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Hlustrativne pripomienky Slovenskej lekdrskej spolo&nosti (SLS) k CL I - 3

(Uvedené v bodoch kurzivou priamo v texte, obsahuju len najzdsadnejsie, zd'aleka nie vSetky vyhrady,

ohladom eventudlnych pripomienok k dalsim clankom metodického usmernenia vid' poznamku na konci
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Metodické usmernenie Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky

pre vykonavanie preskripcie humannych liekov, zdravetnickych pomécok a dietetickych potravin

1)

)

u poskytovatelov zdravotnej starostlivosti v Slovenskej republike

(dalej len ,,usmernenie®)

Clanok 1

Ucel usmernenia

Usmernenie vydava Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky podla § 128 ods. 8 pism. c)
zakona ¢. 362/2011 Z. z. o liekoch a zdravotnickych pomockach a 0 zmene a doplneni niektorych
zakonov v zneni neskor$ich predpisov (d’alej len ,,zdkon o lieckoch®) a jeho G¢elom je poskytnutie
komplexnych informécii o spdsobe preskripcie humannych liekov, zdravotnickych pomodcok
a dietetickych potravin u v8etkych typov poskytovatel'ov zdravotnej starostlivosti (d’alej len ,, PZS*)
v sulade s povolenim na poskytovanie zdravotnej starostlivosti.(1)

Namietame potrebu vydania samotného metodického usmernenia, ktorého cielom je implementdcia
novely zdakona, predstavujucej legislativnu chybu (podrobnosti v doterajsej uradnej korespondencii

SLS smerovanej MZ SR).
Clanok 2
Vsieobecné informacie

Lekar predpisujtici humanny liek, zdravotnicku pomécku a dietetickt potravinu je predpisujuci lekar,
ktorym je lekar alebo zubny lekar, ktory indikoval podanie alebo uzitie humanneho lieku,
zdravotnickej pomocky alebo dietetickej potraviny.(2)

Metodické usmernenie v tomto clanku len o(d)pisuje nespravau a nevykonatelnu novelu. Kde je
definovana uloha vseobecného lekara pre dospelych (VLD) pri preskripcii: 1. preskripcne
obmedzenych liekov a po 2. preskripcne neobmedzenych liekov? Kedy sa to zacne adekvatne vo
vztahu k preskripcnej praxi rozlisovat?



(2) Predpisujuci lekar je opravneny predpisovat’ humanny liek, zdravotnicku pomoécku a dieteticka

©)

(4)

()

potravinu na zaklade licencie, povolenia na prevadzkovanie zdravotnickeho zariadenia alebo ak je v
pracovnopravnom vztahu alebo obdobnom pracovnom vztahu k poskytovatelovi zdravotnej
starostlivosti.(3) Za spravny vyber lieiva alebo humanneho lieku, cesty podania, lickovej formy,
mnozstva lieciva v liekovej forme, vel’kosti balenia, poctu baleni a ddvkovania lieku pri predpisovani
humanneho lieku v rdmci poskytovania zdravotnej starostlivosti je zodpovedny predpisujtci lekar.

Lekar so Specializaciou v prisluSnom $pecializacnom odbore, ktory je predpisujucim lekarom, ktorému
Urad pre dohl'ad nad zdravotnou starostlivostou (dalej len ,, UDZS*) pridelil &iselny kod a ktory méa
uzatvorenu zmluvu o poskytovani zdravotnej starostlivosti so zdravotnou poistoviiou, v ktorej je
pacient poisteny, je povinny predpisat’ humanny liek spésobom uvedenym v § 119 ods. 5 zakona o
liekoch, zdravotnicku pomoécku alebo dieteticki potravinu, ktorych predpisovanie je viazané na
odbornost’ lekdra, vzdy po vykonani lekarskeho vySetrenia stvisiaceho s indikovanou liecbou.
V pripade, ak lekar nema prideleny UDZS &iselny kod, huménny liek, zdravotnicku pomécku alebo
dietetickii potravinu predpiSe V sulade sindikacnymi a preskripénymi obmedzeniami s koédom
poskytovatela zdravotnej starostlivosti, s ktorym je v pracovnopravnom vztahu alebo obdobnom
pracovnom vztahu, alebo s kddom zdravotnickeho zariadenia. V pripade, ak lekar nema uzatvorenu
zmluvu o0 poskytovani zdravotnej starostlivosti so zdravotnou poistoviiou, v ktorej je pacient poisteny
predpise v sulade s indikacnymi a preskripénymi obmedzeniami s kodom poskytovatela zdravotnej
starostlivosti, s ktorym je v pracovnopravnom vzt'ahu alebo obdobnom pracovnom vztahu, alebo
S kédom zdravotnickeho zariadenia.

