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V sulade s § 20 ods. 2 pism. m) zakona €. 581/2004 Z. z. uverejnuje udaje o platobnej

schopnosti zdravotnych poistovni za mesiac november 2023

PLATOBNA SCHOPNOST ZDRAVOTNYCH POISTOVNI

v

Podla § 14 ods. 2 zakona &. 581/2004 Z. z. o zdravotnych poistovniach, dohlade nad
zdravotnou starostlivostou a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich
predpisov (dalej len ,zakon ¢&. 581/2004 Z. z.“) platobna schopnost zdravotnej poistovne sa
preukazuje schopnostou uhradzat svoje zavazky voci poskytovatelom v lehote, ktora
nepresiahne 30 kalendarnych dni odo diha zmluvne dohodnutej lehoty splatnosti zavazkov voci
poskytovatelom.

Podla § 14 ods. 3 zakona €. 581/2004 Z. z. platobna schopnost zdravotnej poistovne podla §
14 odsek 2 je zabezpecena, ak zdravotna poistovna neeviduje ku dniu, ku ktorému sa platobna
schopnost’ vykazuje, zavazky voci poskytovatefom, ktoré su viac ako 30 dni po lehote
splatnosti, v_objeme prevySujucom 0,2 % objemu vSetkych zavazkov podla odseku 5 pocas
troch po sebe nasledujucich kalendarnych mesiacov. To neplati, ak ide o zavazky vodci
poskytovatelom, ktoré nie su uhradené z pravne uznatefnych dévodov. Za pravne uznatelné
dbévody podla predchadzajucej vety sa povazuju pravne skutoCnosti podla osobitnych
predpisov, na zaklade ktorych zdravotna poistoviia nembze uhradit zavazky vodi
poskytovatefom v lehote splatnosti, pretoZe je povinna uhradit zavazok na ucet tretej osoby
alebo neméze uhradit zavazok, pretoze nema vedomost’ o tom, komu, alebo v akej vySke ma
zavazok uhradit’.

Platobna schopnost’ zdravotnych poist'ovni za mesiac nhovember 2023
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Metodické usmernenie €. 5/9/2015
o spracovani a vykazovani zdravotnych vykonov a lekarenskych poukazov
poskytovatelov zdravotnej starostlivosti elektronickou formou

Clanok 1
Uvodné ustanovenie

1. Toto metodické usmernenie vydava Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou podla
§ 20 ods. 2 pism. q) zakona €. 581/2004 Z. z. o zdravotnych poistovniach, dohfade nad
zdravotnou starostlivostou a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich
predpisov (dalej len ,zakon €. 581/2004 Z. z.%).

2. Toto metodické usmernenie sa vydava za u€elom spoloéného postupu spracovania udajov
o poistencoch a vykazovania zdravotnych vykonov od poskytovatelov zdravotnej starostlivosti
elektronickou formou.

3. Zdravotna poistoviia a poskytovatel zdravotnej starostlivosti su opravneni v zmluve
0 poskytovani zdravotnej starostlivosti dohodnut, Ze podkladom na uhradu zdravotnej
starostlivosti z verejného zdravotného poistenia je zuc¢tovacia davka vytvorena zdravotnou
poistovrniou z elektronickych zdravotnych zaznamov vytvorenych poskytovatelom zdravotne;j
starostlivosti v elektronickej zdravotnej knizke v rozsahu podla § 8aa ods. 2 zakona
€. 581/2004 Z. z., pricom v tomto pripade nie je poskytovatel zdravotnej starostlivosti povinny
zasielat zuctovaciu davku podla § 8aa ods. 1 a 2 zadkona ¢. 581/2004 Z. z. Zdravotna
poistovna pristupuje za tymto ucelom k elektronickym zaznamom podla osobitného predpisu.

Clanok 2
Vykazovanie zdravotnych vykonov

1. Poskytovatel ambulantnej zdravotnej starostlivosti vykazuje zdravotnej poistovni Udaje
o kapitovanych poistencoch elektronickou formou podfa datového rozhrania davky 748n -
uvedené vo F-369.

2. Poskytovatel vSeobecnej a Specializovanej ambulantnej zdravotnej starostlivosti
spracovava a vykazuje zdravotnej poistovni nim poskytnuté vykony zdravotnej starostlivosti
elektronickou formou podla datového rozhrania davky 751b - uvedené vo F-370.

3. Poskytovatel ustavnej zdravotnej starostlivosti v lieCebni, v prirodnych lie€ebnych
kupefloch, v kupelnych lieCebniach, v domoch oSetrovatelskej starostlivosti, v hospicoch
a prevadzkovatel stacionaru spracovava a vykazuje zdravotnej poistovni vykony zdravotnej
starostlivosti elektronickou formou podla datového rozhrania davky 774n - uvedené vo F-371.
4. Poskytovatel prepravy a dopravy, ako sluzby suvisiacej s poskytovanim zdravotnej
starostlivosti, spracovava a vykazuje =zdravotnej poistovni nim poskytnuté vykony
elektronickou formou podla datového rozhrania davky 793n - uvedené vo F-372.

5. Poskytovatel zdravotnej starostlivosti spracovava a vykazuje zdravotnej poistovni zoznam
poistencov navrhnutych na zaradenie do dispenzarnej starostlivosti elektronickou formou
podla datového rozhrania davky 799a - uvedené vo F-373.

6. Poskytovatel Specializovanej ambulantnej zdravotnej starostlivosti a zariadenia socialnej
pomoci, ktoré vykazuju zdravotnej poistovni vykony oSetrovatel'skej starostlivosti, spracovava
a vykazuje nim poskytnuté vykony zdravotnej starostlivosti elektronickou formou podfa
datového rozhrania davky 753b - uvedené vo F-396.

7. Poskytovatel ustavnej zdravotnej starostlivosti nezaradeny do systému financovania podla
DRG spracovava a vykazuje zdravotnej poistovni vykony zdravotnej starostlivosti
elektronickou formou podfa datového rozhrania davky 374n - uvedené vo F-354/0.

8. Poskytovatel zdravotnej starostlivosti vykazuje zdravotnej poistovni osobitne vykony za
poskytnutl zdravotnu starostlivost podla § 9c zakona €. 580/2004 Z. z. o zdravotnom poisteni
a o zmene a doplneni zakona €. 95/2002 Z. z. o poistovnictve a o zmene a doplneni niektorych
zakonov v zneni neskorSich predpisov poistencovi iného ¢lenského statu. Ako poistenec iného
Clenského Statu sa na ucely vykazovania posudzuje aj poistenec zmluvného $tatu, s ktorym

3



ma Slovenska republika uzavretu a u€innd medzinarodnu zmluvu o socialnom zabezpedeni.
9. Poskytovatel zdravotnej starostlivosti a poskytovatel prepravy a dopravy, ako sluzby
suvisiacej s poskytovanim zdravotnej starostlivosti, vykazuju prisluSnej zdravotnej poistovni
vykony a udaje spracované podfa odsekov 1 az 8.

Clanok 3
Vykazovanie lekarskych poukazov na optické zdravotnicke pomocky

Lekarske poukazy na optické zdravotnicke pomdcky spracovava o€na optika elektronickou
formou podla datového rozhrania davky 738, ktoré je uvedené vo formulari F-407.

Clanok 4
Zrusovacie ustanovenie

Metodické usmernenie €. 05/2015 o spracovani a vykazovani zdravotnych vykonov
poskytovatelov zdravotnej starostlivost elektronickou formou sa meni a dopifia v zneni novely
¢. 9.

Clanok 5
Uéinnost metodického usmernenia

Toto metodické usmernenie v zneni novely €. 9 nadobuda ucinnost od 1.1.2024.
Poskytovatelia zdravotnej starostlivosti vykazu poskytnutu zdravotnu starostlivost podla tohto
metodického usmernenia prvykrat za januar 2024, okrem poloZiek ,cena za vykon fixne
stanovena“, ,cena bodu“, ,celkova cena za vykony“, ,k6d medicinskej sluzby®, ,uroven
medicinskej sluzby“, ,kod programu®, ktoré sa budu prvykrat vykazovat za obdobie
kalendarneho mesiaca april 2024.

Clanok 6
Suvisiace formulare

Zoznam formularov suvisiacich s metodickym usmernenim:

Formular €. 369: Datové rozhranie 748n pre kapitaciu (hlasenie o polte — prirastku — Ubytku
poistencov u lekara)

Formular €. 370: Datove rozhranie pre vykazovanie vykonov v ambulantnej zdravotne;j
starostlivosti 751b - zmeny ucinnosti vybranych poloziek

Formular €. 371: Datové rozhranie pre vykazovanie vykonov v ustavnej zdravotnej
starostlivosti v kupelnych lie€ebniach a stacionaroch 774n

Formular €. 372: Datové rozhranie pre vykazovanie vykonov v doprave 793n - zmena
povinnosti pri polozke ,faktura“

Formular €. 373: Datove rozhranie pre zoznam poistencov navrhnutych na zaradenie do
dispenzarnej starostlivosti 799a

Formular €. 396: Datové rozhranie 753b pre vykazovanie vykonov v Specializovanej
ambulantnej zdravotnej starostlivosti - zmeny ucinnosti vybranych poloZiek

Formular €. 354: Datové rozhranie 374n pre vykazovanie vykonov v ustavnej zdravotnej
starostlivosti nezaradenej do systému financovania podla DRG

Formular €. 407: Datové rozhranie 738 pre vykazovanie lekarskych poukazov na optické
zdravotnicke pomécky

V Bratislave dnia 22.12.2023

Ing. Renata Blahova, MBA, FCCA, LL.M.
predsednicka uradu, v. r.



Priloha €. 1 MU 5/9/2015 Formular ¢. 369: Datové rozhranie 748n pre kapitaciu (hlasenie o pocte
— prirastku — Ubytku poistencov u lekara)

Typ davky: 748n HIlasenie o pocéte — prirastku — Ubytku poistencov u lekara

Predkladaju: Poskytovatelia zdravotnej starostlivosti poskytujuci vSeobecni ambulantnu
starostlivost, poskytovatelia zdravotnej starostlivosti poskytujici Specializovanid ambulantnu
starostlivost' v odbore zubné lekarstvo a gynekoldgia a pérodnictvo — zdravotnej poistovni v pripade,
ak je tento spésob zmluvne dohodnuty so zdravotnou poistovriou.

V davke 748n sa vykazuju len POISTENCI ZDRAVOTNEJ POISTOVNE SR.

Davka je textovy subor bez formatovania a bez diakritiky.

Obsah davky: identifikacia davky

zahlavie davky
vety tela davky.

Pocetnost: Za jedno zuctovacie obdobie lekar mdze vykazat maximalne

e jednu davku s TYPOM HLASENIA = # (hlasenie o podte poistencov)

e jednu davku s TYPOM HLASENIA = + (hlasenie o prirastku poistencov)

e jednu davku s TYPOM HLASENIA = - (hlasenie o Ubytku poistencov)
Lekar odovzdava pobocke prislusnej zdravotnej poistovne, s ktorou ma uzatvorenu zmluvu,
davku/davky 748n dohodnutym spdsobom.

Oddelovaci znak: | , oddelovaci znak | pouzivat aj na konci riadku.

Nazov suboru: davka.xxx, kde xxx je poradové Cislo davky, napr. davka.001.

Identifikacia davky:

No. [Popis polozky povinnost’ datovy typ Dizka
1. |CHARAKTER DAVKY p char 1

2. [TYP DAVKY p char 4

3. [ICO ODOSIELATELA DAVKY p char 8

4.  DATUM ODOSLANIA DAVKY p date RRRRMMDD
5. |CISLO DAVKY p int 6

6. |POCET DOKLADOV p int 1-6
7. |POCET MEDIi p int 3

8. CISLO MEDIA p int 3

9. |POISTOVNA-POBOCKA p int 4

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:

CHARAKTER DAVKY - (pouzivat velké pismena) N — nova

TYP DAVKY - kéd davky - 748n

POCET DOKLADOV - obsahuje stéet dokladov (viet) tela davky

POISTOVNA-POBOCKA - kéd zdravotnej poistovne a pobocky, s ktorou ma PZS uzatvorend
zmluvu, napr. 2461, 2700.

Zahlavie davky:

No. [Popis polozky povinnost’ |datovy typ (dizka

1. IDENTIFIKATOR PZS p char 6

2. |KODPZS p char 12

3. |KOD ZDRAVOTNCKEHO PRACOVNIKA p char 9

4. |UVAZOK ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIKA | p float 3.2

5. ZUCTOVACIE OBDOBIE p char RRRRMM
6. [TYP HLASENIA p char 1




Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:
IDENTIFIKATOR PZS - je v tvare P99999
KOD PZS - je v tvare: P99999SPPYZZ, kde:
P99999 je identifikator PZS, SPP je odbornost utvaru, Y je druh Specializovaného utvaru, ZZ je
poradoveé Cislo utvaru k prislusnej odbornosti.
KOD ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIKA - je devat znakovy alfanumericky retazec zlozeny
z jednoznakovej kategorie zdravotnickeho pracovnika, z patznakového identifikatora zdrav.
pracovnika a trojznakového subkddu odbornosti zdravotnickeho pracovnika.
UVAZOK ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIKA - uvazok zdravotnickeho pracovnika na dve
desatinné miesta, napr. pri uvazku 50 % uviest 0.50.
ZUCTOVACIE OBDOBIE - v tvare RRRRMM, kde: RRRR je rok, MM je mesiac.
TYP HLASENIA — hodnota tejto polozky uréuje, aky typ hlasenia sa predklada, pripustné su
nasledujuce hodnoty:

# — ak ide o hlasenie o pocte poistencov

+ — ak ide o hlasenie o prirastku poistencov

- —ak ide o hlasenie o ubytku poistencov.

Vsetky hodnoty v poloZkach obsahujucich kédy PZS a kédy lekarov maju prvy znak povinne velké
pismeno.

Veta tela davky:

No. |Popis polozky povinnost’ datovy typ |dizka

1. |PORADOVE CiSLO RIADKU p int 1-6

2. |RODNE CiSLO POISTENCA, BIC p char 9-10

3. |DATUM VZNIKU/ZANIKU p date RRRRMMDD
4.  PRIEZVISKO POISTENCA p char 1-36

5. [MENO POISTENCA p char 1-24

Povinnost poloziek ma nasledujuci vyznam:
p = povinna polozka

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:

1. Poradové €islo riadku — udava sa poradie riadku v ramci viet tela davky. NajvysSie poradové
Cislo musi mat’ rovnaku hodnotu, aku ma polozka ,Pocet dokladov® v riadku identifikacie davky.

2. Rodné éislo poistenca, BIC — je to udaj uvedeny na preukaze zdravotnej poistovne SR (bez
oznadenia EU) v polozke "Rodné &islo“. Ak nie je zname rodné &islo, je v tejto polozke uvedené
bezvyznamové identifikaéné &islo pridelené poistencovi Uradom pre dohlad nad zdravotnou
starostlivostou. Taktiez to méze byt udaj uvedeny v Eurépskom preukaze zdravotného poistenia
(EPZP) vydanom zdravotnou poistoviiou v SR v polozke ,Osobné identifikacné Cislo“, ak sa
poistenec preukazuje EPZP.

3. Datum vzniku/zaniku — datum vzniku, resp. zaniku dohody medzi lekarom a poistencom.

4. Priezvisko poistenca — uvadza sa priezvisko (neskratené) poistenca.

5. Meno poistenca — uvadza sa meno poistenca.



Priloha €. 2 MU 5/9/2015 Formular ¢. 370: Datové rozhranie pre vykazovanie vykonov
v ambulantnej zdravotnej starostlivosti 751b

Typ davky: 751b Datové rozhranie - Vykazovanie vykonov v ambulantnej zdravotnej
starostlivosti

Predkladaju: Poskytovatelia vSeobecnej ambulantnej starostlivosti (VAS), poskytovatelia
Specializovanej gynekologicko-pérodnickej ambulancie, u ktorych je dohodnuta platba kapitaciou,
poskytovatelia Specializovanej ambulancie zubného lekarstva, ambulantnej pohotovostnej sluzby,
poskytovatelia urgentnej zdravotnej starostlivosti na urgentnom prijme 1. typu a na urgentnom prijme
2. typu, poskytovatelia zachrannej zdravotnej sluzby, poskytovatelia zubno- lekarskej pohotovostnej
sluzby.

Poskytovatel zdravotnej starostlivosti (dalej len ,PZS*) predklada zdravotnej poistovni (,ZP*) pre
kazdy kod PZS (ambulanciu) a kéd lekara jednu davku za prislusné zuctovacie obdobie vo fakture
s poskytnutymi zdravotnymi vykonmi spolo¢ne s pripocitatefnymi poloZkami.

Davka je textovy subor bez formatovania a bez diakritiky.
Obsah davky: identifikacia davky
zahlavie davky
vety tela davky.
Oddelovaci znak: | , oddelovaci znak | pouzivat aj na konci riadku
Nazov suboru: davka.xxx, kde xxx je poradové cCislo davky, napr. davka.001.

Identifikacia davky:

No. |Popis polozky povinnost’ datovy typ dizka
1.  |CHARAKTER DAVKY p int 1

2. [TYP DAVKY P char 4

3. ICO ODOSIELATELA DAVKY p char 8

4. DATUM ODOSLANIA DAVKY p date RRRRMMDD
5. |CISLO DAVKY p int 6

6. |POCET DOKLADOV p int 1-6
7. |POCET MEDII p int 3

8. [CISLO MEDIA p int 3

9. |POISTOVNA-POBOCKA p int 4

Vysvetlivky k polozkam:
CHARAKTER DAVKY (pouzivat velké pismena) :

N nova — t. j. davka, ktoru zasiela PZS za zdravotnu starostlivost (,ZS“) poskytnutu
v prislusnom zucétovacom obdobi. Prislusné zucétovacie obdobie je definované v zmluve
s PZS ako obdobie, ktoré spravidla bezprostredne predchadza obdobiu zaslania davky.
Vykazana ZS poskytnuta PZS je do ZP zasielana prvykrat. Toto definovanie davky plati i pre
charakter davky E a I.

o opravna — t. j. davka, ktoru PZS zasiela ako reklamaciu neuznanej ZS. Reklamacia sa tyka
vyluéne ZS, ktora uz bola vykazana a ktoru ZP odmietla. Reklamacia bud opakuje vykazanu
a neuznanu ZS, alebo ju nahradza inou ZS u udaného poistenca v danom dni, u daného
lekara a kédu PZS. Je sprevadzana zaslanim odévodnenia reklamacie. Toto definovanie
davky plati i pre charakter davky F a J.



A aditivna, doplfiujuca davka obsahuje chybajuce riadky — t. j. davka, ktoru zasiela PZS za ZS
poskytnutld v inom ako prisluSnom zuétovacom obdobi. Typickym pripadom je zaslanie davky
so starostlivostou, ktora bola v minulosti vykazana do neprislusnej ZP. Vykazana ZS
poskytnuta PZS je do ZP zasielana prvykrat. Toto definovanie davky plati i pre charakter
davky G a K.

nova davka za POISTENCOV EU.

opravna davka za POISTENCOV EU.

aditivna davka za POISTENCOV EU.

nova davka za bezdomovca podla § 9 ods. 4, cudzinca (mimo EU, okrem Srbskej republiky,
Severomacedonskej republiky a Ciernej Hory), poistencov podla § 9 ods. 3 zakona
€. 580/2004 Z. z. o zdravotnom poisteni a o zmene a doplneni zakona ¢. 95/2002 Z. z.
o poistovnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov
(dalej len ,zakon &. 580/2004 Z. z.%).

J opravna davka za bezdomovca podla § 9 ods. 4, cudzinca (mimo EU, okrem Srbskej
republiky a Severomacedonskej republiky a Ciernej Hory), poistencov podla § 9 ods. 3
zakona €. 580/2004 Z. z.

K aditivna davka za bezdomovca podla § 9 ods. 4, cudzinca (mimo EU, okrem Srbskej
republiky, Severomaceddnskej republiky a Ciernej Hory), poistencov podla § 9 ods. 3 zakona
€. 580/2004 Z. z.

= @omm

TYP DAVKY - kéd davky — 751b

POCET DOKLADOV - obsahuje sucet dokladov (viet) tela davky

CiSLO DAVKY - obsahuje &islo davky

POISTOVNA-POBOCKA - kéd zdravotnej poistovne a poboéky, s ktorou ma PZS

uzatvorenu zmluvu, napr. 2461, 2700.

Zahlavie davky:

No. |[Popis polozky povinnost  datovy typ dizka
1. |DENTIFIKATOR PZS p char
2. |KODPZzS p char 12
3. |KOD ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIKA| p char 9
(ZPR)
4. |UVAZOK ZPR p float 3.2
5. [ZUCTOVACIE OBDOBIE p char RRRRMM
6. [TYP STAROSTLIVOSTI p int 3
7. |CISLO FAKTURY char 10
8. MENA p char 3

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:

IDENTIFIKATOR PZS - je v tvare P99999

KOD PZS —je v tvare P99999SPPYZZ, kde: P99999 je identifikator PZS, SPP je odbornost utvaru,
Y je druh Specializovaného utvaru, ZZ je poradove Cislo Utvaru k prisluSnej odbornosti.

KOD ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIKA - je devat znakovy alfanumericky retazec zlozeny
z jednoznakovej kategorie zdravotnickeho pracovnika, z patznakového identifikatora zdrav.
pracovnika a trojznakového subkédu odbornosti zdravotnickeho pracovnika. Kod zdravotnickeho
pracovnika predstavuje kod lekara, kdd zubného lekara, kéd vybraného zdravotnickeho pracovnika,
resp. fyzickej osoby vykonavajucej zdravotnicke povolanie a predstavuje ziskanu odbornu
spbsobilost na vykon odbornych, Specializovanych, alebo certifikovanych pracovnych ¢&innosti
konkrétneho zdravotnickeho pracovnika v zdravotnickom povolani uréenej kategorie.



UVAZOK ZPR - Gvazok zdravotnickeho pracovnika na dve desatinné miesta, napr. pri Gvézku 50
% uviest 0.50. Uvazok zdravotnickeho pracovnika sa vztahuje k $pecializovanej zdravotnej
starostlivosti, za ktoru sa davka vykazuje.

TYP STAROSTLIVOSTI — kéd typu starostlivosti:

841 pre vSeobecného lekara,

842 pre gynekoldga s kapitaciou,

843 pre zubného lekara (odb. 016, 115 alebo 802), ktory ma prideleny zdravotny obvod podla §

2 ods. 22 zakona €. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach suvisiacich

s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni

neskorSich predpisov (dalej len ,zakon &. 576/2004 Z. z.), ambulantna pohotovostna sluzba a

urgentna ZS na urgentnom prijme 1. a 2. typu, zubno-lekarska pohotovostna sluzba,

849 pre APS a urgentnu ZS mimo zubného lekarstva, zachranna ZS (len pripocitatelné polozky).
CiSLO FAKTURY - ¢islo faktury PZS, pouzit len numerické znaky (nepouzivat medzery, aritmetické
operatory).

MENA — je povinné zadat EUR.

Vsetky hodnoty v poloZkach obsahujucich kédy PZS a kédy lekarov maju prvy znak povinne velké
pismeno.

Veta tela davky:

No. Popis polozky povinnost’ | datovy typ | dizka

1. PORADOVE CiSLO RIADKU p int 1-6

2. DEN p int 1-2

3. RODNE CiSLO POISTENCA, BIC p2 char 9-10

4. MENO POISTENCA char 1-60

5. KOD DIAGNOZY p char 3-5

6. KOD VYKONU char 1-7

7. POCET VYKONOV p(6) int 2

8. KOD ZUBU PODI'A WHO p5 char 2

9. KOEFICIENT NAROCNOSTI (PRE STOM, float 3.2
ADOS)

10. TYP POISTENCA char 1

1. POCET BODOV int 7

12. POHYB POISTENCA char 4

13. KOD PRIPOCITATELNA POLOZKA char 3-7

14, MNOZSTVO PRIPOCITATELNEJ p(13) float 8.2
POLOZKY

15. CELKOVA CENA ZA PRIPOCITATELNE | p(13) float 8.2
POLOZKY

16. NAHRADY char 2-2

17. CLENSKY STAT POISTENCA p1 char 2-3

18. IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA p1 char 1-20

19. POHLAVIE POISTENCA p1 char 1

20. SUMA DOPLATKU POISTENCA p3 float 8.2

21. KOD PZS ZASTUPOVANEHO ZPR p4 char 12

22. KOD ZASTUPOVANEHO ZPR p4 char 9

23. KOD PZS ODPORUCAJUCEHO ZPR p6 char 12

24, KOD ODPORUCAJUCEHO ZPR p6 char 9

25. CENA ZA VYKON FIXNE STANOVENA | p7, p10 float 4.2




26. CENA BODU p(11), p10 | float 2.6
27. CELKOVA CENA ZA VYKONY p8, p10 float 4.2
28. KOD INDIKACNEHO OBMEDZENIA p9 char 6

p = povinna polozka

p(i) = polozka je povinna, ak je vyplnena i-ta polozka

p1 = poloZka je povinna iba v pripade, ak nie je vyplnena polozka RODNE CiSLO, t. j. poistenec
nema pridelené rodné Cislo

p2 = polozka sa nevypliiuje, ak su vyplnené polozky CLENSKY STAT POISTENCA,
IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA

p3 = polozka je povinna v pripade, ak sa vykazuje pripocitatefna poloZka Ciasto¢ne hradena
z verejného zdravotného poistenia, za ktoru bola realizovana uhrada poistencom

p4 = poloZka sa vyplni v pripade zastupovania lekara vSeobecnej ambulantnej starostlivosti (VAS),
gynekoldégie (u ktorych je dohodnuta platba kapitaciou) po¢as choroby, ¢erpania dovolenky

p5 = poloZka je povinnga, ak typ starostlivosti je 843, 845 (pre $pecializatné odbory kategérie B —
zubny lekar) a 847 (RTG vySetrenia indikované zubnym lekarom)

p6 = vypliuje sa, ak ide o delegované odporucenie

p7 = vypliuje sa, ak je cena vykonu zmluvne fixne stanovena

p8 = vypliiuje sa, ak je vyplnena polozka CENA BODU alebo polozka CENA ZA VYKON FIXNE
STANOVENA

p9 = vyplfiuje sa v pripade, ak sa pre vydavany liek vyZzaduje vyznacenie indikatného obmedzenia
podla platnej kategorizacie

p10 = polozka je povinna pre vykazovanie vykonov poskytnutych od 01.04.2024

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:
1. Poradové cislo riadku — udava sa poradie riadku v rdmci viet tela davky; najvy$Sie poradové
Cislo musi mat rovnaku hodnotu, aki ma polozka ,Poc¢et dokladov* v riadku identifikacie davky.
2. Den - den vySetrenia/oSetrenia daného zuétovacieho obdobia - v tvare dd.
3. Rodné é&islo poistenca, BIC - je to udaj uvedeny na preukaze zdravotnej poistovne SR (bez
oznadenia EU) v polozke "Rodné &islo“. Ak nie je zname rodné &islo, je v tejto polozke uvedené
bezvyznamové identifikaéné &islo pridelené poistencovi Uradom pre dohlad nad zdravotnou
starostlivostou. Taktiez to méze byt udaj uvedeny v Europskom preukaze zdravotného poistenia
(EPZP) vydanom zdravotnou poistoviiou v SR v polozke ,Osobné identifikatné Ccislo“, ak sa
poistenec preukazuje EPZP alebo v ob&ianskom preukaze s Cipom, ktory sluzi aj ako preukaz
poistenca.
4. Meno poistenca — priezvisko (neskratené) a meno poistenca (pripadne skratka mena).
5. Kéd diagnézy — kédové alfanumerické oznacenie diagnézy podla Medzinarodnej klasifikacie
choréb v platnom a u€innom zneni uverejnenej v zmysle § 3 ods.1 zékona €. 576/2004 Z. z. na
webovom sidle MZ SR (dalej len ,MKCH"). Vykazuje sa v troj- az patmiestnom tvare bez pouZitia
bodky alebo iného interpunkéného znamienka. Pre zariadenia socialnej pomoci, ktoré vykazuju
vykony oSetrovatel'skej starostlivosti v davke 753b sa uvedie kdéd lekarskej diagndzy z navrhu
zodpovednej osoby na indikaciu poskytovania oSetrovatel'skej starostlivosti lekarom.
6. Kéd vykonu — kédy vykonov v ambulantnej starostlivosti (vSeobecnej, Specializovanej, SVLZ) je
potrebné vykazovat podla nariadenia vliady SR &. 246/2018 Z. z., ktorym sa meni nariadenie vlady
SR &. 776/2004 Z. z., ktorym sa vydava Katalég zdravotnych vykonov v zneni nariadenia viady SR
€ 223/2005 Z. z. a bodové hodnoty vykonov uvedené v nariadeni vlady SR ¢&. 288/2010 Z. z.,
ktorym sa meni nariadenie vlady SR ¢&. 226/2005 Z. z. o vySke uhrady za zdravotnu starostlivost,
ktoru uhradza zdravotna poistovina poskytovatelovi lekarskej sluzby prvej pomoci v zneni nariadenia
vlady SR €. 380/2008 Z. z. (dalej len ,zoznam vykonov®). PZS méze vykon vykazat len vtedy, ked
ho vykonal v celom rozsahu a riadne ho zaznamenal v zdravotnej dokumentacii.
Kédy preventivnych prehliadok vykazuju PZS so skupinami diagnéz Z00, Z01, Z34, Z35 a Z52
(v8eobecni ambulantni lekari pre deti, dorast a dospelych Z00, Z52; gynekolégovia Z01 a Z34 alebo
Z35 pri prevencii v materstve, zubni lekari Z01, urolégovia Z01, gastroenterolégovia Z01). Kédy
preventivhych vykonov, po dohode so zdravotnou poistoviou, je mozné vykazat aj ako
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Stvormiestne.

Vykon — jeden oSetrovaci deh v stacionari a pausalna platba za oSetrovatelski starostlivost
v zariadeni socialnej pomoci na poistenca sa vykazuje po dohode so zdravotnou poistoviiou
s kddom 8899.

Vykony jednodiovej zdravotnej starostlivosti (v davke typu 753b) sa vykazuju v zmysle metodického
pokynu MZ SR pre zber indikatorov kvality na hodnotenie poskytovania zdravotnej starostlivosti.

7. Poéet vykonov — podet vykonov; ak sa uvedie poget vykonov 0 (nula), v polozke POCET BODOV
sa uvedie tiez 0 (nula).

8. Kéd zubu podla WHO - lokalizacia poskytnutého vykonu zdravotnej starostlivosti podla WHO
(koéd zubu, dutiny ustnej, kvadrantu, sextantu).

9. Koeficient naroénosti (zubnych lekarov, ADOS) — identifikacia Specifickych podmienok pri
poskytovani zdravotnej starostlivosti vo forme desatinného &isla, napr. 0,75 (napr. pri naro¢nosti 75
% uviest 0.75, 100 % uviest' 1.00). Ak je uvedeny koeficient naroénosti, polozka POCET BODOV sa
navysi v zavislosti od vysky koeficientu a zaokruhli sa matematicky na celé Cislo. Ak sa vykon
s koeficientom naroc¢nosti poskytne jednému poistencovi viackrat za jeden den, najskér sa vykona
navy$enie a zokruhlenie bodové na celé &islo a nasledne sa prepoéita POCTOM VYKONOV.

Napr. pocet bodov 150, koeficient naro€nosti 75 %, pocet vykonov je 2. Po€et bodov po zaokruhleni
je 263 a nasledne sa hodnota prepocita poctom vykonov 2, ¢o je 526 bodov.

Algoritmus vypoctu ceny daného riadku:

[(pocet bodov x koef. naro€nosti) zaokruhlena matematicky na celé Cislo x cena bodu] zaokrihlena
na 2 des. miesta matematicky x pocet vykonov.

Pocet bodov sa vynasobi koef. naro¢nosti, stcin sa zaokruhli matematicky na celé ¢islo, potom sa
prenasobi cenou bodu (uvedena na 6 des. miest) a tento stcin sa zaokruhli na 2 des. miesta
matematicky a na zaver sa prenasobi po¢tom vykonov.

10. Typ poistenca — identifikacia Specifickych podmienok pri poskytovani zdravotnej starostlivosti;
oznacuje poistenca alebo vykon:

N — neodkladné vykony za akutne oSetrenych poistencov vratane kapitovanych poistencov

P - poistenec, ktorému je podany liek v ambulanciinakupeny centralnym nakupom v ZP

S - spoluucast poistenca na uhrade celkovej ceny pri stomatologickych nahradach a ¢elustno-
ortopedickych aparatoch

A - dialyzy a peritonealne dialyzy u ambulantnych pacientov

U - dialyzy a peritonealne dialyzy u hospitalizovanych pacientov

D - peritonedlne dialyzy vykonané vdomacnosti

C - dispenzarna starostlivost

H - hospitalizovany poistenec.

