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Vazeny pén predseda,

na zéklade poverenia vlady Slovenskej republiky Vam oznamujem, Ze vlada Slovenskej
republiky na svojom zasadnuti 5. maja 2021 prerokovala navrh skupiny poslancov Nércdne;
rady Slovenskej republiky na vydanie zakona, ktorym sa meni a dopifia zakon &. 576/2004
Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach sivisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti
a 0 zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich predpisov a ktorym sa menia a
doplnaji niektoré zékony (tla¢ 447) a uznesenim ¢&. 235 vzala na vedomie navrh zikona
stym, Ze knemu uplatiiuje pripomienky uvedené v priloZzenom stanovisku vlady

Slovenskej republiky.
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Stanovisko

vlady Slovenskej republiky

k navrhu skupiny poslancov Narodnej rady Slovenskej republiky na vydanie zakona,
ktorym sa meni a dopiiia zikon & 576/2004 Z. 2. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach
suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a 0 zmene a doplneni niektorych
zdkonov v zneni neskorSich predpisov a ktorym sa menia a dopiiiajii niektoré ziakony

(tla& 447)

Vlada Slovenskej republiky berie na vedomie navrh skupiny poslancov Néarodnej rady

Slovenskej republiky na vydanie zakona, ktorym sa meni a dopitia zakon &. 576/2004 Z. z. o
zdravotnej starostlivosti, sluzbach stvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o
zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskor$ich predpisov a ktorym sa menia a
dopliiaju niektoré zakony (tla¢ 447) a uplatiiuje k nemu nasledujice pripomienky:

K CL I

1.

V suvislosti s problematikou zdravotnej dokumentacie vedenej v pisomnej podobe, ako
a) zdravotnou dokumentaciou vedenou vo forme elektronickej zdravotnej knizky, s
ktorou sa navrh zdkona vysporiadava, je potrebné upozornit’, Ze navrhovana tiprava
obsahuje viaceré ustanovenia, ktoré z dévodu nejednozna¢nosti alebo nepresnosti mézu
sposobit’ problémy v aplika¢nej praxi. Zdravotna dokumentacia je podla § 2 ods. 6
zédkona €. 576/2004 Z. z. sibor Udajov o zdravotnom stave osoby, o zdravotnej
starostlivosti a o sluzbach suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti tejto
osobe. Podla § 19 ods. 3 tohto zakona zdravotnii dokumenticiu vedie ako celok
vSeobecny lekar. Iny oSetrujici zdravotnicky pracovnik vedie zdravotni dokumentaciu
v rozsahu nim poskytovanej zdravotnej starostlivosti. Ustanovenia upravujuce ,,zakaz*
nahliadania do zdravotnej dokumentacie vedenej v pisomnej podobe mézu byt teda v
praxi tazko uplatnitelné. Najmi ak dbjde k neo¢akdvanému zhorSeniu zdravotného
stavu osoby, z dévodu ktorého nie je pacient schopny splnomocnit’ osobu k nahliadaniu
do zdravotnej dokumentéicie alebo zbavit' zdravotnickeho pracovnika ml&anlivosti,
nakol’ko nemusi vopred vediet, ktory poskytovatel mu bude poskytovat’ zdravotnu
starostlivost’. Zékaz z hl'adiska zdravotnej dokumentécie vedenej v pisomnej podobe by
musel byt vedeny ukaZzdého poskytovatela zdravotnej starostlivosti samostatne.
V navrhu zakona sa vyuZiva koncepcia predpokladaného sthlasu. Podobna sa pouZiva
pri transplantécii orgénov, av§ak tam je jednozna¢ne dané, Ze pripadny nesuhlas sa
zasiela organizacii, ktord transplantiaciu koordinuje. Jednotlivi poskytovatelia
zdravotne;j starostlivosti ohl'adom vedenia zdravotnej dokumentécie v pisomnej podobe
takyto zastreSujliici orgdn nemaju. RieSenim by mohla byt povinnost’ opravneného
subjektu (vSeobecného lekara alebo pacienta) tito informdciu zaznamenat v
elektronickej zdravotnej kniZke a povinnost’ dotknutého poskytovatela zdravotnej
starostlivosti pred (poskytnutim) spristupnenim udajov zo zdravotnej dokumenticie
»inym osobam® overit’ si existenciu resp. neexistenciu zdkazu pacienta v elektronickej
zdravotnej knizke. Takyto postup vSak predpoklada pinu informatizaciu vietkych
poskytovatelov zdravotnej starostlivosti a pripravenost’ pacientov aktivne vyuZivat
pristupy do elektronickej zdravotnej knizky.

