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Vec: Ziadost’ o upravenie dodatkov k zmluvam Vseobecnej zdravotnej poistovne
s jednotlivymi poskytovatel’mi zdravotnej starostlivosti ohl’adne psychiatrickych
stacionarov '

Vazeni predstavitelia V§eobecnej zdravotnej poistovne!

V dodatkoch zmluv VSeobecne] zdravotnej poistovne s jednotlivymi poskytovatel'mi
zdravotnej starostlivosti sa navysili platby za miestoden na stacionaroch, avsak poist'oviia si
zaroven urcila aj nove charakteristiky, podmienky thrady a pravidla vykazovania zdravotne;j
starostlivosti, ¢o znamena, Ze dodatky k zmluvam s poskytovatel'mi zdravotnej starostlivosti
zo strany VSeobecnej zdravotnej poistovne neupravuju len cenu za o$etrovaci deii a finanény
objem za kalendarmy mesiac, ale nastol'uju aj nové podmienky uhrady zdravotnej
starostlivosti v stacionaroch, a to bez predchadzajucej diskusie s odbornou spolo¢nostou, bez
zretel'a na redlnu terapeuticku prax prebiehajucu na psychiatrickych stacionédroch, bez
akéhokol'vek zohl'adnenia Metodického pokynu na zriadenie a prevadzku psychiatrickych
stacionarov z roku 2006 a napokon bez vystupu v podobe nejakého konkrétne uréeného
benefitu pre pacientov, ktorym sa v stacionaroch poskytuje zdravotna starostlivost’, respektive
bez akéhokol'vek vplyvu na zvySenie kvality poskytovanie zdravotnej starostlivosti

a zlepSenie vystupov liecby.

Z tohto dovodu Vas Ziadame upravit’ dodatky VSeobecnej zdravotnej poistovne k zmluvam
o poskytovani zdravotne;j starostlivosti v stacionaroch tak, aby:

1. Neobsahovali $pecifikaciu, Ze cena za vykon zahima vsetky naklady stuvisiace s
poskytovanim zdravotnej starostlivosti v stacionari vratane nakladov na lieky so spdsobom
uhrady A, AS a nékladov na zdravotnicke pomocky. Ide o $pecifikaciu, ktora je v rozpore

s charakterom lieCby prebiehajicej na psychiatrickych stacionaroch a s Metodickym pokynom
na zriadenie a prevadzku psychiatrickych stacionarov z roku 2006. Tento metodicky pokyn
jasne usmertiuje, Ze lieky sa v psychiatrickom stacionari predpisuji cestou Specializovane;j
psychiatrickej ambulancie pri dennom stacionari. Pacienti totiz chodia domov, pricom lieky
uZivaju aj viackrat denne, aj v Case, ked nie st v stacionari, niekedy celé ¢asti tyzda, vikendy
a podobne. Stacionare nemaju ako vykryvat a ani podl'a platnej legislativy nevedia
zabezpecit’ vydaj liekov na domov. Finanéné krytie za terapeuticky program a miestoder
nemdéze pokryvat’ celomesaént farmakoterapiu pacientov, ktori sa v fiom lie€ia.

2. Nepodmienovali lie¢bu pacienta tlacivom Navrhu na poskytovanie zdravotnej starostlivosti
v dennom staciondri, ked’Ze takyto navrh zbyto¢ne zvySuje prah dostupnosti pobytu v dennom
stacionari, respektive znizuje dostupnost” denného staciondra pre pacientov so psychickymi



poruchami. Lie¢ebnym t&elom je naopak zni%it’ prach a urobit’ denny stacionar &o
najdostupnej$im pre jednotlivych pacientov s rozli¢nymi psychickymi poruchami.

3. Dodatky vobec neobmedzovali rozsah hradenych indikacii na vybrané diagnostické
kategodrie alebo tento zoznam rozsirili o poruchy osobnosti, organicky podmienené poruchy,
poruchy prijmu potravy a zavislosti.

Dodatky VSeobecnej zdravotnej poistovne zuzuju rozsah hradenych indikécii na niekol'ko
diagnostickych kategérii psychickych porich, menovite uzkostné poruchy, fobie, panicki
poruchu alebo posttraumaticki stresovi poruchu, poruchy nalady a schizofréniu a iné
poruchy, ,ktoré spésobuji odlucenie od reality“. Tento krok nepovazujeme za odborny a
spravny, pretoZe takéto ziZenie rozsahu indikécii je v kontraste s Metodickym pokynom na
zriadenie a prevadzku psychiatrickych stacionarov z roku 2006, v ktorom sa nespecifikuja
konkrétne psychické poruchy, ktoré by mali byt’ indik4ciou na lieCbu v stacionari. Podmienky
a ciele lieCby na staciondri totiZ nikdy neboli a ani nie st stanovené na zaklade diagnostickych
kategdrii, ale na zéklade potreby terapeutickych aktivit u daného pacienta. Rovnako by mala
byt hradena zdravotna starostlivost’ o pacientov s poruchami osobnosti, organickymi
poruchami, poruchami prijmu potravy alebo zavislost'ami, pretoZe mnohokrat pacienti

s tymito diagnézami nielen vyZaduju lieCbu v stacionari, ale z nej aj vyznamne profituju,
pri¢om z odborného hl'adiska nevidime Ziadny dévod na ich vylicenie zo zoznamu hradenych
indik4cii. Lie€ebnym ucelom je zniZit’ prah dostupnosti a naopak, urobit’ denny stacionar ¢o
najdostupnejsim pre jednotlivych pacientov s rozli¢nymi psychickymi poruchami bez ich
selekcie na zéklade diagndzy.

Poznamka:
Kritické stanovisko Slovenskej psychiatrickej spolo€nosti k novym podmienkam thrady

zdravotnej starostlivosti zo strany jednotlivych zdravotnych poistovni bolo 3.1.2023
zverejnené na stranke SPsS SLS (www.psychiatry) a odoslané na Sekciu zdravia MZ SR.

S pozdravom a uctou,
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