


o podmienené zaradenie partnerskej nemocnice do siete podľa § 12 ods. 2 písm. h) zákona č. 

540/2021 Z. z., návrhu rozdelenia povinných programov a doplnkových programov medzi 

hlavnou nemocnicou a partnerskou nemocnicou, dokladov o špeciálnom personálnom 

zabezpečení, kópie zmluvy o spolupráci medzi hlavnou nemocnicou a partnerskou nemocnicou, 

a projektu stratégie a rozvoja, a to v lehote do 10 dní odo dňa doručenia predmetnej výzvy. 

Odpoveď na výzvu bola ministerstvu zdravotníctva doručená v lehote dňa 22. augusta 2023.  

  

Podľa ustanovenia § 3 ods. 1 písm. b) bod 1. zákona o kategorizácii ústavnej zdravotnej 

starostlivosti vydáva ministerstvo pri kategorizácii nemocníc v prvom stupni rozhodnutia 

v konaniach pri kategorizácii nemocníc o podmienenom zaradení nemocnice do siete.  

  

Podľa ustanovenia § 12 ods. 2 zákona o kategorizácii ústavnej zdravotnej starostlivosti 

obsahujú žiadosť o podmienené zaradenie nemocnice do siete a žiadosť o podmienené zvýšenie 

úrovne nemocnice  

a) identifikačné údaje o prevádzkovateľovi nemocnice alebo budúcom prevádzkovateľovi 

nemocnice v rozsahu podľa § 11 ods. 1 písm. a),  

b) názov a miesto prevádzkovania nemocnice alebo budúceho prevádzkovania nemocnice,  

c) návrh zoznamu povinných programov v rámci programového profilu,  

d) návrh zoznamu doplnkových programov v rámci programového profilu,  

e) návrh na zaradenie nemocnice do úrovne nemocnice podľa § 7,  

f) počet lôžok,  

g) údaje o partnerskej nemocnici v rozsahu údajov podľa písmen a) a b), ak prevádzkovateľ 

nemocnice alebo budúci prevádzkovateľ nemocnice žiada o podmienené zaradenie hlavnej 

nemocnice do siete,  

h) údaje o hlavnej nemocnici v rozsahu údajov podľa písmen a) a b), ak prevádzkovateľ 

nemocnice alebo budúci prevádzkovateľ nemocnice žiada o podmienené zaradenie partnerskej 

nemocnice do siete,  

i) návrh rozdelenia povinných programov a doplnkových programov medzi hlavnou 

nemocnicou a partnerskou nemocnicou, ak prevádzkovateľ nemocnice alebo budúci 

prevádzkovateľ nemocnice žiada o podmienené zaradenie hlavnej nemocnice alebo partnerskej 

nemocnice do siete,  

j) informáciu, či ide o nemocnicu podľa § 10 ods. 4 a označenie programov, ktoré sa v tejto 

nemocnici neposkytujú pre verejnosť,  

k) dátum, od ktorého žiada prevádzkovateľ nemocnice alebo budúci prevádzkovateľ nemocnice 

podmienene zaradiť nemocnicu do siete, podmienene zvýšiť úroveň nemocnice zaradenej do 

siete alebo podmienene poskytovať doplnkový program; tento dátum nesmie presiahnuť päť 

rokov odo dňa podania žiadosti.  

  

Podľa ustanovenia § 12 ods. 4 zákona o kategorizácii ústavnej zdravotnej starostlivosti priloží 