Nezrozumitelné, zmdtocné ustanovenie. Nie je ani jasné, comu ma slizit. Ak nema lekar zmluvu

S poistoviiou, v ktorej je pacient poisteny, pise recept so signom ,, pacient hradi sam*“ — alebo nie?

Pri predpisovani humanneho lieku, zdravotnickej pomdcky a dietetickej potraviny je predpisujuci lekar
v ambulantnom aj ustavnom zdravotnickom zariadeni povinny vytvorit' preskripény zaznam.(4)
Pokial’ je lekarsky predpis alebo lekarsky poukaz vystaveny ruéne, napr. z dovodu nefunkénosti
technickych zariadeni alebo pri poskytovani zdravotnej starostlivosti formou navstevnej sluzby v
domacom prostredi alebo v inom prirodzenom prostredi osoby, predpisujuci lekar je povinny
bezodkladne po opédtovnom sfunkéneni technickych zariadeni alebo po poskytnuti takejto zdravotne;j
starostlivosti vytvorit’ zdznam do zdravotnej dokumentécie bez preskripcného zaznamu.

Prva cast ustanovenia opakuje samozrejmost. Druha cast nie je jasne formulovand, nie je ani
domyslenda s ohladom na prax.

Predpisujtci lekar je povinny pri predpisovani humanneho lieku postupovat’ Gcelne a hospodarne
podl'a sucasnych poznatkov farmakoterapie v sulade so suhrnom charakteristickych vlastnosti
humanneho lieku schvalenom pri jeho registracii alebo v sulade s postupom podla § 46 ods. 3 a4
zakona o liekoch, predpisovat’ zdravotnicku pomdcku len na tcel urenia uvedeny v ES vyhlaseni o
zhode zdravotnickej pomécky alebo EU vyhlaseni o zhode zdravotnickej pomocky a dieteticki
potravinu na Uc¢el urenia uvedeny v navode na pouZzivanie schvalenom pri uvadzani dietetickej
potraviny na trh(5), v stlade s preskripénymi a indikaénymi obmedzeniami uvedenymi v aktualnych
zoznamoch kategorizovanych liekov, zdravotnickych pomdcok a dietetickych potravin alebo v stilade
s povolenim (6) a predpisovat’ zdravotnicku pomédcku a dieteticka potravinu len na tcel uréenia.

Ustanovenie opakuje inu zavaznu legislativau chybu, ktorej odstranenie bolo opakovane Ziadané zo
strany SLS v ramci minulych aj posledného MPK (,,v sulade so suhrnom charakteristickych viastnosti


https://www.slov-lex.sk/pravne-predpisy/SK/ZZ/2011/362/20220101#paragraf-46.odsek-3
https://www.slov-lex.sk/pravne-predpisy/SK/ZZ/2011/362/20220101#paragraf-46.odsek-4

humanneho lieku schvilenom pri jeho registrdcii* a suvisiace). Naprava bola opakovane zo strany
MZ SR prislibena.

(6) Poverujtici lekar z dévodu svojej nepritomnosti na pracovisku alebo v pripade nefunkénosti
technickych zariadeni méze po vzajomnej dohode poverit preskripciou iného lekara v rovnakom alebo
inom Specializatnom odbore, ato vratane vSeobecného lekarstva pre dospelych a vSeobecného
lekarstva pre deti a dorast :

a) najviac trikrat pocas prislusného kalendarneho roka pre kazdého pacienta osobitne, vzdy
najdlhSie na dva mesiace,

b) pri predpisovani humannych liekov s obsahom omamnej latky II. skupiny alebo psychotropnej
latky II. skupiny po vzajomnej dohode poverenie méze mat’ uc¢innost’ najviac 12 mesiacov bez
prerusenia. (7)

e  Ustanovenie nedomyslené, neprijatelné z pohladu praktickej realizdicie. Ako sa dohodnu, kedy, ako
sa to zdokumentuje. Ako poveri? Pisomne? Mailom? V inom specializacnom odbore? Ktorom? Etc.
Uplne zabiida na dévody zo strany pacienta (napr. stary clovek, nevie sa dovolat, byva daleko od
Specialistu, etc.)

e Ad a): Preco? Komu to ma pomoct? Pacientovi alebo len VLD? Preco najviac 3x, preco na dva
mesiace. Preco sa to navrhlo a preco by to malo byt pre pacienta dobré? Nie je to adekvatne
zdévodnené. Co ked’ nevieme, aky pacient si pride iba dat predpisat’ liek? Etc.

