(Návrh)


VYHLÁŠKA 
Ministerstva zdravotníctva Slovenskej republiky
z ... 2026, 
ktorou sa ustanovujú podrobnosti o organizovanom skríningu onkologických chorôb a včasnej detekcii rakoviny prsníka 
Ministerstvo zdravotníctva Slovenskej republiky podľa § 2b ods. 2 písm. a) zákona č. 577/2004 Z. z. o rozsahu zdravotnej starostlivosti uhrádzanej na základe verejného zdravotného poistenia a o úhradách za služby súvisiace s poskytovaním zdravotnej starostlivosti (ďalej len „zákon“) ustanovuje:


§ 1
Predmet úpravy
Táto vyhláška ustanovuje
1. podrobnosti o organizácii, obsahu a rozsahu organizovaného skríningu onkologických chorôb a včasnej detekcie rakoviny prsníka, 
1. zdravotné výkony, opis zdravotných výkonov a vykazované diagnózy pri organizovanom skríningu onkologických chorôb a včasnej detekcii rakoviny prsníka, 
1. metodiku pozývania na organizovaný skríning onkologických chorôb, vzor pozývacieho listu a vzor informačného letáka,
1. indikátory hodnotenia organizovaného skríningu onkologických chorôb a indikátory hodnotenia včasnej detekcie rakoviny prsníka.

§ 2
Základné pojmy
Na účely tejto vyhlášky je
a) cieľovou populáciou bezpríznaková populácia, na ktorú sú organizovaný skríning onkologických chorôb a včasná detekcia rakoviny prsníka zamerané, tvorená poistencami spĺňajúcimi kritériá ustanovené pre organizovaný skríning jednotlivých onkologických chorôb a včasnú detekciu rakoviny prsníka podľa tejto vyhlášky, pričom tieto kritériá sa posudzujú ku dňu začatia organizovaného skríningu alebo včasnej detekcie rakoviny prsníka; na účely vykonania skríningových vyšetrení a vykazovania zdravotných výkonov je rozhodujúce splnenie kritérií k tomuto dňu,
b) skríningovým vyšetrením zdravotný výkon, alebo súbor zdravotných výkonov, ktoré sa vykonávajú pri organizovanom skríningu  konkrétnej onkologickej choroby alebo včasnej detekcii rakoviny prsníka,
c) indikátorom hodnotenia organizovaného skríningu onkologických chorôb a indikátorom hodnotenia včasnej detekcie rakoviny prsníka ukazovateľ, ktorý slúži na monitorovanie a hodnotenie kvality, efektívnosti a výsledkov organizovaného skríningu onkologických chorôb a včasnej detekcie rakoviny prsníka.


Podrobnosti o organizácii, obsahu a rozsahu včasnej detekcie rakoviny prsníka a organizovaného skríningu onkologických chorôb

§ 3
Organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka 
(1) Organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka je zameraný na vyhľadávanie prednádorových lézií a nádorových lézií hrubého čreva a konečníka u cieľovej populácie podľa odseku 2 a následný manažment poistenca. 
(2) Do cieľovej populácie pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka sa zaraďuje poistenec,  
a) ktorý nemá klinické príznaky rakoviny hrubého čreva a konečníka,
b) ktorý dovŕšil 50 rokov veku a nedovŕšil 75 rokov veku,
c) ktorý nemá v predchádzajúcich piatich rokoch evidovanú chorobu pod kódom diagnózy C18, C19 alebo C20 podľa Medzinárodnej klasifikácie chorôb,
d) u ktorého nebol vykázaný zdravotný výkon zahŕňajúci kompletné odstránenie hrubého čreva a konečníka,
e) u ktorého nebol v predchádzajúcich dvoch rokoch vykázaný zdravotný výkon test na okultné krvácanie do stolice, a
f) u ktorého nebol v predchádzajúcich desiatich rokoch vykázaný zdravotný výkon zahŕňajúci kompletné endoskopické vyšetrenie hrubého čreva a konečníka. 
(3) Organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka začína 
a) zaslaním pozývacieho listu zdravotnou poisťovňou[footnoteRef:1]) alebo [1: ) § 6 ods. 1 písm. ad) zákona č. 581/2004 Z. z. o zdravotných poisťovniach, dohľade nad zdravotnou starostlivosťou a o zmene a doplnení niektorých zákonov v znení zákona č. 392/2020 Z. z.] 