11. Pocet bodov — pocet bodov podla ,Zoznamu vykonov* alebo zmluvne dohodnuty po&et bodov.
Ak je vykon zmluvne dohodnuty v cene v EUR, polozka sa nevypliuje. Ak je poCet vykonov vacsi
ako jedna (PZS vykonal viac rovnakych vykonov v ramci jedného vySetrenia, neplati pre vykony
zubného lekarstva), je pomerne navy$ena polozka POCET BODOV. Ak sa uvedie poget vykonov 0
(nula), v polozke POCET BODOV sa uvedie tiez 0 (nula) — napr. vykazovanie pripoditatelnych
poloziek.

12. Pohyb poistenca — vykazovanie pohybu poistenca v ambulantnej starostlivosti. Kéd je
Stvormiestny v tvare ,PSPP*.

Koéd ,P“ (pohyb) vyjadruje, do akého typu zdravotnickeho zariadenia bol poistenec odoslany:

A — do ambulantného zariadenia, ADOS, stacionarov a na dialyzy

U - do ustavnej zdravotnej starostlivosti, LDCH, geriatrickych centier, psychiatrickych liecebni,
vysoko Specializovanych odbornych ustavov, protidrogovych centier

O - do odborného lie€ebného ustavu, prirodnych lie€ebnych kupelov

I — do iného zariadenia Specializovanej ambulantnejstarostlivosti

S - na vySetrenie/oSetrenie do spolo¢nych vySetrovacich a lie€ebnych zloZiek — SVLZ

Z — uvedie zubny lekar v pripade, Ze oSetrenie poistenca vykonal na zaklade Ziadosti a odoslania
inym zubnym lekarom V pripade, Ze pri poskytnutom vykone poistencovi je uvedeny kod ,Z016°,
bude vykon uctovany s plnou cenou bodu. Ide o tie vykony, ktoré sa mézu vykazovat' len v pripade
splnenia podmienky Specializacie, kurzu, skusky s certifikatom alebo so suhlasom revizneho lekara.
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X —uvedie Celustny ortopéd v pripade bezdbvodne prerusenej Cefustno-ortopedickej lieCby na
viac ako 6 mesiacov (kéd ,X053%)

Koéd ,SPP* — vyjadruje odbornost ambulantného alebo 16zkového zariadenia.

13. Kéd pripocitatelna polozka k vykonom:

Princip vykazovania:

Ak je k jednému vykonu realizovanych viacero pripocitatelnych poloziek, rozpisuju sa do

viacerych riadkov podla tychto pravidiel:

- v 1. riadku, v ktorom je uvedeny kod vykonu s prislusnym poétom vykonov a po¢tom bodov, sa

vykazuje prva pripo€itatelna polozka, napr. snimky, filmovy alebo iny spotrebovany

dokumentaény material (CD, DVD...) podla skuto€nej spotreby a nakupnej ceny. Kédové

oznacenie uvedenych materialov je pre tradi¢ny filmovy material:

SNIMK — bez rozliSenia rozmerov

FOTOO1 — pre rozmer 3 x 4

FOTOO02 — pre rozmer 15 x 30

FOTOO03 — pre rozmer 18 x 24

FOTOO04 — pre rozmer 24 x 30

FOTOO05 — pre rozmer 35 x 35

FOTOO06 — pre rozmer 30 x 40

FOTOQ7 — pre rozmer 35 x 43

FOTOO08 — pre rozmer 24 x 30 (pre mamografie)

FOTOOQ9 — pre rozmer 18 x 24 (pre mamografie)

FOTO10 — pre rozmer A4

FOTO11 — pre rozmer 14 x 17 inch laser

FOTO12 — pre rozmer 8 x 10 inch laser

FOTO13 — pre rozmer A3

FOTO14 — pre rozmer 13 x 18

FOTO15 — pre rozmer 15 x 40

FOTO16 — pre rozmer 5 x 7

FOTO17 — pre rozmer 18 x 43

FOTO18 — pre rozmer 20 x 40.

Bez snimkova archivacia sa vykazuje v tom istom riadku s kédom:

PACS - bez rozliSenia, resp. na zaklade dohody so zdravotnou poistoviiou Vyber a pouzitie

kédov je podla dohody so zdravotnou poistoviiou.

- v nasledujucom riadku, v ktorom je uvedeny ten isty kod zdravotného vykonu s poctom

realizovanych vykonov 0 (nula) a po¢tom bodov 0 (nula), sa vykazuje dalSia pripocitatelna

polozka, napr. kontrastna latka, radiofarmakum a pod., pouzivané v radioldgii a nuklearnej

medicine

- v dalSich nasledujucich riadkoch, v ktorych je uvedeny ten isty kéd zdravotného vykonu

s po¢tom vykonov 0 (nula) a poctom bodov 0 (nula), sa vykazuje pripadna dalSia pripocCitatelna

poloZka, napr. pouZité jednorazové zdravotnicke pomdcky (napr. ihly, zavadzace, katétre, infuzne

sety, stenty atd’.)

- ak poskytovatel ZS vykaze v 2. a dalSich riadkoch v pocte vykonov iné Cislo ako 0, riadok bude

odmietnuty ako duplicitny vykon

- vySSie uvedené kody sa vykazuju po dohode so zdravotnou poistoviiou.

Lieky — vykazuje sa kdd lieku v tvare: ,Cxxxxx“ (,C* je konStanta; “xxxxx“ vyjadruje presne 5-

ciferné Cislo, bez medzery)

- U liekov so spésobom uhrady ,A“ a ,AS* sa vykazuje kod lieku. Vykazuju sa lieky, ktoré su

uvedené v plathom opatreni MZ SR, ktorym sa vydava zoznam lieCiv a liekov plne uhradzanych

alebo Giastoéne uhradzanych na zéklade verejného zdravotného poistenia oznadené v stipci

»opb6sob uhrady“ pismenom A alebo AS;

- uliekov nakupenych centralnym nakupom vykazuju prislusné Specializované ambulancie kod

lieku. Za lieky nakupené centralnym nakupom povazujeme lieky, ktoré nakupuje zdravotna

poistoviia a distribuuje k PZS. Ide o lieky podavané v ambulanciach, vydané poistencovi na

domace lie€enie a vydané 16Zkovym oddeleniam pri hospitalizacii poistenca,;

- transfuzne lieky pripravené podla § 13 zakona €. 362/2011 Z. z. o liekoch a zdravotnickych
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pomdckach a o zmene a doplneni niektorych zakonov v plathom zneni.
Pokial k jednému vykonu je podanych viac liekov ako pripocitatelnych poloziek, do riadku,
v ktorom je uvedeny vykon, sa uvadza jeden z podanych liekov, dalSie su vykazované
v nasledujucich riadkoch, kde je uvedeny ten isty kéd vykonu s po¢tom realizovanych vykonov 0
(nula).

e Pripocitatelné polozky k stomatologickym vykonom:
- pre vykony D52 a D54 v zubnom lekarstve, u ktorych je k hodnote vykonu pripocitatefny
fotomaterial v EUR, sa vykazuje:

Kod vykonu Kdéd prip. pol. MnozZstvo
D52 RTGIO 1
D54 OPG 1

Dalej sa vykazuju zdravotnicke pomécky, stomatologické nahrady a &elustno- ortopedické
aparaty (v tvare Zxxxxx), ktoré sa uhradzaju na zaklade platného opatrenia MZ SR, ktorym sa
vydava zoznam zdravotnickych pomécok plne uhradzanych alebo €iasto¢ne uhradzanych na
zaklade verejného zdravotného poistenia.
Pripocitatelné polozky v ramci poskytovania zachrannej ZS (lieky, prip. iné) sa vykazuju
v ambulantnej davke typu 751b.
14. Mnozstvo pripocitatelnej polozky — u liekov so spdésobom uhrady ,A“ a ,AS* a centralnych
nakupov sa vykazuje celym Cislom pocCet podanych ,zakladnych vykazovacich jednotiek” (dalej len
,ZVJ*) z celého balenia lieku. ZVJ stanovené zdravotnou poistoviiou su uvedené v samostatnom
,Zozname liekov so spésobom uhrady A s vykazovacimi jednotkami®. Zoznam obsahuje stanovenu
ZVJ a pocet ZVJ v prislusnom baleni pre prislusny kéd lieku. [Zoznam ,A-liekov a AS liekov* je
dostupny na internete VSZP]. Stomatologické nahrady a Cefustno-ortopedické aparaty sa vykazuju
podla poctu kusov. Zakladné vykazovacie jednotky pouzivanych kontrastnych latok a radiofarmak
su sucastou zoznamu ,A-liekov®. Pre ostatné mnozstva pripocitatelnych polozZiek sa vykazuje realne
podané mnozstvo, napr. pre snimky, archivne média, jednorazovy spotrebny material a. i.
15. CELKOVA CENA ZA PRIPOCITATELNE POLOZKY - cena vztahujuca sa k vykdzanému
kédu pripocCitatelnej polozky vynasobena mnozstvom. Cena pre lieky zabezpe€ované centralnym
nakupom ZP (hodnota polozky 10 ,TYP POISTENCA® = P) a podané poistencovi v ambulancii ma
vzdy hodnotu 0,- (nula).
16. Nahrady — pre uplatnenie nahrady zdravotnou poistovriou podla zoznamu:
01 - uraz alebo ochorenie zavinené inou osobou
02 - pracovny uraz
oSetrenie alebo vySetrenie v désledku profesionalneho poskodenia zdravia —
03 - choroba z povolania
04 — oOSetrenie akutnych nasledkov pozitia alkoholu alebo omamnych latok
05 - socialny dévod hospitalizacie
06 — porusenie lieCebného rezimu
07 — ochranna lie¢ba
08 - iny dbvod.
17. Clensky $tat poistenca — skratka prislusného &lenského $tatu z predlozeného dokladu alebo
zmluvného Statu. Ak Eerpala vecné davky osoba poistena:
- v EU na zaklade formulara E112, E123, EPZP, nahradného certifikatu k EPZP, PD S2, oznaéenim
,EU" pouzije sa dvojmiestna skratka vydavajiceho &lenského Statu z narokového dokladu podra 1ISO
3166-1, okrem PD S2 vydaného inym ¢lenskym Statom v mene prisluSného Statu. V takom pripade
uvadza poskytovatel dvojmiestnu skratku Statu podfa ISO 3166-1 uvedeného v Casti 4 PD S2
s nazvom PRISLUSNA INSTITUCIA;
- v Srbskej republike na zaklade tlaciva SRB/SK 111, SRB/SK 123, preukazu zdravotnej poistovne
SR s oznagenim ,EU*, pouZije sa skratka ,RS*;
- v Severomacedonskej republike na zaklade tla¢iva RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, preukazu
zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU*, pouZije sa skratka ,MK*;
-V Ciernej Hore na zaklade tlaciva MNE/SK 111, MNE/SK 112, MNE/SK 123, preukazu zdravotnej
poistovne SR s oznadenim ,EU*, pouZije sa skratka ,ME".

18. Identifikaéné Cislo poistenca — Cislo poistenca z prislusného dokladu — formular E112, E123,
13



EPZP, nahradny certifikat k EPZP, prenosny dokument (PD) S2, S3, DA1, Strukturovany elektronicky
dokument (SED) S008, S010, S045, DA002, DA007 vydany inym ¢&lenskym $tatom EU a EHP,
preukaz zdravotnej poistovne SR s oznacenim ,EU“, tlagivo SRB/SK 111; SRB/SK 123, RM/SK 111,
RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK 112, MNE/SK 123. Ak Cerpala vecné davky osoba
poistena:
- v Srbskej republike, uvadza sa jednotné matri¢né Cislo ob&ana v pripade poistenca a déchodcu
a osobné identifikaéné &islo (,OIC*) v pripade nezaopatreného rodinného prislusnika tak, ako je
uvedene v tlaCive SRB/SK 111
- v Severomacedonskej republike, uvadza sa osobné identifikacné Cislo osoby v Severnom
Macedonsku (,EMBG*) tak, ako je uvedené v prislusnom tlacive
- v Ciernej Hore, uvadza sa jednotné matriéné &islo ob&ana v Ciernej Hore (,JMB*) tak, ako je
uvedené v prislusnom tlacive.
19. Pohlavie poistenca — pouZiju sa tieto znaky: M = muz, F =Zena.
20. Suma doplatku poistenca — doplatok poistenca za pripocitatelnu polozku (liek, zdravotna
pomdcka).
21. Kéd PZS zastupovaného ZPR - uvedie sa kéd pracoviska zastupovaného zdravotnickeho
pracovnika, v tomto pripade lekara v tvare: P99999SPPYZZ, kde P99999 je identifikator PZS, SPP
je odbornost’ dtvaru, Y je druh $pecializovaného utvaru, ZZ je poradové Cislo utvaru k prislusnej
odbornosti Utvaru k prislusnej odbornosti.
22. KOD zastupovaného ZPR - uvedie sa kdéd zastupovaného zdravotnickeho pracovnika, v tomto
pripade lekara v tvare L99999SLL, kde L99999 je osobny identifikator lekara, SLL je odbornost
lekara (v pripade, ak ide o delegovany vykon).
23. KOD PZS odporuéajuceho ZPR — uvedie sa kéd pracoviska odportéajiceho zdravotnickeho
pracovnika, napriklad lekara v tvare: P99999SPPYZZ, kde P99999 je identifikator PZS, SPP je
odbornost’ utvaru, Y je druh Specializovaného utvaru, ZZ je poradové €islo utvaru k prisludnej
odbornosti Utvaru k prislusnej odbornosti.
24. Kéd odporucéajuceho ZPR — uvedie sa kéd odporucajuceho zdravotnickeho pracovnika,
napriklad lekara v tvare L99999SLL, kde L99999 je osobny identifikator lekara, SLL je odbornost
lekara (v pripade, ak ide o delegovany vykon).
25. Cena za vykon fixne stanovena — uvedie sa cena v pripade, Ze vykazany vykon ma zmluvne
stanovenu fixnu cenu; ak sa uvedie 0 (nula), v polozke 26 CENA BODU sa uvedie zmluvna cena
bodu alebo sa uvedie 0 (nula) v pripade ak sa jedna o hradeny vykon v ramci pausalnej mesacnej
kapitacnej platby.
26. Cena bodu — uvedie sa zmluvna cena bodu (vratane v8etkych bonusov za plnenie hodnotiacich
parametrov a ukazovatelov); ak sa uvedie 0 (nula), v polozke CENA ZA VYKON FIXNE
STANOVENA sa uvedie hodnota vykonu zmluvnou fixnou cenou.
27. Celkova cena za vykony — uvadza sa podfa zmluvne dohodnutého spbsobu uhrady
vykazaného zdravotného vykonu ako
- cena bodu (uvedena na 6 des. miest) vynasobena poctom bodov (alebo po¢tom bodov
vynasobenych koeficientom narolnosti) za vykon zaokruhlena na dve desatinné miesta x pocet
vykonov
- fixna cena za vykon vynasobena po¢tom vykonov.
V pripade vykonu/ov hradeného/ych v ramci mesacnej kapitacnej platby sa uvedie 0 (nula).
28. Kéd indikaéného obmedzenia - uvadza sa kdd podla kategorizacného zoznamu indikaénych
obmedzeni.

Spoésob vykazovania vykonov pre poistencov do davok

Poskytovatel vykaZze mesacne zdravotnej poistovni, s ktorou ma uzatvorenu zmluvu, faktuaru alebo
zuctovaci doklad s hromadnymi davkami poskytnutej zdravotnej starostlivosti obvyklym spésobom)
s Gdajmi za v8etkych POISTENCOV ZDRAVOTNEJ POISTOVNE SR. V davke uvedie v polozke
CHARAKTER DAVKY znak N (resp. O, A).

U POISTENCOV EU poskytovatel vykaze pobocke prislusnej zdravotnej poistovne, s ktorou ma
uzatvorenu zmluvu, poskytnutd zdravotnu starostlivost mesacne, v hromadnych davkach za
zUétovacie obdobie, za vSetkych POISTENCOV EU oS$etrenych v prislusnom mesiaci, v jednej
samostatnej fakture, ak sa v zmluve nedohodne inak. V davkach vykaze v polozke CHARAKTER
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DAVKY znak E (resp. F, G).

V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal EPZP, nahradnym certifikatom k EPZP, dodatoéne
doziadanym SED-om S045 so schvalenym narokom na zdravotnu starostlivost v papierovej forme
a v pripade poistencov UK aj GHIC, Standardnym CRA EPZP, CRA EPZP pre Studentov, tvori
prilohu k fakture fotokdpia narokového dokladu a lekarska sprava alebo zaznam o oSetreni.

V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal formularom E112, E123, PD S2, S3, DA1, SEDom S008,
S010, S037, DA002, DA007 vydanym inym é&lenskym $tatom EU a EHP, tlativom SRB/SK 111,
SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK 112, MNE/SK 123, ktoré
bolo zaevidované v slovenskej zdravotnej poistovni, tvori prilohu k fakture iba lekarska sprava alebo
zadznam o oSetreni.

V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal u poskytovatela formularom E112, E123, PD S2, S3,
DA1, SEDom S008, S010, S037, DA002, DAOO7 vydanym inym c&lenskym Statom EU a EHP,
tlativom SRB/SK 111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK
112, MNE/SK 123, ktoré nebolo zaevidované v slovenskej zdravotnej poistovni, tvori prilohu
k fakture fotokdpia predlozeného narokového dokladu a lekarska sprava alebo zaznam o oSetreni.

Fotokdpia predlozeného narokového dokladu a lekarska sprava alebo zaznam o oSetreni sa
nepredkladaju za poistenca EU, ktory sa preukazal preukazom zdravotnej poistovne SR
s oznadenim EU.

Vykazovanie za bezdomovcov (len zdravotnej poistovni s najvy$sim poctom poistencov), cudzincov
(mimo $tatov EU, okrem Srbskej republiky, Severného Macedonska a Ciernej Hory)

a poistencov podla § 9 ods. 3 zakona €. 580/2004 Z. z. sa riadi rovnakym rezimom. Poskytovatel
ich vykazuje sumarne, raz mesacne k datumu dohodnutého v zmluve. Jedna davka mdze byt
vykazana za viac poistencov, ale pre kazdy typ (bezdomoveci, neplatici, atd.) musi byt samostatna
davka. V davke uvedie v polozke — CHARAKTER DAVKY — znak | (resp. J, K).
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Priloha €. 3 MU 5/9/2015 Formular €. 371: Datové rozhranie pre vykazovanie vykonov v ustavnej
zdravotnej starostlivosti v kupelnych lie€ebniach a stacionaroch 774n

Typ davky:  774n Vykazovanie vykonov v Ustavnej zdravotnej starostlivosti

Predklada: kupelné zariadenie, lieCebna, dom oSetrovatelskej starostlivosti, hospic a
prevadzkovatel stacionaru.

Davka je textovy subor bez formatovania a bez diakritiky.

Obsah davky: identifikacia davky
zahlavie davky
vety tela davky.
Oddelovaci znak: | , oddelovaci znak | pouzivat aj na konci riadku.

Nazov suboru: davka.xxx, kde xxx je poradové cCislo davky, napr. davka.001.

Identifikacia davky:

No.|Popis polozky povinnost’ datovy typ  |dizka
1. | CHARAKTER DAVKY p char 1

2. | TYP DAVKY p char 4

3. | ICO ODOSIELATEL'A DAVKY p char 8

4. | DATUM ODOSLANIA DAVKY p date RRRRMMDD
5. | CISLO DAVKY p int 6

6. | POCET DOKLADOV p int 1-6
7. | POCET MEDIi p int 3

8. | CiSLO MEDIA p int 3

9. | POISTOVNA-POBOCKA p int 4

Vysvetlivky k polozkam:

CHARAKTER DAVKY (pouzivat velké pismena):

N - nova — t. j. davka, ktoru zasiela poskytovatel zdravotnej starostlivosti (,PZS") za zdravotnu
starostlivost’ (,ZS*) poskytnutu v prislusnom zu&tovacom obdobi. Prislusné zuctovacie obdobie je
definované v zmluve s PZS ako obdobie, ktoré spravidla bezprostredne predchadza obdobiu
zaslania davky. Vykazana ZS poskytnuta PZS je do zdravotnej poistovni (,ZP*) zasielana prvykrat.
Toto definovanie davky plati i pre charakter davky E a I.

O - opravna — t. j. davka, ktoru PZS zasiela ako reklamaciu neuznanej ZS. Reklamacia sa tyka
vyluéne ZS, ktora uz bola vykézana a ktoru ZP odmietla. Reklamacia bud opakuje vykazanu a
neuznanu ZS, alebo ju nahradza inou ZS u udaného poistenca v danom dni, u daného lekara a kddu
PZS. Je sprevadzana zaslanim odévodnenia reklamacie. Toto definovanie davky plati i pre charakter
davky F a J.

A - aditivna, dopliiujuca davka obsahuje chybajuce riadky — t. j. davka, ktoru zasiela PZS z ZS
poskytnutu v inom ako prislusnom zuctovacom obdobi. Typickym pripadom je zaslanie davky so
starostlivostou, ktora bola v minulosti vykazana do neprisludnej ZP. Vykazana ZS poskytnuta PZS
je do ZP zasielana prvykrat. Toto definovanie davky plati i pre charakter davky G a K.

E - nova davka za POISTENCOV EU.

F - opravna davka za POISTENCOV EU.

G - aditivna davka za POISTENCOV EU.

| - nova davka za bezdomovca podla § 9 ods. 4, cudzinca (mimo EU, okrem Srbskej republiky a
Severomacedodnskej republiky), poistencov podla § 9 ods. 3 zakona €. 580/2004 Z. z. o zdravotnom
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poisteni a o zmene a doplneni zakona ¢. 95/2002 Z. z. o poistovnictve a o0 zmene a doplneni
niektorych zakonov, zneni neskorsich predpisov (dalej len ,zakon €. 580/2004 Z. z.“) a za poistenky,
ktoré pozZiadali o utajeny porod.

J - opravna davka za bezdomovca podlia § 9 ods. 4, cudzinca (mimo EU, okrem Srbskej republiky
a Severomacedonskej republiky), poistencov podla § 9 ods. 3 zakona &. 580/2004 Z. z. a za
poistenky, ktoré poziadali o utajeny pérod.

K - aditivna davka za bezdomovca podla § 9 ods. 4, cudzinca (mimo EU, okrem Srbskej republiky
a Severomacedonskej republiky), poistencov podfa § 9 ods. 3 zakona &. 580/2004 Z. z. a za
poistenky, ktoré poziadali o utajeny pbrod.

TYP DAVKY - kod davky 774n.

POCET DOKLADOV - obsahuje stéet dokladov (viet) tela davky

CiSLO DAVKY - obsahuje &islo davky

POISTOVNA-POBOCKA - kod zdravotnej poistovne a pobocky, s ktorou ma PZS uzatvorend
zmluvu, napr. 2461, 2700

Zahlavie davky:

No. |Popis polozky povinnost  |datovy typ |dizka

1. IDENTIFIKATOR PZS p char 6

2. KOD PZS p char 12

3. KOD ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIKA (ZP char 9

4. UVAZOK ZPR float 3.2

5. ZUCTOVACIE OBDOBIE p char RRRRMM
6. CiSLO FAKTURY char 10

7. MENA p char 3

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:

IDENTIFIKATOR PZS — je v tvare P99999

KOD PZS —je v tvare P99999SPPYZZ, kde P99999 je identifikator PZS, SPP je odbornost’ utvaru,
Y je druh Specializovaného utvaru, ZZ je poradoveé Cislo utvaru k prislusnej odbornosti.

KOD ZPR - je devat znakovy alfanumericky retazec zlozeny z jednoznakovej kategérie
zdravotnickeho pracovnika, z patznakového identifikatora zdravotnickeho pracovnika a
trojznakového subkdédu odbornosti zdravotnickeho pracovnika.

UVAZOK ZPR - uvazok zdravotnickeho pracovnika na dve desatinné miesta, napr. pri Gvazku 50
% uviest 0.50.

ZUCTOVACIE OBDOBIE — v tvare RRRRMM, kde: RRRR — rok, MM — mesiac

CiSLO FAKTURY - gislo faktury PZS, pouzit len numerické znaky (nepouzivat medzery,
aritmetické operatory).

MENA - je povinné zadat EUR.

VSetky hodnoty v poloZzkach obsahujucich kédy PZS a kody lekarov maju prvy znak povinne velké

pismeno.

Veta tela davky:

No. Popis polozky povinnost’' |datovy typ |dizka
1. PORADOVE CiSLO RIADKU p int 1-6
2. RODNE CiSLO POISTENCA, BIC p3 char 9-10
3. MENO POISTENCA p char 1-60
4. KOD DIAGNOZY PRI PRIJATI p(6) char 3-5
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5. |KOD DIAGNOZY PRI PREPUSTENI p(7) char 3-5

6. |DEN NASTUPU NA ODDELENIE int 1-2

7. |DEN PREPUSTENIA Z ODDELENIA int 1-2

8. |POCET OSETR. DNi/LOZKODNI p9 int 1-2

9. |POHYB POISTENCA p(7) char 4

10. |NOVORODENEC char 3-3

11. |PRIPOCITATELNE POLOZKY char 3-7

12. |MNOZSTVO p(11) float 8.2

13. | CELKOVA CENA ZA PRIPOCITATELNE p(11) float 8.2
POLOZKY

14. |NAHRADY char 2-2

15. |KOD PZS — ODOSIELATELA p1 char 12-12

16. |KOD LEKARA — ODOSIELATELA p1 char 9-9

17. | CLENSKY STAT POISTENCA p2 char 2-3

18. |IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA p2 char 1-20

19. |POHLAVIE POISTENCA p2 char 1

20. |STAV POISTENCA char 1

21. |TYP VYKONU p8 char 1

22. |KOD OPERACNEHO VYKONU char 5-7

23. |POCET OPERACNYCH VYKONOV p(22) int 2

24. |KOD ZISKANEJ ZDRAVOTNEJ KOMPL. p8 char 1

25. |TYP HOSPITALIZACIE p char 1

26. |DATUM zZ CAKACEJ LISTINY p4 date RRRRMMDD

27. |VYKAZ. PRIDR. DIAGNOZA p8 char 1

28. |PRIDRUZENA DIAGNOZA 1 char 3-5

29. |PRIDRUZENA DIAGNOZA 2 char 3-5

30. |PRIDRUZENA DIAGNOZA 3 char 3-5

31. |PRIJATY S KOMPLIKACIOU p8 char 1

32. |DATUM PRIJATIA DO UzZ p date RRRRMMDD

33. |DATUM PREPUSTENIA Z UZZ p5 date RRRRMMDD

Povinnost poloziek ma nasledujuci vyznam:

p
p(i)
p1
p2

p3

p4

p5
p8

p9

poloZka je povinna

poloZka je povinna, ak je vyplnend i-t4 polozka

poloZka je povinna, ak TYP HOSPITALIZACIE nadobuda hodnotu E, P, I, a S
polozka povinna v pripade, ak nie je vyplnena polozka RODNE CiSLO POISTENCA,
t. j. poistenec nema pridelené rodné dislo

poloZka sa nevyplfiuje, ak st vyplnené polozky IDENTIFIKACNE CiSLO
POISTENCA, CLENSKY STAT POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA,;

polozka je povinna, ak TYP HOSPITALIZACIE = P

vypifia sa pri kone&nom prepusteni zo zdravotnickeho zariadenia
poloZka je povinna okrem kupelov, stacionara a riadkov, kde su vykazané
pripo&itatelné polozky, resp. okrem TYP HOSPITALIZACIE =K, S, C, Z
polozka je povinna pre TYP HOSPITALIZACIE =S a K
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1. Poradové ¢€islo riadku — udava sa poradie riadku v ramci viet tela davky. NajvySSie poradové
Cislo musi mat’ rovnaku hodnotu, aku ma polozka ,Pocet dokladov* v riadku identifikacie davky.

2. Rodné éislo poistenca, BIC - je to daj uvedeny na preukaze zdravotnej poistovne SR (bez
ozna&enia EU) v polozke "Rodné &islo®. Ak nie je zname rodné &islo, je v tejto polozke uvedené
bezvyznamové identifikadné &islo pridelené poistencovi Uradom pre dohlad nad zdravotnou
starostlivostou. Taktiez to mbze byt udaj uvedeny v Eurépskom preukaze zdravotného poistenia
(EPZP) vydanom zdravotnou poistoviiou v SR v polozke ,Osobné identifikacné cislo“, ak sa
poistenec preukazuje EPZP. Pri vykazani sprievodcu sa vykazuje rodné Cislo sprevadzaného
poistenca. V pripade poistenky, ktora poZiadala o utajeny pérod sa uvedie rodné Cislo v tvare
0001015555.

3. Meno poistenca — priezvisko (neskratené) a meno poistenca (pripadne skratka mena)

4. Kéd diagnézy pri prijati — kodové alfanumerické oznacenie diagnézy pri prijati podla
Medzinarodnej klasifikacie chorbb v platnom a u€innom zneni uverejnenej v zmysle § 3 ods.1 zakona
€. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach suvisiacich s poskytovanim zdravotnej
starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zakonov na webovom sidle MZ SR (dalej len
»,MKCH"). Vykazuje sa v troj- az patmiestnom tvare bez pouzitia bodky alebo iného interpunkéného
znamienka. Kod ,Z763“ — pouzit pre sprievodcu.

5. Kod diagnozy pri prepusteni — kddové alfanumerické oznacenie diagndzy pri prepusteni podla
MKCH. Vykazuje sa v troj- az patmiestnom tvare bez pouzitia bodky alebo iného interpunkéného
znamienka.

Ak poistenec zomrel, uvedie sa diagndza, na ktoru zomrel. PoloZka sa vyplhuje len pri prepusteni
poistenca.

Kod ,Z763“ — pouzit pre sprievodcu.

6. Den nastupu — den prijatia na oddelenie Ustavného zdravotnickeho zariadenia (ak poistenec
pokraduje v hospitalizacii z predchadzajiceho mesiaca do vykazovaného mesiaca, nevypifia sa).
Vypifia sa aj v pripade prekladu v rdmci zariadenia.

7. Den prepustenia — den prepustenia alebo prekladu z oddelenia Ustavného zdravotnickeho
zariadenia (ak hospitalizacia pokraduje do nasledujiceho mesiaca, nevypina sa). Def prepustenia
sa vypifa pri kazdom ukoné&eni hospitalizacie poistenca v ramci jedného oddelenia (po vypisani
prepustacej spravy).

V pripade, Ze sa na jednom oddeleni zhoduje deh prepustenia s diiom prijatia, hospitalizacia nie je
akceptovana. Vynimkou je umrtie poistenca.

8. Pocet oSetr. dni/lézkodni — pocCet oSetrovacich dni. Prvy den a posledny den ustavnej
starostlivosti v lieCebni a v prirodnych lieCebnych kupefoch a v kupelnych lieCebniach sa povaZzuju
len za jeden def ustavnej starostlivosti. Jeden oSetrovaci defi sa pocita iba v pripade umrtia
poistenca do 24 hodin od prijatia do zdravotnickeho zariadenia. Ak bola realizovana priepustka
u poistenca pri hospitalizacii, je potrebné pocet oSetrovacich dni znizit o pocet dni na priepustke.
V pripade kupelného pobytu cez mesiace, sa do poctu oSetr. dni nezapoditava prvy defl v zmysle
uvedeného vysSie.

Pre stacionar je potrebné uviest skutoCny pocet poskytnutych oSetrovacich dni, napr. Den nastupu
15, Den prepustenia 28, pocet oSetrovacich dni je 6.

9. Pohyb poistenca — pohyb poistenca; kéd je Stvormiestny v tvare ,PSPP*

Koéd ,,P“ (pohyb) vyjadruje typ zdravotnickeho zariadenia,

N - ind nemocnica

R — na iné oddelenie tej istej nemocnice

O — do Specializovanej nemocnice, lie€ebne a iné

| — do zariadenia ambulantnej starostlivosti, t. j. aj prepustenie do domaceho oSetrenia

S — prelozenie do Ustavu socialnej starostlivosti, do hospicu, do domu oSetrovatel'skej starostlivosti
E — umrtie poistenca

Z — preloZenie alebo prepustenie poistenca na vlastnu Ziadost
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Poznamka: pouzivat' vzdy velké pismena

Kéd ,,SPP*“ — vyjadruje odbornost’ zariadenia — oddelenia. Pri umrti poistenca uviest typ a

odbornost’ patoldgie (029), ak ide o pitvu, v inom pripade uviest kéd 000.

Pri vylieCeni a prepusteni poistenca do domacej starostlivosti uviest' (kéd ,1*) typ a odbornost

vSeobecného lekara, kde sa ma poistenec po prepusteni hlasit'.