(7) Povereny lekar je lekar, ktory po vzajomnej dohode s poverujucim lekarom predpisuje humanny liek,
zdravotnicku pomocku a dieteticki potravinu indikovani poverujucim lekarom. Za preskripciu
vykonant poverenym lekarom je zodpovedny poverujuci lekar (8), ktory lie¢bu pacientovi indikoval.
Poverenie sa vykonava vsulade s¢l. 2 ods. (6) tohto usmernenia. Povereny lekar uvedie
Vv preskripénom zazname identifikaéné tidaje poverujuceho lekara vratane datumu udelenia poverenia,
lekarskej spravy alebo prepustacej spravy.

e Ako sa zadefinuje ,, vzajomna dohoda“? Kedy a ako K nej ma prist? Maju si dani lekdri — Specialisti
inych odborov dopisovat’ s lekdarmi — Specialistami VLD? Je potrebné hovorit, dovolat sa
vSeobecnemu lekarovi predtym, ako ho iny Specialista poveri? Je potrebné poslat pacienta SO
Ziadostou o suhlas na poverenie? Co ak je na pacient na voziku? Kde ostal zdujem pacienta?

e Co ak urobi povereny lekar ,, viastnii“ chybu pri preskripcii? Kto je zodpovedny ?

(8) Predpisovanie humanneho lieku, zdravotnickej pomocky a dietetickej potraviny tak, Ze odportacania
odborného lekara uvedeného v elektronickom zazname o poskytnuti ambulantnej starostlivosti alebo
v lekarskej sprave o poskytnutej zdravotnej starostlivosti vydané do 31.12.2021 vratane moZzno
povazovat’ za poverenia platné do 30.6.2022 vratane.

(9) Elektronické zaznamy pacienta sa poskytuji opravnenym osobam (10). Pacientsky sumar je Cast’
elektronickej zdravotnej knizky a obsahuje pre ucely tohto usmernenia tidaje o podanych a vydanych
liekoch z dispenzacnych zdznamov alebo medikacnych zdznamov za ostatnych 6 mesiacov (11),

e  Pacientsky sumar, zZial, nefunguje. Poznamka — indikovana doba 6 mesiacov je nedostatocnd.

(10) Konzilium je poradny organ oSetrujliceho zdravotnickeho pracovnika zlozeny zo zdravotnickych
pracovnikov urcenych poskytovatel'om, ktori s vo vzt'ahu k poskytovanej zdravotnej starostlivosti
oSetrujiicimi zdravotnickymi pracovnikmi. Zdravotnicki pracovnici tvoriaci konzilium sa konzilia
mozu zucastnit’ aj prostrednictvom elektronickych komunikacii (12). Konzilium vratane konziliarneho
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vySetrenia vyuzivaju lekari vsetkych Specializaénych odborov na vzajomnu konzultaciu za ucelom
efektivnej diagnostiky, liecby a manazmentu pacienta. Na vyziadanie konziliarneho vysetrenia je
uréeny vymenny listok (13). Vymenny listok vystavuje lekar, ktory konziliarne vySetrenie indikoval
a zodpoveda za opodstatnenost’ jeho indikacie a spravny obsah vymenného listka.

Ustanovenie z praktického hladiska nepresne formulované. (Alternativna formuldacia napriklad:
Konzilium je poradny organ poskytovatela zdravotnej starostlivosti, ktory urcuje tento poskytovatel,
ak potrebuje vo vztahu ku PACIENTOVI ajeho ochoreniu - aby tak zabezpecil co najlepsie
a najkomplexnejsie riesenie zdravotného problému pacienta. Sklada sa alebo pozostava z inych
Zdravotnickych pracovnikov spravidla z odborov mediciny, ktorych sa zdravotny problém pacienta
dotyka.)

Vymenné listky nezriedka neobsahujii ani zakladné, toboz potrebné informdcie o zdravotnom stave
pacienta. Opakovane sa poukazuje na nefunkcnost e-Health a na nedostupnost potrebnych informdcii
pre konzilidrneho lekdra — Specialistu. Aj z dovodu vecnej nespravnosti niektorych ustanoveni zakona
576/2004 Z. 2. v aktudlnom zneni, ktoré sa tykaju zdravotnej dokumentacie.

(11) Elektronickym receptom (d’alej len ,,eRecept™), elektronickym lekarskym poukazom (d’alej len

,ePoukaz) sa rozumie preskripény zdznam podl'a § 120 zakona o liekoch. REPETATUR receptom
(d’alej len ,,REPETATUR recept™) sa rozumie opakujtci sa eRecept alebo ePoukaz podl'a ods. 21 §
119 zakona o liekoch.