žiadateľ k žiadosti o podmienené zaradenie nemocnice do siete, k žiadosti o podmienené 

zvýšenie úrovne nemocnice zaradenej do siete a k žiadosti o podmienené poskytovanie 

doplnkového programu   

a) doklad o špeciálnom personálnom zabezpečení pre programový profil nemocnice 

navrhovanej úrovne,  

b) doklady o splnení špeciálneho materiálno-technického vybavenia prislúchajúceho k 

programovému profilu, ktorý bude nemocnica vykonávať, a to  

1. doklad o užívacom práve k špeciálnemu materiálno-technickému vybaveniu,  

2. zmluvu o budúcej kúpe alebo inom spôsobe nadobudnutia vlastníckeho práva k špeciálnemu 

materiálno-technickému vybaveniu, alebo  

3. doklad o vinkulácii peňažných prostriedkov v banke, pobočke zahraničnej banky alebo v 

notárskej úschove vo výške zodpovedajúcej požiadavkám na zabezpečenie špeciálneho 

materiálno-technického vybavenia,  

c) projekt stratégie a rozvoja nemocnice,  

d) kópiu zmluvy o spolupráci medzi hlavnou nemocnicou a partnerskou nemocnicou [§ 19 ods. 

3 písm. c)], ak prevádzkovateľ nemocnice žiada o podmienené zaradenie hlavnej nemocnice 

alebo partnerskej nemocnice do siete.  

  



Podľa ustanovenia § 15 ods. 1 zákona o kategorizácii ústavnej zdravotnej starostlivosti 

rozhoduje ministerstvo zdravotníctva o podmienenom zaradení nemocnice do siete 

a o podmienenom zvýšení úrovne nemocnice zaradenej do siete na základe žiadosti podľa § 12 

ods. 2.  

  

Podľa ustanovenia § 15 ods. 6 zákona o kategorizácii ústavnej zdravotnej starostlivosti 

ministerstvo zdravotníctva vyhodnocuje pri rozhodovaní o podmienenom zaradení nemocnice 

do siete a podmienenom zvýšení úrovne nemocnice splnenie podmienok pre podmienené 

zaradenie podľa § 10 ods. 2 na základe vyhodnotenia siete podľa § 9.  

  

Podľa ustanovenia § 15 ods. 9 zákona o kategorizácii ústavnej zdravotnej starostlivosti pri 

rozhodovaní o podmienenom zaradení nemocnice do siete, o podmienenom zvýšení úrovne 

nemocnice a o podmienenom poskytovaní doplnkového programu ministerstvo zdravotníctva 

postupuje primerane podľa odseku 11 a § 19.  

  

Podľa ustanovenia § 19 ods. 2 zákona o kategorizácii ústavnej zdravotnej starostlivosti pri 

zaradení nemocnice príslušnej úrovne do siete sa do siete prednostne zaradí nemocnica, v ktorej 

sa poskytujú všetky povinné programy z programového profilu v jednej nemocnici.   

  

Podľa ustanovenia § 15 ods. 10 zákona o kategorizácii ústavnej zdravotnej starostlivosti 

ministerstvo zdravotníctva rozhodne o podmienenom zaradení nemocnice do siete, o 

podmienenom zvýšení úrovne nemocnice zaradenej do siete a o podmienenom poskytovaní 

doplnkového programu, rozhodnutie doručí účastníkom konania každoročne do 31. augusta a 

zverejní zmeny v zozname kategorizovaných nemocníc podľa § 11 na svojom webovom sídle 

každoročne do 31. októbra, v ktorom bola žiadosť podaná.  

  

Podľa ustanovenia § 10 ods. 2 zákona o kategorizácii ústavnej zdravotnej starostlivosti 

ministerstvo zdravotníctva podmienene zaradí nemocnicu do siete a podmienene určí úroveň 

nemocnice, ak sú splnené  

a) podmienky pre tvorbu siete a  

b) predpoklady na poskytovanie povinných programov v rámci programového profilu, ktorými 

sú:  

1. prevádzkovateľ nemocnice má povolenie na prevádzkovanie všeobecnej nemocnice alebo 

špecializovanej nemocnice,  

2. prevádzkovateľ nemocnice má špeciálne personálne zabezpečenie prislúchajúce k 

programovému profilu, ktorý bude nemocnica vykonávať,  

3. prevádzkovateľ nemocnice má špeciálne materiálno-technické vybavenie prislúchajúce k 

programovému profilu, ktorý bude nemocnica vykonávať.  