Ako potencidlne zneuZitelnd sa javi uprava, ktora umoZiiuje prelomit’ explicitne
stanoveny zakaz z dévodu ,,ochrany zdravia a Zivota“. Okrem toho, Ze nie je zrejmé, ku
koho ochrane zdravia a Zivota Gprava smeruje, &i osoby, ktora zdkaz dala alebo osoby,



ktorej sa umozni nahliadnut’ do zdravotnej dokumentécie napriek zdkazu. Takisto nie je
zrejmé, ako sa bude v praxi posudzovat’, Ze je zdkazom ohrozeny Zivot alebo zdravie
osoby. Ak bude uvedené vyluéne na posudeni osetrujuceho zdravotnickeho pracovnika,
zvySuje to na neho naroky a aj jeho zodpovednost’. Tak ako pri udeleni stihlasu (alebo
splnomocnenia) pacienta konkrétnej osobe na spristupnenie alebo poskytnutie
inform4cii zo zdravotnej dokumentacie tohto pacienta v pripade potreby, zikonodarca
reSpektuje prejaventi volu tohto pacienta (uvedené bolo stanovené aj ako argument na
Upravu rozsahu spristuptiovanych osobnych udajov na zaklade splnomocnenia - bod 9
¢l. I), by mala byt’ vol'a pacienta respektovana aj v pripade, Ze vyslovi svoj nestihlas, to
znamena zakdaZe, aby boli informécie z jeho zdravotnej dokumentacie konkrétnej osobe
spristupfiovan€ alebo poskytované. Nie je dovod na to, aby v tomto pripade nebola jeho
vOra reSpektovana. Navrhovatel’ materialu sdm v dévodovej sprave k tomuto materialu
uvadza: ,, Hlavnym vcelom tejto vipravy je vyjst v ustrety pacientom, ktori si z réznych
doévodov neZelaju, aby informdcie o ich zdravotnom stave boli poskytované alebo
spristupriované urcitym osobam. Kazda osoba md slobodné prdvo rozhodovat o tom,
kto méZe a kto naopak neméze mat pristup k informdciém o jej zdravotnom stave.
Zavedenim inStititu zdkazu poskytovania a spristupriovania udajov zo zdravotnej
dokumentdcie sa ma predist najmd tomu, aby mali pristup k tidajom o zdravotnom stave
dotknutej osoby jej rodinni prislusnici, resp. osoby oprdvnené na poskytnutie alebo
pristup k idajom o zdravotnom stave dotknutej osoby priamo zo zdkona, u ktorych si to
viak dotknutd osoba nepraje, aby boli informovani. Vydanim zdkazu poskytovania a
spristupriovania vidajov zo zdravotnej dokumentdcie pre urciti osobu sa dotknutd osoba
chrani do budiicna, aby v situdcidch, v ktorych nebude schopnd o svojom zdravotnom
stave samostatne rozhodovat, nemohli o tom rozhodovat , neZelané“ osoby. Hlavnym
ucelom instititu zdkazu je teda chrdnit prava a zaujmy dotknutej osoby, pokial ide o jej
Zivot a zdravie.

