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Dodatok č. 6 
 

k Zmluve č. 33NSP2000118 
 

Čl. 1 
Zmluvné strany 

 
1.1. Všeobecná zdravotná pois ťovňa, a.s. 

sídlo: Panónska cesta 2, 851 04 Bratislava – mestská časť Petržalka 
Štatutárny orgán: Mgr. Miroslav Kočan, predseda predstavenstva 

 Ing. Milan Horváth, podpredseda predstavenstva 
 doc. JUDr. Mgr. Michal Ďuriš, PhD., člen predstavenstva 
 PaedDr. Tibor Papp, člen predstavenstva 

IČO: 35 937 874 
IČ DPH: SK2022027040 
Zapísaná v Obchodnom registri Okresného súdu Bratislava I, odd.: Sa, vložka č.:3602/B 
Osoba oprávnená konať vo veci zmluvy: JUDr. Miroslav Kováč, 
         Krajský riaditeľ pre Žilinský kraj 
Kontaktná adresa: 1. mája 34, 010 01 Žilina 
Bankové spojenie: Štátna pokladnica 
Číslo účtu: SK76 8180 0000 0070 0018 2387 
(ďalej len „poisťovňa“) 

 
1.2. Dolnooravská nemocnica s poliklinikou MUDr. L. Náda ši Jégeho Dolný Kubín  

sídlom: ul. Nemocničná 1944/10, 026 14 Dolný Kubín 
zastúpená: PhDr. Jozefom Mintálom 
IČO: 00634905 
banka: Štátna pokladnica 
číslo účtu: SK61 8180 0000 0070 0048 1029 
identifikátor poskytovateľa: P51283 
(ďalej len „poskytovate ľ“) 

 
uzatvárajú 

 
tento dodatok (ďalej len „dodatok“) 

k Zmluve č. 33NSP2000118(ďalej len „zmluva“) 
 

Čl. 2 
Predmet dodatku 

 
Na základe bodu 8.8. zmluvy, sa s účinnosťou od 01.07.2018 zmluvné strany dohodli na týchto 
zmenách zmluvy: 
 
2.1. V prílohe č. 1 zmluvy – Cena a podmienky úhrady zdravotnej starostlivosti, časť A. Ambulantná 

zdravotná starostlivosť, bod 1. Všeobecná ambulantná starostlivosť a špecializovaná 
ambulantná starostlivosť v odbore gynekológia a pôrodníctvo, sa podbod 1.1. Špecializovaná 
ambulantná starostlivosť v odbore gynekológia a pôrodníctvo, nahrádza nasledovným novým 
znením: 

 
„1.1.  Špecializovaná ambulantná starostlivos ť v odbore gynekológia a pôrodníctvo 
 
Cena kapitácie 

pre všetky vekové skupiny po dovŕšení 15. roka života 1,23 € 
 
Základ pre výpo čet IDK   

pre všetky vekové skupiny  0,40 € 
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IDK na obdobie od 01.07.2018 do 31.03.2019  
pre všetky vekové skupiny 0,38 € 
 

Cena bodu 

preventívne zdravotné výkony č. 157,102,103**,105 a výkon č. 108***  
0,040 € 

* 0,041 € 

preventívne zdravotné výkony č. 157,102,103**,105 a výkon č. 108*** v prípade, že poskytovateľ má 
nárok na zvýhodnenú cenu, na základe dosiahnutej hodnoty KPS  

0,044 € 

* 0,045 € 

Výkon č. 1070 – (v počte bodov 150) – Kolposkopia 
 
Podmienky úhrady výkonu č. 1070: 
• Vykazovanie iba v kombinácií s výkonom č. 157. 

0,040 € 

* 0,041 € 

Výkon č. 1070 – (v počte bodov 150) – Kolposkopia - v prípade, že poskytovateľ má nárok na 
zvýhodnenú cenu, na základe dosiahnutej hodnoty KPS 
 
Podmienky úhrady výkonu č. 1070: 
Vykazovanie iba v kombinácií s výkonom č. 157. 

0,044 € 

* 0,045 € 

Výkon č. 60 – (v po čte bodov 350) - Komplexné vyšetrenie poistenca pri  prevzatí  dospelej   
osoby  do  zdravotnej starostlivosti ako prvotné ko mplexné vyšetrenie s vystavením 
zdravotného záznamu. 
 
Podmienky úhrady výkonu č. 60: 
• Uzatvorenie dohody o poskytovaní zdravotnej starostlivosti v zmysle § 12 zákona č. 576/2004 Z. 

z.,  
• Poskytovateľ poskytne poistencovi komplexné vyšetrenie (kompletná anamnéza, vyšetrenie 

všetkých orgánových systémov, založenie zdravotnej dokumentácie a stanovenie diagnostického 
záveru a diagnostického a liečebného plánu)  v termíne do 30 dní od podpísania dohody 
o poskytovaní zdravotnej starostlivosti. 