b) indikáciou skríningového vyšetrenia lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore 
1. všeobecné lekárstvo, 
2. gastroenterológia,
3. chirurgia s certifikátom v certifikovanej pracovnej činnosti diagnostická a 
intervenčná kolonoskopia,[footnoteRef:2]) alebo  [2: ) Nariadenie vlády SR č. 296/2010 Z. z. o odbornej spôsobilosti na výkon zdravotníckeho povolania, spôsobe ďalšieho vzdelávania zdravotníckych pracovníkov, sústave špecializačných odborov a sústave certifikovaných pracovných činností v znení neskorších predpisov.] 

4. vnútorné lekárstvo s certifikátom v certifikovanej pracovnej činnosti  diagnostická a intervenčná kolonoskopia.2)
(4) Skríningovým vyšetrením pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka je 
a) test na okultné krvácanie do stolice, ktorým je kvantitatívny imunochemický test na stanovenie koncentrácie hemoglobínu v stolici s  hodnotou pozitivity určenou štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka,[footnoteRef:3]) alebo [3: ) § 45 ods. 1 písm. c) zákona č. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, službách súvisiacich s poskytovaním zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplnení niektorých zákonov v znení neskorších predpisov.] 

b) primárna skríningová 
1. kolonoskopia, 
2. ileokolonoskopia, alebo
3. parciálna kolonoskopia s pozitívnym výsledkom klinického vyhodnotenia.
(5) Skríningovým vyšetrením pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka je aj vyšetrenie nadväzujúce na skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. a), a to:
a) skríningová kolonoskopia, 
b) skríningová ileokolonoskopia, alebo
c) skríningová parciálna kolonoskopia s pozitívnym výsledkom klinického vyhodnotenia.
(6) Skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. a) sa vykonáva a klinicky vyhodnocuje lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore všeobecné lekárstvo v ambulancii všeobecného lekára pre dospelých pričom laboratórne vyhodnotenie odobratej vzorky sa vykonáva 
a) týmto lekárom, ak má na tento účel potrebné prístrojové vybavenie v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka,3) 
b) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore klinická biochémia s akreditáciou podľa osobitného predpisu,[footnoteRef:4]) alebo [4: ) Zákon č. 53/2023 Z. z. o akreditácii orgánov posudzovania zhody. ] 

c) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore klinická biochémia v ústavnom zdravotníckom zariadení, ktoré je schváleným útvarom tohto ústavného zdravotníckeho zariadenia na základe platného povolenia na prevádzkovanie ústavnej zdravotnej starostlivosti vydaného podľa osobitného predpisu.[footnoteRef:5]) [5: ) § 7 a 11 zákona č. 578/2004 Z. z. v znení neskorších predpisov.] 

(7) Ak je výsledok klinického vyhodnotenia skríningového vyšetrenia hrubého čreva a konečníka podľa odseku 4 písm. a)   
a) negatívny, organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka sa uskutoční opätovne o dva roky,
b) pozitívny, indikuje sa skríningové vyšetrenie podľa odseku 5 lekárom podľa odseku 6,
c) neurčitý, opätovne sa indikuje skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. a) lekárom podľa odseku 6. 
(8) Skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) a odseku 5 sa vykonáva v analgosedácii, ak ju poistenec neodmietne, alebo ak nie je kontraindikovaná v gastroenterologickej ambulancii zaradenej do zoznamu skríningových pracovísk.[footnoteRef:6]) Toto vyšetrenie sa vykonáva a klinicky vyhodnocuje lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore [6: ) § 45 ods. 1 písm. aq) zákona č. 578/2004 Z. z. v znení neskorších predpisov.] 

a) gastroenterológia, ktorý spĺňa kritériá podľa osobitného predpisu,[footnoteRef:7]) [7: ) § 2b ods. 2 písm. b) zákona č. 577/2004 Z. z. o rozsahu zdravotnej starostlivosti uhrádzanej na základe verejného zdravotného poistenia a o úhradách za služby súvisiace s poskytovaním zdravotnej starostlivosti v znení zákona č. 360/2024 Z. z.] 