Zarovefi nie je zrejma ani situdcia, v ktorej by mohlo dojst’ k tomu, Ze takyto zékaz by
sposobil, Ze neposkytnutim osobnych tudajov alebo nespristupnenim, by mohlo déjst’ k
ohrozeniu Zivota. Uvedené moZno vnimat’ aj v kontexte navrhovaného ustanovenia
§ 25 ods. 1 pism. d)- ¢l. I bod 10, ktorym sa rozsiruje okruh 0séb, ktorym mézu byt
informécie zo zdravotnej dokumentacie pacienta spristupnené. To znamena, aj keby
niektorej osobe z tu uvedenych bol udeleny zékaz, stdle tu zostava relativne Siroky okruh
osOb, ktoré by v pripade potreby mohli potrebnymi informéaciami disponovat.
Zavedenim takejto vynimky moZno vnimat' rozpor s hlavnym tlelom zavedenia
inStittu  zdkazu spristupiiovania alebo poskytovania tudajov zo zdravotnej
dokumentacie. Alternativne, ak by takdto vynimka bola naozaj nevyhnutni, mdzu
nastat’ obavy z jej zneuZitia tzv. neZelanymi osobami, a preto by zavedenie takejto
vynimky malo obsahovat’ dokladne stanovené pravidld jej uplatnenia. V tejto stvislosti
vznika niekol’ko otazok, ktoré by mali byt’ jasne v zdkone ustanovené, a to: kto bude
uplatnenie tejto vynimky posudzovat’, kto bude zodpovedat za pripadny tnik, zneuZitie
tidajov, tieZ je potrebné upravit’ spdsob, akym sa maju tieto udaje spristupiiovat’ alebo
poskytovat’. S ohl'adom na to, je potrebné mysliet’ na to, Ze napriklad oSetrujuci lekar,
ktory udaje spristupni alebo poskytne je povinny s ohfadom na spbsob, akym sa
realizuje spracovatel'skd operacia, zabezpeGit’ a posudit’ aj otazky bezpe&nosti, ¢o mdze
predstavovat’ zvySené naklady. Zarover je potrebné ustanovit ugel takéhoto
spristupnenia, poskytnutia, napriklad ¢&i je takato vynimka potrebna pre to, aby lekar
mohol uskutolnit' nejaky zakrok alebo lietbu, ktorti bez sthlasu pacienta nemédze
urobit’. Uvedené v stasnosti nie je zrejmé ani z dévodovej spravy ani z ustanoveni
zakona, pricom cel nemd byt ustanoveny vseobecne, ale konkrétne a jasne, aby sa
nasledne dal na zéklade neho urtit’ rozsah tidajov prisne nevyhnutnych na uskutoénenie
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spracovatel'skej operacie. Tak ako aj ddvodova sprava uvadza, Ze sa vynimka zavadza
z dovodu ochrany Zivota a zdravia, nie je toto dostatoéné, nakol’ko uvedené ani len
prikladmo nevymeniva situacie, ktoré pripadaju do Gvahy. V pripade zavedenia takejto
vynimky je potrebné brat’ do uvahy tieZ, Ze ak pacient prejavi volu nespristupiiovat’
alebo neposkytovat’ informacie zo zdravotnej dokumentécie uréitej osobe, a tento zakaz
sa z ur€itych dovodov nereSpektuje, po tom, &o bude schopny o sebe rozhodovat’ sam,
uvedené méze mat pomerne vazne nasledky. TaktieZ je potrebné upravit aj
informovanie pacienta o tom, Ze k takémuto spristupneniu alebo poskytnutiu dolo a
riadne zd6vodnit’ pre¢o k nemu doslo, ako aj o spdsobe akym k nemu doslo, komu boli
tieto tidaje spristupnené alebo poskytnuté, v akom rozsahu, ako aj dobu, kedy bude tento
pacient o potrebnych skuto¢nostiach informovany, ako aj kto ho bude informovat’.
V nadvéznosti na vysSie uvedené, z navrhovaného ustanovenia § 18 ods. 4 vél.Tav §
5 ods. 17 v &L Il bod 5, preto navrhujeme vypustit' vetu: ,, Udaje zo zdravotnej
dokumentdcie mozu byt poskytnuté alebo spristupnené osobe, ktorej to bolo zakdzané
len v pripade, ak by neposkytnutim alebo nespristupnenim tdajov zo zdravotnej
dokumentdcie doslo k ohrozeniu zdravia tejto osoby alebo inej osoby.“ Alternativne je
potrebné jasne ustanovit' (vratane z toho vyplyvajucich désledkov) podmienky
spristupnenia alebo poskytnutia informécii zo zdravotnej dokumenticie pacienta
konkrétnej osobe napriek jeho zédkazu. Vo vzt'ahu k navrhovanym ustanoveniam § 24
ods. 5 a § 25 ods. 9 bude potrebné vyssie uvedené zohladnit' v &asti vety za
bodkociarkou ,, tym nie je dotknuté ustanovenie § 18 ods. 4 Stvrta veta. *.

Z predloZeného navrhu zakona d’alej nie je zrejmé, ¢i bude zakonny zastupca, napriklad
maloletého dietat'a, opravneny zakdzat' poskytovanie a spristupiiovanie udajov zo
zdravotnej dokumentacie maloletého diet'at’a inej osobe, t. j. &i sa opravnenie zakazat’
poskytovanie a spristuptiovanie udajov vztahuje len na plnoletd osobu (vo vztahu k
vlastnej osobe) alebo aj zakonného zdstupcu vo vzt'ahu k maloletému dietatu. Ak by sa
mal novy inStitit zdkazu poskytovania a spristupiiovania tdajov zo zdravotnej
dokumenticie inej osobe vzt'ahovat’ aj na zdkonného zastupcu vo vztahu k maloletému
dietatu je potrebné jednoznatne upravit podmienky zakazu poskytovania a
spristupfiovania udajov zo zdravotnej dokumentacie inej osobe, ako napriklad siihlas
obidvoch zakonnych zastupcov. Rovnako aj vo vzt'ahu k ,,0s0be, ktora Zije v spoloénej
domacnosti“ nie je zrejmé, ¢i ma ist’ aj o ,,spolubyvajicich“ Zijucich len v spolo¢nom
podnajme.

TaktieZ je potrebné poukézat’ na to, Ze z dévodovej spravy vyplyva, ako by mohlo byt
zakazané nahliadnutie len konkrétnej osobe, to viak nevyplyva zo znenia § 18 ods. 4
zékona ¢&. 576/2004 Z. z., &im sa znenie stdva zmitoénym. V zaujme jednoznaénosti
textu je potrebné zvaZit' formulaciu, z ktorej bude zrejmé, ktorym osobam méZe byt
nahliadanie zakazané. Je potrebné upravit’ formulaciu tak, aby bolo zrejmé, &i mé byt
zakaz smerovany voci konkrétnym osobam alebo vo&i vietkym. Vietky ostatné osoby
su osobami, ktoré maju pristup do zdravotnej dokumenticie z dovodu plnenia
konkrétnych zakonnych uloh. V stvislosti s upravou § 18 ods. 4 je potrebné takisto
zvazit dpravu zdkazu poskytovania a spristuptiovania udajov zo zdravotnej
dokumentacie v § 25 ako novy odsek 9, a nie v § 18 ako novy odsek 4.