• Vykázaný výkon č. 60 musí byť súčasťou zdravotnej dokumentácie poistenca. 
• Kontrola povinného očkovania poistenca.  
• Kontrola poslednej preventívnej prehliadky poistenca. 
• Informovaný súhlas pacienta s poskytnutím zdravotnej starostlivosti v súvislosti výkonom č. 60. 

0,006639 € 

Výkon č. 252b – (v po čte bodov 70) – O čkovanie 
 
Podmienky úhrady výkonu č. 252b: 
• Očkovacia látka je úplne alebo čiastočne hradená z verejného zdravotného poistenia, vrátane 

očkovania proti chrípke pri tehotnej poistenke. 

0,041 € 

výkony č. 5303, 5305, 5308 ako súčasť preventívnej prehliadky;  výkon č. 5308 „Ultrazvukové 
vyšetrenie obidvoch prsníkov, axíl a regionálnych lymfatických uzlín“ sa vykazuje na základe odbornej 
spôsobilosti lekára 

0,00909 € 

výkon č. 5808 v tehotenstve (výkon sa nemôže vykazovať spolu s výkonom č. 108) sa akceptuje 
z dôvodu zmeny zdravotného stavu, ktorý ohrozuje vývin plodu alebo zdravie matky, vykazuje sa 
s príslušnou diagnózou pre ktorú bolo vyšetrenie indikované  

0,007635 € 

výkon č. 118 externé kardiotokografické vyšetrenie (CTG) – vykazuje sa po 36. týždni tehotenstva  s 
frekvenciou 1 x za týždeň, maximálne 4 x za tehotenstvo  0,019170 € 

USG výkony, ktoré nie sú súčasťou preventívnej prehliadky 0,007635 € 
výkony z I. časti Zoznamu výkonov pre poistencov EÚ, bezdomovcov, cudzincov a poistencov podľa  
§ 9 ods. 3 zákona č. 580/2004 Z. z.   0,018257 € 

výkony z II. časti Zoznamu výkonov (výkony SVLZ) pre poistencov EÚ, bezdomovcov, cudzincov a 
poistencov podľa  § 9 ods. 3 zákona č. 580/2004 Z. z.  a nekapitovaných poistencov 0,007303 € 

neodkladná zdravotná starostlivosť poskytnutá poistencom poisťovne, s ktorými poskytovateľ nemá 
uzatvorenú dohodu o poskytovaní zdravotnej starostlivosti                                                                                           

0,006639 € 

* v prípade, že poskytovateľ zasiela dávky vrátane faktúr za poskytnutú zdravotnú starostlivosť cez ePobočku 
** - výkon č. 103 „Vyšetrenie a rady počas gravidity s vyhodnotením výsledkov laboratórnych vyšetrení so zreteľom  na 
riziká gravidity“ sa vykazuje spravidla jedenkrát za 28 dní a po 36. týždni gravidity jedenkrát za 7 dní ak poistenka je 
naďalej vo výlučnej  starostlivosti vykazujúceho lekára, s diagnózou Z34.0, Z34.8, Z34.9, Z35.0 až Z35.4, Z35.7 až Z35.9 
*** - výkon č. 108 ako súčasť preventívnej prehliadky v tehotenstve možno vykázať maximálne 4 krát  (výkon sa nemôže 
vykazovať spolu s výkonom č. 5808) s diagnózou Z34.0, Z34.8, Z34.9“ 
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2.2. V prílohe č. 1 zmluvy – Cena a podmienky úhrady zdravotnej starostlivosti, časť A. Ambulantná 
zdravotná starostlivosť, bod 2. Špecializovaná ambulantná starostlivosť, podbod                                 
2.1. Špecializovaná ambulantná starostlivosť – vrátane UPS, sa podbod 2.1.1 Urgentný príjem 
1. typu nahrádza nasledovným novým znením: 

 
„2.1.1 Urgentný príjem 1. typu  

 
Pevná cena za poskytovanie urgentnej zdravotnej starostlivosti poskytovateľom, ktorý má povolenie na prevádzkovanie 
všeobecnej nemocnice alebo špecializovanej nemocnice, ktorá má urgentný príjem 1. typu  je 28 148 eur mesačne na 
jeden urgentný príjem 1. typu. Cena zahŕňa všetky náklady súvisiace s poskytovaním urgentnej zdravotnej 
starostlivosti, náklady na prevádzku, okrem nákladov na lieky označené symbolom „A“ a okrem nákladov na SVLZ. 

 
Paušálna úhrada za poskytovanie urgentnej zdravotnej starostlivosti na urgentnom príjme 1. typu za 1 mesiac je 
stanovená podľa podielu poistencov VšZP na celkovom počte poistencov na území SR.  
 
K pevnej cene za poskytovanie urgentnej zdravotnej starostlivosti na urgentnom príjme sa pripočítava cena za 
poskytovanie zdravotnej starostlivosti na expektačnom lôžku. Pevná cena za expektačné lôžko sa pripočítava pri 
urgentnom príjme 1. typu najviac na jedno expektačné lôžko.  

