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ROBIT DETOM KOLONOSKOPIU BEZ USPANIA JE NEHUMANNE
GASTROENTEROLOGOVIA ZIADAJU O UHRADU CELKOVEJ ANESTEZIE

Bratislava, 24. oktdbra 2024 — Endoskopické vykony bez totédlnej intravenéznej anestézie u detského
pacienta si nehumdnne avrozpore s modernou medicinou, upozorfiuju zastupcovia Slovenskej
gastroenterologickej spoloénosti. Tyka sa to deti, ktoré podstupuju kolonoskopiu alebo
gastrofibroskopiu mimo nemocniéného prostredia, napriklad v zariadeniach jednodriovej zdravotnej
starostlivosti. V takychto zariadeniach musia roditia za anestéziu pre dieta platit z vlastného vrecka
okolo 200 eur. Poistovne totiz hradia tento vykon len v pripade, Ze dieta podstipi endoskopické
vySetrenie v zariadeni Ustavnej zdravotnej starostlivosti. Otazna je v3ak efektivita. Poistovne musia totiz
uhradit nemocnici tri dni hospitalizacie, pricom v zariadeniach jednodriovej zdravotnej starostlivosti je
tento vykon zéleZitostou jednej hodiny. Aj preto Slovenska gastroenterologicka spolocnost Ziada
o Uhradu vykonu totalnej intravendznej anestézie mimo hospitalizacie v nemocni¢nom zariadeni.

Zasadnym faktom je, Ze realizdcia endoskopickych vykonov u detskych pacientov je mozna len v rdmci
ich celkovej anestézie, ktord trva obvykle 30-60 minut. V sucasnosti je vSak tento vykon uhradzany
wyluéne v pripade hospitalizacie detského pacienta v nemocni¢nom zariadent, ktord je v dizke minimélne
troch dni. ,Pri takejto hospitalizdcii v nemocnicnom zariadeni, ktord podotykam nie je nevyhnutnd,
dochddza k mnohondsobnému zvySovaniu ndkladov a potrebe ich tuhrady zo strany poistovni. Zvysené
ndklady su totiZ spojené nielen so samotnym vykonom endoskopie (vrdtane anestézie) v nemocnic¢nom
zariadeni, ale aj so samotnou hospitalizdciou pacienta vrdtane dalsich suvisiacich vySetreni,” hovori prof.
MUDr. Tibor Hlavaty, PhD., prezident Slovenskej gastroenterologickej spolo¢nosti.

Gastroenterolégovia su presvedcéeni, ze pokial by bol tento zdravotny vykon uhradzany aj
v zdravotnickych zariadeniach mimo hospitalizacie dietata, vyznamne by sa skvalitnila zdravotna
starostlivost, zniZili by sa ¢akacie lehoty na tento vykon a zniZili by sa naklady zdravotnej starostlivosti,
ktoré dnes zbytocne odcCerpavaju zdroje z verejného zdravotného poistenia.

, Cakacie lehoty na endoskopické vysetrenie u deti prekracuju aj viac ako 30 dni, pricom hospitalizdciu pri
sucasnej urovni mediciny, povazujeme v takomto pripade za zbytocnu. Poistovne mézu usetrit znacné
financné prostriedky za nadbytocné vykony, ktoré sa realizuju v suvislosti s hospitalizdciou dietata,“
hovori MUDr. Iveta Cierna, PhD., detska gastroenterologi¢ka.

Podla Katalégu zdravotnych vykonov ma byt celkovd anestézia uhradzana nad 30 minut vykonu bez
ohladu na to, v akom zdravotnickom zariadeni sa realizuje. Slovenska gastroenterologicka spolocnost sa
v tejto sUvislosti listom obratila na zdravotné poistovne so Ziadostou o plnd Uhradu celkovej anestézie
u detskych pacientov, aby ich rodi¢ia neboli finan¢ne zataZzovani platbami za tento vykon.
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