b) chirurgia s certifikátom v certifikovanej pracovnej činnosti diagnostická a 
intervenčná kolonoskopia,2) ktorý spĺňa kritériá podľa osobitného predpisu,7) alebo 
c) vnútorné lekárstvo s certifikátom v certifikovanej pracovnej činnosti  diagnostická a intervenčná kolonoskopia,2) ktorý spĺňa kritériá podľa osobitného predpisu.7)  
(9) Ak je výsledok vyhodnotenia skríningového vyšetrenia hrubého čreva a konečníka podľa odseku 4 písm. b) alebo odseku 5
a) negatívny, organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka sa  uskutoční opätovne o desať rokov,
b) pozitívny, indikuje sa ďalší postup alebo liečba v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka3) lekárom podľa odseku 8.

(10)  V prípade  odberu tkaniva pri skríningovom vyšetrení podľa odseku 4 písm. b) alebo odseku 5 sa histologické vyšetrenie odobratého tkaniva vykonáva 
a) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia s akreditáciou podľa osobitného predpisu,4) alebo
b)  v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia v ústavnom zdravotníckom zariadení, ktoré je schváleným útvarom tohto ústavného zdravotníckeho zariadenia na základe platného povolenia na prevádzkovanie ústavnej zdravotnej starostlivosti vydaného podľa osobitného predpisu.5)
(11) Ak je výsledok histologického vyšetrenia podľa odseku 10 pozitívny na prítomnosť zhubného nádoru hrubého čreva a konečníka,  lekárom podľa odseku 8 sa zabezpečí ďalší manažment poistenca v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka.3)
(12) Zdravotné výkony, ich opis a diagnózy vykazované pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka sú uvedené v prílohe č. 1 časti A.
[bookmark: paragraf-1.oznacenie]

§ 4
Organizovaný skríning rakoviny krčka maternice 
(1) Organizovaný skríning rakoviny krčka maternice je zameraný na vyhľadávanie prekanceróz krčka maternice a včasné odhalenie rakoviny krčka maternice u cieľovej populácie podľa odseku 2 a následný manažment poistenkyne. 
(2) Do cieľovej populácie pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice sa zaraďuje poistenkyňa, 
a) ktorá nemá klinické príznaky rakoviny krčka maternice,
b) ktorá dovŕšila 23 rokov veku a nedovŕšila 66 rokov veku,
c) ktorá nemá evidovanú chorobu pod kódom diagnózy C53 podľa Medzinárodnej klasifikácie chorôb,
d) u ktorej nebol vykázaný zdravotný výkon zahŕňajúci úplné odstránenie maternice a krčka maternice,
e) u ktorej nebol v predchádzajúcich troch rokoch vykázaný zdravotný výkon zahŕňajúci skríningové cytologické vyšetrenie krčka maternice; to neplatí ak ide o poistenkyňu vo veku 35 rokov, 45 rokov alebo 55 rokov, a
f) u ktorej nebol v predchádzajúcich 12 mesiacoch vykázaný zdravotný výkon zahŕňajúci skríningový test na prítomnosť vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu (ďalej len „test na ľudský papilomavírus“) metódou molekulárnej biológie s negatívnym výsledkom klinického vyhodnotenia.

(3) Organizovaný skríning rakoviny krčka maternice začína  
a) zaslaním pozývacieho listu zdravotnou poisťovňou1) alebo
b) indikáciou skríningového vyšetrenia lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore gynekológia a pôrodníctvo. 
 
(4) Skríningovým vyšetrením pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice je  
a) skríningové cytologické vyšetrenie krčka maternice z odobratej vzorky steru z krčka maternice do tekutého média, 
b) skríningový test na ľudský papilomavírus z odobratej vzorky steru z krčka maternice do tekutého média metódou molekulárnej biológie, ktorý zahŕňa najmenej samostatnú detekciu typov ľudského papilomavírusu 16 a 18 a súhrnnú detekciu ostatných vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu. 

(5) Skríningovým vyšetrením pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice je aj vyšetrenie nadväzujúce na skríningové vyšetrenie podľa odseku 4, a to:
a) triážové cytologické vyšetrenie krčka maternice z odobratej vzorky pri skríningovom vyšetrení podľa odseku 4 písmena b), ak je výsledok laboratórneho vyhodnotenia skríningového vyšetrenia podľa písmena b) pozitívny, 
b) triážový test na ľudský papilomavírus z odobratej vzorky podľa odseku 4 písmena a), ak je výsledok laboratórneho vyhodnotenia skríningového vyšetrenia podľa písmena a) pozitívny,
c) kolposkopia, 
d) expertná kolposkopia bez biopsie, 
e) expertná kolposkopia s biopsiou.