Kod ,,P000“ — (velké pismeno P a tri nuly) prepustenie poistenca na priepustku (na viac ako 24

hodin), staci vyplnit den prepustenia na priepustku (do polozky Der nastupu) a den prijatia spat

(do polozky Deni prepustenia). Ak sa priepustka zacinala v predchadzajiucom mesiaci alebo sa

koné&i az v nasledujucom mesiaci, nevypifa sa datum (takisto ako pri o$etrovacich dfioch). Kéd

diagndzy pri prijati a prepusteni sa vypifia podia skutognosti.

10. Novorodenec — identifikdcia novorodencov:

Kod ,,ANO“ — pre prvého novorodenca, ktorého matka je poistenkou ZP a nema este

pridelené rodné Cislo, vykazuje sa pod Cislom poistenca matky a su€asne sa v tom istom riadku

uvedie kod 1NO

Kéd ,,2NO“ — pre druhého novorodenca (v pripade dvoj€iat), ktorého matka je poistenkou ZP a

nema este pridelené rodné Cislo, vykazuje sa pod Cislom poistenca matky a su¢asne sa v tom

istom riadku uvedie kod 2NO

Kéd ,,3NO“ — pre tretieho novorodenca (v pripade trojciat), ktorého matka je poistenkou ZP a

nema este pridelené rodné €islo, vykazuje sa pod Cislom poistenca matky a su€asne sa v tom

istom riadku uvedie kod 3NO

Kod ,,4NO“ — pre Stvrtého novorodenca (v pripade Stvorciat), ktorého matka je poistenkou ZP a

nema este pridelené rodné €islo, vykazuje sa pod Cislom poistenca matky a suCasne sa v tom

istom riadku uvedie kod 4NO

Kéd ,,5NO“ — pre piateho novorodenca (v pripade patorciat), ktorého matka je poistenkou ZP a

nema este pridelené rodné Cislo, vykazuje sa pod Cislom poistenca matky a su€asne sa v tom

istom riadku uvedie kod SNO

11. Pripocitate'né polozky:

Zdravotna starostlivost poskytnuta po€as hospitalizacie pacienta v ustavnych zdravotnickych

zariadeniach, pri ktorych bola realizovana pripocitatelna polozka, sa vykazuje nasledovne:

>
ukoncenie hospitalizacie, vykazuje sa vzdy v samostatnom riadku.

>

Pripocitatelna polozka sa nikdy nevykazuje v tom istom riadku, kde je vykazané zacatie alebo

Pokial je pripocitatefna poloZka vykazovana v jednej fakture s hospitalizaciou, musi byt tato

vykadzana v nasledujucom, resp. nasledujucich riadkoch za vetou, kde bola vykazana

hospitalizacia.
V riadku, v ktorom sa vykazuje pripogitatelna polozka, sa vypifia:
- identifikacia poistenca (polozky €. 2 a 3 alebo 17 az 19)

— polozka &. 6 — DEN NASTUPU, kde sa uvedie defi podania/poskytnutia pripogitatelnej polozky;
tento datum musi byt v rozmedzi datumov poloziek €. 6 a €. 7 riadku, v ktorom je vykazana

hospitalizacia
— polozka &. 4 — KOD DIAGNOZY PRI PRIJATI
— polozka &. 11 — KOD PRIPOCITATELNEJ POLOZKY
— polozka &. 12 — MNOZSTVO PRIPOCITAELNEJ POLOZKY
— polozka &. 13 — CELKOVA CENA ZA PRIPOCITATELNE POLOZKY
— polozka &. 25 — TYP HOSPITALIZACIE, v ktorom sa vyplni kéd ,,Z“ — pripogitatelna polozka.

» Ako pripocCitatefné polozky je mozné vykazovat:

* transfuzne lieky uvedené v platnom opatreni MZ SR, ktorym sa ustanovuje rozsah

regulacie cien v oblasti zdravotnictva
* materské mlieko
* zdravotnicke pomécky
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* bunkové a tkanivové transplantaty, uvedené v plathom opatreni Ministerstva
zdravotnictva SR, ktorym sa ustanovuje rozsah regulacie cien v oblasti zdravotnictva
* finan¢ne naro¢éné vykony (napr. transplantacie)
* podanie anestézie, kody su uvedené na str. €. 12
* mimoriadne finanéne naro€éna zdravotna starostlivost’ podla zmluvne dohodnutych
podmienok so zdravotnou poistoviou
* centralne nakupované lieky nakupené zdravotnou poistoviiou, distribuované pre PZS a
podané na I6zkovom oddeleni pri hospitalizacii poistenca
* osobitne hradené vykony
12. Mnozstvo — pocet aplikovanych davok — ZVJ (nie baleni!) liekov, ZP, vykonov atd.
13. Cena — cena vztahujuca sa k vykdzanému kédu vynasobena mnozstvom.

14. Nahrady - pre uplatnenie nahrady zdravotnou poistovniou podla tohto zoznamu:
01 — uraz alebo ochorenie zavinené inou osobou

02 — pracovny uraz
03 — oSetrenie alebo vysetrenie v désledku profesionalneho poskodenia zdravia — choroba
Z povolania

04 — oSetrenie akutnych nasledkov pozitia alkoholu alebo omamnych latok

05 — socialny dévod hospitalizacie

06 — porusenie lieCebného rezimu

07 — ochranna liecba

08 — iny dévod
15. Kod PZS - odosielatela — v tvare P99999SPPYZZ, kde P99999 je identifikator PZS, SPP je
odbornost’ utvaru, Y je druh Specializovaného utvaru, ZZ je poradoveé Cislo utvaru k prislusnej
odbornosti.
16. Koéd lekara/oddelenia — odosielatela — v tvare L99999SLL, kde L99999 je osobny identifikator
lekara, SLL je odbornost lekara.

17. Clensky $tat poistenca — skratka prislu§ného &lenského $tatu z predlozeného dokladu alebo
zmluvného statu:

- ak Cerpala vecné davky osoba poistena v Srbskej republike na zaklade tlaiva SRB/ISK 111,
SRB/SK 123, preukazu zdravotnej poistovne SR s oznacenim JEU, pouzije sa skratka ,RS*.

- ak Cerpala vecné davky osoba poistena v Severomaceddnskej republike na zaklade tlaciva
RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, preukazu zdravotnej poistovne SR s oznacenim JEU~, pouZzije
sa skratka ,MK".

18. Identifikacné cCislo poistenca — Cislo poistenca z prislusného dokladu - formular E112, E123,

EPZP, nahradny certifikat k EPZP, prenosny dokument (PD) S2, S3, DA1, Strukturovany elektronicky

dokument (SED) S008, S010, S045, DA002, DAOQ7, vydany inym Clenskym Statom EU a EHP,

preukaz zdravotnej poistovne SR s oznacenim ,EU“, tladivo SRB/SK 111; SRB/SK 123. Ak
¢erpala neodkladné vecné davky osoba poistena:

- v Srbskej republike, uvadza sa jednotné matri¢éné Cislo ob&ana v pripade poistenca a déchodcu
a osobné identifikaéné &islo (,01C*) v pripade nezaopatreného rodinného prislusnika tak, ako je
uvedené v tlagive SRB/SK 111;

- v Severomacedonskej republike, uvadza sa osobné identifikatné Cislo osoby v Severnom
Macedonsku (,EMBG®) tak, ako je uvedené v prislusnom tladive.

- v Ciernej Hore, uvadza sa jednotné matriéné &islo ob&ana v Ciernej Hore (,JMB*) tak, ako je
uvedené v prislusnom tlacive.

19. Pohlavie poistenca — pouziju sa znaky: M = muz, F = Zena

20. Stav poistenca — na rozlienie naro¢nosti poskytnutej zdravotnej starostlivosti:

a. pre bezného poistenca — N ako normalny stav
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b. v pripade naro¢ného poistenca, u ktorého poc€as hospitalizacie je potrebné riesit minimaine
tri zdravotné komplikacie, ktoré boli pritomné uz pri prijati poistenca — | ako naro¢ny stav
c. v pripade extrémne naro&ného poistenca, u ktorého pocas hospitalizacie je potrebné riesit
viac ako pat zdravotnych komplikacii, ktoré boli pritomné uz pri prijati poistenca — E ako
extrémne narocCny stav
21. Typ vykonu: vykon, ktory bol poCas hospitalizacie uskutoéneny a nebol vykazany ako
ambulantny vykon, okrem vykonov s ozna¢enim ,S*
Povinna polozka - 1 znak (O — operacny, S — vykony intervencnej radiologie, N — Ziadny, K —
kombinacia vykonu operacného a intervencnej radiologie).
Typ vykonu je mozné vykazovat len pri ukon&enej hospitalizacii na oddeleni.
Hodnota sa vykazuje len v riadku su¢asne s hodnotami hospitalizacie.
22. Kéd operaéného vykonu — podfa zmluvnych kédov operaénych vykonov.
23. Pocet operaénych vykonov.
24. Kéd ziskanej zdravotnej komplikacie — kod zdravotnej komplikacie ziskanej pocas
hospitalizacie. Vykazuje poskytovatel, kde k zdravotnej komplikacii doslo. Vykazuju sa hodnoty:
a. 0 — bez komplikacii
1 — nozokomialna nakaza
2 — dekubity
3 — zazivacie tazkosti
4 — pneumodnia
5-ina
g. 6 — 2 a viac komplikacii.
Hodnota sa vykazuje len v riadku, kde su vyplnené udaje o hospitalizacii, nie v riadku, kde je
vykazana pripocitatefna polozka.
25. Typ hospitalizacie - vykazuju sa hodnoty:
A — neodkladna hospitalizacia
C — centralne nakupované lieky
E — odkladna hospitalizacia, nie podla ¢akacich listin
P — odkladna hospitalizacia, planovana podfla ¢akacej listiny
I — iny typ hospitalizacie
K — kupelna lieCba
S — stacionar
. Z — vykazana pripocitatelna polozka.
26. Datum z ¢akacej listiny — pOvodny datum zaradenia poistenca na €akaciu listinu PZS.
27. Vykaz. pridruz. diagnéza — vykazanie pridruZzenej diagndzy pre poistenca: ANO = 1, NIE = 0.
28. az 30. Pridruzené diagnézy: vedlajSie diagnozy poistenca podla MKCH.
31. Prijaty s komplikaciou — v désledku &innosti odosielajuceho Ustavného PZS, hodnoty ANO =
1, NIE = 0. Ak je hodnota 1, v polozke KOD PZS — ODOSIELATELA a KOD LEKARA -
ODOSIELATELA sa vykazu udaje odosielajuceho ustavného poskytovatela ZS.
32. Datum prijatia do ZZ — uvedie sa datum, kedy bol poistenec prijaty do zdravotnickeho
zariadenia (ZZ). lde o datum prijatia poistenca do zdravotnickeho zariadenia, bez ohladu na
odbornost’ oddelenia, Cize prvé prijatie.
33. Datum prepustenia zo ZZ — uvedie sa kone¢ny datum, kedy bol poistenec prepusteny zo
zdravotnickeho zariadenia. Uvedie oddelenie, ktoré poistenca prepustilo z daného zdravotnickeho
zariadenia.

~0 Q000

) 7@ "0 a0 oo
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Vysvetlenie pojmov

POISTENCI ZDRAVOTNEJ POISTOVNE SR su poistenci, ktori sa preukdZu u poskytovatela
preukazom zdravotnej poistovne SR bez oznadenia EU alebo EPZP vydanym zdravotnou
poistoviiou v SR, ktory obsahuje kod statu SK v pravom hornom rohu.

POISTENCI EU su poistenci ¢lenského $tatu EU, po 31.12.2020 vratane UK, EHP a Svajgiarska,
ktori sa preukazu u poskytovatela formularmi E112, E123, EPZP, nahradnym certifikatom k EPZP,
v pripade poistencov UK aj GHIC, standardnym CRA EPZP, CRA EPZP pre Studentov PD S2, S3,
DA1, Struktirovanym elektronickym dokumentom (SED) S008, S010, S045, DA002, DA0Q7, DA063
vydanym inym &lenskym $tatom EU, po 31.12.2020 vratane UK a EHP, preukazom zdravotnej
poistovne SR s oznadenim EU. Prenosny dokument S2, S3, DA1 musi byt zaevidovany pred
Cerpanim zdravotnej starostlivosti v slovenskej zdravotnej poistovni ako indtitucii v mieste
bydliska/pobytu podla vyberu poistenca EU. Zdravotna poistoviia potvrdzuje zaevidovanie
datumom, odtlatkom peciatky, podpisom zodpovedného zamestnanca na prvej strane PD. Do tejto
skupiny patria aj osoby poistené:

- v Srbskej republike, ktoré sa preukazu u poskytovatela tlacéivom SRB/SK 111, SRB/SK 123,
preukazom zdravotnej poistovne SR s ozna&enim ,EU*

- v Severomacedonskej republike, ktoré sa preukazu u poskytovatela tlacivom RM/SK 111, RM/SK
112, RM/SK 123, preukazom zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU*

- v Ciernej Hore, ktoré sa preukazu u poskytovatela tlagéivom MNE/SK 111, MNE/SK112, MNE/SK
123, preukazom zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU*, pouzije sa skratka ,ME".

Tlagivo SRB/SK111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK112,
MNE/SK 123, musi byt zaevidované pred Cerpanim zdravotnej starostlivosti v slovenskej zdravotne;j
poistovni ako institucii v mieste bydliska/pobytu podfa vyberu poistenca. Zdravotna poistovia
potvrdzuje zaevidovanie datumom, odtlatkom peciatky, podpisom zodpovedného zamestnanca na
prvej strane tlaciva.

DOCASNY PREUKAZ zdravotnej poistovne, je preukaz s obmedzenou platnostou, vydavany
poistencom, ktori nemaju pridelené rodné Cislo. Na doCasnom preukaze slovenskej zdravotne;j
poistovne su namiesto rodného Cisla uvedené tri polozky v tvare:

“Clensky_stat_poistenca ldentifikaéné_gislo_poistenca Pohlavie_poistenca*

Preukaz poistenca verejného zdravotneého poistenia s obmedzenym rozsahom oznacenym
»potrebna zdravotna starostlivost” garantuje poistencovi zdravotnej poistovne SR s bydliskom v EU,
EHP a Svajciarsku iba narok na potrebnu zdravotnu starostlivost’ pri pobyte v SR.

Sposob vykazovania poloZiek RODNE CISLO POISTENCA, CLENSKY STAT POISTENCA,
IDENTIFIKACNE CISLO POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA:

U poistencov, ktori sa preukazu u poskytovatefa obCianskym preukazom s Cipom, preukazom
zdravotnej poistovne SR s vyplnenym rodnym &islom poistenca alebo EPZP vydanym zdravotnou
poistoviiou v SR s vyplnenym osobnym identifikacnym Cislom, poskytovatel vykaze toto Cislo
poistenca podla preukazu poistenca do polozky RODNE CiSLO POISTENCA. Polozky CLENSKY
STAT POISTENCA, IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA v tomto
pripade nevypliuje.

U poistencov, ktori sa preukdzu u poskytovatela dokladmi - formularmi E112, E123, EPZP,
nahradnym certifikatom k EPZP, PD S2, S3, DA1, ktory bol zaevidovany v slovenskej zdravotne;j
poistovni, Strukturovanym elektronickym dokumentom (SED) S008, S010, S045, DA002, DA0O7
vydanym inym &lenskym $tatom EU a EHP, preukazom zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU*,
tladéivom SRB/SK 111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK
112, MNE/SK 123 poskytovatel vyplni CLENSKY STAT POISTENCA, IDENTIFIKACNE CiSLO
POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA. Polozku RODNE CiSLO POISTENCA v tomto pripade
nevyplfiuje.
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Spésob vykazovania vykonov pre poistencov do davok

Poskytovatel vykaZze mesacne zdravotnej poistovni, s ktorou ma uzatvorenu zmluvu, fakturu alebo
zuctovaci doklad s hromadnymi davkami poskytnutej zdravotnej starostlivosti (obvyklym spésobom)
s Gdajmi za v8etkych POISTENCOV ZDRAVOTNEJ POISTOVNE SR. V davke uvedie v polozke
CHARAKTER DAVKY znak N (resp. O, A).

U POISTENCOV EU poskytovatel vykaze prislunej zdravotnej poistovni, s ktorou ma uzatvorenu
zmluvu, poskytnutu zdravotnu starostlivost mesaéne, v hromadnych davkach za zuctovacie obdobie,
za vSetkych POISTENCOV EU oSetrenych v prislusnom mesiaci, v jednej samostatnej fakture.
V davkach vykaze v polozke CHARAKTER DAVKY znak E (resp. F, G).

V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal EPZP, nahradnym certifikatom k EPZP, dodatogne
doZiadanym SED-om S045 so schvalenym narokom na zdravotnu starostlivost’ v papierovej forme
a v pripade poistencov UK aj GHIC, Standardnym CRA EPZP, CRA EPZP pre Studentov, tvori
prilohu k fakture fotokdpia narokového dokladu a lekarska sprava alebo zaznam o oSetreni.

V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal formularom E112, E123, PD S2, S3, DA1, SEDom S008,
S037, DA002, DA007, DA063 so schvalenym narokom na zdravotnu starostlivost v papierovej forme
vydanym inym ¢lenskym Statom, tlaCivom SRB/SK 111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112,
RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK 112, MNE/SK 123, ktoré bolo zaevidované v slovenskej
zdravotnej poistovni, tvori prilohu k fakture iba lekarska sprava alebo zaznam o oSetreni.

V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal formularom E112, E123, PD S2, S3, DA1, SEDom S008,
S037, DA002, DAO07 so schvalenym narokom na zdravotnu starostlivost v papierovej forme
vydanym inym ¢lenskym Statom, tla¢ivom SRB/SK 111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112,
RM/SK 123, ktoré nebolo zaevidované v slovenskej zdravotnej poistovni, tvori prilohu k fakture
fotokdpia predlozeného narokového dokladu a lekarska sprava alebo zaznam o oSetreni.

Tig—:-to prilohy sa nepredkladaju za poistenca EU, ktory sa preukazal preukazom ZP SR s oznagenim
EU.

Oznamovaniev hospitalizacii pri poistencoch zo zmluvnych Statov - v pripade poistenca Srbskej
republiky a Ciernej Hory oznamuje poskytovatel kazdu neodkladnu hospitalizaciu slovenske;j
zdravotnej poistovni, ktora vopred zaregistrovala tlaivo SRB/SK 111, MNE/SK 111. Ak neboli

prislusné tlaciva vopred zaregistrované, tak poskytovatel oznamuje tuto skuto€nost zdravotnej
poistovni podla vyberu poistenca zmluvného $tatu.

Podanie anestézie - kédy podanych anestézii ako pripoé€itatelnych poloziek:

ANEST - anestézia bez Specifikacie

ANSTO00 — anestézia bez Specifikacie.

Lokalna anestézia:

ANSTO1 — anestézia spinalna (s alebo bez katétra)

ANSTO2 - anestézia epiduralna (s alebo bez katétra)

ANSTO3 - blokada nervového pletenca (prip. s katétrom)

ANSTO04 — blokada niektorého nervu/nervov

ANSTOS - intravendzna aplikacia anestetika podfa Biera (HK, DK)

ANSTO06 — analgosedacia

ANSTO7 — anestézia rektalna (podanim anestetika per rectum).

Celkova anestézia:

ANST11 — anestézia celkova intravendzna (i. v.) so zachovanym spontannym dychanim, bez
zabezpecenia dychacich ciest endotrachealnou intubaciou (ETI), s alebo bez pouZzitia volatilnych
anestetik maskou
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ANST12 — anestézia celkova so zabezpefenim dychacich ciest endotrachealnou intubaciou (ETI),
bez pouzitia dlhodobych myorelaxancii a umelej plucnej ventilacie (UVP), s pouzitim volatilnych
anestetik

ANST13 — anestézia celkova s ETI, s pouzitim dlhodobych myorelaxancii, UVP, volatilnych anestetik
vratane TIVA

ANST 14 — anestézia celkova intramuskularnym podanim anestetika (jednorazovo alebo opakovane)
bez ETI, so spontannym dychanim.

Pri kombinacii lokalnej a celkovej anestézie sa vykazuje vySSi stupen (naroCnejSi typ)
s vyznamnejSim anestetickym ovplyvnenim organovych systémov, t. j. pri kombinacii lokalnej a
celkovej anestézie sa vykazuje kdd celkovej anestézie. Vyssie uvedené kddy sa vykazuju po dohode
so zdravotnou poistoviiou.
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Priloha €. 4 MU 5/9/2015 Formular €. 372: Datové rozhranie pre vykazovanie vykonov v doprave
793n

Typ davky: 793n Vykazovanie vykonov v doprave

Predklada: Poskytovatel ambulantnej dopravnej zdravotnej sluzby, zachrannej zdravotnej sluzby,
vrtulnikovej zachrannej zdravotnej sluzby, mobilného odberového miesta, ambulantnej
pohotovostnej sluzby, agentira domacej oSetrovatelskej starostlivosti a mobilny hospic.

Davka je textovy subor bez formatovania a bez diakritiky.

Obsah davky: identifikacia davky
zahlavie davky
vety tela davky.

Oddelovaci znak: | , oddefovaci znak | pouzivat’ aj na konci riadku
Nazov suboru: davka.xxx, kde xxx je poradové cCislo davky, napr. davka.001.

Identifikacia davky:

No. |Popis polozky povinnost’ |datovy typ |dizka
1. CHARAKTER DAVKY p char 1

2. | TYP DAVKY P char 4

3. ICO ODOSIELATEL'A DAVKY p char 8

4. DATUM ODOSLANIA DAVKY p date RRRRMMDD
5. | CiSLO DAVKY p int 6

6. POCET DOKLADOV p int 1-6
7. | POCET MEDIi p int 3

8. | CiSLO MEDIA p int 3

9. |POISTOVNA-POBOCKA p int 4

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:

CHARAKTER DAVKY (pouzivat velké pismena):

N - nova — t. j. davka, ktoru zasiela poskytovatel zdravotnej starostlivosti (,PZS“) za zdravotnu
starostlivost’ (,ZS*) poskytnutu v prislusnom zucétovacom obdobi. Prislusné zuctovacie obdobie je
definované v zmluve s PZS ako obdobie, ktoré spravidla bezprostredne predchadza obdobiu
zaslania davky. Vykazana ZS poskytnuta PZS je do ZP zasielana prvykrat. Toto definovanie davky
plati i pre charakter davky E a I.

O - opravna davka —t. j. davka , ktoru PZS zasiela ako reklamaciu neuznanej ZS. Reklamacia sa
tyka vyluéne ZS, ktora uz bola vykézana a ktoru ZP odmietla. Reklamacia bud opakuje vykazanu a
neuznanu ZS, alebo ju nahradza inou ZS u daného poistenca v danom dni, u daného lekara a kddu
PZS. Je sprevadzana zaslanim odévodnenia reklamacie. Toto definovanie davky plati i pre charakter
davky F a J.

A - aditivna, doplfujica davka, obsahuje chybajuce riadky — t. j. davka, ktoru zasiela PZS za ZS
poskytnutl v inom ako prislusnom zuc&tovacom obdobi. Typickym pripadom je zaslanie davky so
starostlivostou, ktora bola v minulosti vykdzana do neprislusnej ZP. Vykdzana ZS poskytnuta PZS
je do ZP zasielana prvykrat. Toto definovanie davky plati i pre charakter davky G a K.
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E - nova davka za POISTENCOV EU

F - opravna davka za POISTENCOV EU

G - aditivna davka za POISTENCOV EU

| - nova davka za bezdomovca podla § 9 ods. 4, cudzinca (mimo EU, okrem Srbskej republiky,
Severomacedonskej republiky a Ciernej Hory), poistencov podla § 9 ods. 3 zakona ¢&. 580/2004 Z.
z. 0 zdravotnom poisteni a 0 zmene a doplneni zakona &. 95/2002 Z. z. o poistovnictve a 0 zmene
a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsSich predpisov (dalej len ,zakon ¢. 580/2004 Z. z.%)
J - opravna davka za bezdomovca podla § 9 ods. 4, cudzinca (mimo EU, okrem Srbskej republiky,
Severomacedénskej republiky a Ciernej Hory), poistencov podla § 9 ods. 3 zakona ¢&. 580/2004 Z.
z.

K - aditivna davka za bezdomovca podla § 9 ods. 4, cudzinca (mimo EU, okrem Srbskej republiky,
Severomacedénskej republiky a Ciernej Hory), poistencov podia § 9 ods. 3 zakona ¢&. 580/2004 Z.
z.

TYP DAVKY - kod davky 793n
POCET DOKLADOV

CiSLO DAVKY
POISTOVNA-POBOCKA

- obsahuje sucet dokladov (viet) tela davky

- obsahuje Cislo davky

- kéd zdravotnej poistovne a pobocky, s ktorou ma PZS
uzatvorenu zmluvu, napr. 246.

Zahlavie davky:

No. |Popis polozky povinnost’ datovy typ dizka

1. |IDENTIFIKATOR PZS p char 6-6

2. |KOD PZS p char 12-12

3. |KOD ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIKA p7 char 9-9

4. |UVAZOK ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIKA p7 float 3.2

5. |ZUCTOVACIE OBDOBIE p char RRRRMM
6. |CISLO FAKTURY char 10

7. MENA p char 3

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:

IDENTIFIKATOR PZS - je v tvare P99999

KOD PZS —je v tvare: P99999SPPYZZ, kde P99999 je identifikator PZS, SPP je odbornost utvaru,
Y je druh Specializovaného utvaru, ZZ je poradoveé Cislo utvaru k prislusnej odbornosti.

KOD ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIKA — je devat znakovy alfanumericky retazec zlozeny
z jednoznakovej kategorie zdravotnickeho pracovnika, z péatznakového identifikatora zdrav.
pracovnika a trojznakového subkddu odbornosti zdravotnickeho pracovnika.

UVAZOK ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIKA — Gvazok zdravotnickeho pracovnika na dve
desatinné miesta, napr. pri uvazku 50 % uviest 0.50.

ZUCTOVACIE OBDOBIE — v tvare RRRRMM, kde: RRRR — rok, MM — mesiac.

CISLO FAKTURY - pouzit len numerické znaky (nepouzivat medzery, aritmetické operatory).
MENA - je povinné zadat EUR.

VSetky hodnoty v polozkach obsahujucich kody PZS a kody lekarov maju prvy znak povinne velké
pismeno.

27



Veta tela davky:

No. | Popis polozky povinnost’ | datovy typ dizka
1. PORADOVE CiSLO RIADKU p int 1-6
2. | DEN p Int 1-2
3. | RODNE CiSLO POISTENCA, BIC p2, p4 char 9-10
4. MENO POISTENCA p2 char 1-60
5. | KOD DIAGNOzZY P char 3-5
STAV PREPRAVOVANEHO
6. POISTENCA p3 char 1
7. PREPRAVA SPRIEVODCU p3 char 1-1
8. TYP PREPRAVY/ VYJAZDU p char 3-5
POCET OSOBOKILOMETROV/
9. LETECKYCH MINUT p Int 5
TRASA — VYCHODISKOVA STANICA —
10. | OBEC p char 1-50
TRASA — VYCHODISKOVA STANICA —
11. | ULICA p char 1-50
12. | TRASA — CIELOVA STANICA — OBEC p char 1-50
13. | TRASA — CIELOVA STANICA — ULICA p char 1-50
14. | CISLO JAZDY/LETU p Int 8
15. | EC VOZIDLA p char 6-7
16. | POCET PREPRAVENYCH p Int 1-2
17. | NAHRADY char 2
18. | TYP ODOSIELATELA p char 1
19. | KOD PZS — ODOSIELATELA p1 char 12
20. | KOD ZPR — ODOSIELATELA p1 char 9
21. | CLENSKY STAT POISTENCA p8 char 2-3
22. | IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA p8 char 1-20
23. | POHLAVIE POISTENCA p8 char 1
p = povinna polozka
p1 = polozka je nepovinna iba v pripade, ak TYP ODOSIELATELA nadobuda hodnotu A
p2 = poloZka je nepovinna iba v pripade, ak polozka TYP PREPRAVY/VYJAZDU nadobtida
hodnotu COVI, COVM
p3 = poloZka je nepovinna iba v pripade, ak polozka TYP PREPRAVY/VYJAZDU nadobtida
hodnotu APS, LIEK, COVI, COVM, LP, ADOS, MOHO
p4 = polozka sa nevyplfiuje, ak su vyplnené polozky IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA,

CLENSKY STAT POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA

28




p7 = poloZka je povinna, ak TYP PREPRAVY/VYJAZDU nadobuda hodnotu RLP, LPP, LPS,
ADOS, MOHO
p8 = poloZka je nepovinna, ak plati p2 alebo je povinna pre EU poistencov.

1. Poradové ¢islo riadku — udava sa poradie riadku v ramci viet tela davky. Najvy&Sie poradové
Cislo musi mat’ rovnaku hodnotu, aku ma polozka ,PocCet dokladov* v riadku identifikacie davky.

2. Den - den prepravy/vyjazdu daného zuctovacieho obdobia - v tvare dd.

3. Rodné éislo poistenca, BIC - je to tidaj uvedeny na preukaze zdravotnej poistovne SR (bez
oznadenia EU) v polozke "Rodné &islo®. Ak nie je zname rodné &islo, je v tejto polozke uvedené
bezvyznamové identifikadné &islo pridelené poistencovi Uradom pre dohlad nad zdravotnou
starostlivostou. Taktiez to mbéze byt udaj uvedeny v Eurépskom preukaze zdravotného poistenia
(EPZP) vydanom zdravotnou poistoviiou v SR v polozke ,Osobné identifikacné Cislo®, ak sa
poistenec preukazuje EPZP. Pri vykazovani sprievodcu sa vykazuje rodné Cislo sprevadzaného
poistenca.

4. Meno poistenca — priezvisko (neskratené) a meno poistenca (pripadne skratka mena)

5. Kod diagnézy — kédové alfanumerické oznacenie diagnézy podla Medzinarodnej klasifikacie
choréb v platnom a u€innom zneni uverejnenej v zmysle § 3 ods.1 zakona €. 576/2004 Z. z.
o zdravotnej starostlivosti, sluzbach suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene
a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov na webovom sidle Ministerstva
zdravotnictva Slovenskej republiky (dalej len ,MKCH"). Vykazuje sa v troj- az patmiestnom tvare
bez pouZitia bodky alebo iného interpunkéného znamienka.

Polozky Rodné éislo poistenca, Meno poistenca, Clensky s$tat poistenca, Identifikaéné é&islo
poistenca, Pohlavie poistenca sa nevypiniaju, iba v pripade prepravy COVI a COVM. Pri preprave
poistenca alebo lekara APS musia byt povinne vyplnené.

6. Stav prepravovaného — podla Specifikacie:

+ C —chodiaci
e S - sediaci
L —leziaci.

7. Preprava sprievodcu — v tvare N — bez sprievodcu, A — so sprievodcom

Sprievodcom méze byt okrem zdravotnickeho pracovnika aj ina duSevne a telesne spbsobila osoba
(sprievodca maloletych deti, os6b neschopnych samostatného pohybu) na zaklade odévodnenia
oSetrujuceho lekara.

Na jedného prepraveného méze byt vykazany len jeden sprievodca.

8. Typ prepravy/vyjazdu — oznacenie typu prepravylvyjazdu:

Rychla lekarska pomoc sa na ucely datového rozhrania deli na RLP a RLPS.

RLP - rychla lekarska pomoc. V zasahovom uzemi sa vykazuje skutocny pocet km. Pri preprave
darcov organov tkaniv a buniek uréenych na transplantaciu sa vykazuje na Cislo prijemcu
organov (vratane dialkovej).

RLPS - rychla lekarska pomoc - sekundarny vyjazd RLP medzi ustavnymi zdravotnickymi
zariadeniami s personalnym obsadenim v zmysle vynosu MZ SR €. 10548/2009 - OL.
V zdsahovom uzemi sa vykazuje skutoCny pocCet km.

Rychla zdravotnd pomoc sa na ucely datového rozhrania deli na RZP a RZPS.

RZP - rychla zdravotna pomoc, posadku tvori zdravotnicky personal v zmysle vynosu MZ SR &.
10548/2009 - OL. V zasahovom uUzemi sa vykazuje skuto¢ny pocet km.

RZPS - rychla zdravotnd pomoc - sekundarny vyjazd RZP medzi ustavnymi zdravotnickymi
zariadeniami, posadku tvori zdravotnicky personal v zmysle vynosu MZ SR €. 10548/2009 —
OL; v zdsahovom Uzemi sa vykazuje skuto¢ny pocet km.

MIJ - preprava kriticky chorych oséb rychlou lekarskou pomocou s vybavenim mobilnej
intenzivnej jednotky.
LPP - vrtulnikova preprava poistenca - primarna, v sprievode zdravotnickeho personalu.
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LPS -
LP -

LZSL
APS

vrtulnikova preprava poistenca - sekundarna, v sprievode zdravotnickeho personalu.
vrtufnikova preprava bez poistenca (napr. transplantaény tim, organ na transplantaciu,
vykazuje sa adresne na Cislo poistenca — prijimatela).

neodkladna preprava letinom.

ambulantna pohotovostna sluzba, t. j. navstevna.