Navrh zékona pracuje s pojmom ,.konzilidrne vy3etrenie®, pri¢om v zmysle zékona
€. 576/2004 Z. z. je konzilium poradny organ o3etrujuiceho zdravotnickeho pracovnika
zloZeny zo zdravotnickych pracovnikov uréenych poskytovatel'om, ktori st vo vztahu
k poskytovanej zdravotnej starostlivosti oSetrujlicimi zdravotnickymi pracovnikmi.
Zakon neobsahuje d’al$iu dpravu v zmysle zaviznosti vysledku konzilia ani dal$iu
upravu. V zakone €. 578/2004 Z. z. o poskytovateloch zdravotnej starostlivosti,
zdravotnickych pracovnikoch, stavovskych organizaciach v zdravotnictve a o zmene a
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doplneni niektorych zdkonov je konzilium vymedzené len ako stdast’ etického kddexu
a konStatuje sa v fiom, Ze zavery konziliarneho vySetrenia maji byt dokumentované
pisomne a je povinnostou informovat o nich pacienta s osobitnym doérazom v
pripadoch, ked sa nazory zdravotnickych pracovnikov rdznia. Doplnenie
»konzilidrnych vySetreni“ v § 19 ods. 2 pismena c) do zdkona ¢&. 576/2004 Z. z. moZno
povazovat za nadbytotné. Pojem ,vySetrenie* je vSeobecny pojem a zahfia aj
»konzilidrne vySetrenie“, ako jedno z moznych druhov & foriem vySetrenia, ktoré sa
zapisuje do zdravotnej dokumentacie. Nariadenie vlady SR €. 776/2004 Z .z., ktorym
sa vyddva Katalég zdravotnych vykonov, pojem konzilium pozna — vykony 44, resp.
44a (,,44 Konzilium v zdravotnickom zariadeni je konziliarne posudenie zdravotného
stavu pacienta, vystavenie pisomného nélezu a odporucanie d’alieho diagnostického a
terapeutického postupu v ambulantnom alebo tustavnom zdravotnickom zariadeni
odbornym lekdrom z iného zdravotnickeho zariadenia na zaklade vyZiadania primara
ustavného zdravotnickeho zariadenia alebo nim povereného oSetrujuceho lekara v
pripade, Ze uvedené tustavné zdravotnicke zariadenie nema lekéara s kvalifikaciou v
pozadovanom medicinskom odbore.). Vid aj Odborné usmernenie Ministerstva
zdravotnictva Slovenskej republiky o vedeni zdravotnej dokumentécie &. 07594/2009 —
OZS. Navrh zdkona takisto predpoklada spristupfiovanie udajov zo zdravotnej
dokumenticie inému zdravotnickemu pracovnikovi, vykonéavajucemu konzilidrne
vySetrenie, na ucely poskytovania zdravotnej starostlivosti. Avsak § 25 zikona ¢&.
576/2004 Z. z. vymedzuje okruh 0s6b tzv. ,,nezdravotnikov* opravnenych nahliadat’ do
zdravotnej dokumenticie osoby (pacientovi, blizkym osobam, kontrolnym alebo
dozorovym orgénom, znalcom,...) a 0sGb, ktoré sice si zdravotnicki pracovnici, ale
priamo neposkytujii zdravotni starostlivost’ (na iné ako medicinske ugely). Podla
platného znenia zdkona vymena tudajov zo zdravotnej dokumentéicie potrebni na
poskytovanie zdravotnej starostlivosti, ktorym konzilium je (teda nie na napriklad
administrativne tcely) neprebieha na urovni poskytovatelov, ale zdravotnickych
pracovnikov. Zikon konkrétne pouZiva pojem vSeobecny lekdr a oSetrujuci
zdravotnicky pracovnik (§ 24 ods. 2 a 3 zakona &. 576/2004 Z. z.) a tito si udaje zo
zdravotnej dokumentécie ,,nespristupiiuju®, ale poskytuju si vypisy (§ 24 ods. 1 zdkona
¢. 576/2004 Z. z.). Podla § 2 ods. 5 zikona ¢&. 576/2004 Z. z. konzilium tvoria
zdravotnicki pracovnici. (Ustanovenie § 24 ods. 4 zakona sice hovori aj o vypise zo
zdravotnej dokumentacie, no vyluéne na ,,nemedicinske* ugely).