Ustanovenie len opakuje trivialnu informdaciu. Nic neusmernuje.

(12) Prostrednictvom eReceptu je mozné predpisat’ mnozstvo lieku pre pacienta najviac na 3 mesiace.

)

REPETATUR recept moze byt vystaveny pacientovi pri dlhodobo uZzivanej liecbe, pouzivani
zdravotnickej pomocky alebo dietetickej potraviny, ktoré si nevyzaduju ¢asté monitorovanie zmeny
zdravotného stavu pacienta, optimalne do najblizsieho planovaného kontrolného lekarskeho vysetrenia
(14). Frekvenciu navstevy lekarne alebo vydajne zdravotnickych potrieb nastavi predpisujtci lekar pri
vystaveni REPETATUR receptu po dohovore s pacientom, moznost’ opakovaného vyberu je mozné
nastavit’ najviac na 12 mesiacov.

Ide tu o zdvazny prakticky problém, realizacne nedomysleny. Aktudlne mnohi pacienti nechcti recept
repetatur, pretoze, ak maju viac lekdrov, musia potom chodit’ do lekdrne opakovane resp. osobitne
(bez znalosti celej preskripcie sa nedaju recepty navzajom spravne casovo ,, nataktovat’™), zatial’ ¢o
doteraz isli cca 4x do roka, s receptmi na vsetky dlhodobo uzivané lieky, predpisané cestou VLD.
Usmernenie nie je riesenim, ale komplikovanim situacie.

Clanok 3
Vseobecna ambulantna zdravotna starostlivost’

Vseobecni ambulantnti zdravotnt starostlivost’ poskytuju vSeobecné ambulancie pre dospelych
a vSeobecné ambulancie pre deti a dorast (15). VSeobecny lekar pre dospelych (d’alej len ,,VLD®)
a vSeobecny lekar pre deti a dorast (d’alej len ,,VLDD*) vykonava diagnostiku, liecbu, preskripciu
a manazment pacienta v ramci legislativne uréenych kompetencii pre prislusny $pecializacny odbor.

Nepresne formulované, zmdtocné ustanovenie. Niektoré otazky: V com je rozdiel oproti inym
Specialistom? Co znamend potom kapitacna platba? Preco nie je kapitdcia aj u iného Specialistu? Za
pacientov, ktorych ma v svojom sledovani? Dohlad nad kapitovanym pacientom, nad jeho
komplexnou liechou a komplexny pohlad na pacienta, ktory vyzaduje starostlivost’ od viacerych
Specialistov je zakladnou ulohou VLD. Preco by VLD nemohol pisat preskripcne neobmedzené lieky,
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ktoré indikoval Specialista (ku ktorému ho samotny VLD odoslal)? Preco by pacient, ktorého
Specialista nastavi na liecbu preskripcne neobmedzenymi liekmi a ma sa dobre (ergo nevyzaduje
okrem preventivnej prehliadky u VLD po dalsie 3-4 roky nic¢ iné), mal chodit po preskripciu tychto
liekov k specialistovi? Etc. Etc.

VLD aVLDD je predpisujucim lekarom V pripadoch, kedy farmakoterapiu indikoval a predpisal
pacientovi z vlastného rozhodnutia. Na preskripciu vyuziva eRecept, REPETATUR recept a ePoukaz.

Po lekarskom vysetreni VLD a VLDD u ktorého je pacient kapitovany vyhotovi elektronicky zaznam
do zdravotnej dokumentéicie pacienta a preskripény zdznam o predpisanych humannych liekoch,
zdravotnickych pomdckach a dietetickych potravinach.

(4) Na zaklade vlastného odborného rozhodnutia méze VLD aVLDD predpisat’ pacientovi liek

(%)

(6)

(7)

preskricnym zaznamom V pocte baleni potrebnych na lieCbu pacienta v trvani troch mesiacov, ak
pacient predpisany humanny liek pravidelne uziva, alebo na lie¢bu pacienta v trvani jedného mesiaca,
ak humanny liek sa predpisuje prvy raz. Ak pacient predpisany humanny liek, zdravotnicku pomocku
alebo dietetickl potravinu dlhodobo uziva, je VLD a VLDD opravneny predpisat’ humanny liek,
zdravotnicku pomdcku alebo dieteticki potravinu na REPETATUR recept do najblizs$ieho nim
planovaného kontrolného lekéarskeho vysetrenia najviac na 12 mesiacov. Frekvenciu vyberu a dizku
platnosti REPETATUR receptu alebo opakovaného ePoukazu stanovi predpisujuci lekar po dohovore
S pacientom. V pripade, Ze pacientovi predpisuji humanne lieky, zdravotnicke pomdcky alebo
dietetické potraviny viaceri predpisujuci lekari, moézu predpisujuci lekari nastavit' daitumy vyberu
humanneho lieku, zdravotnickej pomocky alebo dietetickej potraviny tak, aby pacient mohol vyber
uskutoc¢nit’