Preprava ambulanciou dopravnej zdravotnej sluzby sa ¢leni na nasledovné typy:

DZS -

DZSP

DIAL
DZSD

DZSz
INF -

LIEK

POS -

KOS -

Ccovi

riadna preprava poistenca vozidlom (ambulanciou dopravnej zdravotnej sluzby na
Uuzemi SR v ramci Uzemia vymedzeného v zmluve so zdravotnou poistovriou) od 07:00
hod. do 17:00 hod pocas pracovnych dni.

preprava poistencov v ¢ase od 17:00 hod. do 7:00 hod. z a do zdravotnickych zariadeni
a soboty, nedele, sviatky od 00:00 hod. do 24:00 hod. v ramci uzemia vymedzeného

v zmluve so zdravotnou poistoviiou.

preprava poistenca vozidlom na dialyzu.

dialkova preprava poistenca ambulanciou dopravnej zdravotnej sluzby (jazdy mimo
uzemia vymedzeného v zmluve so zdravotnou poistoviiou), okrem dialyzy; zahffha

v pripade jazdy mimo uzemia vymedzeného v zmluve so zdravotnou poistovriou.
preprava poistenca ambulanciou dopravnej zdravotnej sluzby do a zo zahranicia.

individualna preprava s potrebou osobitného rezimu (poistenci s infek&nym ochorenim,
psychiatrickym ochorenim atd.), preprava poistencov zaradenych do transplantaéného
programu, kardiochirurgickej lie€by, ,. Pocet prepravenych pri type prevozu INF neméze
byt va&si ako 1. V pripade, ak je poc€et prepravenych viac ako 1, potom prevoz
nadobuda typ prepravy DZSD, DZSP, DZS, nakolko typ prepravy INF straca
opodstatnenost’ osobitného rezimu.

preprava lieCiv, transfuznych liekov, organov, tkaniv a buniek na ucely transplantéacie,
zdravotnickych pomécok, odobratych Specialnych telesnych tekutin (napr. vypotok
pohrudni¢nej dutiny, obsah vyplachu Zaludka), vykazuje sa adresne na €islo poistenca,
musi ist o neStandardny pripad, vySetrenie nestrpi odklad.

preprava osoby na pokyn operaéného strediska v zmysle vSeobecne zavaznych
pravnych predpisov. Tento typ prepravy je poskytovatel ambulantnej dopravnej ZS
opravneny vykazat na zdravotnu poistovru po preukazatelnej vyzve (pokynu)
operacného strediska.

preprava osoby na pokyn operaéného strediska pocas krizovej situacie z dévodu
ochorenia Covid-19.

preprava zdravotnickeho pracovnika za u¢elom odberu biologického materialu z dévodu
ochorenia Covid-19 formou vyjazdovej sluzby k osobe, ktorej je cez CovidPass
potvrdena indikacia zo zdravotnych dévodov.

V pripade, ak je v ramci jednej jazdy planovany odber biologického materialu jednému
alebo viacerym poistencom (okruzna jazda alebo hromadny odber vzoriek), dopravca
vykaze typ prepravy COVI bez uvedenia rodnych Cisiel pacientov. V pripade, Ze ide
0 poistencov viac ako jednej poistovne, sa pocet km uvedie zainteresovanym zdravotnym
poistovniam (nie pomernym rozpoc€itavanim medzi zdravotné poistovne; napr. ak je
preprava realizovana pre 3 zdravotné poistovne a pocet km je 15 km, tak sa pre kazdu
zdravotnu poistoviiu uvedie 15 km).

Preprava mobilnym odberovym miestom sa Cleni na nasledovné typy:

COVM -

vykazuje prevadzkovatel mobilného odber. miesta, ktory vykonava odber biologického

materialu formou vyjazdovej sluzby k osobe, ktorej je cez CovidPass potvrdena indikacia

20 zdravotnych dévodov.

V pripade, ak je v ramci jednej jazdy planovany odber biologického materialu jednému

alebo viacerym poistencom (okruzna jazda alebo hromadny odber vzoriek), dopravca
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vykaze typ prepravy COVM bez uvedenia rodnych Cisiel pacientov. V pripade, ze ide
0 poistencov viac ako jednej poistovne, sa pocet km uvedie zainteresovanym zdravotnym
poistovniam (nie pomernym rozpocitavanim medzi zdravotné poistovne; napr. ak je
preprava realizovana pre 3 zdravotné poistovne a poéet km je 15 km, tak sa pre kazdu
zdravotnu poistoviiu uvedie 15 km).

Preprava mobilnym hospicom a agenturou domacej oSetrovatelskej starostlivosti:

MOHO -

ADOS -

preprava zdravotnickeho pracovnika (lekar a/alebo sestra) osobnym motorovym vozidlom
na navstevu pacienta v paliativnej zdravotnej starostlivosti. Vykazuje sa skutoény pocet
kilometrov od miesta prevadzky mobilného hospicu do miesta poskytnutia paliativnej
zdravotnej starostlivosti pacientovi, vzdy so samostatnym Cislom jazdy.

Ak su na jednom mieste oSetrovani viaceri poistenci iba jednej zdravotnej poistovne,
vykazuje sa prislusny pocet kilometrov do prislusnej zdravotnej poistovne na jedno rodné
Cislo poistenca. Ostatni poistenci v ramci jednej navstevy sa uz nevykazuju.

Ak su na jednom mieste oSetrovani viaceri poistenci viacerych zdravotnych poistovni,
vykazuje sa prislusny pocet kilometrov na jedného poistenca do kazdej zdravotnej
poistovne. Ostatni poistenci v ramci jednej navstevy sa uz nevykazuju. Cesta spat do
vychodiskovej stanice sa nehradi.

preprava zdravotnickeho pracovnika (sestra agentury domacej oSetrovatelskej
starostlivosti) osobnym motorovym vozidlom na navstevu pacienta v domacom alebo
v inom prirodzenom prostredi, v ktorom je osoba umiestnena. Vykazuje sa skutoény pocet
kilometrov od miesta prevadzky agentury domacej oSetrovatelskej starostlivosti do miesta
poskytnutia oSetrovatelskej starostlivosti pacientovi, vZdy so samostatnym cislom jazdy.
Ak su na jednom mieste oSetrovani viaceri poistenci iba jednej zdravotnej poistovne,
vykazuje sa prislusny pocet kilometrov do prislusnej zdravotnej poistovne na jedno rodné
Cislo poistenca. Ostatni poistenci v ramci jednej navstevy sa uz nevykazuju.

Ak su na jednom mieste oSetrovani viaceri poistenci viacerych zdravotnych poistovni,
vykazuje sa prisluSny pocet kilometrov na jedného poistenca do kazdej zdravotnej
poistovne. Ostatni poistenci v ramci jednej navstevy sa uz nevykazuju. Cesta spat do
vychodiskovej stanice sa nehradi.

Pre typ prepravy ,LIEK* a ,LP* vypifia sa &islo poistenca, pre ktorého je krv, transflzny
liek alebo v pripade leteckej prepravy transplantaény organ uréeny atd. ,Uzemie
vymedzené v zmluve“ musi byt dohodnuté v zmluvach so zdravotnou poistoviiou podla
miestnych podmienok tak, aby kratke vzdialenosti mimo regiéon dohodnuty v zmluve so
zdravotnou poistoviiou neboli vykazované ako dialkové prepravy a s ohfadom na
Standardné prepravy do zariadeni vy3Sieho, resp. nizSieho typu. To znamena, Ze prepravy
mimo ,uzemia vymedzeného v zmluve® bude dopravca vykazovat' ako dialkové prepravy.
Netyka sa vrtufnikovej dopravy. Do typu prepravy INF je mozné zaradit len prepravu
s potrebou osobitného rezimu.

Typy vyjazdov RLP, RLPS, RZP, RZPS a MIJ vykazuje poskytovatel zachrannej
zdravotnej sluzby, poskytovatel vrtulnikovej zachrannej zdravotnej sluzby vykazuje
prepravu LPP, LPS, LZSL a LP, organizator APS vykazuje len typ prepravy APS a ostatné
prepravy okrem COVM vykazuju poskytovatelia ambulantnej dopravnej ZS poskytujuci
dopravu ako sluzbu.

Typy prevozu COVM vykazuje poskytovatel mobilného odberového miesta.

Typ prevozu ADOS vykazuje poskytovatel agentury domacej oSetrovatelskej
starostlivosti.

Typy prevozu MOHO vykazuje poskytovatel mobilného hospicu.

Pocet osobokilometrov/letovych minut:
9. Pocet _osobokilometrov je pocet kilometrov, ktoré poistenec (resp. vozidlo, prepravovany

material) pri prepravelvyjazde absolvoval najkratSou moznou trasou z miesta vychodiskovej do
cielovej stanice. Nie je to priemerny alebo prepocCitany pocet km. Pre typy prepravy DZS, DZSD,
LIEK, DZSP, DZSZ, INF, POS, KOS a DIAL sa vykazuje poCet km prejazdenych najkratS§ou moznou

31



trasou s konkrétnym poistencom, a to aj v pripade, Ze je su€asne prepravovanych viac poistencov.
Pocet km za jazdu nevytazeného vozidla bez poistencov sa pre tieto typy prepravy nevykazuje.
Pre typy prepravy ADOS, MOHO sa vykazuje poCet km prejazdenych najkratSou moznou trasou
z miesta prevadzky do miesta navstevy ku konkrétnemu poistencovi. Cesta spat’ do vychodiskovej
stanice sa nevykazuje.

Pre ostatné typy preprav/vyjazdov (RLP, RLPS, RZP, RZPS, MIJ, APS,) sa vykazuje—pocet
prejazdenych km najkratSou moznou trasou z miesta vychodiskovej stanice vozidla do cielovej
stanice prepravy/vyjazdu vratane najkratSej cesty spat.

Na sprievodcu, ak je u poistenca uvedeny, sa km nevykazuju.

V pripade, Ze v ramci jednej jazdy je spojenych viac typov preprav, km sa vykazuju podla trasy jazdy.
Napr. ak na spiato¢nej ceste (po rozvezeni poistencov v ramci typu DZSD) sa vozidlo vyuzije na
prepravu podfa typu LIEK alebo iny typ, nemdzu sa vykazat fiktivne km na trase pre liek a spat.

Pocet letovych minut — do poctu letovych minut dopravy vrtulnikovej ZZS je zahrnuty:

- &as letu lietadiel od chvile, ked sa lietadlo zagalo pohybovat za G&elom vzletu, dizka vlastného
letu s dopravou poistenca do cielovej stanice a €asu letu spat do strediska vrtulnikovej ZZS do
chvile, ked sa uplne zastavilo po ukonceni letu,

- &as letu vrtulnikov od chvile, ked sa uvedu do pohybu listy rotora vrtulnika, dizka vlastného letu
s dopravou poistenca do cielovej stanice a €asu letu spat do strediska vrtulnikovej ZZS az do
uplného zastavenia vrtulnika a listov rotora po ukonceni letu. Let spat je vykazany, pokial nie je pri
spiatoCnej ceste prepravovany iny poistenec.

10. Trasa - vychodiskova stanica — obec — vychodiskova stanica (mesto/obec) dopravy
poistenca.

11. Trasa — vychodiskova stanica — ulica — vychodiskova stanica (ulica/€islo) dopravy poistenca,
v pripade dialkovej prepravy okres.

12. Trasa — cielova stanica — obec — cielova stanica (mesto/obec) dopravy poistenca.

13. Trasa — cielova stanica — ulica — ciefova stanica (ulica/Cislo) dopravy poistenca, v pripade
dialkovej prepravy okres.

14. Cislo jazdy/letu — gislo, ktoré jednoznaéne, v ramci daného PZS (dopravcu) a roka, identifikuje
jazdu/let (pre vSetkych poistencov prepravenych v ramci jednej jazdy/letu sa uvadza rovnaké Cislo
jazdy).

V pripade vyjazdov zachrannej zdravotnej sluzby sa skutoCny pocet prejazdenych km (jazda
s poistencom) rozdeli do viacerych riadkov s rovnakym Cislom jazdy pre poistenca nasledovne:

1. riadok obsahuje vyjazd z vychodiskovej stanice po prichod k poistencovi,

2. riadok obsahuje samotnu jazdu s poistencom z miesta zasahu na miesto lieCby,

3. riadok obsahuje navrat vozidla do vychodiskovej stanice (nevykazuje sa, ak vozidlo ide na dalSi
zasah, v tom pripade sa vykazuje prvy riadok pre poistenca z dalSieho zasahu, kde vychodiskova
stanica je adresa zdravotnickeho zariadenia).

Ak vyjazd pozostava z viacerych Casti, vykazuju sa vSetky Casti vyjazdu ako samostatny riadok
v logickom poradi za sebou.

V pripade vyjazdov zachrannej zdravotnej sluzby sa skutoény pocet prejazdenych km (jazda bez
poistenca, len vyjazd k poistencovi bez jeho prepravy) rozdeli do viacerych riadkov s rovnakym
Cislom jazdy pre poistenca nasledovne:

1. riadok obsahuje vyjazd z vychodiskovej stanice po prichod k poistencovi,

2. riadok obsahuje navrat do vychodiskovej stanice (nevykazuje sa, ak vozidlo ide na dalSi zasah,
v tom pripade sa vykazuje prvy riadok pre poistenca z dalSieho zasahu, kde vychodiskova stanica
je adresa povodného poistenca).

V pripade navstev ambulantnej pohotovostnej sluzby sa skutocny pocCet prejazdenych km rozdeli do
viacerych riadkov s rovnakym Cislom jazdy pre poistenca nasledovne:

1. riadok obsahuje vyjazd z vychodiskovej stanice po prichod k poistencovi,
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2. riadok obsahuje navrat do vychodiskovej stanice (nevykazuje sa, ak lekar ide na dalSiu navstevu,
v tom pripade sa vykazuje prvy riadok pre poistenca z dalSej navstevy, kde vychodiskova stanica je
adresa pbévodného poistenca).

15. EC vozidla/typ dopravného prostriedku u vrtulnikovej ZZS — evidené&né &islo vozidla = SPZ
vozidla / L (lietadlo) V (vrtufnik) LE (letun).

16. Pocet prepravenych — celkovy pocet poistencov prepravenych spolu v ramci jednej jazdy (na
jedno Cislo jazdy), nezavisle od zdravotnej poistovne, v ktorej su poistenci poisteni. Poistenci
Z jednej zdravotnej poistovne, ktori boli prepraveni v jednej jazde, su uvadzani v riadkoch za sebou.
Priklad:

Ak su vo vozidle prepravovani 3 poistenci z 3 zdravotnych poistovni, bude uvedeny pocet
prepravenych 3 a do kazdej zdravotnej poistovne bude uvedeny riadok v davke:
18|1234567890|MENO|I173|S|N|DZS|11|BRATISLAVA|TEHELNA|BRATISLAVAIKRAMARE|93|BA
501BA|3||N|P12345202001|A5421020].

Pre typ prepravy APS, LIEK, LP, COVI, COVM, MOHO a ADOS je pocet prepravenych 0 (nula).
V typoch preprav INF, LPP, LPS a LZSL sa mbze vykazovat len jeden poistenec na jazdu.
17. Nahrady — pre uplatnenie nahrady zdravotnou poistoviou podla zoznamu:
01— uraz alebo ochorenie zavinené inou osobou
02 — pracovny uraz
03— oSetrenie alebo vySetrenie v dbsledku profesionalneho poSkodenia zdravia — choroba
Z povolania
04 — oSetrenie akutnych nasledkov pozitia alkoholu, omamnych latok alebo inych navykovych
latok
05 — socialny dévod hospitalizacie
06 — poruSenie lieCebného rezimu
07 — ochranna lie¢ba
08 — iny dévod.
18. Typ odosielatela — typ odosielatela (ziadatela o prepravu poistenca):
» ak ide o akutny pripad alebo typy prevozov COVI, COVM a KOS, typ odosielatela je = A

* ak je neakutny pripad, typ odosielatela je = N
V pripade, ak polozka TYP ODOSIELATELA, obsahuje znak: A, potom polozky KOD PZS a KOD
ODOSIEL. LEKARA nie su povinné.
19. Kéd PZS - odosielatela — je v tvare: P99999SPPYZZ, kde P99999 je identifikator PZS, SPP je
odbornost’ utvaru, Y je druh Specializovaného utvaru, ZZ je poradove Cislo utvaru k prislusnej
odbornosti.

20. Kéd ZPR/oddelenia — odosielatela - uvedie sa kod odosielajuceho zdravotnickeho
pracovnika, napriklad lekara v tvare L99999SLL, kde L99999 je osobny identifikator lekara, SLL je
odbornost lekara.

21. Clensky $tat poistenca — skratka prisludného &lenského §tatu z predlozeného dokladu alebo
zmluvného statu. Ak ¢erpala vecné davky osoba poistend v Srbskej republike na zaklade
tladéiva SRB/SK 111, SRB/SK 123, preukazu zdravotnej poistovne SR s oznaéenim ,EU“,
pouzije sa skratka ,RS“. Ak Cerpala vecné davky osoba poistena v Severomacedonskej
republike na zaklade tlaciva RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, preukazu zdravotnej
poistovne SR s oznaéenim ,,EU, pouzije sa skratka ,,MK"“.

22. Identifikaéné Cislo poistenca — Cislo poistenca z prislusného dokladu - formular E112, E123,
Eurdpsky preukaz zdravotného poistenia (EPZP), nahradny certifikat k EPZP, prenosny dokument
(PD) S2, S3, DA1, Strukturovany elektronicky dokument (SED) S008, S010, S045, DA002, DA0Q7,
vydany inym &lenskym $tatom EU a EHP, preukaz zdravotnej poistovne SR s oznadenim ,EU,
tlac¢ivo SRB/SK 111; SRB/SK 123. Ak Cerpala neodkladné vecné davky osoba poistena:

- v Srbskej republike, uvadza sa jednotné matri¢né Cislo ob&ana v pripade poistenca a déchodcu
a osobné identifikaéné &islo (,01C*) v pripade nezaopatreného rodinného prislusnika tak, ako je
uvedené v tlacive SRB/SK 111;
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- v Severomacedonskej republike, uvadza sa osobné identifikacné Cislo osoby v Severnom
Macedonsku (,EMBG®) tak, ako je uvedené v prislusnom tlacive;

- v Ciernej Hore, uvadza sa jednotné matriéné &islo obéana v Ciernej Hore (,JMB®) tak, ako je
uvedené v prislusnom tlacive.

23. Pohlavie poistenca — pouziju sa nasledovné znaky: M = muz, F = Zena

Vysvetlenie pojmov

POISTENCI ZDRAVOTNEJ POISTOVNE SR su poistenci, ktori sa preukdZu u poskytovatela
preukazom zdravotnej poistovne SR bez oznadenia EU alebo EPZP vydanym zdravotnou
poistoviou v SR, ktory obsahuje kod Statu SK v pravom hornom rohu, alebo ob¢ianskym preukazom
s elektronickym €ipom, ak osoba ma vydany obd&iansky preukaz s elektronickym &ipom.

POISTENCI EU s poistenci &lenského $tatu EU, EHP, Svajéiarska a po 31.12.2020 vratane UK,
ktori sa preukazu u poskytovatela formularmi E112, E123, EPZP, nahradnym certifikatom k EPZP,
PD S2, S3, DA1, Strukturovanym elektronickym dokumentom (SED) S008, S010, S045, DA002,
DA007 a DA063 vydanym inym &lenskym $tatom EU a EHP, preukazom zdravotnej poistovne SR s
oznadenim EU. . Formular E112, E123, PD S2, S3, DA1, SED S008, S037, DA002, DA007, DA063
musi byt zaevidovany pred Cerpanim zdravotnej starostlivosti v slovenskej zdravotnej poistovni ako
indtitucii v mieste bydliska/pobytu podla vyberu poistenca EU. Zdravotna poistoviia potvrdzuje
zaevidovanie datumom, odtlackom peciatky, podpisom zodpovedného zamestnanca na prvej strane
PD. Do tejto skupiny patria aj osoby poistené:

- v UK, ktoré sa preukazu u poskytovatela na zaklade EPZP, nahradného certifikatu

k EPZP, GHIC, standardného CRA EPZP, CRA EPZP pre Studentov, PD S2, PD DA1 a preukazu
zdravotnej poistovne s oznacenim JEU“

- v Srbskej republike, ktoré sa preukazu u poskytovatela tlativom SRB/SK 111, SRB/SK 123,
preukazom zdravotnej poistovne SR s oznacenim JEU“

- v Severomaceddnskej republike, ktoré sa preukazu u poskytovatela tlaivom RM/SK 111, RM/SK
112, RM/SK 123, preukazom zdravotnej poistovne SR s oznacenim JEU“

-V Cinernej Hore na zaklade tlaciva MNE/SK 111, MNE/SK 112, MNE/SK 123, preukazu zdravotne;j
poistovne SR s oznacenim JEU~.

Tla¢ivo SRB/SK111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK
112, MNE/SK 123 musi byt zaevidované pred Cerpanim zdravotnej starostlivosti v slovenskej
zdravotnej poistovni ako institucii v mieste bydliska/pobytu podfa vyberu poistenca. Zdravotna
poistoviia potvrdzuje zaevidovanie datumom, odtlackom peciatky, podpisom zodpovedného
zamestnanca na prvej strane tlaCiva. Poskytovatel vykazuje davku za poskytnutld zdravotnu
starostlivost’ slovenskej zdravotnej poistovni, ktora prislusny doklad zaevidovala.

DOCASNY PREUKAZ - zdravotnej poistovne, je preukaz s obmedzenou platnostou, vydavany
poistencom, ktori nemaju pridelené rodné cCislo. Na doCasnom preukaze slovenskej zdravotne;j
poistovne su namiesto rodného Cisla uvedené tri polozky v tvare:

“Clensky_sStat_poistenca Identifikacné_Cislo_poistenca Pohlavie_poistenca“

Preukaz poistenca verejného zdravotneého poistenia s obmedzenym rozsahom oznacenym
»,potrebna zdravotna starostlivost” garantuje poistencovi zdravotnej poistovne SR s bydliskom v EU,
EHP a SvajcCiarsku iba narok na potrebnu zdravotnu starostlivost pri pobyte v SR.

Spdsob vykazovania poloziek RODNE CiSLO POISTENCA, CLENSKY STAT POISTENCA,
IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA:

U poistencov, ktori sa preukazu u poskytovatela obcCianskym preukazom s Cipom, preukazom
zdravotnej poistovne SR s vyplnenym rodnym cCislom poistenca alebo Eurdépskym preukazom
zdravotného poistenia (EPZP) vydanym zdravotnou poistoviiou v SR s vyplnenym osobnym
identifikaénym Cislom, poskytovatel vykaze toto Cislo poistenca podla preukazu poistenca do
polozky RODNE CiSLO POISTENCA. Polozky CLENSKY STAT POISTENCA, IDENTIFIKACNE
CiSLO POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA v tomto pripade nevypliiuije.
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U poistencov, ktori sa preukazu u poskytovatela dokladmi - formularmi E112, E123, EPZP,
nahradnym certifikdtom k EPZP, PD S2, S3, DA1, SED S008, S037, S045, DA002, DA007, DA063
so schvalenym narokom na zdravotnu starostlivost v papierovej forme vydanym inym &lenskym
$tatom po 31.12.2020 vratane UK, preukazom zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU*, v pripade
poistencov UK aj GHIC, standardnym CRA EPZP, CRA EPZP pre Studentov, tlativom SRB/SK 111,
SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK 112, MNE/SK 123,
poskytovatel vypini CLENSKY STAT POISTENCA, IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA,
POHLAVIE POISTENCA. Polozku RODNE CiSLO POISTENCA v tomto pripade nevyplfiuje.

Spdsob vykazovania vykonov pre poistencov do davok:

Poskytovatel vykaze mesacne pobocke poistovne, s ktorou ma uzatvorenu zmluvu, faktaru alebo
zuctovaci doklad s hromadnymi davkami poskytnutej zdravotnej starostlivosti (obvyklym spésobom)
s Udajmi za vSetkych POISTENCOV ZDRAVOTNEJ POISTOVNE SR. V davke uvedie v polozke
CHARAKTER DAVKY znak N (resp. O, A).

U POISTENCOV EU poskytovatel vykaze pobocke prislusnej zdravotnej poistovne, s ktorou ma
uzatvorenu zmluvu, poskytnutu zdravotnu starostlivost mesacne, v hromadnych davkach za
zuctovacie obdobie, za vSetkych POISTENCOV EU oSetrenych v prisluSnom mesiaci, v jednej
samostatnej fakture, ak sa v zmluve nedohodne inak. V davkach vykaze v polozke CHARAKTER
DAVKY znak E (resp. F, G).

V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal EPZP, nahradnym certifikatom k EPZP, dodatoéne
doZiadanym SED-om S045 so schvalenym narokom na zdravotnu starostlivost’ v papierovej forme
a v pripade poistencov UK aj GHIC, Standardnym CRA EPZP, CRA EPZP pre Studentov, tvori
prilohu k fakture fotokdpia predloZzeného narokového dokladu a lekarska sprava alebo zaznam
o oSetreni.

V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal formularom E112, E123, PD S2, S3, DA1, SEDom S008,
S010, S037, DA002, DA007, DA063 vydanym inym &lenskym $tatom EU a EHP, tlagivom SRB/SK
111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK 112 a MNE/SK
123, ktoré bolo zaevidované v slovenskej zdravotnej poistovni, tvori prilohu k fakture iba lekarska
sprava alebo zaznam o oSetreni.

V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal u poskytovatela formularom E112, E123, PD S2, S3,
DA1, SEDom S008, S010, S037, DA002, DA007, DA063 vydanym inym &lenskym $tatom EU a
EHP, tlacéivom SRB/SK 111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111,
MNE/SK 112 a MNE/SK 123, ktoré nebolo zaevidované v slovenskej zdravotnej poistovni, tvori
prilohu k fakture fotokodpia predlozeného narokového dokladu a lekarska sprava alebo zaznam
o oSetreni.

Fotokdpia predloZzeného narokového dokladu a lekarska sprava alebo zaznam o oSetreni sa
nepredkladaju za poistenca EU, ktory sa preukazal preukazom zdravotnej poistovne SR
s oznadenim EU.

Vykazovanie za bezdomovcov (len zdravotnej poistovni s najvys$sim poétom poistencov), cudzincov
(mimo $tatov EU, okrem Srbskej republiky a Severomacedoénskej republiky) a poistencov podia § 9
ods. 3 zakona €. 580/2004 Z. z. sa riadi rovnakym rezimom. Poskytovatel ich vykazuje sumarne, raz
mesacne k datumu dohodnutého v zmluve. Jedna davka méze byt vykazana za viac poistencov, ale
pre kazdy typ (bezdomovci, neplati¢i atd.) musi byt samostatna davka. V davke uvedie v poloZzke —
CHARAKTER DAVKY - znak | (resp. J, K).
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Priloha €. 5 MU 5/9/2015 Formular €. 373: Datové rozhranie pre zoznam poistencov navrhnutych
na zaradenie do dispenzarnej starostlivosti 799a

Typ davky: 799a

Predklada: Poskytovatel zdravotnej starostlivosti (,PZS*) v SAS
PZS predklada zdravotnej poist'ovni pre kazdy kéd PZS (ambulanciu) a kéd
lekara jednu davku za prislusné zuctovacie obdobie

Davka je textovy subor bez formatovania a bez diakritiky.
Obsah davky: identifikacia davky
zahlavie davky
vety tela davky.
Oddelovaci znak: | , oddelovaci znak | pouzivat aj na konci riadku.
Nazov suboru: davka.xxx, kde xxx je poradové Cislo davky, napr. davka.001.

Identifikacia davky:
No. Popis polozky povinnost’' | datovy typ | dizka
1. CHARAKTER DAVKY p char 1
2. TYP DAVKY P char 4
3. ICO ODOSIELATELA DAVKY p char 8
4. DATUM ODOSLANIA DAVKY p date RRRRMMDD
5. CisSLO DAVKY p int 6
6. POCET DOKLADOV p int 1-6
7. POCET MEDIi p int 3
8. CiSLO MEDIA p int 3
9. POISTOVNA-POBOCKA p Int 4

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:

CHARAKTER DAVKY (pouzivat velké pismena):

N — nova, t. j. davka, ktoru zasiela PZS v prisluSnom zu¢tovacom obdobi. Prislusné zuctovacie
obdobie je definované v zmluve s PZS ako obdobie, ktoré spravidla bezprostredne predchadza
obdobiu zaslania davky. Davka je do zdravotnej poistovne zasielana prvykrat.

TYP DAVKY: 799a

ICO ODOSIELATELA DAVKY: ICO PZS

POCET DOKLADOV: podet viet tela davky

POCET MEDIi: poget médii, na ktorych je davka

CiSLO MEDIA: poradové gislo média (od 1)

POISTOVNA-POBOCKA: kdéd zdravotnej poistovne a pobocky, s ktorou ma PZS uzatvorent
zmluvu.

Zahlavie davky:

No. | Popis polozky povinnost’ | datovy typ dizka

1. IDENTIFIKATOR PZS p char 6

2. KOD PZS P char 12

3. KOD ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIKA | p char 9

4. UVAZOK ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIK| p float 3.2

5. ZUCTOVACIE OBDOBIE p char RRRRMM
6. TYP STAROSTLIVOSTI n char 3

7. CiSLO FAKTURY n int 10
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Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:

IDENTIFIKATOR PZS — je v tvare P99999

KOD PZS - je v tvare: P99999SPPYZZ, kde P99999 je identifikator PZS, SPP je odbornost utvaru,
Y je druh Specializovaného utvaru, ZZ je poradové Cislo Utvaru k prislusnej odbornosti.

KOD ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIKA - je devat znakovy alfanumericky retazec zloZeny
z jednoznakovej kategodrie zdravotnickeho pracovnika, z patznakového identifikatora zdrav.
pracovnika a trojznakového subkddu odbornosti zdravotnickeho pracovnika.

UVAZOK ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIKA - uvazok zdravotnickeho pracovnika na dve
desatinné miesta, napr. pri uvazku 50 % uviest 0.50.

TYP STAROSTLIVOSTI — nepovinna polozka.

CiSLO FAKTURY - nepovinna polozka.