(6) Skríningový test podľa odseku 4 písm. b) musí spĺňať tieto kritériá:
a) preukazuje neinferiórnu citlivosť a neinferiórnu špecificitu na detekciu cervikálnej intraepiteliálnej neoplázie druhého stupňa alebo vyššieho stupňa v porovnaní s referenčným testom,
b) dosahuje relatívnu citlivosť najmenej 0,90 a relatívnu špecificitu najmenej 0,98 v porovnaní s referenčným testom, a
c) dosahuje dolnú hranicu 90 % intervalu spoľahlivosti relatívnej citlivosti alebo relatívnej špecificity nie nižšiu ako uvedené referenčné hodnoty podľa písmen a) a b).

(7) Skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. a), b) a odseku 5 písm. c) sa vykonáva a klinicky vyhodnocuje lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore gynekológia a pôrodníctvo v gynekologicko-pôrodníckej ambulancii.

(8) Laboratórne vyhodnotenie odobratej vzorky podľa odseku 4 písm. a) a odseku 5 písm. a) a e) sa vykonáva 
a) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia s akreditáciou podľa osobitného predpisu,4) alebo
b)  v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia v ústavnom zdravotníckom zariadení, ktoré je schváleným útvarom tohto ústavného zdravotníckeho zariadenia na základe platného povolenia na prevádzkovanie ústavnej zdravotnej starostlivosti vydaného podľa osobitného predpisu.5)

(9) Laboratórne vyhodnotenie odobratej vzorky podľa odseku 4 písm. b) a odseku 5 písm. b) sa vykonáva 
a) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore  klinická genetika, patologická anatómia s akreditáciou podľa osobitného predpisu4) alebo v odbore klinická mikrobiológia s akreditáciou podľa osobitného predpisu,4) alebo
b) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore klinická genetika, patologická anatómia alebo klinická mikrobiológia v ústavnom zdravotníckom zariadení, ktoré je schváleným útvarom tohto ústavného zdravotníckeho zariadenia na základe platného povolenia na prevádzkovanie ústavnej zdravotnej starostlivosti vydaného podľa osobitného predpisu.5) 
(10) Ak je výsledok laboratórneho vyhodnotenia skríningového vyšetrenia podľa odseku 4 písm. a) pozitívny, na základe indikácie lekára podľa odseku 7 sa v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice3) vykoná triážový test podľa odseku 5 písm. b) z tej istej vzorky odobratej do tekutého média pri skríningovom vyšetrení podľa odseku 4 písm. a)
a) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia s akreditáciou podľa osobitného predpisu,4) alebo
b) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia v ústavnom zdravotníckom zariadení, ktoré je schváleným útvarom tohto ústavného zdravotníckeho zariadenia na základe platného povolenia na prevádzkovanie ústavnej zdravotnej starostlivosti vydaného podľa osobitného predpisu.5)
(11) Ak je výsledok laboratórneho vyhodnotenia skríningového vyšetrenia podľa odseku 4 písm. b) pozitívny, zariadením spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek podľa odseku 9 sa zabezpečí vykonanie vyšetrenia podľa odseku 5 písm. a) z tej istej vzorky odobratej do tekutého média pri skríningovom vyšetrení podľa odseku 4 písm. b)
a) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia s akreditáciou podľa osobitného predpisu,4) alebo 
b) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia v ústavnom zdravotníckom zariadení, ktoré je schváleným útvarom tohto ústavného zdravotníckeho zariadenia na základe platného povolenia na prevádzkovanie ústavnej zdravotnej starostlivosti vydaného podľa osobitného predpisu.5)
(12) Interval skríningového vyšetrenia
a) podľa odseku 4 písm. a) je jedenkrát za tri roky; to neplatí ak sa vykoná vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b), kedy sa skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. a) nevykoná a vykoná sa najskôr po uplynutí troch rokov od skríningového vyšetrenia podľa odseku 4 písm. b), 
b) podľa odseku 4 písm. b) je vo veku 35 rokov, 45 rokov a 55 rokov poistenkyne. 
(13) Ak je výsledok klinického vyhodnotenia skríningového vyšetrenia podľa odseku 4 písm. a)
a) negatívny, organizovaný skríning rakoviny krčka maternice sa uskutoční opätovne  v intervale podľa odseku 12,
b) pozitívny, indikuje sa ďalšie vyšetrenie podľa odseku 5 písm. b), c), d) alebo písm. e) alebo ďalšie vyšetrenie v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice3) lekárom podľa odseku 7,  
c) neurčitý, opätovne sa indikuje skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. a) v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice3) lekárom podľa odseku 7.
(14) Ak je výsledok klinického vyhodnotenia skríningového vyšetrenia podľa odseku 4 písm. b)
a) negatívny, organizovaný skríning rakoviny krčka maternice sa uskutoční opätovne v intervale podľa odseku 12, 
b) pozitívny, indikuje sa ďalšie vyšetrenie podľa odseku 5 písm. c), d) alebo písm. e) alebo ďalšie vyšetrenie v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice3) lekárom  podľa odseku 7,
c) neurčitý, opätovne sa indikuje skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice3) lekárom podľa odseku 7.
(15) Skríningové vyšetrenie podľa odseku 5 písm. d) a e) sa vykonáva v gynekologicko-pôrodníckej ambulancii, zaradenej do zoznamu skríningových pracovísk.6) Expertná kolposkopia sa vykonáva a vyhodnocuje lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore onkológia v gynekológii alebo lekárom v certifikovanej pracovnej činnosti expertná kolposkopia.2)
(16) Ak je výsledok histologického vyšetrenia odobratého tkaniva pri skríningovom vyšetrení podľa odseku 5 písm. e) pozitívny na prítomnosť zhubného nádoru krčka maternice,  lekárom podľa odseku 15 sa zabezpečí ďalší manažment poistenkyne v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice.3)
(17) Zdravotné výkony, ich opis a  diagnózy vykazované pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice sú uvedené v prílohe č. 2 časti A.