Nepresne formulované ustanovenie, prindasajuce problémy v praxi. Ako suvisi s ustanovenim (2)?
Posledna veta ustanovenia nie je ukoncend, avsak navrhované zladenie casovych intervalov
U pacienta medzi viacerymi predpisujicimi lekarmi (inda¢ spravna poziadavka — aktudlne
zabezpecované VLD) je V sucasnosti ¢i v blizkej budiicnosti pre nefunkcnost prislusnych zloziek e-
Health nerealizovatelna.

Pri predpise huménneho lieku predpisujuci lekdr VLD a VLDD v zaujme bezpecnosti pacienta posudi
aktualnu medikaciu pacienta nahliadnutim do dispenza¢nych a medikaénych zdznamov pacienta, ktoré
su elektronicky k dispozicii za ostatnych 12 mesiacov. Na zaklade vlastného odborného rozhodnutia a
v sulade s aktualnou terapiou pacienta a s posudenim liekovych interakcii nim indikovanej lieCby s
existujucou terapiou predpise humanny liek a stanovi d’al§i postup.

Zbytocné ustanovenie. Azda je potrebné usmerniovat’ beznii pracu lekdara? Naco je jeho pregradudlne
a postgradudlne vzdelavanie? Nie je toto samozrejmost”? Mozno je to potrebné pre iné profesie, ktoré
sa snazia ,, kvalifikovane “ zasahovat do lekarskej preskripcie.

VLD a VLDD moze byt poverenym lekdrom na predpis humanneho lieku, zdravotnickej pomocky
a dietetickej potraviny poverujicim lekdrom v inom S$pecializaénom odbore vyhradne v sulade ¢l. 2
0ds. (4) tohto usmernenia.

Problematickeé usmernenie. Nejde nad ramec, ktory je mozné metodickym usmernenim upravit?

Pokial je pacient v dispenzarnej starostlivosti alebo predpisujuci lekar u pacienta indikuje, kontroluje
a manazuje jeho dlhodobo uzivanu lie¢bu v inom $pecializa¢nom odbore ako VLD a VLDD, moéze
predpisujuci lekar na zéklade postidenia zdravotného stavu pacienta rozhodnut’ o zruseni dlhodobej
alebo dispenzarnej starostlivosti a odovzdat' pacienta po vzajomnom dohovore do komplexnej
starostlivosti VLD a VLDD v sulade s aktudlnymi kompetenciami VLD a VLDD. V pripade potreby



konzultacie lekara v inom Specializacnom odbore méze VLD a VLDD vyuzit' moznost’ indikovat
konziliarne vysetrenie.

(8) VLD a VLDD méze indikovat’ konziliarne vysetrenie ako jednorazové vySetrenie lekarom v inom

$pecializanom odbore na zéklade vystavenia vymenného listka v stlade s ¢l. 2 ods. (9) tohto
usmernenia. Na vymennom listku uvedie dovod vyziadania konziliarneho vySetrenia. V pripade, Ze
vysledkom konziliarneho vysetrenia je odporti¢anie lekarom v inom $pecializaénom odbore ako VLD
a VLDD na uzivanie humanneho licku, pouzivanie zdravotnickej pomocky alebo dietetickej potraviny
Vv stlade s preskripénymi a indikaénymi obmedzeniami a humanny liek, zdravotnicka pomdcka alebo
dietetické potraviny neboli predpisané pri konzilidrnom vysetreni, VLD a VLDD rozhodne o d’alsSom
postupe. V pripade akceptacie jeho odporti€ania, VLD a VLDD vykona predpis na zaklade vlastného
odborného rozhodnutia a lekar, ktory vykonal konzilium a pacienta neprevzal do svojej starostlivosti
ani si ho nepozval na kontrolné vysetrenie, nie je povazovany za poverujuceho lekara.

Nedomyslené, pravdepodobne aj velmi nebezpecné ustanovenie. V horsom pripade by sa lekdri
Specialisti mohli v jeho zmysle branit preskripcii. Trpiet’ bude pacient. Specialista odporuci, Ze VLD
md zvazit' zmenu liecby. Etc. Etc.

(9) Predpisujtci lekar ambulantnej pohotovostnej sluzby je povinny po vySetreni pacienta vlozit’ lekarsky

nalez do jeho elektronickej knizky vratane preskripéného zdznamu o predpise humanneho lieku,
zdravotnickej pomdcky a dietetickej potraviny.