Veta tela davky:
No. Popis polozky povinnost’'| datovy typ | dizka
1. PORADOVE CiSLO RIADKU p int 1-6
2. RODNE CiSLO POISTENCA, BIC p1 char 9-10
3. CLENSKY STAT POISTENCA p2 char 2-3
4. IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA p2 char 1-20
5. POHLAVIE POISTENCA p2 char 1
6. PRIEZVISKO POISTENCA p char 1-36
7. MENO POISTENCA p char 1-24
8. KOD PLATNOSTI p char 1
9. PLATNOST OD p date RRRRMMDD
10. PLATNOST DO date RRRRMMDD
11. KOD DIAGNOZY p char 3-5
12. OBDOBIE NASLEDUJUCEJ KONTROLY | p char 1-1
13. NASLEDUJUCA KONTROLA —
FREKVENCIA p int 1-2
14. PREDPOKLADANA DLZKA DISPENZ. p3 int 1-4
15. DOVOD VYRADENIA Z DISPENZ. p4 char 1-1
16. POZNAMKA char 1-50
17. CiSLO VYBRANEJ CHOROBY p int 1-3

Povinnost poloziek ma nasledujuci vyznam:
p = povinna polozka

4 = poloZka je povinna, ak nie st vyplnené polozky, CLENSKY STAT POISTENCA,
P IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA
p2 = polozka je povinna, ak nie je vyplnena polozka RODNE CiSLO POISTENCA
p3 = polozka je povinna, ak nie je vyplnena polozka PLATNOST DO
p4 = polozka je povinna, ak je vyplnena polozka PLATNOST DO

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:
1. Poradové €islo riadku — udava sa poradie riadku v ramci viet tela davky. NajvysSie poradové
Cislo musi mat rovnaku hodnotu, aku ma polozka ,Poc¢et dokladov* v riadku identifikacie davky.
2. Rodné éislo poistenca, BIC - je to (idaj uvedeny na preukaze zdravotnej poistovne SR (bez
oznadenia EU) v polozke "Rodné &islo®. Ak nie je zname rodné &islo, je v tejto polozke uvedené
bezvyznamové identifikadné &islo pridelené poistencovi Uradom pre dohfad nad zdravotnou
starostlivostou. Taktiez to méze byt udaj uvedeny
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v Eurépskom preukaze zdravotného poistenia (EPZP) vydanom zdravotnou poistoviiou v SR
v polozke ,Osobné identifikacné Cislo“, ak sa poistenec preukazuje EPZP.
3. Clensky stat poistenca — skratka prislu§ného &lenského $tatu z predlozeného dokladu alebo
zmluvného statu. Ak ide o osobu poisteni v Srbskej republike na zaklade preukazu
zdravotnej poist'ovne SR s oznaéenim ,,EU, pouzije sa skratka ,,RS*. Ak ide o osobu poistent
v Severomacedoénskej republike na zaklade preukazu zdravotnej poist'ovne SR s oznac¢enim
~EU¥, pouzije sa skratka ,,MK*.
4. Identifikaéné €islo poistenca — Cislo poistenca z prislusného dokladu - preukaz zdravotnej
poistovne SR s oznadenim ,EU".
5. Pohlavie poistenca - mozné hodnoty: M — muz, resp. F — Zena
6. Priezvisko poistenca — priezvisko (neskratené)
7. Meno poistenca — meno poistenca (pripadne skratka mena)
8. Kéd platnosti - mozné hodnoty:
N = novy zaznam.
O = opravny zaznam - oprava poloziek PLATNOST DO, OBDOBIE NASLEDUJUCEJ KONTROLY,
NASLEDUJUCA KONTROLA, PREDPOKLADANA DLZKA DISPENZ., DOVOD VYRADENIA
Z DISPENZ., POZNAMKA - oprava bude vykonana v zaznamoch, ktoré maju zhodu poloZiek 2, 3,
4,5, 7a11.
Napr.: pri vyradeni poistenca z dispenzarizacie do polozky KOD PLATNOSTI uviest O, do polozky
PLATNOST DO datum vyradenia a do polozky DOVOD VYRADENIA Z DISPENZ. uviest kéd
doévodu.
Z = ZruSenie vety, ktora bola nespravne zaslana, bude zruseny zaznam, v ktorom je zhoda poloziek
2,3,4,57a11.
9. Platnost’ od - datum zaradenia poistenca do dispenzarnej starostlivosti.
10. Platnost’ do - datum vyradenia poistenca z dispenzarnej starostlivosti, je to datum
predpokladaného ukonéenia dispenzarnej starostlivosti, ak ho lekar stanovi pri zaradeni do
dispenzarnej starostlivosti. Za predpokladu dlhodobe;j starostlivosti sa uvedena datumova polozka
nevypina.
11. Kéd diagnézy - kod diagndzy podfa Medzinarodnej klasifikacie choréb v plathom a u¢innom
zneni uverejnenej v zmysle § 3 ods. 1 zdkona €. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach
suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zakonov na
webovom sidle Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky (dalej len ,MKCH") a vyhlasky
Ministerstva zdravotnictva 127/2014 ktorou sa ustanovuje zoznam chordb, pri ktorych sa poskytuje
poistencovi verejného zdravotného poistenia dispenzarizacia, frekvencia vySetreni a PZS
vykonavajuci dispenzarizaciu.
Vykazuje sa v troj- az patmiestnom tvare bez pouzitia bodky alebo iného interpunkéného znamienka.
12. Obdobie nasledujucej kontroly — mozné hodnoty: M (mesiac), R (rok), T (tyzden)
13. Nasledujuca kontrola — frekvencia — diZka trvania do nasledujticej kontroly v mesiacoch alebo
rokoch (v zavislosti od vyplnenia polozky 12. OBDOBIE NASLEDUJUCEJ KONTROLY, napr. ak
nasledujuca kontrola ma byt o 6 mesiacov, tak do polozky OBDOBIE NASLEDUJUCEJ KONTROLY
uviest “M” a do polozky NASLEDUJUCA KONTROLA uviest “6*.
14. Predpokladana dizka dispenzarizacie — uviest' dizku predpokladaného trvania dispenzarnej
starostlivosti v mesiacoch, kde 0 (nula) je predpokladana celozZivotna dispenzarizacia u prislusnej
odbornosti, napr. 6 znamena predpokladanu diZzku pol roka.
15. Dovod vyradenia z dispenzarizacie - mozné hodnoty:

T - nedodrZanie planovaného terminu bez ospravedinenia

S - zmena zdrav. stavu poistenca

E - umrtie poistenca

P - zmena zdravotnej poistovne

L - zmena oSetrujuceho lekara

| - iné, dovod uviest v polozke.
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16. Poznamka — vSetky hodnoty v polozkach obsahujucich kody PZS a kédy lekarov maju prvy
znak povinne velké pismeno.

17. Cislo vybranej choroby — &islo riadku vybranej choroby z prilohy vyhlagky 127/20014 Z. z.
ktorou sa ustanovuje zoznam choréb pri ktorych sa poskytuje poistencovi verejného zdravotného
poistenia dispenzarizacia, frekvencia vySetreni a PZS vykonavaijlci dispenzarizaciu.

Vysvetlenie pojmov

POISTENCI ZDRAVOTNEJ POISTOVNE SR su poistenci, ktori sa preukaZu u poskytovatela
preukazom zdravotnej poistovne SR bez oznadenia EU alebo Eurédpskym preukazom zdravotného
poistenia (EPZP) vydanym zdravotnou poistoviiou v SR, ktory obsahuje kéd Statu SK v pravom
hornom rohu.

POISTENCI EU su poistenci ¢lenského $tatu EU, EHP a Svajéiarska, ktori sa preukazu
u poskytovatela formularmi E112, E123, Eurépskym preukazom zdravotného poistenia (EPZP),
nahradnym certifikatom k EPZP, prenosnym dokumentom (PD) S2, S3, DA1, Struktirovanym
elektronickym dokumentom (SED) S008, S010, S045, DA002, DA007 vydanym inym ¢lenskym
$tatom EU a EHP, preukazom zdravotnej poistovne SR s oznagenim EU. Prenosny dokument S2,
S3, DA1 musi byt zaevidovany pred Cerpanim zdravotne] starostlivosti v slovenskej zdravotne;j
poistovni ako intiticii v mieste bydliska/pobytu podla vyberu poistenca EU. Zdravotna poistoviia
potvrdzuje zaevidovanie datumom, odtlatkom peciatky, podpisom zodpovedného zamestnanca na
prvej strane PD. Do tejto skupiny patria aj osoby poistené v Srbskej republike, ktoré sa preukazu u
poskytovatela tlaivom SRB/SK 111, SRB/SK 123, preukazom zdravotnej poistovne SR s
oznadenim ,EU“. Do tejto skupiny patria aj osoby poistené v Severomaceddnskej republike, ktoré
sa preukazu u poskytovatela tlaCivom RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, preukazom zdravotnej
poistovne SR s oznacenim JEU“. Tlagdivo SRB/SK 123, RM/SK 123 musi byt zaevidované pred
Cerpanim zdravotnej starostlivosti v slovenskej zdravotnej poistovni ako institlucii v mieste
bydliska/pobytu podla vyberu poistenca. Zdravotna poistoviia potvrdzuje zaevidovanie datumom,
odtlackom peciatky, podpisom zodpovedného zamestnanca na prvej strane tlaciva.

DOCASNY PREUKAZ zdravotnej poistovne - je preukaz s obmedzenou platnostou, vydavany
poistencom, ktori nemaju pridelené rodné Cislo. Na doCasnom preukaze slovenskej zdravotnej
poistovne su namiesto rodného Cisla uvedené tri polozky v tvare:

“Clensky_Stat_poistenca Identifikaéné_gislo_poistenca Pohlavie_poistenca*

Preukaz poistenca verejného zdravotného poistenia s obmedzenym rozsahom oznacenym
,potrebna zdravotna starostlivost* garantuje poistencovi zdravotnej poistovne SR s bydliskom v EU,
EHP a Svajgiarsku iba narok na potrebnu zdravotnu starostlivost pri pobyte v SR.

Spdsob vykazovania poloziek RODNE CiSLO POISTENCA, CLENSKY STAT POISTENCA,
IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA:

U poistencov, ktori sa preukazu u poskytovatela preukazom zdravotnej poistovne SR s vyplnenym
rodnym Cislom poistenca alebo Europskym preukazom zdravotného poistenia (EPZP) vydanym
zdravotnou poistoviiou v SR s vyplnenym osobnym identifikatnym &islom, poskytovatel vykaze toto
&islo poistenca podla preukazu poistenca do polozky RODNE CISLO POISTENCA. Polozky
CLENSKY STAT POISTENCA, IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA v
tomto pripade nevyplriuje.

U poistencov, ktori sa preukazu u poskytovatelfa dokladmi - formularmi E112, E123, Eurépskym
preukazom zdravotného poistenia (EPZP), nahradnym certifikdtom k EPZP, prenosnym
dokumentom (PD) S2, S3, DA1, ktory bol zaevidovany v slovenskej zdravotnej poistovni,
Struktarovanym elektronickym dokumentom (SED) S008, S010, S045, DA002, DAOQ7 vydanym
inym &lenskym $tatom EU a EHP, preukazom zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU*, tladivom
SRB/SK 123, poskytovatel vypini CLENSKY STAT POISTENCA, IDENTIFIKACNE CiSLO
POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA. Polozku RODNE CiSLO POISTENCA v tomto pripade
nevyplnuje.
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Priloha €. 6 MU 5/9/2015 Formular ¢. 396: Datové rozhranie 753b pre vykazovanie vykonov
v Specializovanej ambulantnej zdravotnej starostlivosti

Typ davky: 753b  Vykazovanie vykonov v S$pecializovanej ambulantnej zdravotnej
starostlivosti

Predklada: Poskytovatelia $pecializovanej ambulantnej starostlivosti (SAS) vratane véetkych zubno-
lekarskych Specializacii bez prideleného obvodu, zariadenia na poskytovanie jednodnovej
zdravotnej starostlivosti (JZS), agentira domacej oSetrovatelskej starostlivosti (ADOS), zariadenia
spolo¢nych vySetrovacich a lieCebnych zloziek (SVLZ) t. j. ambulancie lekarov, do ktorych su
pacienti ,odosielani, stacionar a mobilny hospic, zariadenia socialnej pomoci, ktoré vykazuju vykony
oSetrovatel'skej starostlivosti.

Poskytovatel zdravotnej starostlivosti (dalej len ,PZS") predklada zdravotnej poistovni (,ZP“) pre
kazdy kod PZS (ambulanciu) a kéd lekara jednu davku za prislusné zuctovacie obdobie vo fakture
s poskytnutymi zdravotnymi vykonmi spolocne s pripo€itatelnymi poloZzkami.

Davka je textovy subor bez formatovania a bez diakritiky.
Obsah davky: identifikacia davky
zahlavie davky
vety tela davky.
Oddelovaci znak: | , oddefovaci znak | pouzivat’ aj na konci riadku
Nazov suboru: davka.xxx, kde xxx je poradové cCislo davky, napr. davka.001.

Identifikacia davky:
Je identicka s davkou 751b.

Zahlavie davky:

Je identické s davkou 751b, okrem polozky:

TYP STAROSTLIVOSTI — kéd typu starostlivosti:

845 — SAS, JZS, stacionar, mobilny hospic, oSetrovatelska starostlivost’ v zariadeniach socialne;j

pomoci

847 - SVLZ

850 — ADOS.

Veta tela davky:

Polozky 1. — 16. vo vete tela davky su v davke 753b totozné s davkou 751b
No. | Popis polozky povinnost| datovy typ | dizka
17. TYP ODOSIELATELA p char 1
18. KOD PZS — ODOSIELATELA p2 char 12
19. KOD ZPR — ODOSIELATELA p2 char 9
20. CLENSKY STAT POISTENCA p1 char 1-3
21. IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA p1 char 1-20
22. POHLAVIE POISTENCA p1 char 1

DATUM VYSTAVENIA ZIADANKY / RRRRMMD
23. | VYMENNEHO LISTKA p3 date D
24. KOD PZS ODPORUCAJUCEHO p6 char 12
25. KOD ODPORUCAJUCEHO ZPR p6 char 9
26. KOD PRIDRUZENEJ DIAGNOZY p7 char 3-5
27. SUMA DOPLATKU POISTENCA p4 float 8.2
28. ID HOSPITALIZACNEHO PRIPADU p5 char 8
NZIS IDENTIFIKATOR LABORATORNEJ

29. | ZIADANKY p8 char 1-21
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30. | IDENTIFIKATOR NAVRHU PLANOVANEJ p9 char 15
31. | KOD INDIKACNEHO OBMEDZENIA p10 char 6
32. | CENA ZA VYKON FIXNE STANOVENA p11, p15 | float 4.2
33. | CENA BODU p12,p15 | float 2.6
34. | CELKOVA CENA ZA VYKONY p13,p15 | float 4.2
35. | KOD MEDICINSKEJ SLUZBY p14 char 4-5
36. | UROVEN MEDICINSKEJ SLUZBY p14 int 1
37. | KOD PROGRAMU p14 int 2

p = povinna polozka

p(i) = polozka je povinna, ak sa vyskytla i-ta polozka

p1 =poloZka je povinna iba v pripade, ak nie je vypinena polozka RODNE CISLO, t. j. poistenec
nema pridelené rodné Cislo

p2 = polozka je povinna v pripade, ak TYP ODOSIELATELA je O a v pripade, ak TYP
ODOSIELATELA je ,A% a zaroven bola neodkladnd ZS vykonana na zaklade vymenného
listka/Ziadanky

p3 = polozka sa vyplni, ak je vyplnena polozka 18 KOD PZS ODOSIELATELA, teda zdravotna
starostlivost bola poskytnuta na zaklade vymenného listka/Ziadanky

p4 = polozka je povinna v pripade, ak sa vykazuje pripocitatefna poloZka Ciasto¢ne hradena
z verejného zdravotného poistenia, za ktoru bola realizovana uhrada poistencom

p5 = vyplfuje sa ak ide o pacienta hospitalizovaného v ustavnhom zariadeni, ktoré je zaradené do
systému vykazovania ZS podla DRG

p6 = polozka je povinna ak ide o delegovany odber na zaklade odporucenia odborného lekara

p7 = poloZky su povinneg, ak je na Ziadanke uvedenych viac diagn6z

p8 = poloZka je povinna pre TYP STAROSTLIVOSTI 847 — SVLZ, ak je znama

p9 = poloZka je povinna, ak je poskytnuta planovana starostlivost na zaklade navrhu v zmysle
zakona 540/2021 Z. z.

p10 = vyplfiuje sa v pripade, ak sa pre vydavany liek vyzaduje vyznacenie indikacného obmedzenia
podla platnej kategorizacie

p11 = polozka je povinna ak je vypinena polozka 6 KOD VYKONU

p12 = polozka je povinna ak je vyplnena polozka 11 POCET BODOV

p13 = vypliiuje sa, ak je vyplnena polozka CENA BODU alebo polozka CENA ZA VYKON FIXNE
STANOVENA

p14 = polozka je povinna pre poskytovatelov JZS v pripadoch, na ktoré sa vztahuje zakon ¢.
540/2021 Z. z. Polozky 35-37 sa nevztahuju na medicinsku sluzbu vykonanu do 31.03.2024 vratane
p15 = polozka je povinna pre vykazovanie vykonov poskytnutych od 01.04.2024

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:

10. Typ poistenca — naviac ako v definicii 751b.

Pokial je vyplneny znak N, v poloZzke 17 Typ odosielatela musi byt vyplneny znak A.
17. Typ odosielatela — typ odosielatela (ziadatela o vySetrenie):

¢ ak je poistencovi poskytovana dispenzarna starostlivost, typ odosielatela je =D

¢ akide o neodkladnu starostlivost, typ odosielatela je = A, pokial je vyplneny znak N v polozke

10 Typ poistenca, v polozke 17 musi byt vyplneny znak A

e ak ide o kontrolu alebo opakovanu kontr. pacienta pocas jeho lieCby, typ odosielatefa je = K

e ak ide o poskytnutie zdravotnej starostlivosti priamo, bez odosielajuceho lekara, typ

odosielatela je = P; pouZzije sa, ak pravny predpis tuto povinnost nevyzaduje

¢ ak je odosielatel lekar v ambulancii alebo oddelenie, typ odosielatela je = O.

Polozka O sa uvedie vzZdy pri vykazani v zariadeniach socialnej pomoci.
18. Kod PZS - odosielatela — je v tvare P99999SPPYZZ, kde P99999 je identifikator PZS, SPP je
odbornost’ utvaru, Y je druh Specializovaného utvaru, ZZ je poradové Cislo utvaru k prislusnej
odbornosti. Vyplni sa kod PZS odosielatela z navrhu zodpovednej osoby na indikaciu poskytovania
oSetrovatel'skej starostlivosti lekarom v zariadeniach socialnej pomoci.
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19. Koéd ZPR - odosielatel'a — uvedie sa kod odosielajuceho zdravotnickeho pracovnika, napriklad
lekara v tvare L99999SLL, kde L99999 je osobny identifikator lekara, SLL je odbornost lekara.
Vyplni sa kod lekara odosielatefa z navrhu zodpovednej osoby na indikaciu poskytovania
oSetrovatelskej starostlivosti lekarom v zariadeniach socialnej pomoci.

20. Clensky $tat poistenca — skratka prislu§ného &lenského $tatu z predlozeného dokladu alebo
zmluvného Statu. Ak Cerpala vecné davky osoba poistena:

- v Srbskej republike na zaklade tlaciva SRB/SK 111, SRB/SK 123, preukazu zdravotnej poistovne
SR s oznadenim ,EU*, pouzije sa skratka ,RS*;

- v Severomacedonskej republike na zaklade tlaéiva RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123,
preukazu zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU*, pouZije sa skratka ,MK*;

-V Ciernej Hore na zaklade tlaciva MNE/SK 111, MNE/SK 112, MNE/SK 123, preukazu zdravotnej
poistovne SR s oznadenim ,EU*, pouZije sa skratka ,ME".

21. ldentifikaéné €islo poistenca — Cislo poistenca z prislusného dokladu - formular E112, E123,
EPZP, nahradny certifikat k EPZP, PD S2, S3, DA1, Strukturovany elektronicky dokument (SED)
S008, S010, S045, DA002, DA007 vydany inym &lenskym $tatom EU a EHP, preukaz zdravotne;
poistovne SR s oznadenim ,EU“, tlagivo SRB/SK 111; SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112,
RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK 112, MNE/SK 123. Ak Cerpala vecné davky osoba poistena:

- v Srbskej republike, uvadza sa jednotné matriéné Cislo obCana v pripade poistenca a déchodcu
a osobné identifikaéné &islo (,0IC*) v pripade nezaopatreného rodinného prisludnika tak, ako je
uvedené v tladive SRB/SK 111;

- v Severomacedoénskej republike, uvadza sa osobné identifikacné dCislo osoby v Severnom
Macedonsku (,EMBG®) tak, ako je uvedené v prislusnom tlacive;

- v Ciernej Hore, uvadza sa jednotné matriéné &islo ob&ana v Ciernej Hore (,JMB*) tak, ako je
uvedené v prislusnom tlacive.

22. Pohlavie poistenca — pouziju sa tieto znaky: M = muz, F = Zena.

23. Datum vystavenia ziadanky/vymenného listka - uvedie sa datum vystavenia
Ziadanky/vymenného listka, na zaklade ktorého bola poskytnuta zdravotna starostlivost. Pre typ
starostlivosti 845 v zariadeniach socialnej pomoci sa vyplni datum schvalenia Navrhu zodpovednej
osoby na indikaciu poskytovania oSetrovatelskej starostlivosti lekarom.

24. Koéd PZS odporucajiuceho je v tvare: P99999SPPYZZ, kde P99999 je identifikator PZS, SPP
je odbornost utvaru, Y je druh Specializovaného utvaru, ZZ je poradové Cislo utvaru k prislusne;j
odbornosti.

25. Kéd odporucéajuceho ZPR uvedie sa kdéd odporu€ajuceho zdravotnickeho pracovnika,
napriklad lekara v tvare L99999SLL, kde L99999 je osobny identifikator lekara, SLL je odbornost
lekara.

26. Kod pridruzenej diagnézy sa vyplni, ak je uvedenych viac diagnéz na ziadanke.

27. Suma doplatku poistenca — doplatok poistenca za pripocitatelnu polozku (liek, zdravotna
pomobcka...).

28. ID hospitalizaéného pripadu — vyplfiuje sa ak ide o pacienta hospitalizovaného v ustavhom
zariadeni, ktory je zaradeny do systému vykazovania ZS podfa DRG.

29. NZIS IDENTIFIKATOR LABORATORNEJ ZIADANKY - vypliiuje sa pri type zdravotnej
starostlivosti 847 — SVLZ, ak je laboratérium uz zapojené do Statneho eLABu.
30. Identifikator navrhu planovanej ZS — uvedie sa identifikator navrhu na planovanu starostlivost
v tvare WPPPPPPXRR99999, kde:

a. W =planovana ZS v zmysle vyhlasky zakona 540/2021 Z. z.

b. PPPPPP = je kéd PZS,

c. X =Kkod prevadzky PZS , default = 0, podla Ciselnika DRG

d. RR = je rok z datumu vytvorenia,

e. 99999 = je poradoveé Cislo v ramci PZS a roku
31. Kéd indikaéného obmedzenia — uvadza sa kéd podfa kategorizaného zoznamu indikacnych
obmedzeni.
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32. Cena za vykon fixne stanovena — uvedie sa cena v pripade, Ze vykazany vykon ma zmluvne
stanovenu fixnu cenu; ak sa uvedie 0 (nula), v polozke 33 CENA BODU sa uvedie zmluvna cena
bodu alebo sa uvedie 0 (nula) v pripade ak sa jedna o hradeny vykon v ramci pausalnej mesacnej
kapitaénej platby.

33. Cena bodu — uvedie sa zmluvna cena bodu (vratane vSetkych bonusov za plnenie hodnotiacich
parametrov a ukazovatelov); ak sa uvedie 0 (nula), vpolozke CENA ZA VYKON FIXNE
STANOVENA sa uvedie hodnota vykonu zmluvnou fixnou cenou.

34. Celkova cena za vykony — uvadza sa podlfa zmluvne dohodnutého spdsobu uhrady
vykazaného zdravotného vykonu ako

- cena bodu (uvedend na 6 des. miest) vynasobena po¢tom bodov (alebo poctom bodov
vynasobenych koeficientom narocnosti) za vykon zaokruhlena na dve desatinné miesta x pocet
vykonov

- fixna cena za vykon vynasobena po¢tom vykonov.

V pripade vykonu/ov hradeného/ych v ramci mesacénej kapitaCnej platby sa uvedie 0 (nula).

35. Kéd medicinskej sluzby — uvedie sa kod medicinskej sluzby na 4 az 5 znakov, bez pomicky.
36. Uroven medicinskej sluzby — uvedie sa Grover medicinskej sluzby v ramci medicinskeho
programu, v ktorej poskytovatel JZS medicinsku sluzbu poskytol. Polozka sa vypifia pri ukon&eni
hospitalizacného pripadu.

MézZe nadobudat’ nasledovné hodnoty:

5 — V. uroven

4 —|V. aroven

3 —1ll. uroven

2 —1l. uroven

1 —1. droven

37. Kéd programu — uvedie sa kéd programu v ramci ktorého poskytovatel JZS medicinsku sluzbu
poskytol.

Hodnota programu sa uvadza vzmysle vyhlasky ¢.316/2022 Z. z.o kategorizacii Ustavnej
zdravotnej starostlivosti. Polozka sa vyplha pri ukon&eni hospitalizaéného pripadu, napr. 58 -
Program pediatrickej neurolégie.

Vysvetlenie pojmov

FAKTURA je Gétovny doklad so vetkymi nalezitostami podia § 10 ods. 1 zakona &. 431/2002 Z. z.
0 uctovnictve v zneni neskorSich predpisov.

DAVKA je textovy subor, ktory sa sklada z poli oddelenych oddelovaémi (pipami) a definuje
Strukturu, typ a rozsah udajov, ktoré ma obsahovat. Davka sa sklada zo zahlavia a tela davky.
V zahlavi musi byt definovany typ davky. Telo je tvorené jednotlivymi vetami.

REGISTROVANY (KAPITOVANY) POISTENEC/POISTENKA — poistenec, s ktorym méa lekar
vSeobecnej ambulantnej starostlivosti a gynekoldg uzatvoreni dohodu o poskytovani zdravotnej
starostlivosti (podfa § 12 ods. 1 zakona &. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach
suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zakonov
v zneni neskorSich predpisov).

POISTENCI ZDRAVOTNEJ POISTOVNE SR su poistenci, ktori sa preukaZu u poskytovatela
preukazom zdravotnej poistovne SR bez oznadenia EU alebo EPZP vydanym zdravotnou
poistoviiou v SR, ktory obsahuje kod Statu SK v pravom hornom rohu alebo ob¢ianskym preukazom
s Cipom.

POISTENCI EU su poistenci ¢&lenského $tatu EU, EHP a évajéiarska, ktori sa preukazu
u poskytovatela formularmi E112, E123, EPZP, nahradnym certifikatom k EPZP, PD S2, S3, DA1,
Strukturovanym elektronickym dokumentom (SED) S008, S010, S045, DA002, DAOQ7 vydanym
inym &lenskym $tatom EU a EHP, preukazom zdravotnej poistovne SR s oznagenim EU. Prenosny
dokument S2, S3, DA1 musi byt zaevidovany pred ¢erpanim zdravotnej starostlivosti v slovenskej
zdravotnej poistovni ako instittcii v mieste bydliska/pobytu podla vyberu poistenca EU. Zdravotna
poistoviia potvrdzuje zaevidovanie datumom, odtlatkom peciatky, podpisom zodpovedného
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zamestnanca na prvej strane PD. Do tejto skupiny patria aj osoby poistené:

- v Srbskej republike, ktoré sa preukazu u poskytovatefa tlacivom SRB/SK 111, SRB/SK 123,
preukazom zdravotnej poistovne SR s oznacenim ,EU%;

- v Severomacedonskej republike, ktoré sa preukazu u poskytovatefa tlacivom RM/SK 111,
RM/SK 112, RM/SK 123, preukazom zdravotnej poistovne SR s ozna¢enim ,EUY;

- v Ciernej Hore, ktoré sa preukazu u poskytovatela tladéivom MNE/SK 111, MNE/SK 112,
MNE/SK 123, preukazom zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU*.

Tlacivo SRB/SK111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK
112, MNE/SK 123 musi byt zaevidované pred Cerpanim zdravotnej starostlivosti v slovenskej
zdravotnej poistovni ako institucii v mieste bydliska/pobytu podfa vyberu poistenca.

Zdravotna poistovila potvrdzuje zaevidovanie datumom, odtlatkom peciatky, podpisom
zodpovedného zamestnanca na prvej strane tlaciva.

DOCASNY PREUKAZ - zdravotnej poistovne je preukaz s obmedzenou platnostou, vydavany
poistencom, ktori nemaju pridelené rodné Cislo. Na doCasnom preukaze slovenskej zdravotnej
poistovne su namiesto rodného Cisla uvedené tri polozky v tvare:

“Clensky_stat_poistenca Identifikaéné_gislo_poistenca Pohlavie_poistenca*

Preukaz poistenca verejného zdravotného poistenia s obmedzenym rozsahom oznaenym
,potrebna zdravotna starostlivost* garantuje poistencovi zdravotnej poistovne SR s bydliskom v EU,
EHP a Svajgiarsku iba narok na potrebnu zdravotnu starostlivost pri pobyte v SR.

Spodsob vykazovania poloziek RODNE CISLO POISTENCA, CLENSKY STAT POISTENCA,
IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA:

U poistencov, ktori sa preukazu u poskytovatela preukazom zdravotnej poistovne SR s vyplnenym
rodnym &islom poistenca alebo EPZP vydanym zdravotnou poistoviiou v SR s vyplnenym osobnym
identifikaénym Cislom, poskytovatel vykaze toto Cislo poistenca podla preukazu poistenca do
polozky RODNE CiSLO POISTENCA. Polozky CLENSKY STAT POISTENCA, IDENTIFIKACNE
CiSLO POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA v tomto pripade nevypliiuje.

U poistencov, ktori sa preukdzu u poskytovatela dokladmi - formularmi E112, E123, EPZP,
nahradnym certifikatom k EKZP, PD S2, S3, DA1, ktory bol zaevidovany v slovenskej zdravotnej
poistovni, Struktarovanym elektronickym dokumentom (SED) S008, S010, S045, DA002, DAOO7
vydanym inym &lenskym $tatom EU a EHP, preukazom zdravotnej poistovne SR s oznadenim ,EU*,
tlacéivom SRB/SK 111; SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK
112, MNE/SK 123 poskytovatel vypini CLENSKY STAT POISTENCA, IDENTIFIKACNE CiSLO
POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA.

Polozku RODNE CiSLO POISTENCA v tomto pripade nevyplfiuje.

Spdsob vykazovania vykonov pre poistencov do davok

Poskytovatel vykaze mesacne zdravotnej poistovni, s ktorou ma uzatvorenu zmluvu, faktaru alebo
zuctovaci doklad s hromadnymi davkami poskytnutej zdravotnej starostlivosti (obvyklym spésobom)
s Udajmi za v8etkych POISTENCOV ZDRAVOTNEJ POISTOVNE SR. V davke uvedie v polozke
CHARAKTER DAVKY znak N (resp. O, A).

U POISTENCOV EU poskytovatel vykaze pobocke prisludnej zdravotnej poistovne, s ktorou ma
uzatvorenu zmluvu, poskytnutu zdravotnu starostlivost mesacne, v hromadnych davkach za
zU&tovacie obdobie, za vietkych POISTENCOV EU osetrenych v prislusnom mesiaci, v jednej
samostatnej faktare. V davkach vykaze v polozke CHARAKTER DAVKY znak E (resp. F, G).

V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal EPZP, nahradnym certifikatom k EPZP, SEDom S045,
tvori prilohu k fakture fotokdpia predloZzeného narokového dokladu a lekarska sprava alebo zaznam
o o$etreni. V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal formularom E112, E123, PD S2, S3, DA1,
SEDom S008, S010, DA002, DA007 vydanym inym &lenskym $tatom EU a EHP, tlagivom SRB/SK
111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK 112, MNE/SK 123,
ktoré bolo zaevidované v slovenskej zdravotnej poistovni, tvori prilohu k fakture iba lekarska sprava
alebo zaznam o oSetreni. V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal u poskytovatela formularom
E112, E123, PD S2, S3, DA1, SEDom S008, S010, DA002, DA007 vydanym inym ¢lenskym Statom
EU a EHP, tlagivom SRB/SK 111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111,
MNE/SK 112, MNE/SK 123, ktoré nebolo zaevidované v slovenskej zdravotnej poistovni, tvori
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prilohu k fakture fotokdpia predlozeného narokového dokladu a lekarska sprava alebo zaznam
o oSetreni. Fotokdpia predlozeného narokového dokladu a lekarska sprava alebo zaznam o oSetreni
sa nepredkladaju za poistenca EU, ktory sa preukézal preukazom zdravotnej poistovne SR
s oznagenim EU. Vykazovanie za bezdomovcov (len zdravotnej poistovni s najvy$$im poétom
poistencov), cudzincov (mimo $tatov EU, okrem Srbskej republiky, Severomacedonskej
republiky a Ciernej Hory) a poistencov podla § 9 ods. 3 zakona ¢&. 580/2004 Z. z. o zdravotnom
poisteni a o zmene a doplneni zakona &€. 95/2002 Z. z. o poistovnictve a 0 zmene a doplneni
niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov sa riadi rovhnakym reZzimom. Poskytovatel ich
vykazuje sumarne, raz mesacéne k datumu dohodnutého v zmluve. Jedna davka méze byt vykazana
za viac poistencov, ale pre kazdy typ (bezdomovci, neplati¢i atd. musi byt samostatna davka.
V davke uvedie v polozke — CHARAKTER DAVKY — znak | (resp. J, K).
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Priloha €. 7 MU 5/9/2015 Formular ¢. 354: Datové rozhranie 374n pre vykazovanie vykonov
v ustavnej zdravotnej starostlivosti nezaradenej do systému financovania podla DRG

Typ davky: 374n Vykazovanie vykonov v ustavnej zdravotnej starostlivosti

Predklada: Poskytovatel Ustavnej zdravotnej starostlivosti nezaradeny do systému vykazovania
poskytnutej zdravotnej starostlivosti podla DRG.
Davka je textovy subor bez formatovania a bez diakritiky.
Obsah davky: identifikacia davky
zahlavie davky
vety tela davky.
Oddelovaci znak: | , oddefovaci znak | pouzivat’ aj na konci riadku.
Nazov suboru: davka.xxx, kde xxx je poradové cCislo davky, napr. davka.001.

