnik je povinny pouzivat’ elektronicky preukaz zdravotnickeho pracovnika na
svoju identifikéaciu, autentizaciu a autorizaciu v nairodnom zdravotnickom informa¢nom systéme a
v informac¢nom systéme. Z navrhu zdkona ale nevyplyva akymi technickymi prostriedkami sa
budu osoby opravnené na vykon Kklinického auditu prihlasovat’ do narodného
zdravotnickeho informac¢ného systému. Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky
nema v zmysle platnej pravnej upravy pravny zaklad podl'a Cl. 6 Nariadenia pre spraciivanie
rodného cCisla alebo bezvyznamového identifikacného c¢isla, apreto nie je zrejmé, akym
spdsobom modzu osoby opravnené na vykon klinického auditu nakladat’ s rodnym cislom trete;
osoby alebo bezvyznamovym identifikacnym ¢islom tretej osoby potrebnym na vykon klinického
auditu.

Tiez upozoriiujeme, Ze odhliadnuc od toho, Ze navrhovand uUprava prezumuje vyssi stupen
digitalnej gramotnosti u vSetkych osob, ktoré by mohli mat’ zdujem obmedzit’ pristup k udajom
z elektronickej zdravotnej knizky, Vv sucasnosti ani nie je kaZda osoba schopna zakazat
poskytovanie a spristupfiovanie udajov zo svojej elektronickej zdravotnej knizky tretej osobe,
nakol’ko vSetkym osobam eSte neboli vydané a aktivované dradné autentifikatory a z toho
dovodu sa javi takato pravna Gprava ako aplikaéne problematicka.

Konziliarne vySetrenie

Névrh zdkona pracuje s pojmov ,.konziliarne vySetrenie”. V zmysle zakona €. 576/2004 Z.z. je
konzilium poradny orgdn oSetrujuceho zdravotnickeho pracovnika zloZeny zo zdravotnickych
pracovnikov uréenych poskytovatel'om, ktori st vo vztahu k poskytovanej zdravotnej starostlivosti
oSetrujucimi zdravotnickymi pracovnikmi. Zakon neobsahuje d’alSiu Upravu v zmysle zavidznosti
vysledku konzilia ani d’al§iu upravu. V zakone ¢. 578/2004 Z. z. o poskytovatel'och zdravotnej
starostlivosti, zdravotnickych pracovnikoch, stavovskych organiziciach v zdravotnictve a o zmene
a doplneni niektorych zdkonov je konzilium vymedzené iba ako sucast etického kodexu
a konStatuje sa v lom, ze zavery konzilidrneho vySetrenia maji byt dokumentované pisomne a je
povinnostou informovat’ o nich pacienta s osobitnym dorazom v pripadoch, ked sa nédzory
zdravotnickych pracovnikov roznia.

Doplnenie § 19 ods. 2, pismena ¢) do zakona ¢. 576/2004 Z. z. povazujeme za nadbytocné. Pojem
,vysetrenie* je vSeobecny pojem a zahfiia aj ,,konzilidrne vySetrenie*, ako jedno z moznych druhov
¢i foriem vySetrenia, ktoré sa zapisuje do zdravotnej dokumentéicie. Nariadenie vlady SR ¢.
776/2004 Z.z., ktorym sa vydava Katalog zdravotnych vykonov, pojem konzilium pozna - vykony
C. 44 resp. 44a. (,,44 Konzilium v zdravotnickom zariadeni je konzilidrne posudenie zdravotného
stavu pacienta, vystavenie pisomného ndlezu a odporacanie dalSieho diagnostického a
terapeutického postupu v ambulantnom alebo ustavnom zdravotnickom zariadeni odbornym
lekarom z in¢ho zdravotnickeho zariadenia na zaklade vyziadania priméra ustavného
zdravotnickeho zariadenia alebo nim poverené¢ho osetrujuceho lekara v pripade, Ze uvedené
ustavné zdravotnicke zariadenie nemd lekdra s kvalifikdciou v poZadovanom medicinskom



odbore.) Vid’ aj Odborné usmernenie Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky o vedeni
zdravotnej dokumentécie ¢. 07594/2009 — OZS.