Problematicka je dostupnost elektronickej knizky.

DALSIE PRIPOMIENKY V PRIPADE POTREBY NA DOZIADANIE. KEDZE TOTO ODBORNE
USMERNENIE MOZNO AKO CELOK POVAZOVAT VZHLADOM NA RIESENE PROBLEMY ZA
NEADEKVATNE, PREDPOKLADA SA, ZE TAKETO DALSIE ILUSTRATIVNE PRIPOMIENKY
K TEXTU ODBORNEHO USMERNENIA NEBUDU POTREBNE.

Clanok 4
Specializovana ambulantn4 zdravotna starostlivost

(1) Specializovani ambulantn(i zdravotnu starostlivost’ (d’alej len ,,.SAS“) a $pecializovant zdravotn(
starostlivost’ in1 poskytuju PZS v inom $pecializaénom odbore ako VLD a VLDD.

(2) V pripade, ¢ SAS ma pacienta v dispenzarnej starostlivosti (16) alebo u pacienta indikuje,
kontroluje a manazuje jeho dlhodobo uzivant lie¢bu, je predpisujucim lekarom podla ¢l. 2 ods. (1)
v stlade s tymto usmernenim. SAS predpisuje huménne lieky, zdravotnicke pomdcky a dietetické
potraviny v sulade s prisluSnymi preskripénymi a indikaénymi obmedzeniami.a vyuZziva eRecept,
ePoukaz, REPETATUR recept.

(3) Po vykonani lekarskeho vysetrenia lekdr SAS vyhotovi elektronicky zaznam do zdravotne;
dokumentacie pacienta a preskripény zaznam 0 predpisanych humannych liekoch, zdravotnickych
pomockach a dietetickych potravinach. Na zaklade vlastného odborného rozhodnutia moze
pacientovi predpisat’ liek na eRecept v mnoZstve najviac na tri mesiace ak pacient predpisany
humanny liek pravidelne uziva, alebo na lie¢bu pacienta v trvani jedného mesiaca, ak humanny liek
sa predpisuje prvy raz. Ak pacient predpisany humanny liek, zdravotnicku pomécku alebo dietetickl
potravinu dlhodobo uZiva, je SAS opravneny predpisat’ humanny liek, zdravotnicku pomdcku alebo
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dieteticku potravinu na REPETATUR recept do najblizsej kontroly pacienta alebo najviac na 12
mesiacov. Frekvenciu vyberu a dizku platnosti REPETATUR receptu stanovi predpisujici lekar po
dohovore s pacientom.

Pri predpise humanneho lieku predpisujuci lekir SAS v ziujme bezpecnosti pacienta posudi
aktualnu medikaciu pacienta nahliadnutim do dispenza¢nych a medikaénych zaznamov pacienta,
ktoré su elektronicky k dispozicii za ostatnych 6 mesiacov. Na zéaklade vlastného odborného
rozhodnutia a v sulade s aktualnou terapiou pacienta as posudenim liekovych interakcii nim
indikovanej liecby s existujiicou terapiou predpiSe liek a stanovi d’alsi postup.

V lekarskej sprave predpisujici lekar SAS stanovi a vyznaéi, ktoré humanne lieky, zdravotnicke
pomocky a dietetické potraviny pacientovi indikuje v sulade S preskripénymi a indikacnymi
obmedzeniami a poskytovanim zdravotnej starostlivosti v prisluSnom Specializaénom odbore
vratane humannych liekov, zdravotnickych pomoécok a dietetickych potravin bez preskripéného
a indika¢ného obmedzenia.

V pripade, ze pacient je v dispenzarnej starostlivosti alebo u pacienta je indikovana, kontrolovana
a manazovana dlhodobo uZzivana lie¢ba u lekarov vo viacerych $pecializaénych odboroch SAS, pri
preskripcii predpisujuci lekari postupujii podla ¢l1.4 ods. (4) tohto usmernenia. Na preskripciu
vyuzivaju eRecept, ePoukaz, REPETATUR recept a opakujuci sa ePoukaz. V zaujme bezpecnosti
pacienta a spravneho vyberu terapie vratane postdenia liekovych interakcii predpisujuci lekar postdi
aktualnu medikaciu pacienta prostrednictvom nahliadnutia do dispenza¢nych a medika¢nych
zaznamov pacienta, ktoré su elektronicky k dispozicii za ostatnych 6 mesiacov. Na zaklade vlastného
odborného rozhodnutia indikuje pacientovi liecbu, predpise ju a stanovi d’alsi postup. V pripade, ze
pacientovi predpisuji humanne lieky, zdravotnicke pomocky alebo dietetické potraviny viaceri
predpisujuci lekari, moézu predpisujuci lekari nastavit datumy vyberu huménneho lieku,
zdravotnickej pomocky alebo dietetickej potraviny tak, aby pacient mohol vyber uskuto¢nit’.