Takisto podla § 21 ods. 3 pism. d) a €) zakona &. 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 pomdcok a dietetickych potravin v rozsahu podra § 19 ods. 2 pism. d),

e) vysledky inych vySetreni, ak si sigastou poskytovanej zdravotnej starostlivosti, o
ktorej sa vykonéva zapis,*.

Nie je zrejmé, ¢o sa teda pojmom ,.konzilidrne vySetrenie” mysli. Ak sa nim rozumie
vysledok vySetrenia osoby zdravotnickym pracovnikom so $pecifickou $pecializaciou,
je tato informécia o tomto vySetreni uZ oSetrend vysSie. Rovnako méa aj takyto
zdravotnicky pracovnik pravdepodobne pristup do elektronickej zdravotnej kniZky
vramci platnej pravnej tpravy. Bez 3pecifickejej definicie pojmu ,konzilidre
vySetrenie“ nie je moZné doslednejsie navrhovanu upravu posudit’ a v navrhovanom
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zneni sa javi ako nadbytofnd oproti platnej pravnej uprave. S pripadnym inym
zadefinovanim ,konzilidrneho vySetrenia® atdpravou v suvislosti so vstupom do
elektronickej zdravotnej knizky suvisia aj dalie nevyrieSené otazky, predovsetkym je
potrebné zadefinovat’ zaviznost’ konzilidrneho vy$etrenia, vyriesit’ urenie zodpovednej
osoby za zapis do elektronickej zdravotnej knizky, spdsob vyberu a uréovanie lekarov
poskytujucich konzilidrne vySetrenie, o mdZe znamenat’ aj potrebu vytvorenia novych
technickych rieSeni. Absentuje aj napriklad vytvorenie zidznamu o vysledku
konzilidrneho vySetrenia. Nakolko takyto zdznam by mal obsahovat udaje zo
zdravotnej dokumentacie, je potrebné v navrhu zékona urit' aj rozsah a spdsob
spracuvanych osobnych udajov v zdzname o vysledku konzilidrneho vysetrenia v sulade
so zakonom ¢&. 153/2013 Z. z., pretoZze bez urenia zakonnych podmienok pre
spracivanie osobnych dajov v zdzname o vysledku konzilidrneho vySetrenia absentuje
pravny zaklad pre spracuvanie osobnych udajov podla Cl. 6 Nariadenia Eurdpskeho
parlamentu a Rady (EU) 2016/679 z 27. aprila 2016 o ochrane fyzickych os6b pri
spractvani osobnych udajov a o volnom pohybe takychto dajov, ktorym sa zrusuje
smernica 95/46/ES (vSeobecné nariadenie o ochrane udajov) , a preto nebude moZné
takéto osobné udaje v zdzname o vysledku konziliarneho vysetrenia spractvat’.

Pokial’ ide o navrhnutti pravnu Gpravu v siedmom bode (vynimka z vypisu) je potrebné
zvazit tuto upravu v § 24 ods. 4 pism. e) zdkona &. 576/2004 Z. z., napriklad takto:

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

Vzhl'adom na skuto€nost’, Ze aj komisarovi pre osoby so zdravotnym postihnutim moze
byt zakézané nahliadnut’, bolo by moZné uviest’ tu aj odsek 8, ¢im bude vylicené aj
poskytovanie vypisu komisarovi pri zakaze.

V ustanoveni § 25 ods. 9 navrhu zakona navrhujeme vypustit’ slova ,,a to aj v pripade,
ak sa na flu vzt'ahuji ustanovenia odseku 1 pism. a) a ¢)*, nakolko je otdzna potreba
navrhovaného znenia. Pacient v pripade odseku 1 pism. a) nemoze zakazat' pristup k
zdravotnej dokumentacie sebe a svojmu zadkonnému zastupcovi. V pripade
splnomocnenej osoby podla odseku 1 pism. c) pacient pristup do zdravotnej
dokumenticie nezakazuje, ale odvola plnomocenstvo.