Identifikacia davky:

No. |Popis polozky povinnost’ |datovy typ dizka
1. CHARAKTER DAVKY p char 1

2. TYP DAVKY p char 4

3. ICO ODOSIELATELA DAVKY p char 8

4. DATUM ODOSLANIA DAVKY p date RRRRMMDD
5. CiSLO DAVKY p int 1-6
6. POCET DOKLADOV p int 1-6
7. POCET MEDIi p int 1-3
8. CiSLO MEDIA p int 1-3
9. POISTOVNA-POBOCKA p int 4

Vysvetlivky k polozkam:

CHARAKTER DAVKY (pouzivat velké pismena):

N - nova — t. j. davka, ktoru zasiela poskytovatel zdravotnej starostlivosti (,PZS") za zdravotnu
starostlivost' (,ZS") poskytnutu v prisluSnom zu¢tovacom obdobi. Prislusné zuctovacie obdobie je
definované v zmluve s PZS ako obdobie, ktoré spravidla bezprostredne predchadza obdobiu
zaslania davky. Vykazana ZS poskytnuta PZS je do zdravotnej poistovni (,ZP*) zasielana prvykrat.
Toto definovanie davky plati i pre charakter davky E a I.

O - opravna - t. j. davka, ktoru PZS zasiela ako reklamaciu neuznanej ZS. Reklamacia sa tyka
vyluéne ZS, ktord uz bola vykazana a ktoru ZP odmietla. Reklamacia bud opakuje vykazanu a
neuznanu ZS, alebo ju nahradza inou ZS u udaného poistenca v danom dni, u daného lekara a kddu
PZS. Je sprevadzana zaslanim odévodnenia reklamacie. Toto definovanie davky plati i pre charakter
davky F a J.

A - aditivna, dopliujuca davka obsahuje chybajuce riadky — t. j. davka, ktoru zasiela PZS za ZS
poskytnutu v inom ako prislusnom zuctovacom obdobi. Typickym pripadom je zaslanie davky so
starostlivostou, ktora bola v minulosti vykazana do neprisludnej ZP. Vykazana ZS poskytnuta PZS
je do ZP zasielana prvykrat. Toto definovanie davky plati i pre charakter davky G a K.

E - novéa davka za POISTENCOV EU.

F - opravna davka za POISTENCOV EU.

G - aditivna davka za POISTENCOV EU.

| - nova davka za bezdomovca podla § 9 ods. 4, cudzinca (mimo EU, okrem Srbskej republiky a
Severomacedonskej republiky), poistencov podla § 9 ods. 3 zakona €. 580/2004 Z. z. o zdravotnom
poisteni a o zmene a doplneni zakona ¢. 95/2002 Z. z. o poistovnictve a o zmene a doplneni
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niektorych zakonov, zneni neskorsich predpisov (dalej len ,zakon €. 580/2004 Z. z.“) a za poistenky,
ktoré poziadali o utajeny porod.

J - opravna davka za bezdomovca podla § 9 ods. 4, cudzinca (mimo EU, okrem Srbskej republiky
a Severomacedonskej republiky), poistencov podla § 9 ods. 3 zakona &. 580/2004 Z. z. a za
poistenky, ktoré poziadali o utajeny pérod.

K - aditivna davka za bezdomovca podla § 9 ods. 4, cudzinca (mimo EU, okrem Srbskej republiky
a Severomacedonskej republiky), poistencov podfa § 9 ods. 3 zakona &. 580/2004 Z. z. a za
poistenky, ktoré poziadali o utajeny pbrod.

TYP DAVKY - kéd davky 374n.

POCET DOKLADOV - obsahuje suget dokladov (viet) tela davky

CiSLO DAVKY - obsahuje &islo davky

POISTOVNA-POBOCKA - kod zdravotnej poistovne a pobocky, s ktorou ma PZS uzatvorend
zmluvu, napr. 2461, 2700

Zahlavie davky:

No. |Popis polozky povinnost’ datovy typ | dizka
1. IDENTIFIKATOR PZS p char 6
2. |KODPZS P char 12
KOD ZDRAVOTNICKEHO
3. PRACOVNIKA (ZPR) char 9
4. |UVAZOK ZPR float 3.2
5. ZUCTOVACIE OBDOBIE p char RRRRMM
6. CiSLO FAKTURY char 10
7. MENA p char 3

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:
IDENTIFIKATOR PZS - je v tvare P99999

KOD PZS - je v tvare P99999SPPYZZ, kde P99999 je identifikator PZS, SPP je odbornost
utvaru, Y je druh Specializovaného utvaru, ZZ je poradové €islo utvaru k prislusnej odbornosti.
KOD ZPR - je devat znakovy alfanumericky retazec zlozeny z jednoznakovej kategorie

zdravotnickeho pracovnika, z patznakového identifikatora zdravotnickeho pracovnika a
trojznakového subkodu odbornosti zdravotnickeho pracovnika. Kéd zdravotnickeho pracovnika
predstavuje kod lekara, kdéd zubného lekara, kdd vybraného zdravotnickeho pracovnika, resp.
fyzickej osoby vykonavajucej zdravotnicke povolanie a predstavuje ziskanu odbornu spésobilost na
vykon odbornych, Specializovanych, alebo certifikovanych pracovnych c¢innosti konkrétneho
zdravotnickeho pracovnika v zdravotnickom povolani urCenej kategérie.

UVAZOK ZPR - uvézok zdravotnickeho pracovnika uréeny na dve desatinné miesta, napr. pri
uvazku 50 % uviest 0.50.

ZUCTOVACIE OBDOBIE — v tvare RRRRMM, kde: RRRR — rok, MM — mesiac

CiSLO FAKTURY - ¢&islo faktary PZS, pouzit len numerické znaky (nepouZivat medzery,
aritmetické operatory).

MENA - je povinné zadat EUR.

VSetky hodnoty v polozkach obsahujucich kédy PZS a kddy lekarov maju prvy znak povinne velké
pismeno.

Veta tela davky:

No|Popis polozky povinnost’ |datovy typ |dizka

1.|PORADOVE CiSLO RIADKU D int 1-6
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2.|RODNE CISLO POISTENCA, BIC p3 char 9-10
3.|MENO POISTENCA p6 char 1-60
4.|KOD DIAGNOZY PRI PRIJATI p(6) char 3-5
5.|KOD DIAGNOZY PRI PREPUSTENI p(7) char 3-5
6.| DEN PRIJATIA NA ODDELENIE int 1-2
7.|DEN PREPUSTENIA Z ODDELENIA int 1-2
8. POCET OSETR. DNI/LOZKODNI p9 int 1-2
9.| POHYB POISTENCA p(7) char 4
10/ NOVORODENEC char 3-3
11/KOD PRIPOCITATELNEJ POLOZKY char 3.7
12/ MNOZSTVO PRIPOCITATELNEJ POLOZKY p(11) float 8.2
13| CELKOVA CENA ZA PRIPOCITATELNE

POLOZKY p(11) float 8.2
14/ NAHRADY char 2-2
15/KOD PZS — ODOSIELATELA p1 char 12-12
16/ KOD ZPR — ODOSIELATELA D1 char 9-9
17| CLENSKY STAT POISTENCA p2 char 2-3
18/ IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA p2 char 1-20
19/ POHLAVIE POISTENCA p2 char 1
20/ STAV POISTENCA char 1
21/ TYP VYKONU p8 char 1
22/ KOD HLAVNEHO VYKONU char 1-7
23] POCET OPERACNYCH VYKONOV p(22) int 2
24| KOD ZISKANEJ ZDRAVOTNEJ KOMPL. p8 char 1
25/ TYP HOSPITALIZACIE p char 1
26 IDENTIFIKATOR NAVRHU PLANOVANEJ ZS p4 char 15
27/VYKAZ. PRIDR. DIAGNOZA p8 char 1
28| PRIDRUZENA DIAGNOZA 1 char 3-5
29/ PRIDRUZENA DIAGNOZA 2 char 3-5
30/ PRIDRUZENA DIAGNOZA 3 char 3-5
31/ PRIJATY S KOMPLIKACIOU p8 char 1
32, DATUM PRIJATIA DO UzZ p date RRRRMMDD
33) DATUM PREPUSTENIA Z UZZ p5 date RRRRMMDD
34 KOD MEDICINSKEJ SLUZBY p(33), p11 | char 4-5
35) UROVEN MEDICINSKEJ SLUZBY p(33), p11 | int 1
36, KOD PROGRAMU p(33), p11 | int 2
37)1D HOSPITALIZACNEHO POBYTU p char 1-15
38 KOD INDIKACNEHO OBMEDZENIA p10 char 6

Povinnost poloziek ma nasledujuci vyznam:

p
p(i)

polozka je povinna
poloZka je povinna, ak je vyplnena i-ta poloZzka
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p1 = poloZka je povinna, ak TYP HOSPITALIZACIE nadobuda hodnotu E, P a |

p2 = polozka je povinna v pripade, ak nie je vyplnena polozka RODNE CISLO POISTENCA,
t. j. poistenec nema pridelené rodné Cislo

p3 = polozka sa nevypliiuje, ak st vypinené polozky IDENTIFIKACNE CISLO POISTENCA,
CLENSKY STAT POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA, v pripade poistenky, ktora
poziadala o utajeny pdrod, sa uvedie rodné Cislo v tvare 0001015555

p4 = polozka je povinna, ak je poistenec zaradeny na Cakaciu listinu a TYP
HOSPITALIZACIE = P

p5 = vyplna sa pri kone€nom prepusteni zo zdravotnickeho zariadenia

p6 = v pripade poistenky, ktora poZiadala o utajeny pbrod, sa meno neuvadza

p8 = polozka je povinna okrem riadkov, kde su vykazané pripocitatelné polozky, resp.
okrem TYP HOSPITALIZACIE = C, Z ]

p9 = poloZka je povinna okrem TYP HOSPITALIZACIE=CaZ

p10 = vypliiuje sa v pripade, ak sa pre vydavany liek vyZaduje vyznacenie indikaéného
obmedzenia podla platnej kategorizacie

p11 = povinnost polozky 34-36 sa nevztahuje na vykazovanie u PUZS, ktory nemaju podla

Vyhlasky uréenu medicinsku sluzbu. Povinnost polozky 34-36 sa nevztahuje na
hospitalizacie s datumom prepustenia do 31.12.2023, vratane.
1. Poradové €islo riadku — udava sa poradie riadku v ramci viet tela davky. Najvyssie poradové
Cislo musi mat rovnaku hodnotu, aku ma polozka ,Poc¢et dokladov“ v riadku identifikacie davky.
2. Rodné éislo poistenca, BIC - je to daj uvedeny na preukaze zdravotnej poistovne SR (bez
oznadenia EU) v polozke "Rodné &islo®. Ak nie je zname rodné &islo, je v tejto polozke uvedené
bezvyznamové identifikadné &islo pridelené poistencovi Uradom pre dohlad nad zdravotnou
starostlivostou. Taktiez to méze byt udaj uvedeny v Eurépskom preukaze zdravotného poistenia
(EPZP) vydanom zdravotnou poistoviiou v SR v polozke ,Osobné identifikatné Ccislo“, ak sa
poistenec preukazuje EPZP. Pri vykazani sprievodcu sa vykazuje rodné cislo sprevadzaného
poistenca. V pripade poistenky, ktora poZiadala o utajeny pérod sa uvedie rodné Cislo v tvare
0001015555.
3. Meno poistenca — priezvisko (neskratené) a meno poistenca (pripadne skratka mena)
4. Kod diagnoézy pri prijati — kédové alfanumerické oznaCenie diagnézy pri prijati podla
Medzinarodnej klasifikacie chorbb v plathom a u€innom zneni uverejnenej v zmysle § 3 ods.1 zakona
C. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach suvisiacich s poskytovanim zdravotnej
starostlivosti a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov na webovom sidle MZ SR (dalej len ,MKCH®).
Vykazuje sa v troj- az patmiestnom tvare bez pouzitia bodky alebo iného interpunkéného znamienka.
Kéd ,Z763“ — pouzit’ pre sprievodcu.
5. Kaéd diagnoézy pri prepusteni — kodové alfanumerické oznacenie diagndzy pri prepusteni podla
MKCH. Vykazuje sa v troj- az patmiestnom tvare bez pouzitia bodky alebo iného interpunkéného
znamienka.
Ak poistenec zomrel, uvedie sa diagndza, na ktord zomrel. Polozka sa vyplfiuje len pri prepusteni
poistenca.
Koéd ,Z763“ — pouzit pre sprievodcu.
6. Den prijatia na oddelenie — den prijatia na oddelenie ustavného zdravotnickeho zariadenia (ak
poistenec pokracuje v hospitalizacii z predchadzajuceho mesiaca do vykazovaného mesiaca,
nevypifia sa). Vypina sa aj v pripade prekladu v rdmci zariadenia.
7. Den prepustenia — den prepustenia alebo prekladu z oddelenia ustavného zdravotnickeho
zariadenia (ak hospitalizacia pokraduje do nasledujliceho mesiaca, nevypina sa). Defi prepustenia
sa vypifia pri kazdom ukong&eni hospitalizacie poistenca v ramci jedného oddelenia (po vypisani
prepustacej spravy).

49



V pripade, Ze sa na jednom oddeleni zhoduje den prepustenia s diiom prijatia, hospitalizacia nie je

akceptovana. Vynimkou je Umrtie poistenca.

8. Pocet osetr. dni/lozkodni — pocet oSetrovacich dni. Den prijatia sa nepocita. Jeden oSetrovaci

den sa pocita iba v pripade umrtia poistenca do 24 hodin od prijatia do zdravotnickeho zariadenia.

Ak bola realizovana priepustka u poistenca pri hospitalizacii, je potrebné pocet oSetrovacich dni

znizit o pocCet dni na priepustke.

9. Pohyb poistenca — pohyb poistenca; kod je Stvormiestny v tvare ,PSPP*

Kéd ,,P“ (pohyb) vyjadruje typ zdravotnickeho zariadenia,

N — ind nemocnica

R - na iné oddelenie tej istej nemocnice

O — do Specializovanej nemocnice, lie€ebne a iné

| — do zariadenia ambulantnej starostlivosti, t. j. aj prepustenie do domaceho oSetrenia

S — prelozenie do ustavu socialnej starostlivosti, do hospicu, do domu oSetrovatel'skej starostlivosti

E — umrtie poistenca

Z — prelozenie alebo prepustenie poistenca na vlastnu ziadost’

Poznamka: pouzivat’ vzdy velké pismena

Kéd ,,SPP* — vyjadruje odbornost zariadenia — oddelenia. Pri umrti poistenca uviest typ a odbornost

patolégie (029), ak ide o pitvu, v inom pripade uviest kéd 000.

Pri vylie€eni a prepusteni poistenca do domacej starostlivosti uviest' (kod ,I“) typ a odbornost

v8eobecného lekara, kde sa ma poistenec po prepusteni hlasit'.

Kod ,,P000“ — (velké pismeno P a tri nuly) prepustenie poistenca na priepustku (na viac ako 24

hodin), staci vyplnit’ den prepustenia na priepustku (do poloZzky Deri nastupu) a den prijatia spat' (do

polozky Dern prepustenia). Ak sa priepustka za¢inala v predchadzajucom mesiaci alebo sa konci az

v nasledujicom mesiaci, nevypina sa datum (takisto ako pri o$etrovacich dfioch). Kéd diagnézy pri

prijati a prepusteni sa vypifia podla skuto&nosti.

10. Novorodenec - identifikacia novorodencov:

Kéd ,,INO“ — pre prvého novorodenca, ktorého matka je poistenkou ZP a nema eSte pridelené

rodné Cislo, vykazuje sa pod &islom poistenca matky a su€asne sa v tom istom riadku uvedie kéd

1NO

Kéd ,,2NO*“ — pre druhého novorodenca (v pripade dvojciat), ktorého matka je poistenkou ZP a

nema este pridelené rodné Cislo, vykazuje sa pod Cislom poistenca matky a su¢asne sa v tom istom

riadku uvedie kod 2NO

Kéd ,,3NO“ — pre tretieho novorodenca (v pripade trojciat), ktorého matka je poistenkou ZP a nema

eSte pridelené rodné Cislo, vykazuje sa pod €islom poistenca matky a su€asne sa v tom istom riadku

uvedie kéd 3NO

Kéd ,,4NO“ — pre Stvrtého novorodenca (v pripade Stvorciat), ktorého matka je poistenkou ZP a

nema este pridelené rodné Cislo, vykazuje sa pod &islom poistenca matky a su€asne sa v tom istom

riadku uvedie kod 4NO

Kéd ,,5NO“ — pre piateho novorodenca (v pripade patorciat), ktorého matka je poistenkou ZP a

nema eSte pridelené rodné Cislo, vykazuje sa pod Cislom poistenca matky a sucasne sa v tom istom

riadku uvedie kod SNO

11. Kéd pripocitatelnej polozky:

Zdravotna starostlivost poskytnuta po€as hospitalizacie pacienta v ustavnych zdravotnickych

zariadeniach, pri ktorych bola realizovana pripocitatelna polozka, sa vykazuje nasledovne:

» PripoCitatelna poloZka sa nikdy nevykazuje v tom istom riadku, kde je vykazané zacatie alebo
ukonéenie hospitalizacie, vykazuje sa vzdy v samostatnom riadku.

» Pokial je pripoCitatelna poloZzka vykazovana v jednej fakture s hospitalizaciou, musi byt tato
vykazana v nasledujucom, resp. nasledujucich riadkoch za vetou, kde bola vykazana
hospitalizacia.

V riadku, v ktorom sa vykazuje pripogitatelna polozka, sa vypina:
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- identifikacia poistenca (polozky ¢. 2 a 3 alebo 19 az 21)

— polozka & 6 — DEN NASTUPU, kde sa uvedie deri podania/poskytnutia pripoé&itatelne;

polozky; tento datum musi byt v rozmedzi datumov poloziek ¢. 6 a €. 7 riadku, v ktorom je

vykazana hospitalizacia

— polozka &. 4 — KOD DIAGNOZY PRI PRIJATI

— polozka &. 11 — KOD PRIPOCITATELNEJ POLOZKY

— polozka &. 12 — MNOZSTVO PRIPOCITAELNEJ POLOZKY

— polozka &. 13 — CELKOVA CENA ZA PRIPOCITATELNE POLOZKY

— polozka &. 25 — TYP HOSPITALIZACIE, v ktorom sa vyplni kdd ,,Z“ — pripogitatelna polozka.
» Ako pripoCitatelné polozky je mozné vykazovat’:

* transfizne lieky uvedené v platnom opatreni MZ SR, ktorym sa ustanovuje rozsah regulacie

cien v oblasti zdravotnictva

* materské mlieko

* zdravotnicke pomocky

* bunkové a tkanivové transplantaty, uvedené v platnom opatreni Ministerstva zdravotnictva

SR, ktorym sa ustanovuje rozsah regulacie cien v oblasti zdravotnictva

* finanéne naroéné vykony (napr. transplantacie)

* podanie anestézie, kody su uvedené na str. €. 12

* mimoriadne finanéne naroéna zdravotna starostlivost’ podla zmluvne dohodnutych

podmienok so zdravotnou poistoviiou

* centralne nakupované lieky nakupené zdravotnou poistoviiou, distribuované pre PZS a

podané na I6Zkovom oddeleni pri hospitalizacii poistenca

* osobitne hradené vykony.

12. Mnozstvo pripocitatel'nej polozky — pocCet aplikovanych davok — ZVJ (nie baleni!) liekov, ZP,
vykonov atd.
13. Celkova cena za pripocitatelné polozky — cena vztahujuca sa k vykazanému kédu
vynasobena mnozstvom.
14. Nahrady — pre uplatnenie nahrady zdravotnou poistovriou podla tohto zoznamu:

01— uraz alebo ochorenie zavinené inou osobou

02— pracovny uraz

03— oSetrenie alebo vySetrenie v dosledku profesionalneho poskodenia zdravia — choroba z

povolania

04— oSetrenie akutnych nasledkov pozitia alkoholu alebo omamnych latok

05— socialny dévod hospitalizacie

06— porudenie lieCebného rezimu

07— ochranna lie¢ba

08— iny dovod.
15. Kéd PZS - odosielatela — v tvare P99999SPPYZZ, kde P99999 je identifikator PZS, SPP je
odbornost’ utvaru, Y je druh Specializovaného utvaru, ZZ je poradové Cislo utvaru k prislusnej
odbornosti.
16. Kéd ZPR/oddelenia — odosielatela — uvedie sa kod odosielajuceho zdravotnickeho
pracovnika, napriklad lekara v tvare L99999SLL, kde L99999 je osobny identifikator lekara, SLL je
odbornost lekara.

17. Clensky $tat poistenca — skratka prisluného &lenského $tatu z predlozeného dokladu alebo
zmluvného statu:
- ak Cerpala vecné davky osoba poistena v Srbskej republike na zaklade tlaiva SRB/SK 111,
SRB/SK 123, preukazu zdravotnej poistovne SR s oznaéenim ,EU*, pouZije sa skratka ,RS".
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- ak Cerpala vecné davky osoba poistena v Severomacedonskej republike na zaklade tlaCiva
RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, preukazu zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU*, pouZije
sa skratka ,MK".

18. Identifikaéné Cislo poistenca — Cislo poistenca z prislusného dokladu - formular E112, E123,
EPZP, nahradny certifikat k EPZP, prenosny dokument (PD) S2, S3, DA1, Strukturovany elektronicky
dokument (SED) S008, S010, S045, DA002, DA007, vydany inym &lenskym $tatom EU a EHP,
preukaz zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU*, tlagivo SRB/SK 111; SRB/SK 123. Ak &erpala
neodkladné vecné davky osoba poistena:

- v Srbskej republike, uvadza sa jednotné matri¢né Cislo ob&ana v pripade poistenca a déchodcu
a osobné identifikaéné &islo (,01C*) v pripade nezaopatreného rodinného prislugnika tak, ako je
uvedené v tladive SRB/SK 111;

- v Severomacedonskej republike, uvadza sa osobné identifikaéné Cislo osoby v Severnom
Macedonsku (,EMBG®) tak, ako je uvedené v prislusnom tlaCive.
- v Ciernej Hore, uvadza sa jednotné matriéné &islo ob&ana v Ciernej Hore (,JMB*) tak, ako je
uvedené v prislusnom tlacive.
19. Pohlavie poistenca — pouZiju sa znaky: M = muz, F = Zena.
20. Stav poistenca — na rozliSenie naro¢nosti poskytnutej zdravotnej starostlivosti:
a. pre bezného poistenca — N ako normalny stav
b. v pripade naroéného poistenca, u ktorého poc€as hospitalizacie je potrebné riesit minimalne tri
zdravotné komplikacie, ktoré boli pritomné uz pri prijati poistenca — | ako naro¢ny stav
c. v pripade extrémne narocného poistenca, u ktorého poc€as hospitalizacie je potrebné riesit viac
ako pat zdravotnych komplikacii, ktoré boli pritomné uz pri prijati poistenca — E ako extrémne
naroény stav.
21. Typ vykonu: vykon, ktory bol poCas hospitalizacie uskutoéneny a nebol vykazany ako
ambulantny vykon, okrem vykonov s ozna¢enim ,S*
Povinna polozka - 1 znak (O — operacny, S — vykony intervencnej radiologie, N — Ziadny, K —
kombinacia vykonu opera¢ného a intervencnej radioldgie). Typ vykonu je mozné vykazovat' len pri
ukoncéenej hospitalizacii na oddeleni.
Hodnota sa vykazuje len v riadku su€asne s hodnotami hospitalizacie.
22. Kéd hlavného vykonu — uvedie sa terminalny kéd hlavného zdravotného vykonu podla
katalégu zdravotnych vykonov v platnom a u€innom zneni pre ucely uréenia medicinskej sluzby.
23. Pocet operaénych vykonov.
24. Kéd ziskanej zdravotnej komplikacie — kod zdravotnej komplikacie ziskanej pocas
hospitalizacie. Vykazuje poskytovatel, kde k zdravotnej komplikacii doslo. Vykazuju sa hodnoty:

a. 0 — bez komplikacii
1 — nozokomialna nakaza
2 — dekubity
3 — zazivacie tazkosti
4 — pneumodnia
5—-ina

g. 6— 2 a viac komplikacii.
Hodnota sa vykazuje len v riadku, kde su vyplnené Udaje o hospitalizacii, nie v riadku, kde je
vykazana pripoc€itatefna polozka.
25. Typ hospitalizacie - vykazuju sa hodnoty:

a. A —neodkladna hospitalizacia

b. C — centralne nakupované lieky

c. E - odkladna hospitalizacia, nie podfla Cakacich listin

d. P - odkladna hospitalizacia, planovana podla ¢akacej listiny

~0oo0o

52



e. |—iny typ hospitalizacie
f. Z —vykazana pripocCitatelna polozka.

26. ldentifikator navrhu planovanej ZS — pokial bola planovana ustavna starostlivost’ poskytnuta
poistencovi evidovanému na &akacej listine u PUZS v zmysle § 40 ods. 21 zékona &. 540/2021 Z. z.
uvedie sa identifikator navrhu planovanej ZS. WPPPPPPXRR99999 — kde W = planovana ZS
v zmysle Vyhlasky zakona 540/2021, PPPPPP = je kdd PUZS, X = kéd prevadzky PUZS , RR = je
rok z datumu vytvorenia, 99999 = je poradové &islo v ramci PUZS a roku.
27. Vykaz. pridruz. diagnéza — vykazanie pridruZenej diagndzy pre poistenca: ANO = 1, NIE = 0.
28. az 30. Pridruzené diagnézy: vedlajSie diagndzy poistenca podla MKCH.
31.Prijaty s komplikaciou — v désledku ginnosti odosielajliceho ustavného PZS, hodnoty ANO =1,
NIE = 0. Ak je hodnota 1, v polozke KOD PZS — ODOSIELATELA a KOD LEKARA -
ODOSIELATELA sa vykazu udaje odosielajuceho ustavného poskytovatela ZS.
32. Datum prijatia do ZZ — uvedie sa datum, kedy bol poistenec prijaty do zdravotnickeho
zariadenia (ZZ). Ide o datum prijatia poistenca do zdravotnickeho zariadenia, bez ohladu na
odbornost oddelenia, Cize prvé prijatie.
33. Datum prepustenia z ZZ — uvedie sa kone¢ny datum, kedy bol poistenec prepusteny zo
zdravotnickeho zariadenia. Uvedie oddelenie, ktoré poistenca prepustilo z daného zdravotnickeho
zariadenia.
34. Kéd medicinskej sluzby — uvedie sa kod medicinskej sluzby na 4 az 5 znakov, bez pomlcky.
35. Uroven medicinskej sluzby - uvedie sa Uroveri medicinskej sluzby v ramci medicinskeho
programu, v ktorej PUZS medicinsku sluzbu poskytol. Polozka sa vypifia pri ukondeni
hospitalizacného pripadu.
Mbze nadobudat nasledovné hodnoty:

5—V. uroven

4 —|V. droven

3 —Ill. droven
2 —1l. droven
1 — 1. droven

36. Kod programu — uvedie sa kod programu v ramci ktorého PUZS medicinsku sluzbu poskytol.
Hodnota programu sa uvadza v zmysle vyhlasky ¢&.316/2022 Z. z. o kategorizacii ustavnej
zdravotne] starostlivosti. Polozka sa vypifia pri ukonéeni hospitalizaéného pripadu, napr. 58 -
Program pediatrickej neurolégie.

37. ID hospitalizaéného pobytu — uvedie sa jednoznacny identifikator hospitalizacného pobytu
v danom zariadeni. Méze to byt napriklad Cislo chorobopisu, alebo iny jednoznacny unikatny
identifikator, ktorym budu oznacené vietky vykazané vety davky za prisluSné hospitalizacie, od
nastupu az po prepustenie z hospitalizacného pobytu (zo zdravotnickeho zariadenia). |de obdobnu
definiciu, ako je pre DRG definovany hospitalizany pripad.

38. Kéd indikaéného obmedzenia - uvadza sa kod podla kategorizaéného zoznamu indikacnych
obmedzeni.

Vysvetlenie pojmov

POISTENCI ZDRAVOTNEJ POISTOVNE SR su poistenci, ktori sa preukazu u poskytovatela
preukazom zdravotnej poistovne SR bez oznadenia EU alebo EPZP vydanym zdravotnou
poistovrniou v SR, ktory obsahuje kod Statu SK v pravom hornom rohu.

POISTENCI EU su poistenci ¢lenského $tatu EU, po 31.12.2020 vratane UK, EHP a Svajgiarska,
ktori sa preukazu u poskytovatela formularmi E112, E123, EPZP, nahradnym certifikatom k EPZP,
v pripade poistencov UK aj GHIC, Standardnym CRA EPZP, CRA EPZP pre Studentov PD S2, S3,
DAA1, Strukturovanym elektronickym dokumentom (SED) S008, S010, S045, DA002, DA007, DA063
vydanym inym &lenskym $tatom EU, po 31.12.2020 vratane UK a EHP, preukazom zdravotnej
poistovne SR s oznadenim EU. Prenosny dokument S2, S3, DA1 musi byt zaevidovany pred
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Cerpanim zdravotnej starostlivosti v slovenskej zdravotnej poistovni ako institicii v mieste
bydliska/pobytu podla vyberu poistenca EU. Zdravotna poistoviia potvrdzuje zaevidovanie
datumom, odtlatkom peciatky, podpisom zodpovedného zamestnanca na prvej strane PD. Do tejto
skupiny patria aj osoby poistené:

- v Srbskej republike, ktoré sa preukazu u poskytovatela tla¢ivom SRB/SK 111, SRB/SK 123,
preukazom zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU*

- v Severomacedonskej republike, ktoré sa preukazu u poskytovatela tlacéivom RM/SK 111, RM/SK
112, RM/SK 123, preukazom zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU*

- v Ciernej Hore, ktoré sa preukazu u poskytovatela tladéivom MNE/SK 111, MNE/SK112, MNE/SK
123, preukazom zdravotnej poistovne SR s oznacenim JEU", pouzije sa skratka ,ME".

Tla¢ivo SRB/SK111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK112,
MNE/SK 123, musi byt zaevidované pred Cerpanim zdravotnej starostlivosti v slovenskej zdravotne;j
poistovni ako institucii v mieste bydliska/pobytu podla vyberu poistenca. Zdravotna poistoviia
potvrdzuje zaevidovanie datumom, odtlackom peciatky, podpisom zodpovedného zamestnanca na
prvej strane tlaCiva.

DOCASNY PREUKAZ zdravotnej poistovne, je preukaz s obmedzenou platnostou, vydavany
poistencom, ktori nemaju pridelené rodné Cislo. Na doCasnom preukaze slovenskej zdravotnej
poistovne su namiesto rodného Cisla uvedené tri polozky v tvare:

“Clensky_$tat_poistenca Identifikaéné_gislo_poistenca Pohlavie poistenca*

Preukaz poistenca verejného zdravotného poistenia s obmedzenym rozsahom oznacenym
,potrebna zdravotna starostlivost* garantuje poistencovi zdravotnej poistovne SR s bydliskom v EU,
EHP a Svajciarsku iba narok na potrebnu zdravotnu starostlivost pri pobyte v SR.

Spbdsob vykazovania poloziek RODNE CISLO POISTENCA, CLENSKY STAT POISTENCA,
IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA:

U poistencov, ktori sa preukazu u poskytovatela obcianskym preukazom s Cipom, preukazom
zdravotnej poistovne SR s vyplnenym rodnym Cislom poistenca alebo EPZP vydanym zdravotnou
poistoviiou v SR s vyplnenym osobnym identifikatnym ¢&islom, poskytovatel vykaze toto Cislo
poistenca podla preukazu poistenca do polozky RODNE CiSLO POISTENCA. Polozky CLENSKY
STAT POISTENCA, IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA v tomto
pripade nevypliuje.

U poistencov, ktori sa preukazu u poskytovatela dokladmi - formularmi E112, E123, EPZP,
nahradnym certifikatom k EPZP, PD S2, S3, DA1, ktory bol zaevidovany v slovenskej zdravotnej
poistovni, Strukturovanym elektronickym dokumentom (SED) S008, S010, S045, DA002, DA0OQ7
vydanym inym &lenskym $tatom EU a EHP, preukazom zdravotnej poistovne SR s oznaéenim ,EU,
tlacéivom SRB/SK 111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK
112, MNE/SK 123 poskytovatel' vypini CLENSKY STAT POISTENCA, IDENTIFIKACNE CiSLO
POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA. Polozku RODNE CiSLO POISTENCA v tomto pripade
nevyplnuje.

Spoésob vykazovania vykonov pre poistencov do davok

Poskytovatel vykaZze mesacne zdravotnej poistovni, s ktorou ma uzatvorenu zmluvu, faktuaru alebo
zuctovaci doklad s hromadnymi davkami poskytnutej zdravotnej starostlivosti (obvyklym sp6sobom)
s Gdajmi za v8etkych POISTENCOV ZDRAVOTNEJ POISTOVNE SR. V davke uvedie v polozke
CHARAKTER DAVKY znak N (resp. O, A).

U POISTENCOV EU poskytovatel vykaze prislugnej zdravotnej poistovni, s ktorou méa uzatvorenu
zmluvu, poskytnutu zdravotnu starostlivost mesacne, v hromadnych davkach za zuc¢tovacie obdobie,
za vsetkych POISTENCOV EU o$etrenych v prislusnom mesiaci, v jednej samostatnej fakture.
V davkach vykaze v polozke CHARAKTER DAVKY znak E (resp. F, G).