SAS ako poverujuci lekar po vzajomnej dohode moze poverit’ preskripciou lekéara v rovnakom alebo
inom $pecializaénom odbore, a to vratane VLD a VLDD v sulade s ¢l. 2 ods. (4) tohto usmernenia.
SAS o povereni vyhotovi elektronicky zaznam do zdravotnej dokumentacie pacienta. Uvedeny postup
sa tyka aj Specializovanej a v§eobecnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti oSetrujucich klientov
v domovoch socialnych sluzieb.

V pripade, ¢ SAS ma pacienta v dispenzarnej starostlivosti alebo u pacienta indikuje, kontroluje
a manazuje jeho dlhodobo uzivanu lie¢bu a k spravnemu manazovaniu lie¢by pacienta je potrebné vo
vopred stanovenom ¢ase zrealizovat’ odbery biologického materialu, méze poziadat VLD a VLDD o
st¢innost’ prostrednictvom zaslania vyplnenej a potvrdenej elektronickej ziadanky na odber
biologického materialu alebo zaslanim vyplnenej a opeciatkovanej papierovej ziadanky na odber
biologického materialu v sulade s Odbornym usmernenim Ministerstva zdravotnictva Slovenskej
republiky o postupe objedndvania, vykonavania a kontroly laboratérnych a zobrazovacich vySetreni.
(17) Pacientovi sa odber biologického materialu vykona prostrednictvom ambulancie VLD a VLDD
vo vyziadanom termine a rozsahu bez potreby navitevy ambulancie SAS. Na zaklade obdrzaného
vysledku, pokial’ je predpis licku indikovany, SAS vystavi a za$le pacientovi eRecept alebo
REPETATUR recept.

Preskripciu zdravotnickych pomocok mdze vykonavat aj sestra v rozsahu legislativne urcenych
kompetencii.

(10) Pri preskripcii inkontinenénych zdravotnickych pomédcok SAS diagnostikovanej trvalej a

nezvratnej inkontinencii tretieho stupiia nie st potrebné nasledné kontroly u indikujticeho lekara SAS
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a inkontinen¢né pomdcky je mozné predpisovat’ dozivotne. Preskripcia inkontinenénych pomdcok sa
vykonava v sulade s aktualnym zoznamom kategorizovanych zdravotnickych pomécok.

Clanok 5
Ustavna zdravotna starostlivost’

Prepustajuci lekar je predpisujuci lekar Gistavnej zdravotnej starostlivosti, ktory je pri prepusteni 0soby
z ustavnej zdravotnej starostlivosti a pri poskytovani ustavnej pohotovostnej sluzby povinny
predpisat’ humanny liek, zdravotnicku pomocku alebo dieteticku potravinu uvedenu v prepustace;j
sprave v pocte baleni potrebnych na liecbu pacienta v trvani najviac na dobu 30 dni a individualne
zhotovent zdravotnicku pomécku. (18). Pokial’ pacient ma indikované uzivanie liekov po prepusteni
menej ako 30 dni, predpisujici lekar predpise balenie licku zodpovedajice odporucanej dizke jeho
uzivania.

Predpisujuci lekar ustavnej zdravotnej starostlivosti pri prepusteni pacienta predpiSe pacientovi
humanne lieky, zdravotnicke pomocky a dietetické potraviny Vv stlade na zaklade hlavnej diagnozy
a vedlajsich diagnoz, pre ktoré bol pacient hospitalizovany. Uvedeny postup sa tyka liekov, ktoré lekar
ustavného zdravotnickeho zariadenia indikuje pacientovi v suvislosti s ochorenim, pre ktoré bol
pacient hospitalizovany.

Predpisujuci lekar vykona predpis lekarskeho predpisu alebo lekarskeho poukazu elektronicky formou
preskripéného zadznamu (eReceptu a ePoukazu). Pri poruche technického zariadenia méze lekarsky
predpis recept alebo lekarsky poukaz vystavit' v papierovej forme v stlade s ¢l. 2 ods. (4) tohto
usmernenia. Predpisujuci lekar vykona predpis eReceptu a ePoukazu pri prepustenim pacienta
z Gstavnej zdravotnej starostlivosti v posledny den hospitalizacie.