Vzhl'adom na zmeny navrhované v predloZenom navrhu zdkona je potrebné v suvislosti
so zdkonom ¢. 281/2015 Z. z. o $tatnej sluzbe profesiondlnych vojakov a o zmene a
doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov a zdkonom &. 328/2002 Z.
z. o socidlnom zabezpedeni policajtov a vojakov a o zmene a doplnem niektorych
zékonov v zneni neskorsich predpisov, v Cl. I bode 1 v poznamke pod &arou k odkazu
20ac a v Cl. III bode 5 v poznamke pod ¢iarou k odkazu 27p doplnit’ citacie uvedenych
pravnych predpisov. Zakon ¢. 281/2015 Z. z. o §tatnej sluZbe profesionalnych vojakov
a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov upravuje vykon
prieskumného konania, ktoré je zamerané na postdenie zdravotného stavu
profesionalneho vojaka a pri ktorom sa, vychadzajic aj z jeho zdravotnej dokumentacie,
uréuje zdravotnd spOsobilost’ na dal§i vykon sluzby. Od vysledku prieskumného
konania priamo zévisf d’al3ie zotrvanie profesionalneho vojaka v 3tatnej sluzbe. Zakon
€. 328/2002 Z. z. o socialnom zabezpeteni policajtov a vojakov a o zmene a doplneni
niektorych zékonov v zneni neskorSich predpisov upravuje lekarsku posudkovi
¢innost, v ramci ktorej posudkovi lekari, resp. posudkové komisie socialneho
zabezpeenia vydavaju stanovisko, aj na zaklade idajov zo zdravotnej dokumentacie,
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ktoré je podkladom pri rozhodovani o naroku na davky socidlneho zabezpedenia
vojakov. Doplnenie poznidmok pod &iarou o citované pravne predpisy je Ziaduce aj
napriek iba demonstrativnemu vypoétu pravnych predpisov, a to predovietkym s
ohl'adom na skisenosti z aplika¢nej praxe.

.V shvislosti s navrhovanou tdpravou v deviatom novelizatnom bode - § 25 ods. 1
pism. ¢) predloZeného navrhu zakona, navrhujeme ponechat’ si¢asné znenie § 25 ods.
1 pism. c). Nevyhnutny rozsah je v sulade s volou pacienta urditelny obdobim,
diagnézou, poskytovatel'om zdravotnej starostlivosti, a podobne, pri¢om pacient moze
splnomocnit’ osobu aj ,,v plnom rozsahu®.

Okrem vy3sie uvedeného je potrebné v Cl. I poslaneckého navrhu zékona vykonat’ aj
d’alSie legislativno-technické upravy:

K uvodnej vete
V uvodnej vete je potrebné slova ,,zdkona &. 9/2021 a zékona &. 82/2021% nahradit’
slovami ,,zakona €. 9/2021 Z. z., zakona &. 82/2021 Z. z. a zdkona ¢&. 133/2021 Z. z.«.

K bodu 1

V § 18 ods. 4 druhej vete je potrebné slova ,,0soby, ktord zikaz vydava“ nahradit’
slovami ,,0soby, ktord zakazuje poskytovat’ a spristupfiovat’ tidaje zo svojej zdravotnej
dokumentécie. Tato pripomienka sa primerane vztahuje aj na tretiu vetu.

K bodu 10
V § 25 ods. 1 pism. d) je potrebné vypustit’ slovo ,,bezprostredne* ako nadbytoéné.

KCLII

V ivodnej vete je potrebné za slova ,,zakona &. 393/2020 Z. z.“ vlozit’ &iarku a slova ,.a
zékona €. 9/2021 Z. z.“ nahradit’ slovami ,,zékona &. 9/2021 Z. z. a zakona ¢&. 133/2021
Z.z2.%.