V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal EPZP, nahradnym certifikatom k EPZP, dodatoéne
doziadanym SED-om S045 so schvalenym narokom na zdravotnu starostlivost' v papierovej forme
a v pripade poistencov UK aj GHIC, Standardnym CRA EPZP, CRA EPZP pre Studentov, tvori
prilohu k fakture fotokdpia narokového dokladu a lekarska sprava alebo zaznam o oSetreni.
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V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal formularom E112, E123, PD S2, S3, DA1, SEDom S008,
S037, DA002, DA007, DA063 so schvalenym narokom na zdravotnu starostlivost v papierovej forme
vydanym inym ¢&lenskym Statom, tlaivom SRB/SK 111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112,
RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK 112, MNE/SK 123, ktoré bolo zaevidované v slovenskej
zdravotnej poistovni, tvori prilohu k fakture iba lekarska sprava alebo zaznam o oSetreni.

V pripade poistenca EU, ktory sa preukazal formularom E112, E123, PD S2, S3, DA1, SEDom S008,
S037, DA002, DAOO7 so schvalenym narokom na zdravotnu starostlivost v papierovej forme
vydanym inym ¢lenskym Statom, tlaCivom SRB/SK 111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112,
RM/SK 123, ktoré nebolo zaevidované v slovenskej zdravotnej poistovni, tvori prilohu k faktare
fotokopia predlozeného narokového dokladu a lekarska sprava alebo zaznam o oSetreni.

Tieto prilohy sa nepredkladaju za poistenca EU, ktory sa preukazal preukazom ZP SR s ozna&enim
EU.

Oznamovanie hospitalizacii pri poistencoch zo zmluvnych Statov - v pripade poistenca Srbskej
republiky, Severného Maceddénska a Ciernej Hory oznamuje poskytovatel kazdi neodkladnu
hospitalizaciu slovenskej zdravotnej poistovni, ktora vopred zaregistrovala tlativo SRB/SK 111,
RM/SK 111, MNE/SK 111. Ak neboli prislusné tlaCiva vopred zaregistrované, tak poskytovatel
oznamuje tuto skuto&nost’ zdravotnej poistovni podla vyberu poistenca zmluvného Statu.

Podanie anestézie - kédy podanych anestézii ako pripocitatelnych poloziek:

ANEST - anestézia bez Specifikacie

ANSTO00 — anestézia bez Specifikacie.

Lokalna anestézia:

ANSTO1 — anestézia spinalna (s alebo bez katétra)

ANSTO02 — anestézia epiduralna (s alebo bez katétra)

ANSTO3 - blokada nervového pletenca (prip. s katétrom)

ANSTO04 — blokada niektorého nervu/nervov

ANSTOS5 — intravendzna aplikacia anestetika podla Biera (HK, DK)

ANSTO06 — analgosedacia

ANSTO7 — anestézia rektalna (podanim anestetika per rectum).

Celkova anestézia:

ANST11 — anestézia celkova intravendézna (i. v.) so zachovanym spontannym dychanim, bez
zabezpecenia dychacich ciest endotrachealnou intubaciou (ETI), s alebo bez pouzitia volatilnych
anestetik maskou

ANST12 — anestézia celkova so zabezpecenim dychacich ciest endotrachealnou intubaciou (ETI),
bez pouzitia dlhodobych myorelaxancii a umelej plucnej ventilacie (UVP), s pouzitim volatilnych
anestetik

ANST13 — anestézia celkova s ETI, s pouzitim dlhodobych myorelaxancii, UVP, volatilnych anestetik
vratane TIVA

ANST14 — anestézia celkova intramuskularnym podanim anestetika (jednorazovo alebo opakovane)
bez ETI, so spontannym dychanim.

Pri kombinéacii lokalnej a celkovej anestézie sa vykazuje vyS8Si stupen (naroCnejSi typ)
s vyznamnejSim anestetickym ovplyvnenim organovych systémov, t. j. pri kombinacii lokalnej a
celkovej anestézie sa vykazuje kdd celkovej anestézie. VySsie uvedené kédy sa vykazuju po dohode
so zdravotnou poistoviiou.
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Priloha ¢. 8 MU 5/9/2015 Formular ¢. 407: Datové rozhranie 738 pre vykazovanie lekarskych
poukazov na optické zdravotnicke pomécky

Typ davky: 738 Lekarske poukazy — o€na optika

Davka je textovy subor bez formatovania a bez diakritiky.

Obsah davky: identifikacia davky
zahlavie davky
vety tela davky.
Oddelovaci znak: | , oddefovaci znak | pouzivat’ aj na konci riadku
Nazov suboru: davka.xxx, kde xxx je poradoveé Cislo davky, napr. davka.001

Identifikacia davky:

No.| Popis polozky povinnost’ datovy typ dizka
1. | CHARAKTER DAVKY P char 1

2. | TYP DAVKY p int 3-3
3. | 1CO ODOSIELATELA DAVKY p char 8

4. | DATUM ODOSLANIA DAVKY p date RRRRMMDD
5. | CiSLO DAVKY p int 6

6. | POCET DOKLADOV p int 6

7. | POCET MEDII p int 3

8. | CiSLO MEDIA p int 3

9. | POISTOVNA-POBOCKA p int 4

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam :
CHARAKTER DAVKY (pouzivat velké pismena):

N -nova

O -opravna

E - nova davka za POISTENCOV EU

F - opravna davka za POISTENCOV EU

I - nova davka za bezdomovca, cudzinca (mimo EU, okrem Srbskej republiky,
Severomacedoénskej republiky a Ciernej Hory), poistencov podla § 9 ods. 3 zakona &.
580/2004 Z. z.

J - opravna davka za bezdomovca, cudzinca (mimo EU, okrem Srbskej republiky,
Severomacedoénskej republiky a Ciernej Hory), poistencov podla § 9 ods. 3 zakona &.
580/2004 Z. z.

TYP DAVKY - koéd davky — 738
POCET DOKLADOV - obsahuje sucet dokladov (viet) tela davky
CiSLO DAVKY - je v pripade &iselnikov, cennikov a v osobitne $pecifikovanych

pripadoch nepovinnou polozkou
POISTOVNA-POBOCKA - kod zdravotnej poistovne a pobocCky, s ktorou ma PZS
uzatvorenu zmluvu
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Zahlavie davky:

No. Popis polozky povinnost’ datovy typ dizka

1. CISLO FAKTURY P char 10

2. ZUCTOVACIE OBDOBIE | p char RRRRMM
3. IDENTIFIKATOR PZS P char 6

4. KOD PZS p char 12

5. MENA p char 3

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:

CISLO FAKTURY - gislo faktary PZS pouzit len numerické znaky (nepouzivat medzery, aritmetické
operatory)

ZUCTOVACIE OBDOBIE - v tvare RRRRMM, kde: RRRR je rok, MM je mesiac

IDENTIFIKATOR PZS — je v tvare P99999

KOD PZS - je v tvare: P99999SPPYZZ, kde P99999 je identifikator PZS, SPP je odbornost ttvaru,
Y je druh Specializovaného utvaru, ZZ je poradové Cislo utvaru k prislusnej odbornosti

MENA - EUR

Veta tela davky (za kazdy poukaz a pomécku):

No. Popis polozky povinnost’ datovy typ dizka

1. PORADOVE CiSLO POUKAZU p int 5

2. RODNE CiSLO POISTENCA, BIC p2 char 9-10

3. DATUM PREDPISU p date RRRRMMDD

4. DATUM VYDAJA p date RRRRMMDD

5. KOD PREDPISUJUCEHO PZS p char 12

6. KOD PREDPISUJUCEHO p char 9
ZDRAVOTNICKEHO
PRACOVNIKA (ZPR)

7. KOD OPTICKEJ POMOCKY p char 5

8. KOD DIAGNOZY p char 3-5

9. MNOZSTVO p float 5.3

10. CENA HRADENA POISTOVNOU p float 8.2

11. CENA HRADENA POISTENCOM p float 8.2

12. CLENSKY STAT POISTENCA p1 char 2-3

13. IDENTIFIKACNE CiSLO p1 char 1-20
POISTENCA

14, POHLAVIE POISTENCA p1 char 1

Povinnost poloziek ma nasledujuci vyznam:

p - povinna polozka

p1 - poloZka je povinna iba v pripade, ak nie je vyplnena polozka RODNE CiSLO POISTENCA, t. j.
poistenec nema pridelené rodné Cislo
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p2 - polozka sa nevyplfiuje, ak su vyplnené polozky IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA,
CLENSKY STAT POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA

Vsetky hodnoty v polozkach obsahujucich kédy PZS a kédy lekarov maju prvy znak povinne velké
pismeno.

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:

PORADOVE CiSLO POUKAZU - uvedie sa poradové &islo lekarskeho poukazu.

RODNE CiSLO POISTENCA, BIC - je to udaj uvedeny na preukaze zdravotnej poistovne SR (bez
oznadenia EU) v polozke "Rodné &islo." Ak nie je zname rodné &islo, je v tejto polozke uvedené
bezvyznamové identifikadné &islo pridelené poistencovi Uradom pre dohlad nad zdravotnou
starostlivostou, je to udaj uvedeny na preukaze zdravotnej poistovne SR.

DATUM PREDPISU - uvedie sa datum predpisania optickej pomocky v uvedenom formate bez
medzier.

DATUM VYDAJA - uvedie sa datum vydaja predpisanej optickej pomécky poistencovi.

KOD PREDPISUJUCEHO PZS - mé nasledovnu Struktiru: P99999SPPYZZ, kde:

P99999 - je identifikator PZS,

SPP - je odbornost’ utvaru,

Y - je druh Specializovaného utvaru,

ZZ - je poradove Cislo utvaru k prislusnej odb.

KOD PREDPISUJUCEHO ZDRAVOTNICKEHO PRACOVNIKA (ZPR) méa nasledovnu $truktaru:
L99999SLL, kde:

L99999 - je osobny identifikator lekara,

SLL - kéd odbornosti lekara.

KOD OPTICKEJ POMOCKY - je povinne &iselna hodnota, ktora nesmie obsahovat pismena alebo
iné znaky.

KOD DIAGNOZY - kédové alfanumerické oznadenie diagnézy podla Medzinarodnej klasifikacie
choréb v plathom a u¢innom zneni uverejnenej v zmysle § 3 ods. 1 zakona ¢&. 576/2004 Z. z. na
webovom sidle Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky (dalej len ,MKCH®). Vykazuje sa v
troj- az patmiestnom tvare bez pouzitia bodky alebo iného interpunk&ného znamienka.
MNOZSTVO - uvedie sa podet kusov optickych pomécok.

CENA HRADENA POISTOVNOU - uvedie sa zmluvne stanovena cena za optick(i/é poméckuly.
CENA HRADENA POISTENCOM - uvedie sa cena doplatku poistenca za opticku/é pomockuly.
CLENSKY STAT POISTENCA - skratka prislusného ¢lenského Statu z predlozeného dokladu alebo
zmluvného Statu. Ak Cerpala vecné davky osoba poistena v Srbskej republike na zaklade tlaciva
SRB/SK 111, SRB/SK 123, preukazu zdravotnej poistovne SR s ozna¢enim JEU. pouZzije sa skratka
.,RS.“ Ak Cerpala vecné davky osoba poistena v Severomacedonskej republike na zaklade tlaciva
RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, preukazu zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU,* pouzije
sa skratka ,MK.“ Ak &erpala vecné davky osoba poistena v Ciernej Hore na zéklade tlagiva MNE/SK
111, MNE/SK 112, MNE/SK 123, preukazu zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU*, pouZije sa
skratka ,ME*“.

IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA - &islo poistenca z prislu§ného dokladu - formular E112,
E123, Eurdpsky preukaz zdravotného poistenia (EPZP), nahradny certifikat k EPZP, prenosny
dokument (PD) S2, S3, DA1, Strukturovany elektronicky dokument (SED) S008, S010, S045, DA002,
DA007 vydany inym &lenskym Statom EU a EHP, preukaz zdravotnej poistovne SR s oznadenim
,EU," tlagivo SRB/SK 111; SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111,
MNE/SK 112, MNE/SK 123. Ak Cerpala neodkladné vecné davky osoba poistenda v Srbskej
republike, uvadza sa jednotné matricné Cislo obCana v pripade poistenca a déchodcu a osobné
identifikaéné &islo (,01C*) v pripade nezaopatreného rodinného prislusnika tak, ako je uvedené
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v tlaCive SRB/SK 111. Ak Cerpala vecné davky osoba poistena v Severomacedodnskej republike,
uvadza sa osobné identifikacné Cislo v Severnom Macedonsku (,EMBG*) osoby tak, ako je uvedené
v prislusnom tlagive. Ak Serpala vecné davky osoba poistena v Ciernej Hore uvadza sa osobné
identifikatné Cislo osoby tak, ako ho ma uvedené v prislusSnom tlaCive vydanom od institucie
vykonavajucej pravne predpisy oblasti socialneho zabezpecenia.

POHLAVIE POISTENCA — pouziju sa nasledovné znaky: M = muz, F = Zena

Vysvetlenie pojmov

POISTENCI ZDRAVOTNEJ POISTOVNE SR su poistenci, ktori sa preukdZzu u poskytovatela
preukazom zdravotnej poistovne SR bez oznaéenia EU alebo Eurépskym preukazom zdravotného
poistenia (EPZP) vydanym zdravotnou poistoviiou v SR, ktory obsahuje kéd Statu SK v pravom
hornom rohu.

POISTENCI EU su poistenci ¢lenského $tatu EU, EHP a Svajéiarska, ktori sa preukazu
u poskytovatefa formularmi E112, E123, Eurdopskym preukazom zdravotného poistenia (EPZP),
nahradnym certifikatom k EPZP, prenosnym dokumentom (PD) S2, S3, DA1, Strukturovanym
elektronickym dokumentom (SED) S008, S010, S045, DA002, DA0O07 vydanym inym cClenskym
$tatom EU a EHP, preukazom zdravotnej poistovne SR s ozna&enim ,EU.“ Prenosny dokument S2,
S3, DA1 musi byt zaevidovany pred Cerpanim zdravotnej starostlivosti v slovenskej zdravotne;j
poistovni ako intiticii v mieste bydliska/pobytu podla vyberu poistenca EU. Zdravotna poistoviia
potvrdzuje zaevidovanie datumom, odtlackom peciatky, podpisom zodpovedného zamestnanca na
prvej strane PD. Do tejto skupiny patria aj osoby poistené v Srbskej republike, ktoré sa preukazu u
poskytovatela tlaivom SRB/SK 111, SRB/SK 123, preukazom zdravotnej poistovne SR s
oznadenim ,EU.“ Do tejto skupiny patria aj osoby poistené v Severomaceddnskej republike
a v Ciernej Hore, ktoré sa preukazu u poskytovatela tladéivom RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123,
MNE/SK 111, MNE/SK 112, MNE/SK 123, preukazom zdravotnej poistovne SR s oznaenim JEU.“
Tlagivo SRB/SK111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK
112, MNE/SK 123 musi byt zaevidované pred &erpanim zdravotnej starostlivosti v slovenskej
zdravotnej poistovni ako institucii v mieste bydliska/pobytu podfa vyberu poistenca. Zdravotna
poistoviia potvrdzuje zaevidovanie datumom, odtlackom peciatky, podpisom zodpovedného
zamestnanca na prvej strane tlaciva.

DOCASNY PREUKAZ - zdravotnej poistovne je preukaz s obmedzenou platnostou, vydavany
poistencom, ktori nemaju pridelené rodné Cislo. Na doCasnom preukaze slovenskej zdravotnej
poistovne su namiesto rodného Cisla uvedené tri polozky v tvare:

“Clensky_$tat_poistenca Identifikadné_g&islo_poistenca Pohlavie_poistenca“

Preukaz poistenca verejného zdravotného poistenia s obmedzenym rozsahom oznacenym
,potrebna zdravotna starostlivost* garantuje poistencovi zdravotnej poistovne SR s bydliskom v EU,
EHP a Svajgiarsku iba narok na potrebnu zdravotnu starostlivost pri pobyte v SR.

Spdsob vykazovania poloziek RODNE CiSLO POISTENCA, CLENSKY STAT POISTENCA,
IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA:

U poistencov, ktori sa preukazu u poskytovatela preukazom zdravotnej poistovne SR s vyplnenym
rodnym Cislom poistenca alebo Europskym preukazom zdravotného poistenia (EPZP) vydanym
zdravotnou poistovniou v SR s vyplnenym osobnym identifikacnym &islom, poskytovatel vykaze toto
&islo poistenca podla preukazu poistenca do polozky RODNE CiSLO POISTENCA. Polozky
CLENSKY STAT POISTENCA, IDENTIFIKACNE CiSLO POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA
v tomto pripade nevypliuje.

U poistencov, ktori sa preukazu u poskytovatela dokladmi - formularmi E112, E123, Eurépskym
preukazom poistenca (EPZP), nahradnym certifikatom k EPZP, prenosnym dokumentom (PD) S2,
S3, DA1, Struktarovanym elektronickym dokumentom (SED) S008, S010, S045, DA002, DAOO7
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vydanym inym &lenskym $tatom EU a EHP preukazom zdravotnej poistovne SR s oznaéenim ,EU,*
tlacéivom SRB/SK 111, SRB/SK 123, RM/SK 111, RM/SK 112, RM/SK 123, MNE/SK 111, MNE/SK
112, MNE/SK 123 poskytovatel vyplni CLENSKY STAT POISTENCA, IDENTIFIKACNE CiSLO
POISTENCA, POHLAVIE POISTENCA. Polozku RODNE CiSLO POISTENCA v tomto pripade
nevyplfiuje.

Spésob vykazovania

Oc¢na optika vykaze zdravotnej poistovni fakturu s hromadnymi davkami prijatych ,lekarskych
poukazov* (spésobom dohodnutym v zmluve) s udajmi za vSetkych POISTENCOV ZDRAVOTNEJ
POISTOVNE SR. V davke uvedie v polozke CHARAKTER DAVKY znak N (resp. O).

U POISTENCOV EU oé&n4 optika vykaze pobocke prislusnej zdravotnej poistovne prijaté ,lekarske
poukazy“ hromadnymi davkami za zuctovacie obdobie v jednej samostatnej fakture za vSetkych
POISTENCOV EU. V davke vykaze v polozke CHARAKTER DAVKY znak E (resp. F). Prilohy
k fakture tvoria original, kopia alebo opis narokového dokladu a su¢asne ,lekarsky poukaz®. Original,
kopia alebo opis narokového dokladu sa nepredklada za poistenca EU, ktory sa preukazal
preukazom zdravotnej poistovne SR s oznagenim ,EU“ prislusnym narokovym dokladom
zaevidovanym v slovenskej zdravotnej poistovni.
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Metodické usmernenie €. 4/2/2016
Elektronické chybové protokoly
zo spracovania davok od poskytovatelov zdravotnej starostlivosti

Clanok 1
Uvodné ustanovenie

Toto metodické usmernenie vydava Urad pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou (dalej len
L2arad“) v zmysle § 20 ods. 2 pism. k) zakona €. 581/2004 Z. z. o zdravotnych poistovniach, dohlade
nad zdravotnou starostlivostou a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich
predpisov.

Metodické usmernenie popisuje jednotny elektronicky spésob oznamovania chyb a prehladov
finanéného zuc&tovania zdravotnymi poistoviiami k vybranym davkam od poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti.

Clanok 2
Elektronicka chybova davka

1. Elektronicka chybova davka (pévodne oznaCovana ako spatna chybova davka) je davka
v elektronickej podobe, ktoru zasiela zdravotna poistovha poskytovatelovi zdravotnej starostlivosti
k davke zaslanej poskytovatelom zdravotnej starostlivosti podfa metodického usmernenia uradu:

- & 5/2015 o spracovani a vykazovani zdravotnych vykonov poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti elektronickou formou v plathom zneni,

2. Elektronické chybové davky zasiela zdravotna poistovia k nasledovnym davkam:

- vykazovanie vykonov vo vSeobecnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti (okrem kapitacii),

- vykazovanie vykonov v Specializovanej ambulantnej zdravotnej starostlivosti,

- vykazovanie vykonov v Ustavnej zdravotnej starostlivosti,

- vykazovanie vykonov v doprave,

- vykazovanie navrhov na zaradenie do dispenzarnej starostlivosti,

- vykazovanie navrhov na zaradenie do zoznamu poistencov ¢akajucich na poskytnutie zdravotnej
starostlivosti,

- spracovanie lekarskych poukazov - o¢na optika.

3. Zdravotna poistoviia v pripade chyby alebo chyb, identifikovanych v davke od poskytovatela
zdravotnej starostlivosti, posiela elektronicku chybovu davku v elektronickej forme podfa jednotného
datového rozhrania, ktoré je uvedené v ¢lanku 6.

Clanok 3
Prehl'ad finanéného zuétovania

Prehlad finanéného zuctovania vykazanej zdravotnej starostlivosti (dalej len ,prehlad finanéného
zuctovania®) je sumarny prehlad vykazanej a uznanej zdravotnej starostlivosti podfa foriem (typov)
zdravotnej starostlivosti. Prehlad finanéného zuctovania posiela zdravotna poistoviia kazdému
poskytovatelovi zdravotnej starostlivosti a musi obsahovat’ minimalne tieto udaje:

- celkovy sumar uznanej a uhradenej zdravotnej starostlivosti podla typov zdravotnej starostlivosti,
- uhrady za zdravotnu starostlivost’ podliehajuce a nepodliehajuce regulacii/limitacii,
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- meno a priezvisko revizneho lekara/revizneho farmaceuta, ktory spinil odbornu spdsobilost na
vykon povolania a zodpoveda za spravnost vykonanej revizie v elektronickej chybovej davke.

Clanok 4
Podrobné zuétovanie vykazanej zdravotnej starostlivosti

1. Podrobné zuctovanie vykazanej zdravotnej starostlivosti je napr. chybovy protokol/protokol
spornych dokladov/prilohy k vyuctovaniu alebo obdobny dokument, ktory v Citatelnej forme podava
informacie z elektronickej chybovej davky a je jej identickym obrazom.

2. Zdravotna poistovina poskytuje podrobné zu&tovanie vykazanej zdravotnej starostlivosti kazdému
poskytovatelovi zdravotnej starostlivosti, pricom jeho formu poskytovania si dohodne zdravotna
poistoviia s poskytovatefom zdravotnej starostlivosti.

3. Zdravotna poistoviia poskytuje aj dalSie informacie a udaje o vysledku spracovania davok, ktoré
nie su predmetom predchadzajucich dokladov v Cleneni podla kédov poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti a kddov zdravotnickeho pracovnika, s uvedenim ich po¢tu a sumy v eurach. Povinny
minimalny rozsah dalSich poskytovanych udajov je nasledovny:

- vykazané body, km,

- uznané a uhradené body, km,

- neuznané body, km,

- vykazané ukoncené hospitalizacie,

- uznané a uhradené ukonéené hospitalizacie,

- neuznané ukoncené hospitalizacie,

- vykazané vykony jednodfiovej zdravotnej starostlivosti,

- uznané a uhradené vykony jednodnovej zdravotnej starostlivosti,

- neuznané vykony jednodriovej zdravotnej starostlivosti,

- vykazané osobitne hradené vykony,

- uznané a uhradené osobitne hradené vykony,

- neuznané osobitne hradené vykony,

- vykazané oSetrovacie dni,

- uznané a uhradené oSetrovacie dni,

- neuznané oSetrovacie dni,

- uznané a uhradené lieky a transfuzne pripravky,

- uznany a uhradeny Specialny zdravotny material.

4. Poskytovanie dalSich doplfiujucich informacii si dohodne zdravotna poistoviia s poskytovatelom
zdravotnej starostlivosti.

Clanok 5
Spoésob oznamovania

Zdravotna poistoviia odosiela elektronicku chybovi davku, prehlfad finanéného zuctovania
vykazanej zdravotnej starostlivosti, podrobné zuctovanie vykazanej zdravotnej starostlivosti a dalSie
doplfiujuce informéacie kazdému poskytovatelovi zdravotnej starostlivosti takym spdsobom, akym
poskytovatel zdravotnej starostlivosti doruCuje davku s vykazanou zdravotnou starostlivostou do
zdravotnej poistovne. To znamena, ze ak poskytovatel zdravotnej starostlivosti doruCi davku:

- na médiu, tak zdravotna poistoviia odoSle poskytovatelovi zdravotnej starostlivosti uvedené
odpovedné nalezitosti tiezZ na médiu,
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- prostrednictvom internetového portalu, tak zdravotna poistovha odosle poskytovatelovi
zdravotnej starostlivosti uvedené odpovedné nalezitosti tiez prostrednictvom internetového portalu,

- inym spbésobom, ak sa na tom zdravotna poistovha a poskytovatel zdravotnej starostlivosti
dohodnu.

Clanok 6
Datové rozhranie pre elektronické chybové davky

V elektronickej chybovej davke zdravotna poistoviia odosiela oznamenia o chybach v pévodnej
davke, ktoru prijala od poskytovatela zdravotnej starostlivosti.

Smer: ZP -> PZS
Kde: ZP = zdravotna poistovia
PZS = poskytovatel zdravotnej starostlivosti

Typ davky:

374c - chybné vykazovanie vykonov v Ustavnej zdravotnej starostlivosti PZS nezaradenym do
systému vykazovania poskytnutej zdravotnej starostlivosti podla DRG (k davke 374n, formular F-
354)

751c - chybné vykazovanie vykonov vo vSeobecnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti (k davke
751b, formular F-370)

753c - chybné vykazovanie vykonov v Specializovanej ambulantnej zdravotnej starostlivosti (k davke
753b, formular F-396)

774c - chybné vykazovanie vykonov v lieCebni, v prirodnych lie€ebnych kupeloch, v kupelnej
lieCebni, v dome oSetrovatelskej starostlivosti, v hospici a u prevadzkovatela stacionaru (k davke
774n, formular F-371)

274c - chybné vykazovanie vykonov v Ustavnej zdravotnej starostlivosti PZS zaradenym do systému
vykazovania poskytnutej zdravotnej starostlivosti podfa DRG (k davke 274d)

793c - chybné vykazovanie vykonov v doprave (k davke 793n, formular F-372)

799c - chybné vykazovanie navrhov na zaradenie do dispenzarnej starostlivosti (k davke 799a,
formular F-373)

738c - chybné spracovanie lekarskych poukazov - o&na optika (k davke 738, formular F-407)

Pocetnost’ priebezne

Format prenosu dat: textovy subor

Zlozenie nazvu suboru davky: ZZ TYPDAVKY_NNN_POVODNYNAZOVDAVKY.XXX.TYP, kde
ZZ=kod ZP, TYPDAVKY= povodny typ zaslanej davky od PZS, NNN = poradové Cislo davky v ramci
FA, POVODNYNAZOVDAVKY.XXX = pdvodny nazov suboru od PZS, TYP = typ tejto davky
Narodné prostredie: txt format ISO 8859.2 (ISO Latin 2)

Oddelovaci znak: | - oddelovad sa povinne uvadza aj na konci kazdého riadku

Obsah davky: identifikacia davky
zahlavie davky
vety tela davky
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Vysvetlivky:

P povinny udaj

N nepovinny udaj

int kladné celé Cislo

char alfanumericky retazec s pevnou dizkou retazca
varchar alfanumericky retazec s premenlivou diZkou retazca
float Cislo s desatinnou Castou

Identifikacia davky:

Prva az n-tu polozku riadku identifikacie davky tvori kompletny riadok identifikacie davky z pdvodne;j
davky, ku ktorej ZP posiela elektronicki chybovlu davku. Za n-tou polozkou nasleduiju tieto dalSie
polozky:

No. Nazov polozky povinnost’ datovy typ dizka

n+1 POCET RIADKOV V DAVKE P int 1-6

n+2 DATUM VYTVORENIA DAVKY P char 8
Vysvetlivky:

POCET RIADKOV V DAVKE - udava sa pod&et riadkov tela davky
DATUM VYTVORENIA DAVKY - datum je vo formate RRRRMMDD

Zahlavie davky:
Prva az n-tu polozku riadku zahlavia davky tvori kompletny prislusny riadok zahlavia z pévodnej
davky, ku ktorej ZP posiela elektronicku chybovu davku.

Veta tela davky:
Prva az n-tu polozku riadku tela davky tvori kompletny riadok z pévodnej davky, ku ktorej ZP posiela
elektronicku chybovu davku.

No. Popis polozky povinnost | datovy typ dizka
n+1 CHYBNA POLOZKA P int 1-2
n+2 TYP ODMIETNUTIA P char 1
n+3 KOD CHYBY P varchar 1-10
n+4 POPIS CHYBY P varchar 1-250
n+5 DOVOD - DOPLNUJUCI POPIS pP* varchar 1-250
n+6 MNOZSTVO px* float 8.2
n+7 CENA prx float 8.2
n+8 CENA NEUZNANA prx float 8.2
n+9 REVIDOVAL P varchar 1-30

Vysvetlivky:
CHYBNA POLOZKA

poradové Cislo chybnej polozky v ramci riadku pbévodnej davky
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TYP ODMIETNUTIA

oznamenie o neakceptacii (odmietnuti) riadku:
O = odmietnuty

Q = CciastoCne akceptovany

KOD CHYBY
koéd chyby podra jednotného Ciselnika prislusnej ZP; Ciselnik zverejiuje ZP na svojom webovom
sidle

POPIS CHYBY
textové vysvetlenie chyby

DOVOD - DOPLNUJUCI POPIS
P* - polozka je povinna vtedy, ak dévodom odmietnutia alebo Ciastoéného odmietnutia je odmietnutie
reviznym lekarom

MNOZSTVO = podet produktov

P** - pri type odmietnutia:

O bude v poloZke povinne vyplnena hodnota 0 (nula)

Q bude v poloZke povinne uvedeny udaj o mnozstve uznanych produktov

CENA = cena za produkt P*** - pri type odmietnutia:
O bude v polozke povinne vyplnena hodnota 0 (nula)
Q bude v polozke povinne uvedena uznana cena za produkt

CENA NEUZNANA = neuznana cena produktu

P**** - pri type odmietnutia:

O bude v poloZke povinne vyplnena cena neuznaného produktu

Q bude v polozke povinne uvedeny rozdiel medzi celkovou cenou produktu a uznanou cenou za
produkt. PoloZka je povinna pre vykazovanie vykonov od 01.04.2024.

REVIDOVAL
meno revizneho pracovnika, ktory dany riadok revidoval

V pripade identifikacie viacerych chyb v jednom riadku pévodnej davky (pri jednej alebo pri viacerych
polozkach) posle ZP kazdu chybu na samostatnom riadku - to znamena riadok pévodnej davky bude
zopakovany tolkokrat, kolko v iom bolo identifikovanych chyb.

Clanok 7
Zaverecné a zruSovacie ustanovenia

1. Metodické usmernenie €. 4/2016 v zneni novely €. 2 nadobuda uc€innost dna 01.01.2024.
2. Zdravotna poistoviia poskytne poskytovatelovi zdravotnej starostlivosti informéacie a dokumenty
v rozsahu tohto metodického usmernenia prvykrat za obdobie kalendarneho mesiaca januar 2024,

okrem polozZky ,n+8 cena neuznana“, ktora sa prvykrat vykazuje za obdobie kalendarneho mesiaca
april 2024.
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3. Diiom nadobudnutia uG&innosti tohto metodického usmernenia sa rusi platnost znenia
metodického usmernenia 4/2016 Elektronické chybové protokoly zo spracovania davok od
poskytovatelov zdravotnej starostlivosti v zneni neskorSich noviel.

4. Pri zasielani udajov podla €l. 2 az 4 tohto metodického usmernenia zo strany zdravotnych
poistovni poskytovatefom zdravotnej starostlivosti, su zdravotné poistovne povinné dbat
o zachovanie dévernosti zasielanych udajov.

V Bratislave dnia 22.12.2023

Ing. Renata Blahova, MBA, FCCA, LL.M.
predsedni¢ka uradu, v.r.
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Metodické usmernenie €. 1/2/2013
k datovym rozhraniam vybranych oznamovacich povinnosti
zdravotnych poist'ovni voéi uradu

Cl.1
Uvodné ustanovenia

Predseda Uradu pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou (dalej len ,urad®) vydava toto metodické
usmernenie v sulade s § 20 ods. 2 pism. k) zakona ¢&. 581/2004 Z. z. o zdravotnych poistovniach,
dohlade nad zdravotnou starostlivostou a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni
neskorSich predpisov (dalej len ,zakon &. 581/2004 Z. z.“). Metodické usmernenie urCuje datové
rozhrania k nasledovnym zoznamom zasielanym zdravotnymi poistoviiamiuradu:

1. zoznam poistencov zaradenych na dispenzarizaciu podla § 16 ods. 6 a § 16 ods. 1 pism. h)
zakona €. 581/2004 Z. z.,

2. zoznam platitelov poistného podla § 16 ods. 6 a § 16 ods. 1 pism. i) zakona

€. 581/2004 Z. z.,

3. zoznam zmluvnych poskytovatelov zdravotnej starostlivosti podla § 16 ods. 6 a § 16 ods. 1 pism.
j) zakona ¢&. 581/2004 Z. z.,

4. zoznam zmluvnych poskytovatefov zdravotnej starostlivosti podla zmluvného obdobia,

5. zoznam uhrad jednotlivym poskytovatelom zdravotnej starostlivosti za poskytnutu zdravotnu
starostlivost a zoznam neuhradenych zavazkov voéi jednotlivym poskytovatelom zdravotnej
starostlivosti podla § 14 ods. 3, 4 a 5 a v nadvaznosti na

§ 16 ods. 1 pism. k) zakona ¢&. 581/2004 Z. z.