Navrh zakona tiez predpokladad spristupiiovanie tdajov zo zdravotnej dokumentéicie inému
zdravotnickemu pracovnikovi, vykonavajicemu konziliarne vySetrenie, na ucely poskytovania
zdravotnej starostlivosti. Avsak § 25 zdkona ¢. 576/2004 Z. z. vymedzuje okruh oséb tzv.
,hezdravotnikov* opravnenych nahliadat’ do zdravotnej dokumentacie osoby (pacientovi, blizkym
osobam, kontrolnym /dozorovym organom, znalcom,...) a 0s0b, ktoré sice su zdravotnicki
pracovnici, ale priamo neposkytuju zdravotnu starostlivost’ (na iné ako medicinske ucely). Podl'a
platného znenia zédkona vymena udajov zo zdravotnej dokumenticie potrebnd na poskytovanie
zdravotnej starostlivosti, ktorym konzilium je (teda nie na napr. administrativne ucely) neprebieha
na urovni poskytovatel'ov, ale zdravotnickych pracovnikov. Zakon konkrétne pouziva pojem
vSeobecny lekar a oSetrujuci zdravotnicky pracovnik (§ 24 ods. 2 a 3 zakona ¢. 576/2004 Z. z.) a
tito si daje zo zdravotnej dokumentacie ,,nespristupiiuju®, ale poskytuju si vypisy (§ 24 ods. 1
zékona ¢. 576/2004 Z.z.). Podl'a § 2 ods. 5 zékona ¢. 576/2004 Z. z. konzilium tvoria zdravotnicki
pracovnici. (Pozndmka: Ustanovenie § 24 ods. 4 zakona sice hovori aj o vypise zo zdravotnej
dokumentécie, no vylu¢ne na ,,nemedicinske® ucely).

Tiez podla § 21 ods. 3 pism. d) a e) zékona ¢. 576/2004 Z.z. zapis do zdravotnej dokumentacie
obsahuje:

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

e) vysledky inych vySetreni, ak s sti€astou poskytovanej zdravotnej starostlivosti, o ktorej sa
vykonéva zapis,*.

Nie je zrejmé, ¢o teda predkladatel’ pojmom ,.konziliarne vySetrenie® mysli. Ak sa nim rozumie
vysledok vySetrenia osoby zdravotnickym pracovnikom so Specifickou Specializaciou, je podl'a nas
informécia o tomto vySetreni uz oSetrend v hore uvedenych ustanoveniach. Rovnako ma aj takyto
zdravotnicky pracovnik pravdepodobne pristup do elektronickej zdravotnej knizky v rdmci platnej
pravnej upravy. DdoslednejSie tpravu bez SpecifickejSej definicie pojmu nedokaZeme v tejto faze
posudit’ a v navrhovanom zneni sa javi ako nadbyto¢na oproti platnej pravnej tiprave. S pripadnym
inym zadefinovanim ,konziliarneho vySetrenia® a Gpravou v suvislosti so vstupom do
elektronickej zdravotnej knizky suvisia aj d’alSie nevyrieSené otazky- predovsetkym je potrebné
zadefinovat’ zavédznost’ konzilidrneho vySetrenia, vyriesit' ur€enie zodpovednej osoby za zapis do
elektronickej zdravotnej knizky, spdsob vyberu a urcovanie lekarov poskytujacich konziliarne
vySetrenie, ¢o moze znamenat aj potrebu vytvorenia novych technickych rieSeni. Absentuje
aj napr. vytvorenie zaznamu o vysledku konziliarneho vySetrenia. Nakol'’ko takyto zaznam by mal
obsahovat’ tidaje zo zdravotnej dokumentécie, je potrebné v navrhu zakona urcit’ aj rozsah a sposob
spractivanych osobnych udajov v zdzname o vysledku konzilidrneho vySetrenia v sulade so
zékonom €. 153/2013 Z. z., pretoze bez urcenia zdkonnych podmienok pre spracivanie osobnych
udajov v zdzname o vysledku konziliarneho vySetrenia absentuje pravny zaklad pre spractivanie
osobnych udajov podla Cl. 6 Nariadenia Eurépskeho parlamentu a Rady
(EU) 2016/679 z 27. aprila 2016 o ochrane fyzickych osdb pri spractvani osobnych adajov a o
vol'nom pohybe takychto tidajov, ktorym sa zruSuje smernica 95/46/ES (vSeobecné nariadenie o
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ochrane udajov) (d’alej ako ,,Nariadenie*), a preto nebude mozné takéto osobné uidaje v zazname
o vysledku konzilidrneho vysetrenia spracuvat’.