Prepustajuci lekar predpiSe eRecepty a ePoukazy pod svojim kdédom lekara alebo kédom PZS.
Prepustajuci lekar pri prepusteni pacienta z ustavnej zdravotnej starostlivosti je povinny vlozit
prepustaciu spravu pacienta do jeho elektronickej zdravotnej knizky vratane preskripéného zaznamu
0 predpise humanneho lieku, zdravotnickej pomdcky a dietetickej potraviny.

V pripade, Ze preptstajtci lekar tistavnej zdravotnej starostlivosti pri prepusteni odporucil pacientovi
preskripéne obmedzeny liek vratane kontrolného lekarskeho vysetrenia u lekara SAS a pacient do
planovaného ambulantného kontrolného lekarskeho vySetrenia SAS potrebuje predpis preskripéne
obmedzeného lieku, VLD alebo VLDD po uplynuti 30 dni podl’a bodu 1 tohto ¢lanku liek pacientovi
predpiSe a zdravotnej poistovni pacienta vykaze vykon ako neodkladnu zdravotnt starostlivost.
V pripade predpisu lieku bez preskripéného obmedzenia do absolvovania planovaného ambulantného
kontrolného vysetrenia pacienta u SAS, predpise VLD a VLDD liek so svojim kodom lekara.

Predpisujuci lekar ustavnej pohotovostnej sluzby je povinny po vysetreni pacienta vlozit' lekarsky
nalez do jeho elektronickej knizky vratane preskripéného zdznamu o predpise humanneho lieku,
zdravotnickej pomocky a dietetickej potraviny.

Clanok 8
Utinnost’
Toto rozhodnutie nadobuda G¢innost’ v defi nasledujuci po dni jeho zverejnenia ha webovom sidle
Ministerstva.
Vladimir Lengvarsky

Minister



Odkazy na legislativu:

1.§ 4, 7 a 11 zakona ¢&. 578/2004 o poskytovateloch poskytovateloch zdravotnej starostlivosti,
zdravotnickych pracovnikoch, stavovskych organizaciach v zdravotnictve a o zmene a doplneni
niektorych zakonov, §7, 8,9 al0zakona ¢. 576/2004 Z. z. o poskytovatel'och zdravotnej starostlivosti,
zdravotnickych pracovnikoch, stavovskych organizaciach v zdravotnictve a o zmene a doplneni
niektorych zdkonovv zneni neskorsich predpisov.

2.§2 ods. (46) zakon ¢. 362/2011 Z.z. v zneni neskorSich predpisov
3. 8119 ods. (1) zakon ¢. 362/2011 Z.z. v zneni neskorsich predpisov

4. §119 ods. (2), (3) zdkon ¢. 362/2011 Z.z. v zneni neskorSich predpisov
5§119 ods. (12) pis. a) zakon ¢. 362/2011 Z.z. v zneni neskorSich predpisov
6 §46 ods. (3), (4) zdkon €. 362/2011 Z.z. v zneni neskorsich predpisov
7.§119 ods. (11) zakon €. 362/2011 Z.z. v zneni neskorSich predpisov
8.§119 ods. (11) zakon ¢. 362/2011 Z.z. v zneni neskorsich predpisov

9. §5 ods. (1) zakon ¢. 153/2013 Z.z. v zneni neskorsich predpisov

10. §5 ods. (6) zékon €. 153/2013 Z.z. v zneni neskorsich predpisov

11. §2 ods. (5) zékon €. 576/2004 Z.z. v zneni neskorsich predpisov

12. § 2 ods. 5 zakona ¢. 576/2004 Z.z. v zneni neskorSich predpisov

13. §8 ods. (4) zakon ¢. 578/2004 Z.z. v zneni neskorsich predpisov

14. §119 ods. (21), (22), (23) zakon €. 362/2004 Z.z. v zneni neskorSich predpisov
15. §7, pis. a), ods.1 zakon ¢.576/2004 Z.z. v zneni neskorsich predpisov

16. Vyhlaska ¢. 127/2014 Z. z. Vyhlaska Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky, ktorou sa
ustanovuje zoznam chordb, pri ktorych sa poskytuje poistencovi verejného zdravotného poistenia
dispenzarizacia, frekvencia vySetreni a poskytovatelia zdravotnej starostlivosti vykonavajuci
dispenzarizaciu

17. Odborné usmernenie Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky o postupe objednéavania,
vykonavania a kontroly laboratérnych a zobrazovacich vysetreni zo diia 10.6.2014 ¢.: 02032/2014-
SZ, Vestnik MZ SR, ro¢nik 62, ¢iastka 27-32

18. §119 ods. (3) zékon ¢. 362/2011 Z.z. v zneni neskorSich predpisov

19. §119 ods. (3) zakona €. 362/2011 Z.z. v zneni neskor$ich predpisov