K CL III

.V stvislosti s navrhovanou pravnou upravou, podla ktorej ak osoba nema zakonného
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’ udaje z elektronickej zdravotnej knizky dotknutej osoby formou
nahliadnutia do jej elektronickej zdravotnej knizky niektorej z vymedzenych osob, je
potrebné poukazat’ na to, Ze z pohl'adu vykladu je slovné spojenie ,,spristupnit’ udaje z
elektronickej zdravotnej knizky k nahliadnutiu nepresné. Sucasné znenie zikona
¢. 153/2013 Z. z. upravuje jasny postup, ktory zahfiia, kto ma pristup k tidajom z
elektronickej zdravotnej knizky a akym spdsobom do nej pristupuje. Zvicsa ide o
automatizované procesy. Spristupiiovanie udajov aktivne zdravotnickym pracovnikom
voti akejkol'vek osobe nie je pre zakon &. 153/2013 Z. z. $tandardné. Nie je teda zrejmé,
¢i to bude vzhladom na fungovanie systémov v dikcii, v akej je to navrhnuté,
realizovatelné. Uvedené méZe byt problematické najmi z hPadiska mechanizmov
kybernetickej bezpecnosti. Ak je potrebné takéto ustanovenie vykladat’ spdsobom, Ze
opravnena osoba ziska pristup nahliadat’ do elektronickej zdravotnej knizky dotknutej
osoby cez Narodny portél zdravia prostrednictvom vlastného tiradného autentifikatora,
takato uprava zasadnym sposobom zasahuje do ochrany osobnych prav dotknutej osoby.
Je preto otazne, ¢i pri uplatfiovani vol'nej Givahy budi lekari pri spristupiiovani osobnych
idajov v dostatoénej miere ochrafiovat’ zaujmy dotknutej osoby pri udel'ovani
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opravnenia na nahliadanie do elektronickej zdravotnej knizky dotknutej osoby, zvIast
ak bude pre nich aktivne ,spristupiiovanie“ udajov predstavovat zvyseni
administrativnu zdtaZ. V navrhu zékona zroveil absentuju ustanovenia upravujiice
sposob a podmienky zaniku opravnenia na nahliadanie do elektronickej zdravotne;
knizky dotknutej osoby. Navrhovanid pravna uprava by taktie? mala obsahovat
informa¢nu povinnost’, v dosledku ktorej sa dotknuta osoba nasledne dozvie o zasahu
do jej osobnych prav. TieZ je potrebné v bode 3 - § 5 ods. 5 spresnit’ zodpovednostné
vztahy jednotlivych subjektov, ako aj urdif, kto zodpoveda za bezpeénost, resp. kto
zabezpeti prijatie primeranych bezpe¢nostnych opatreni v zmysle &l. 32 vieobecného
nariadenia o ochrane udajov. Uvedené je obzvlast ddlezité, ak by malo ist’ o priamy
pristup 0s6b k osobnym tidajom v elektronickej zdravotnej knizke pacienta a v pripade
tiniku informécii z tohto systému alebo iného zlyhania bezpe&nostnych opatreni musi
byt' jednozna¢né, voci komu si mdze dotknuté osoba (pacient) uplatnit’ svoje prava. Z
navrhovaného ustanovenia v3ak nie je zrejmé &i ma byt’ zodpovednym oSetrujuci lekar
alebo Narodné centrum zdravotnickych informacii (pripadne iny subjekt). Je potrebné
upozornit', Ze Slovenska republika v suasnosti nedisponuje ,,elektronickym registrom
zakonnych zastupcov vymedzujiicim okruh dotknutych osdb, na zéklade ktorého by
bolo moZné pristupovat’ do zdravotnych zdznamov dotknutej osoby zdkonom
vymedzenému okruhu 0s6b po ich spristupneni lekarom. Aj pravna tiprava umoZiiujiica
opravnenej osobe ziskat' pristup nahliadat’ do elektronickej zdravotnej knizky dotknutej
osoby cez Narodny portal zdravia prostrednictvom vlastného tiradného autentifikatora
je z tohto dévodu v sii¢asnosti nevykonatel'na.

Zaroveti je potrebné uviest', Ze podla platnej pravnej tpravy zakona &. 153/2013 Z. z.
nie je moZny pristup do celej zdravotnej dokumentacie bez obmedzeni len na zaklade
zadania rodného &isla osoby alebo bezvyznamového identifikaéného &isla osoby a
platna prava tUprava jasne urCuje, v akom rozsahu maju uréené osoby pristup do
zdravotnej dokumentacie. Dévodom takto nastavenej pravnej ipravy je zabezpelenie
ochrany osobnych idajov v zdravotnej dokumentécii. Z toho dévodu je pravna viprava
umoziiujica novému okruhu osob, ktorému sa poskytujii elektronické zdravotné
zaznamy z elektronickej zdravotnej kniZky, len na zéklade rodného &isla osoby alebo
bezvyznamového identifikaéného Eisla osoby v plnom rozsahu nesystémova. V pripade
zavedenia takejto pravnej Gipravy nie je moZné garantovat’ dostatodnii mieru ochrany
osobnych tdajov, pretoZe niektoré osoby budti opravnené vstupovat' do celého rozsahu
elektronickej zdravotnej knizky bez vedomia dotknutej osoby. Tato skuto&nost’ jeoto
zavaznejSia, Ze osoba opravnena na vykon klinického auditu nie je ani zdravotnickym
pracovnikom, pripadne takato &innost' vdbec nestvisi s vykonom zdravotnickeho
povolania.

Dalej je potrebné uviest, Ze technicky je umoZneny pristup do elektronickej zdravotnej
kniZky tretej osoby vyhradne prostrednictvom informaéného systému s overenim zhody
a zaroveil kazdy zdravotnicky pracovnik je povinny pouZivat elektronicky preukaz
zdravotnickeho pracovnika na svoju identifikdciu, autentiziciu a autorizaciu v
narodnom zdravotnickom informa¢nom systéme a v informa¢nom systéme. Z navrhu
zékona vsak nevyplyva akymi technickymi prostriedkami sa budit osoby opravnené na
vykon klinického auditu prihlasovat’ do narodného zdravotnickeho informa&ného
systému. Neexistuje pravny zaklad podla Cl. 6 vieobecného nariadenia o ochrane
idajov pre spractivanie rodného &isla alebo bezvyznamového identifikaéného Cisla,
a preto nie je zrejmé, akym spésobom modZu osoby opravnené na vykon klinického
auditu nakladat’ s rodnym &islom tretej osoby alebo bezvyznamovym identifikaénym
Cislom tretej osoby potrebnym na vykon klinického auditu. Tie? je potrebné upozornit’,
Ze odhliadnuc od toho, Ze navrhovana tprava prezumuje vysSi stupefi digitdlnej
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gramotnosti u vSetkych osob, ktoré by mohli mat’ zaujem obmedzit’ pristup k tdajom
z elektronickej zdravotnej knizky, v sicasnosti ani nie je kazd4 osoba schopna zakéazat
poskytovanie a spristupfiovanie tidajov zo svojej elektronickej zdravotnej kniZky tretej
osobe, nakol’ko vietkym osobam este neboli vydané a aktivované iradné autentifikatory
a z toho dévodu sa javi takéto pravna Gprava ako aplika¢ne problematicka.