Zaver:

Navrhom zakona sa zavadzaja rézne inStituty ako konziliarne vySetrenie, spristupnenie udajov v
elektronickej zdravotnej knizky osoby, ktora nema zdkonného zastupcu a nie je vzh'adom na svoj
aktualny zdravotny stav schopna udelit’ suhlas na pristup k udajov, pravo zakazat’ poskytovanie
a spristupniovanie udajov zo svojej elektronickej zdravotnej knizky tretej osobe a pod., ktoré maju
zasadny vplyv na funkcionalitu nielen elektronickej zdravotnej knizky, pri€om pri si¢asnom stave
nastavenia by takto prijaté pravne institity uvadzané v ndvrhu zadkona neboli v su¢asnom prostredi
Nérodného zdravotnickeho informacného systému technicky realizovatelné. Z toho dévodu je v
pripade prijatia takejto pravnej ipravy nevyhnutné zabezpecit’ dostato¢né dlhé prechodné
obdobie na vykonanie zmien v systéme Narodného zdravotnickeho informa¢ného systému
a sucasne je potrebné poukazat’ na skuto¢nost’, Ze vykonanie takychto zmien v Narodnom
zdravotnickom informaénom systéme moze mat’ finan¢ny dopad. Z toho dovodu je potrebné
vycislit’ vSetky predpokladané financné dosledky, a to nielen na bezny rok, ale aj na tri nasledujtice
rozpoctové roky. Spolu s tym je potrebné uviest aj ndvrhy na thradu zvySenych vydavkov.
Upozornujeme, ze predmetné vplyvy budi musiet’ byt zabezpecené v ramci schvalenych limitov
rozpoctu verejnej spravy na prisluSny rozpoctovy rok. Vzhl'adom na skutocnost’, ze z navrhu
zakona nie je zrejmé, ako majui byt niektoré ustanovenia uplatnené v praxi, nie je mozné bez d’alSej
diskusie s predkladatel'mi a upresnenia niektorych ustanoveni tieto potencialne vplyvy zo strany
Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky kvantifikovat’.

Navrhovana uprava pomerne Siroko definuje okruh osdb, ktorym sa ma zdravotnd dokumentacia
spristupnit’. Z hl'adiska ochrany osobnych udajov, z ktorych informéacie o zdravotnom stave patria
k tym najcitlivej$im, je vzdy potrebné dosledne vyvazit' prava a pravom chranené zaujmy, do
ktorych sa pravnou Upravou zasahuje.

Vzhl'adom na vys$ie uvedené ddvame na zvéazenie, ¢i by na naplnenie u¢elu navrhovanej upravy-
pristup k informaciam o zdravotnom stave v nevyhnutnom rozsahu v pripadoch ak je osoba v
zdravotnom stave vyluCujicom moZnost' udelenia sthlasu alebo zbavenia mlcanlivosti
zdravotnickeho pracovnika, nepostacovala tprava, ktorda by ukladala povinnost oSetrujicemu
zdravotnickemu pracovnikovi na poziadanie informovat’ vymedzené osoby o zdravotnom stave
osoby, ktord nie je vzhladom na svoj aktudlny zdravotny stav schopna udelit pisomné
plnomocenstvo podla § 25 ods. 1 pism. ¢) a to v nevyhnutnom rozsahu bezprostredne suvisiacom
s jej aktudlnym zdravotnym stavom. Takouto upravou by sa zamedzil pristup k informéacidm o
zdravotnom stave na nevyhnutné minimum, ¢o by bolo v sulade s ochranou osobnych tdajov osoby
a zéarovei by bolo realizované pravo na rodinny Zivot.

Na zéklade uvedenych skuto¢nosti Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky odporuca
poslancom Narodnej rady Slovenskej republiky vysporiadat’ sa s navrhmi a pripomienkami
uvedenymi v tomto stanovisku a upravit’ navrh zdkona. Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej
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republiky odporuca Vlade Slovenskej republiky vziat’ na vedomie ndvrh skupiny poslancov
Narodnej rady Slovenskej republiky na vydanie zidkona, ktorym sa meni a dopiiia zakon &.
576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach suvisiacich s poskytovanim zdravotnej
starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov a ktorym sa
menia a dopliaju niektoré zakony (&.t. 447).
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