Cl. 2
Zoznam poistencov zaradenych na dispenzarizaciu

Udaje budu zdravotné poistovne posielat v elektronickej forme za kazdy kalendarny mesiac
najneskor do 20. dria nasledujuceho kalendarneho mesiaca. Zdravotné poistovne budu posielat
kazdy mesiac kompletné zoznamy.

Struktuara vety:

Poradové Cislo riadku|Kod lekaralKéd PZS|Meno poistenca|Priezvisko poistencalRodné CEislo
poistenca/BIC|Clensky &tat poistenca EU|Adresa trvalého pobytu poistenca obec|Ulica
&islo|PSC|K6d diagndzy|Obdobie nasledujucej kontroly|Nasledujica kontrola — frekvencia|Datum
zaradenia|Datum vyradenia| Poznamka|Dévod vyradenia| Identifikacné Cislo poistencalPohlavie
poistencal

Popis davky: Zoznam poistencov zaradenych na dispenzarizaciu
Smer: ZP— Ustredie UDZS

Typ davky: 519

Pocetnost’: 1x za mesiac

Format prenosu dat: textovy subor

Zlozenie nazvu suboru davky: ZZPP_nnn_RRMMDD_TYP.EXT, kde ZZ je kod zdravotnej
poistovne, PP je kéd pobo&ky zdravotnej poistovne (v pripade Ustredia zdravotnej poistovne je
PP=00), nnn je poradové C&islo davky daného typu v kalendarnom roku, RR je rok vytvorenia davky,
MM je mesiac vytvorenia davky, DD je der vytvorenia davky, TYP je typ davky a EXT je v pripade
textového suboru ,txt“. (Priklad: 2561_015_060802_519.txt). Davka je generovana ako 1 subor.

Narodné prostredie: v pripade txt formatu ISO 8859.2 (ISO Latin 2),
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Oddelovaci znak: | v pripade txt formatu. Oddelovac je potrebné uviest aj nakonci kazdého riadku.
Identifikacia davky: pomocou prvého riadku

Obsah davky:
1. riadok — hlavicka:

No. Nazov stipca Povinnost’ | Dizka | Typ Format
1 | Typ davky P 3-3 INT
2 | Kéd ZP P 2-2 INT 00 (pr.: 21)
3 | Datum vytvorenia davky P 8-8 | DATE RRRRMMDD
4 | Pocet riadkov v davke P 1-7 INT | 9999990 (pr.: 23)
5 | Obdobie davky P 6-6 | DATE RRRRMM

Vysvetlivky k jednotlivym poloZzkam:

Typ davky: 519

Kod ZP: podla Ciselnika ZP

Datum vytvorenia davky: rok, mesiac a den vytvorenia davky
Pocet riadkov v davke: udava sa bez prvého riadku davky
Obdobie davky: rok a mesiac obdobia, za ktoré sa davka posiela

2. az n-ty riadok — telo davky:

No. Nazov stipca Povinnost' | Dizka | Typ Format
1 | Poradové &islo riadku P 1-7 INT 9999990 (pr.: 23)
2 | Kod lekara P 9-9 CHAR L99999SLL
3 | Kéd PZS P 12-12 | CHAR | P99999SPPYZZ
4 | Meno poistenca P 1-24 CHAR
5 | Priezvisko poistenca P 1-36 CHAR
6 | Rodné &islo poistenca /BIC P1 9-10 CHAR | pr.RC:7804206345
7 | Clensky &tat poistenca EU kod podla
P2 2-2 CHAR 1SO 3166-1
8 | Adresa trvalého pobytu poistenca: P1 1-95 | CHAR
Obec
9 ulica Gislo P1 1-35 CHAR
10 PSC P1 5-5 CHAR | 00000 (pr.:92108)
11 | Kéd diagnozy P 3-4 CHAR bez bodky
12 | Obdobie nasledujucej kontroly P 1-1 INT M- mesiac, R-rok
13 | Nasledujuca kontrola - frekvencia P 1-2 INT
14 | Datum zaradenia P 8-8 DATE RRRRMMDD
15 | Datum vyradenia P1 8-8 DATE RRRRMMDD
16 | Poznamka N 1-50 CHAR
17 | Dbévod vyradenia P3 1-1 CHAR
18 | Identifikacné Cislo poistenca P4 1-20 CHAR
19 | Pohlavie poistenca P5 1-1 CHAR M-muz, Z-Zena

Vysvetlivky:
Polozka 3: Kéd PZS — tu sa bude uvadzat kod PZS v tvare P99999SPPYZZ

PoloZka 6: udava sa rodné Cislo alebo bezvyznamové identifikacné Cislo

Polozky 6, 8,9, 10 a 15: P1 - Udaj sa vypifia len ak je znamy

PoloZzka 7: P2 - udaj je povinny, ak je vyplnené identifikacné Cislo poistenca (polozka 18)
PoloZka 11: kéd diagnézy, pre ktoru je dispenzarizovanie navrhnuté (bez bodky, v tvare 1129)
PolozZka 12: obdobie nasledujucej kontroly — mozné hodnoty: M (mesiac), R (rok)

PoloZka 13: dizka trvania do nasledujucej kontroly v mesiacoch alebo rokoch v zavislosti na polozke
12 (ak nasledujuca kontrola ma byt o 6 mesiacov, do polozky 12 treba uviest ,M* a do polozky 13
”6“)
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Polozka 17: P3 - udaj je povinny, ak je vyplneny datum vyradenia (polozka 15) Dévod vyradenia —
mozné hodnoty:

- T nedodrzanie planovaného terminu poskytnutia zdravotnej starostlivosti poistencom bez
ospravedlnenia

S zmena zdravotného stavu poistenca

E umrtie poistenca

P zmena zdravotnej poistovne

L zmena oSetrujuceho lekara

- |l iné, uviest dévod v polozke Poznamka

Polozka 18: P4 - udaj sa vypifia, ak nie je vyplnena polozka 6

Polozka 19: P5 - Udaj je povinny, ak nie je vyplnené rodné gislo

CL.3
Zoznam platitel'ov poistného
Udaje budl zdravotné poistovne posielat v elektronickej forme za kazdy kalendarny mesiac najneskor

do 20. dna nasledujuceho kalendarneho mesiaca. Zdravotné poistovne budu posielat uradu kazdy
mesiac kompletné zoznamy.

Struktura vety:

Poradové &islo riadku|Cislo platitela poistného|lICO|Rodné &islo/BIC|Nazov
firmy|Meno|Priezvisko|Adresa trvalého pobytu/sidlo fy/obec|Ulica gislo|PSC|Telefén|Fax|Datum vzniku
prihlasovacej povinnosti|Vyplatny termin|Datum odhlasenia z registra platitefov|Fyzicka/pravnicka
osoballdentifikaéné &islo poistencal| Cislo povolenia na pobyt]|

Popis davky: Zoznam platitefov poistného Smer: ZP -> Ustredie UDZS

Typ davky: 520
Pocetnost’: 1x za mesiac
Format prenosu dat: textovy subor

Zlozenie nazvu suboru davky: ZZPP_nnn_RRMMDD_TYP.EXT, kde ZZ je kéd zdravotnej poistovne,
PP je kod pobocky zdravotnej poistovne (v pripade ustredia zdravotnej poistovne je PP=00), nnn je
poradové Cislo davky daného typu v kalendarnom roku, RR je rok vytvorenia davky, MM je mesiac
vytvorenia davky, DD je den vytvorenia davky, TYP je typ davky a EXT je v pripade textového suboru
LIxt“. (Priklad: 2561_015_060802_520.txt). Davka je generovana ako 1 subor.

Narodné prostredie: v pripade txt formatu ISO 8859.2 (ISO Latin 2),
Oddel'ovaci znak: | v pripade txt formatu. Oddelovac je potrebné uviest aj na konci kazdého riadku.
Identifikacia davky — pomocou prvého riadku

Obsah davky:

1. riadok - hlavi¢ka:

No. Nazov stipca Povinnost’ | Dizka | Typ Format
1 Typ davky P 3-3 INT
2 Kéd ZP P 2-2 INT 00 (pr.: 21)
3 Datum vytvorenia davky P 8-8 | DATE RRRRMMDD
4 Pocet riadkov v davke P 1-7 INT | 9999990 (pr.: 23)
5 Obdobie davky P 6-6 | DATE RRRRMM

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:
Typ davky: 520
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Kod ZP: podrla €iselnika ZP

Datum vytvorenia davky: rok, mesiac a den vytvorenia davky
Pocet riadkov v davke: udava sa bez prvého riadku davky
Obdobie davky: rok a mesiac obdobia, za ktoré sa davka posiela

2. az n-ty riadok — telo davky:

No. Nazov stipca Povinnost’ | Dizka | Typ Format
1 | Poradové &islo riadku P 1-7 INT 9999990 (pr.: 23)
2 | Cislo platitela poistného P 1-10 | CHAR
3 [ICO P1 8-8 | CHAR
4 | Rodné &islo/BIC P1 9-10 | CHAR | pr.RC:7804206345
5 | Nazov firmy P2 1-60 | CHAR
6 | Meno P2 1-24 | CHAR
7 | Priezvisko P2 1-36 | CHAR
8 | Adresa trvalého pobytu /sidlo/: obec P 1-25 | CHAR
9 ulica &islo P3 1-35 | CHAR
10 PSC P3 5-5 | CHAR | 00000 (pr.92108)
11 | Teleféon N 1-10 | CHAR
12 | Fax N 1-10 | CHAR
13 | Datum vzniku prihlasovacej povinnosti P 8-8 DATE RRRRMMDD
14 | Vyplatny termin P4 8-8 | DATE RRRRMMDD
15 | Datum odhlasenia z registra platitelov P5 8-8 | DATE RRRRMMDD
16 | Fyzicka/Pravnicka osoba P3 1-1 INT
17 | ldentifikacné Cislo poistenca P6 1-20 | CHAR
18 | Cislo povolenia na pobyt P1 1-10 | CHAR
Vysvetlivky:

Polozky 3, 4, 17 a 18: P1 - ak nie je pridelené ICO, vypifa sa &islo povolenia na pobyt, resp. RC.
Ak nie je zname RC, vypifia sa bezvyznamové identifika&né &islo

Polozka 4: udava sa rodné Cislo alebo bezvyznamové identifikacné gislo

Polozky 5, 6 a 7: P2 - Nazov firmy alebo Meno a Priezvisko musia byt vyplnené jedno alebo
druhé (mézu byt aj obidve)

Polozka 9, 10 a 16: P3 - udaj sa vypiia, len ak je znamy

Polozka 14: P4 - idaj sa vypifia, len ak je uréeny

Polozka 10: ak ide o zahraniéného platitela, polozku treba vyplinit ako,00000¢

Polozka 15: P5 - Udaj sa vypifia, len ak nastane skuto&nost, Ze sa platitel odhlasil z registra
platitelov

PoloZka 16: Fyzicka osoba — 1, Pravnicka osoba - 2

PoloZka 17: P6 - udaj sa vypifia, ak nie je vyplnena polozka 3, 4 alebo 18

CL4
Zoznam zmluvnych poskytovatelov zdravotnej starostlivosti

Udaje budlu zdravotné poistovne posielat v elektronickej forme za kazdy kalendarny mesiac
najneskér do 20. dia nasledujuceho kalendarneho mesiaca. Zdravotné poistovne budu posielat
uradu mesacne kompletné zoznamy zmluvnych PZS.

Struktura vety:

Poradove Cislo riadku|ldentifikator PZS|ICO|Rodné Cislo|Nazov firmy|Meno|
Priezvisko|Adresa/sidlo firmy/obec|Ulica &islo|PSC|Zriadovatel poskytovatela|Typ Ustavného
zdravotnickeho zariadenia|

Popis davky: Zoznam poskytovatelov zdravotnej starostlivosti Smer: ZP -> Ustredie UDZS
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Typ davky: 521

Pocetnost’: 1x za mesiac

Format prenosu dat: textovy subor

Zlozenie nazvu suboru davky: ZZPP_nnn_RRMMDD_TYP.EXT, kde ZZ je kdéd zdravotnej
poistovne, PP je kéd pobolky zdravotnej poistovne (v pripade Ustredia zdravotnej poistovne je
PP=00), nnn je poradové €islo davky daného typu v kalendarnom roku, RR je rok vytvorenia davky,
MM je mesiac vytvorenia davky, DD je deri vytvorenia davky, TYP je typ davky a EXT je v pripade
textového suboru ,txt“. (Priklad: 2561_015_060802_521.txt). Davka je generovana ako 1 subor.

Narodné prostredie: v pripade txt formatu ISO 8859.2 (ISO Latin 2),

Oddelovaci znak: | v pripade txt formatu. Oddelovac je potrebné uviest aj na konci kazdého riadku.

Identifikacia davky — pomocou prvého riadku

Obsah davky:
1. riadok - hlavicka:

No. Nazov stipca Povinnost’ | Dizka | Typ Format
1 Typ davky P 3-3 INT
2 Koéd ZP P 2-2 INT 00 (pr.: 21)
3 Datum vytvorenia davky P 8-8 | DATE | RRRRMMDD
4 Pocet riadkov v davke P 1-6 INT | 999990(pr.: 23)
5 Obdobie davky P 6-6 | DATE RRRRMM
Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:
Typ davky: 521
Kéd ZP: odla Ciselnika ZP
Datum vytvorenia davky: rok, mesiac a der vytvorenia davky
Pocet riadkov v davke: udava sa bez prvého riadku davky
Obdobie davky: rok a mesiac obdobia, za ktoré sa davka posiela
2. az n-ty riadok — telo davky:
No. Nazov stipca Povinnost’ | Dizka | Typ Format
1 Poradové Cislo riadku P 1-6 INT 999990 (pr.: 23)
2 Identifikator PZS P 6-6 | CHAR P99999
3 ICO P 8-8 INT
4 Rodné &islo N 9-10 | CHAR | pr.RC:7804206345
5 Nazov firmy P 1-60 | CHAR
6 Meno N 1-24 | CHAR
7 Priezvisko N 1-36 | CHAR
8 Adresa - sidlo firmy: obec P 1-25 | CHAR
9 Ulica Cislo N 1-35 | CHAR
10 PSC P 5-5 | CHAR | 00000 (pr.:92108)
11 Zriadovatel poskytovatela N 1-40 | CHAR
12 Typ ustavného zdravotného zariadenia N 2-2 | CHAR

Typ ustavného zdravotnickeho zariadenia:

10 — nemocnica vSeobecna — fakultné nemocnice
11 — nemocnica vSeobecna — okrem fakultnych
12 — nemocnica Specializovana — s celostatnou pdsobnostou
13 — nemocnica $pecializovana — s regionalnou pdésobnostou
14 — lieCebna
15— hospic
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16 — dom oSetrovatelskej starostlivosti

17 — prirodné lieCebné kupele

18 — kupelna lieCebna

19 — zariadenia biomedicinskeho vyskumu

CL5
Zoznam zmluvnych poskytovatelov zdravotnej starostlivosti podla zmluvného obdobia

Na zaklade rokovania zu€astnenych stran, Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky,
zdravotnych poistovni, Slovenskej lekarnickej komory a uradu, vychadzajuc z potreby lekarni,
vydajni zdravotnickych pombécok a o€nych optik, ktoré potrebuju v€as a spravne identifikovat
zmluvny vztah poskytovatela, ktory vyhotovil recept/poukaz a zdravotnej poistovne pacienta, bude
urad uverejnovat’ a viest od 1.1.2007 na webovom sidle uradu www.udzs-sk.sk zoznamy zmluvnych
poskytovatelov zdravotnej starostlivosti so zdravotnymi poistoviiami. Bez informacii o zmluvnom
vztahu méze lekarer/vydajfia/oéna optika poskodit seba, poistenca alebo zdravotnu poistovriu.
Poskytnutim v&asnej a spravnej informacie o zmluvnych vztahoch bude mozné predchadzat tymto
komplikaciam.

Z tychto dévodov odporu¢ame zdravotnym poistovniam udaje posielat v elektronickej forme kazdy
mesiac najneskdr do 25. dna kalendarneho mesiaca. V tejto dobrovolnej davke budu uvedené
aktualne platné zmluvné vztahy medzi ZP a PZS k 1. dfiu nasledovného mesiaca. Zdravotné
poistovne budu posielat kazdy mesiac kompletné zoznamy. Ak zdravotna poistoviia uzna za
vhodné, aby zaslala doplnok ku zoznamu zmluvnych poskytovatelov ako mimoriadnu davku, urobi
tak aj mimo uvedeného terminu.

Urad bude zverejiiovat zoznamy zmluvnych poskytovatelov zaslané zdravotnymi poistoviiami raz
za mesiac a v pripade zaslania mimoriadne ddélezitej davky na doplnenie zoznamu zmluvnych
poskytovatelov bude prislusny zoznam zmluvnych poskytovatelov aktualizovat bezprostredne po
dodani mimoriadnej davky.

Struktira vety: Poradové &islo riadku|ldentifikator PZS|ICO|Kéd PZS|Kéd lekara|Datum zadiatku
zmluvného vztahu|Datum ukonéenia zmluvného vztahu|

Popis davky: Zoznam zmluvnych poskytovatelov podla zmluvného obdobia
Smer: ZP -> Ustredie UDZS

Typ davky: 534
Pocetnost’: 1x za mesiac
Format prenosu dat: textovy subor

Zlozenie nazvu suboru davky: ZZPP_nnn_RRMMDD_TYP.EXT, kde ZZ je kod zdravotnej
poistovne, PP je kdd pobocky zdravotnej poistovne (v pripade Ustredia zdravotnej poistovne je
PP=00), nnn je poradové Cislo davky daného typu v kalendarnom roku, RR je rok vytvorenia davky,
MM je mesiac vytvorenia davky, DD je defi vytvorenia davky, TYP je typ davky a EXT je v pripade
textového suboru ,txt“. (Priklad: 2500_007_070725_534.txt).

Davka je generovana ako 1 subor.

Narodné prostredie: ISO 8859.2 (ISO Latin 2)
Oddelovaci znak: | Oddefovac je potrebné uviest aj na konci kazdého riadku.

Identifikacia davky: pomocou prvého riadku
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Obsah davky:
1. riadok — hlavicka:

No. Nazov stipca Povinnost' | Dizka | Typ Format
1 Typ davky P 3-3 INT
2 Kod ZP P 2-2 INT 00 (pr.: 21)
3 Datum vytvorenia davky P 8-8 DATE RRRRMMDD
4 Podet riadkov v davke P 1-6 INT | 999990 (pr.: 23)
5 Obdobie davky P 6-6 | CHAR RRRRMM

Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:

Typ davky: 534

Koéd ZP: podla €iselnika ZP

Datum vytvorenia davky: rok, mesiac a den vytvorenia davky

Pocet riadkov v davke: udava sa bez prvého riadku davky

Obdobie davky: rok a mesiac obdobia, za ktoré sa davka posiela (nasledujuci kalendarny mesiac)

2. az n-ty riadok - telo davky:

No. Nazov stipca Povinnost’ Dizka Typ Format
1 Poradové &islo riadku P 1-6 INT 999990 (pr.: 23)
2 Identifikator PZS P 6-6 CHAR P99999
3 ICO P 8-8 CHAR aj uvodné nuly
4 Kod PZS P1 12-12 CHAR | P99999SPPYZZ
5 Kéd lekara P1 9-9 CHAR L99999SLL
6 Datum zadiatku zmluvného vztahu P 8-8 DATE RRRRMMDD
7 Datum ukondéenia zmluvného vztahu P 8-8 DATE RRRRMMDD

Vysvetlivky:

Polozky 4 a 5:P1 - idaj sa vypifia v pripade, ak je znama vézba medzi kédom PZS a kédom
lekara v rozsahu zazmluvnenia

CL6
Zoznam uhrad jednotlivym poskytovatelom zdravotnej starostlivosti za poskytnutu
zdravotnu starostlivost’ a zoznam neuhradenych zavazkov voéi jednotlivym
poskytovatelom zdravotnej starostlivosti

1. Zoznam uhrad jednotlivym poskytovatelom zdravotnej starostlivosti za poskytnutu
zdravotnu starostlivost’

Udaje budu zdravotné poistovne posielat Gradu v elektronickej forme za kazdy kalendarny mesiac
najneskér do 20. dna nasledujuceho kalendarneho mesiaca. Zdravotné poistovne budu posielat
kazdy mesiac kompletné zoznamy.

Davka 525 je davkou o realizovanych uhradach jednotlivym poskytovatefom zdravotnej starostlivosti
za poskytnutu zdravotnu starostlivost.

Davka obsahuje uhrady poskytovatefom, ktori maju prideleny kéd PZS. V tejto davke sa budu
nachadzat len tie doklady, u ktorych bola realizovana uhrada poskytovatelovi zdravotnej
starostlivosti za poskytnutu zdravotnu starostlivost.

V pripade, Ze zdravotna poistoviia uhrddza na zaklade exeku¢ného prikazu uhradu suvisiacu za
poskytnutu zdravotnu starostlivost exekutorovi, tato Uhrada je viazana na konkrétnu fakturu, ktoru
ma zdravotna poistovia v evidencii, a preto ju uvedie ako uhradu poskytovatelovi zdravotnej
starostlivosti v davke 525.

Davka neobsahuje uhrady v ramci refundacii za poskytnutit ZS do zahraniia zasielané
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prostrednictvom uradu ako styéného organu pre vecné davky, alebo kontaktného miesta v zmysle
bilateralnych zmluv o socialnom zabezpedeni.

Struktura vety:

Poradové Cislo riadku|ldentifikator ~ PZS|ICO|Rodné Cislo/identifikatné Cislo|Nazov
PZS|Meno|Priezvisko|Presna adresalsidlo firmy/obec|Ulica &islo|PSC|Cislo faktury Cislo faktary/
Cislo dokladu|Vy8ka faktury |Objem uhrad|Datum splatnosti faktury/dokladu|Pocet dni
omeskania|Zuctovacie obdobie|

Popis davky: Zoznam uhrad jednotlivym poskytovatelom zdravotnej starostlivosti za
poskytnutu starostlivost’

Smer: ZP -> Ustredie UDZS

Typ davky: 525

Pocetnost’: 1x za mesiac

Format prenosu dat: textovy subor

Zlozenie nazvu suboru davky: ZZPP_nnn_RRMMDD_TYP.EXT, kde ZZ je kdéd zdravotnej
poistovne, PP je kéd pobolky zdravotnej poistovne (v pripade Ustredia zdravotnej poistovne je
PP=00), nnn je poradové €islo davky daného typu v kalendarnom roku, RR je rok vytvorenia davky,
MM je mesiac vytvorenia davky, DD je den vytvorenia davky, TYP je typ davky a EXT je v pripade
textového suboru ,ixt“. (Priklad: 2561 _015_060802_525.txt). Davka je generovana ako 1 subor.
Narodné prostredie: v pripade txt formatu ISO 8859.2 (ISO Latin 2),

Oddelovaci znak: | v pripade txt formatu. Oddeflovac je potrebné uviest aj na konci kazdého riadku.
Identifikacia davky — pomocou prvého riadku

Obsah davky:
1. riadok — hlavic¢ka:

No. | Nazov stipca Povinnost' | Dizka | Typ Format
1 Typ davky P 3-3 INT
2 Kod ZP P 2-2 INT 00 (pr.:21)
3 Datum vytvorenia davky P 8-8 DATE | RRRRMMDD
4 Pocet riadkov v davke P 1-6 INT 999990 (pr.: 23)
5 Obdobie davky P 6-6 DATE | RRRRMM

Vysvetlivky k jednotlivym poloZzkam:

Typ davky: 525

Kod ZP a pobocky: podla Ciselnika ZP a pobociek

Datum vytvorenia davky: rok, mesiac a den vytvorenia davky
Pocet riadkov v davke: udava sa bez prvého riadku davky
Obdobie davky: rok a mesiac obdobia, za ktoré sa davka posiela

2. az n-ty riadok — telo davky:

No. Nazov stipca Povinnost’ Dizka Typ Format
1 Poradové &islo riadku P 1-6 INT 999990 (pr.:23)
2 ICO P1 8-8 INT
3 Rodné ¢islo N 9-10 CHAR | pr.RC:7804206345
4 Identifikator PZS P1 6-6 CHAR P99999
5 Nazov PZS P 1-60 CHAR
6 Meno N 1-24 CHAR
7 Priezvisko N 1-36 CHAR
8 Presna adresa- sidlo P 1-25 CHAR
firmy: obec
9 ulica Gislo P1 1-35 CHAR
10 PSC P 5-5 CHAR
11 Cislo faktary/ &islo P 1-20 CHAR
dokladu

74



Vyska faktury P 10,2 DEC (10,2) reprezentuje
10-miestne
desatinné dislo, t. j.
12 10 znadi pocet
platnych Cislic pred
aj za desatinnou
bodkou spolu a 2
oznaduje pocet
13 Objem uhrad P 10,2 DEC
14 Datum splatnosti faktury P 8-8 DATE RRRRMMDD
/dokladu
15 Pocet dni omeskania P 14 INT
16 Zuctovacie obdobie P 6-6 CHAR RRRRMM
Vysvetlivky:

Polozka 4: identifikator PZS v tvare p99999

Polozky 2, 4 a 9: P1 - idaj sa vypifia, len ak je znamy

PoloZka 11: ak nie je zname Cislo faktury, treba uviest Cislo dokladu alebo variabilny symbol,

resp. iny symbol definujuci tento doklad

Polozka 12: vySka faktury v EUR za poskytnutu zdravotnu starostlivost

Polozka 13: celkovy objem uhrad v EUR

PoloZka 14: datum splatnosti faktury; datum splatnosti vtvare 99991231 sa uvadza v pripade, Ze
ide o uhradu dokladu s odkladom splatnosti z pravnych dévodov (napr. z dévodu exekucie,
dediéského konania,...); pri predizeni splatnosti z dévodu nedoruéenia dokladov v zmluvne
dohodnutej lehote sa udava datum splatnosti v tvare 44441231

Polozka 15: v pripade, ze faktura je uhradena este v lehote splatnosti, bude poc¢et dni omeskania
0 (nula)

PoloZka 16: zuc¢tovacie obdobie, v ktorom boli vykony realizované

Pri viacerych zuctovacich obdobiach treba uviest’ hlavné obdobie fakturacie.

2. Zoznam neuhradenych zavazkov voéi jednotlivym poskytovatelom zdravotnej
starostlivosti za poskytnutu zdravotnu starostlivost’

Udaje budli zdravotné poistovne posielat v elektronickej forme za kazdy kalendarny mesiac
najneskér do 20. dia kalendarneho mesiaca, ktory nasleduje po kalendarnom mesiaci, za ktory
zdravotna poistoviia vykazuje platobnu schopnost. Zdravotné poistovne budu posielat kazdy
mesiac kompletné zoznamy.

Struktura vety:

Poradové ¢islo riadku||CO|Rodné Cislo/identifikacne Cislo|ldentifikator PZS|
PZS|Meno|Priezvisko|Adresa PZS/obec|Ulica €islo|PSC|Cislo faktury/Cislo dokladu|Objem
neuhradeného zavazku|Datum splatnosti faktury/dokladu|Pocet dni omeskania|Zuctovacie
obdobie|

Popis davky: Zoznam neuhradenych zavazkov voéi jednotlivym PZS za poskytnutu zdravotnu
starostlivost’

Smer: ZP — Ustredie UDZS

Typ davky: 526

Pocetnost’: 1x za mesiac

Format prenosu dat: textovy subor

Zlozenie nazvu suboru davky: ZZPP_nnn_RRMMDD_TYP.EXT, kde ZZ je kod zdravotnej
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poistovne, PP je kéd poboCky zdravotnej poistovne (v pripade Ustredia zdravotnej poistovne je
PP=00), nnn je poradové €islo davky daného typu v kalendarnom roku, RR je rok vytvorenia davky,
MM je mesiac vytvorenia davky, DD je deni vytvorenia davky, TYP je typ davky a EXT je v pripade
textového suboru ,txt“. (Priklad: 2561_015_060802_526.txt). Davka je generovana ako 1 subor.

Narodné prostredie: v pripade txt formatu ISO 8859.2 (ISO Latin 2),

Oddelovaci znak: | v pripade txt formatu. Oddelovac je potrebné uviest aj na konci kazdého riadku.
Identifikacia davky — pomocou prvého riadku

Obsah davky:
1. riadok — hlavicka:

No. | Nazov stipca Povinnost' | Dizka | Typ | Format
1 Typ davky P 3-3 INT
2 Kéd ZP P 2-2 INT 00 (pr.:21)
3 Datum vytvorenia davky P 10 | DATE | RRRRMMDD
4 Podet riadkov v davke P 1-6 INT |999990 (pr.: 23)
5 Obdobie davky P 6-6 | DATE RRRRMM
Vysvetlivky k jednotlivym polozkam:
Typ davky: 526
Kod ZP a pobocky: podla Ciselnika ZP
Datum vytvorenia davky: rok, mesiac a den vytvorenia davky
Pocet riadkov v davke: udava sa bez prvého riadku davky
Obdobie davky: rok a mesiac obdobia, za ktoré sa davka posiela
2. az n-ty riadok — telo davky:
No. Nazov stipca Povinnost’ | Dizka Typ Format
1 Poradové Cislo P 1-6 INT 999990 (pr.:23)
riadku
2 ICO P1 8-8 INT
3 Rodné dislo P1 9-10 CHAR pr.RC:7804206345
4 Identifikator PZS P2 6-6 CHAR P99999
5 Nazov PZS P 1-60 CHAR
6 Meno N 1-24 CHAR
7 Priezvisko N 1-36 CHAR
8 Adresa PZS (fy): P 1-25 CHAR
obec
9 ulica Cislo P2 1-35 CHAR
10 PSC P 5-5 CHAR
11 Cislo faktury /gislo P 1-20 CHAR
dokladu
12 Objem P 10,2 DEC (10,2) reprezentuje
neuhradeného 10- miestne
zavazku desatinné dislo, t. j.
10 znadi pocet
platnych Cislic pred aj
za desatinnou
bodkou spolu a 2
oznacuje pocet
platnych Cislic za
desatinnou bodkou.
13 Datum splatnosti P 8-8 DATE RRRRMMDD
faktury / dokladu
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14 Pocet dni meskania P 1-4 INT

15 Zucdtovacie obdobie P 6-6 CHAR RRRRMM

Vysvetlivky:

Polozky 2 a 3: P1 - ak nie je pridelené ICO, vypiiia sa RC

Polozka 4: identifikator PZS v tvare P99999

Polozky 4 a 9: P2 - (idaj sa vypifia, len ak je znamy

Polozka 11: ak nie je zname Cislo faktury, treba uviest Cislo dokladu alebo variabilny symbol, resp.
iny symbol definujuci tento doklad

Polozka 12: objem neuhradeného zavazku v EUR za poskytnutu zdravotnu starostlivost

Polozka 13: datum splatnosti faktury; datum splatnosti v tvare 99991231 sa uvadza v pripade, ze
ide o doklad s odkladom splatnosti z pravnych dévodov (napr. z dévodu exekucie, dedi¢ského
konanie...); pri prediZeni splatnosti z dévodu nedoruéenia dokladov v zmluvne dohodnutej lehote sa
udava datum splatnosti v tvare 44441231

Polozka 14: v pripade, ze faktura je uhradena eSte v lehote splatnosti, bude pocet dni omeskania
0 (nula)

PolozZka 15: zuétovacie obdobie, v ktorom boli vykony realizované. Pri viacerych zuétovacich
obdobiach treba uviest hlavné obdobie fakturacie.

CL7
Osobitné ustanovenia

Polozka &. 19 Koéd vykonu planovanej ZS v davke 518 sa vypifia podla platného nariadenia viady
Slovenskej republiky, ktorym sa vydava Katalég zdravotnych vykonov1).

~CL8
Uc¢innost’

Toto metodické usmernenie €. 1/2013 v zneni novely €. 2 nadobuda ucinnost 01.01.2024.

V Bratislave dria 08.01.2024

Ing. Renata Blahova, MBA, FCCA, LL.M.
predsedni¢ka uradu, v. .
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