Podľa ustanovenia § 8 ods. 1 zákona o kategorizácii ústavnej starostlivosti, podmienkami pre 

tvorbu siete sú:  

a) geografická dostupnosť ústavnej starostlivosti,  

b) počet poistencov v spádovom území nemocnice,  

c) minimálny počet lôžok.  

  

Podľa ustanovenia § 8 ods. 3 písm. a) a b) zákona o kategorizácii ústavnej zdravotnej 

starostlivosti sieť nemocníc IV. úrovne tvoria nemocnice IV. úrovne alebo vyššej úrovne, ktoré 

plnia podmienky pre tvorbu siete takto:  

a) najmenej 90 % poistencov má čas dojazdu do nemocnice IV. úrovne alebo vyššej úrovne do 

90 minút a najviac 1,5 % poistencov má čas dojazdu do nemocnice IV. úrovne alebo vyššej 

úrovne nad 120 minút,  

b) každá nemocnica IV. úrovne alebo vyššej úrovne má počet poistencov v spádovom území 

najmenej 1 400 000 poistencov a najviac 2 000 000 poistencov,  

c) súčet lôžok v nemocniciach IV. úrovne alebo vyššej úrovne je vyšší ako minimálny počet 

lôžok pre IV. úroveň ustanovený osobitným predpisom.  

  

Podľa ustanovenia § 8 ods. 4  písm. a) a b) zákona o kategorizácii ústavnej zdravotnej 

starostlivosti, sieť nemocníc III. úrovne tvoria nemocnice III. úrovne alebo vyššej úrovne, ktoré 

plnia podmienky pre tvorbu siete takto:  



a) najmenej 90 % poistencov má čas dojazdu do nemocnice III. úrovne alebo vyššej úrovne do 

60 minút a najviac 1,5 % poistencov má čas dojazdu do nemocnice III. úrovne alebo vyššej 

úrovne nad 90 minút,  

b) každá nemocnica III. úrovne alebo vyššej úrovne má počet poistencov v spádovom území 

najmenej 450 000 poistencov a najviac 900 000 poistencov.  

  

Podľa ustanovenia § 8 ods. 5 písm. a) a b) zákona o kategorizácii ústavnej zdravotnej 

starostlivosti, sieť nemocníc II. úrovne tvoria nemocnice II. úrovne alebo vyššej úrovne, ktoré 

plnia podmienky pre tvorbu siete takto:  

a) najmenej 90 % poistencov má čas dojazdu do nemocnice II. úrovne alebo vyššej úrovne do 

30 minút a najviac 1,5 % poistencov má čas dojazdu do nemocnice II. úrovne alebo vyššej 

úrovne nad 45 minút,  

b) každá nemocnica II. úrovne alebo vyššej úrovne má počet poistencov v spádovom území 

najmenej 100 000 poistencov a najviac 220 000 poistencov, ak odseky 6 až 8 neustanovujú 

inak.  

  

Podľa ustanovenia § 7 ods. 3 prvej vety zákona o kategorizácii ústavnej zdravotnej starostlivosti 

v nemocnici IV. úrovne sa vykonávajú povinné programy ustanovené kategorizáciou ústavnej 

starostlivosti pre nemocnicu IV. úrovne a povinné programy ustanovené kategorizáciou 

ústavnej starostlivosti pre nemocnice III. až I. úrovne.   

  

Podľa ustanovenia § 7 ods. 5 prvej vety zákona o kategorizácii ústavnej starostlivosti v 

nemocnici II. úrovne sa vykonávajú povinné programy ustanovené kategorizáciou ústavnej 

starostlivosti pre nemocnicu II. úrovne a povinné programy ustanovené kategorizáciou ústavnej 

starostlivosti pre nemocnice I. úrovne.   

  

Podľa ustanovenia § 2 ods. 17 zákona o kategorizácii ústavnej starostlivosti povinný program 

je program, ktorý musí poskytovať prevádzkovateľ nemocnice v nemocnici zaradenej do siete 

v rozsahu vymedzenom programovým profilom pre stanovenú úroveň nemocnice.  