Je potrebné poukazat’ na skutoénost’, Ze navrhom zékona sa zavadzaju rozne instituty
(konzilidrne vy3etrenie, spristupnenie udajov v elektronickej zdravotnej knizke osoby,
ktora nema zdkonného zastupcu a nie je vzhladom na svoj aktualny zdravotny stav
schopnd udelit sthlas na pristup k Gdajom, pravo zakazat poskytovanie
a spristupriovanie udajov zo svojej elektronickej zdravotnej knizky tretej osobe a pod.),
ktoré maju zasadny vplyv na funkcionalitu nielen elektronickej zdravotnej kniZky,
pri¢om pri sifasnom stave nastavenia by takto prijaté pravne instituty uvédzané
v navrhu zakona neboli v sii¢asnom prostredi Narodného zdravotnickeho informaéného
systemu technicky realizovatelné. Z toho dovodu je v pripade prijatia takejto préavnej
Upravy nevyhnutné zabezpecit’ dostato&né dlhé prechodné obdobie na vykonanie zmien
v systtme Narodného zdravotnickeho informa&ného systému a stdasne je potrebné
poukazat’ na skutognost’, Ze vykonanie takychto zmien v Narodnom zdravotnickom
informa¢nom systéme moéze mat’ finan¢ny dopad. Z toho dévodu je potrebné vy¢islit’
vietky predpokladané finantné dosledky, a to nielen na beZny rok, ale aj na tri
nasledujuce rozpotové roky. Spolu s tym je potrebné uviest’ aj ndvrhy na thradu
zvysenych vydavkov. Predmetné vplyvy buda musiet byt zabezpeené v ramci
schvalenych limitov rozpo&tu verejnej spravy na prislusny rozpo&tovy rok. Vzhladom
na skuto¢nost’, Ze z ndvrhu zakona nie je zrejmé, ako maju byt’ niektoré ustanovenia
uplatnené v praxi, nie je mozZné bez upresnenia niektorych ustanoveni tieto potencidlne
vplyvy kvantifikovat’.

Okrem vys3ie uvedeného je potrebné v Cl. III poslaneckého navrhu zakona vykonat’ aj
d’alSie legislativno-technické upravy:

K bodu 5

V' § 5 ods. 16 je pouZité slovné spojenie ,,ak osoba nem4 zdkonného zastupcu, pri¢om
z ustanovenia nie je zrejmé, akd osoba sa méa na zreteli. Je preto potrebné blizsie
Specifikovat’ tato osobu. Zéroveti je potrebné v druhej vete slovo ,,predoslej* nahradit’
slovom ,,predchadzajicej“ a slovo ,,bezprostredne® vypustit’ ako nadbytocné.

V poznamke pod ¢iarou k odkazu 27p je potrebné slova ,,0 ochrane, podpore a rozvoji
verejného zdravia a o zmene a doplneni niektorych zakonov* vypustit.

K bodu 6
V uvodne;j vete je potrebné za slovo ,,sedemnastym* vloZit' slovo ,,bodom®.

K bodom 6 az 9
V uvedenych noveliza¢nych bodoch je potrebné za slovami ,,V prilohe &. 2¢ vypustit’
slovo ,,v*“ ako nadbyto¢né.

K CL I a7 IIT

Vzhl'adom na vysSie uvedené je potrebné zvazit, &i by na naplnenie G¢elu navrhovanej
Upravy - pristup k informécidm o zdravotnom stave v nevyhnutnom rozsahu v pripadoch
ak je osoba v zdravotnom stave vyludujicom mozZnost’ udelenia stthlasu alebo zbavenia
mlcanlivosti zdravotnickeho pracovnika, nepostalovala tprava, ktora by ukladala
povinnost’ oSetrujicemu zdravotnickemu pracovnikovi na poziadanie informovat’
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vymedzené osoby o zdravotnom stave osoby, ktord nie je vzh'adom na svoj aktualny
zdravotny stav schopna udelit’ pisomné plnomocenstvo podl'a § 25 ods. 1 pism. c)
zékona ¢&. 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 to v nevyhnutnom rozsahu bezprostredne stvisiacom s jej
aktudlnym zdravotnym stavom. Takouto ipravou by sa zamedzil pristup k informacidm
o zdravotnom stave na nevyhnutné minimum, &o by bolo v stilade s ochranou osobnych
udajov osoby.