 
Pevná cena výkonov zdravotnej starostlivosti na urgentnom príjme 1. typu poskytnutých cudzincovi a výkonov 
zdravotnej starostlivosti na urgentnom príjme 1. typu uhrádzaných z prostriedkov štátneho rozpočtu podľa osobitného 
predpisu (§ 9 ods. 4 zákona č. 580/2004 Z. z. o zdravotnom poistení a o zmene a doplnení zákona č. 95/2002 Z. z. 
o poisťovníctve a o zmene a doplnení niektorých zákonov v znení neskorších predpisov), je 12,10 EUR. 

Kód 
výkonu Názov výkonu Cena v € 

UP1EU Výkon zdravotnej starostlivosti poskytnutý poistencovi EU 

12,10 UP1BE Výkon zdravotnej starostlivosti poskytnutý bezdomovcom 

UP1NH Výkon zdravotnej starostlivosti poskytnutý poistencom, ktorí nepodali prihlášku 

 
Cena za expekta čné lôžko 

Kód 
výkonu Názov výkonu Cena v € 

1B03001 Expektácia pacienta na pracovisku urgentného príjmu 240,00 

 
Pod expektáciou pacienta na pracovisku urgentného príjmu sa rozumie poskytnutie ústavnej zdravotnej starostlivosti, 
trvajúce minimálne 4 hodiny a menej ako 24 hodín, ktoré je potrebné a bezprostredne súvisí s poskytovaním 
diagnostických výkonov (laboratórne, zobrazovacie, klinické vyšetrovacie postupy), terapeutických výkonov (infúzna, 
inhalačná, detoxikačná, parenterálna liečba a pod.), podporných výkonov (polohovanie, aktívny ohrev, 
symptomatická liečba) u pediatrických pacientov, kde nie je predpokladaná potreba hospitalizácie nad 24 hodín. 
 
Cena zahŕňa komplexne poskytnutú ZS, vrátane konziliárnych vyšetrení, spotrebovaných liekov (vrátane A liekov) 
a nákladov na SVLZ. 
 

Kód 
výkonu  Názov výkonu  Maximálna 

cena v € 

1B03001 Expektácia pacienta do dov ŕšenia 19. roku veku na pracovisku urgentného 
príjmu  250,00 

 
Pod expektáciou pacienta do dovŕšenia 19. roku veku na pracovisku urgentného príjmu sa rozumie poskytnutie 
ústavnej zdravotnej starostlivosti, trvajúce minimálne 4 hodiny a menej ako 24 hodín, ktoré je potrebné a 
bezprostredne súvisí s poskytovaním diagnostických výkonov (laboratórne, zobrazovacie, klinické vyšetrovacie 
postupy), terapeutických výkonov (infúzna, inhalačná, detoxikačná, parenterálna liečba a pod.), podporných výkonov 
(polohovanie, aktívny ohrev, symptomatická liečba) u pediatrických pacientov, kde nie je predpokladaná potreba 
hospitalizácie nad 24 hodín. 
 
Cena zahŕňa komplexne poskytnutú ZS, vrátane konziliárnych vyšetrení, spotrebovaných liekov (vrátane A liekov) 
a nákladov na SVLZ. 
 

 
Pevná cena za poskytovanie zdravotnej starostlivosti na expektačnom lôžku a výkonov zdravotnej starostlivosti 
poskytovaných na expektačnom lôžku uhrádzaných z prostriedkov štátneho rozpočtu podľa osobitného predpisu               
(§ 9 ods. 4 zákona č. 580/2004 Z. z. o zdravotnom poistení a o zmene a doplnení zákona č. 95/2002 Z. z. 
o poisťovníctve a o zmene a doplnení niektorých zákonov v znení neskorších predpisov) cudzincovi do dovŕšenia                  
19. roku veku je 250 EUR a cudzincovi od dovŕšenia 19. roku veku je 240 EUR.“ 
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Čl. 3 
Záverečné ustanovenia 

 
3.1. Tento dodatok, ktorý tvorí súčasť zmluvy, nadobúda platnosť dňom podpisu zmluvnými 

stranami a účinnosť dňom nasledujúcim po dni jeho zverejnenia v zmysle § 47a zákona                   
č. 40/1964 Zb. Občiansky zákonník v znení neskorších predpisov. 

3.2. Súhlas s obsahom dodatku vyjadria zástupcovia zmluvných strán svojim podpisom 
na dodatku. 

3.3. Tento dodatok je vyhotovený v dvoch rovnopisoch, z ktorých každý sa považuje za originál. 
Každá zmluvná strana obdrží jeden rovnopis dodatku. 

 
 
V Žiline, dňa 17.07.2018 
 
 
Za poskytovateľa:                                                    Za poisťovňu:  
 
 
 
 
 
.............................................................                    ....................................................... 
PhDr. Jozef  M i n t á l  JUDr. Miroslav  K o v á č 
Riaditeľ      krajský riaditeľ pre Žilinský kraj 
Dolnooravská nemocnica s poliklinikou  Všeobecná zdravotná poisťovňa, a.s. 
MUDr. L. Nádaši Jégeho Dolný Kubín 