  

Podľa ustanovenia § 2 ods. 4 zákona o kategorizácii ústavnej starostlivosti programový profil 

je rozsah poskytovania ústavnej starostlivosti ustanovený kategorizáciou ústavnej starostlivosti 

pre každú úroveň nemocnice a tvorí ho zoznam povinných programov, nepovinných programov 

a doplnkových programov a ich úrovní.  

  

Podľa ustanovenia § 10 ods. 7 zákona o kategorizácii ústavnej starostlivosti sa nemocnica I. 

úrovne do siete nezaraďuje; to neplatí ak sa v nemocnici poskytuje doplnkový program 

schválený ministerstvom.  

  

K splneniu podmienok pre tvorbu siete a predpokladov na poskytovanie povinných 

programov  

  

i. K splneniu podmienok pre tvorbu siete   

Na základe údajov z vyhodnotenia siete za rok 2022 je možné dospieť k záveru, že sieť 

nemocníc na IV. úrovni nemocníc v súčasnosti spĺňa geografickú dostupnosť ústavnej 

starostlivosti, a teda časy dojazdu uvedené v zákone o kategorizácii ústavnej starostlivosti sú 

splnené. To znamená, že zaradením Kardiocentra AGEL do siete nemocníc na IV. úrovni, by 

bola splnená podmienka geografickej dostupnosti ústavnej starostlivosti pre sieť nemocníc IV. 

úrovne.  

  

Pokiaľ ide o splnenie podmienky počtu poistencov v spádovom území, tak v rámci siete 

nemocníc IV. úrovne má príslušné spádové územie 1 494 393 poistenkýň a poistencov. Ak by 

v rámci toho istého územia boli do siete zaradené dve nemocnice IV. úrovne, tak by na sieť 

nemocníc IV. úrovne v danom území pripadalo 747 197 poistencov. To znamená, že nemocnice 

IV. úrovne na danom spádovom území by nespĺňali minimálny zákonný limit 1 400 000 

poistencov pre danú úroveň nemocníc.   

  



V rámci siete nemocníc III. úrovne spadá na príslušné spádové územie 640 196 poistenkýň 

a poistencov. Ak by v rámci toho istého územia boli do siete zaradené dve nemocnice III. 

úrovne, tak by do siete nemocníc III. úrovne na danom území spadalo 320 098 poistencov. To 

znamená, že nemocnice III. úrovne na danom spádovom území by nespĺňali dolný zákonný 

limit 450 000 poistencov pre danú úroveň nemocníc.   

  

V rámci siete nemocníc II. úrovne v súčasnosti spadá na príslušné spádové územie 334 392 

poistenkýň a poistencov. Tento počet poistencov presahuje maximálny zákonný limit pre sieť 

nemocníc II. úrovne. Ak by Kardiocentrum AGEL bolo zaradené do siete nemocníc II. úrovne, 

a teda v rámci toho istého spádového územia by boli do siete zaradené dve nemocnice II. 

úrovne, tak by na každú z nich vychádzal počet poistencov na 167 196 poistencov pre sieť 

nemocníc II. úrovne. To znamená, že zaradenie nemocnice do siete nemocníc II. úrovne by 

odbremenilo spád II. úrovne nemocníc v danom spádovom území a zákonný limit pre danú sieť 

by bol splnený.   

  

Pokiaľ ide o splnenie podmienok pre tvorbu siete, na základe vyššie uvedeného je možné 

dospieť k záveru, že zaradením Kardiocentra AGEL do siete nemocníc  

 IV. úrovne by nebola splnená zákonná podmienka počtu poistencov v spádovom 

území,  

 III. úrovne by nebola splnená zákonná podmienka počtu poistencov v spádovom 

území,  

 II. úrovne by bola splnená zákonná podmienka počtu poistencov v spádovom 

území.  

  

  

ii. K predpokladu mať povolenie na prevádzkovanie nemocnice  

Prevádzkovateľ Kardiocentra AGEL má vydané povolenie na prevádzkovanie špecializovanej 

nemocnice v špecializovaných odboroch kardiológie I (vrátane JIS a arytmie a koronárnej 

jednotky), kardiológia II (vrátane JIS a arytmie a koronárnej jednotky), anesteziológia 

a intenzívna medicína, cievna chirurgia (vrátane JIS), kardiochirurgia (vrátane JIS), angiológia 

(vrátane JIS).   

  

iii. K predpokladu poskytovania povinných programov  

Prevádzkovateľ nemocnice deklaroval záujem o zaradenie nemocnice do siete nemocníc IV. 

úrovne a uviedol sedem povinných programov IV. úrovne, o ktorých poskytovanie má záujem, 

a to nasledovne: Kardiochirurgický program, Program cievnej chirurgie, Program intervenčnej 

kardiológie, Program intervenčnej arytmológie, Program vaskulárnych intervencií, 

Neinvazívny kardiovaskulárny program, Program pre perioperačnú medicínu.  

  

Každá nemocnica zaradená do tej-ktorej úrovne nemocníc je povinná plniť celý rozsah 

povinných programov na danej úrovni, pričom rozsah zdravotnej starostlivosti je uvedený 

v programovom profile. Programový profil pre všetky úrovne nemocníc je uvedený v prílohe č. 

1 Vyhlášky Ministerstva zdravotníctva Slovenskej republiky č. 316/2022 Z. z. o kategorizácii 

ústavnej zdravotnej starostlivosti. Nemocnica zaradená do siete nemocníc IV. úrovne musí 

povinne poskytovať 149 povinných programov, nemocnica zaradená do siete nemocníc III. 

úrovne musí povinne poskytovať 97 povinných programov, nemocnica zaradená do siete 

nemocníc II. úrovne musí povinne poskytovať 43 povinných programov a nemocnica zaradená 

do siete I. úrovne poskytuje 1 povinný program.  

  

Ak by špecializovaná nemocnica Kardiocentrum AGEL bola zaradená do siete nemocníc IV. 

úrovne, nie  je zrejmé ako by prevádzkovateľ nemocnice od 1. 1. 2024 zabezpečil poskytovanie 

programového profilu IV. úrovne nemocníc. Taktiež nie je zrejmé ako by prevádzkovateľ 

nemocnice plnil celý rozsah programového profilu stanoveného pre sieť nemocníc nižších 

úrovní. Zároveň je potrebné uviesť, že vydané povolenie na prevádzkovanie špecializovanej 

nemocnice nezahŕňa tie špecializácie, ktoré sú reflektované v celom programovom profile pre 

tú-ktorú úroveň nemocnice.  

  

  



Na základe vyššie uvedeného je možné dospieť k záveru, že nie sú splnené podmienky pre 

tvorbu siete, ani predpoklady na poskytovanie povinných programov v rámci programového 

profilu v žiadanej úrovni nemocnice. Z toho dôvodu ministerstvo rozhodlo tak, ako je uvedené 

vo výroku tohto rozhodnutia.  

  

Záverom za účelom právnej istoty ministerstvo poznamenáva, že ministerstvo nerozhodovalo 

o podmienenom zaradení nemocnice do I. úrovne, nakoľko v súlade s ustanovením § 10 ods. 7 

zákona o kategorizácii ústavnej starostlivosti sa nemocnica I. úrovne do siete nezaraďuje.  

  

Poučenie  

V zmysle § 33 ods. 1 zákona o kategorizácii ústavnej zdravotnej starostlivosti je proti tomuto 

rozhodnutiu možné podať námietky ministerstvu do 15 dní od doručenia tohto rozhodnutia. 

Toto rozhodnutie je preskúmateľné súdom podľa zákona č. 162/2015 Z. z. Správny súdny 

poriadok v znení neskorších právnych predpisov.  

Toto rozhodnutie sa stáva vykonateľným dňa 1. januára 2024.    

  

Dňa 31. augusta 2023  

 

 

S úctou 

 

 

Michal Palkovič 

minister 
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