§ 5
Organizovaný skríning rakoviny pľúc
(1) Organizovaný skríning rakoviny pľúc je zameraný na včasné odhalenie rakoviny pľúc u cieľovej populácie podľa odseku 2 a následný manažment poistenca.
(2) Do cieľovej populácie na organizovaný skríning rakoviny pľúc sa zaraďuje poistenec  
a) ktorý nemá klinické príznaky rakoviny pľúc,
b) ktorý dovŕšil 50 rokov veku a nedovŕšil 75 rokov veku,
c) ktorý nemá evidovanú chorobu pod kódom diagnózy C34 podľa Medzinárodnej klasifikácie chorôb, okrem zhubného nádoru pľúc v kompletnej remisii najmenej päť rokov; kompletná remisia je stav bez prejavov aktívnej nádorovej choroby, a
d) u ktorého nebol v predchádzajúcich 12 mesiacoch vykázaný zdravotný výkon nízkodávková počítačová tomografia hrudníka alebo počítačová tomografia hrudníka.
(3) Organizovaný skríning rakoviny pľúc začína  
a) zaslaním pozývacieho listu zdravotnou poisťovňou1) alebo
b) indikáciou skríningového vyšetrenia lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore 
1. všeobecné lekárstvo alebo
2. pneumológia a ftizeológia. 
(4) Skríningovým vyšetrením pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc je 
a) vyhodnotenie rizika vzniku rakoviny pľúc na základe údajov z dotazníka v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc,3)
b) nízkodávková počítačová tomografia hrudníka, ako vyšetrenie nadväzujúce na skríningové vyšetrenie podľa písmena a), ak je výsledkom skríningového vyšetrenia podľa písmena a) zvýšené riziko vzniku rakoviny pľúc u poistenca,
c) vyšetrenia nadväzujúce na skríningové vyšetrenie podľa písmena b) v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc.3)
(5) Skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. a) sa vykonáva a vyhodnocuje na základe údajov z dotazníka v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc3) 
a) lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore všeobecné lekárstvo v ambulancii všeobecného lekára pre dospelých, alebo
b) lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore pneumológia a ftizeológia v  pneumologicko-ftizeologickej ambulancii. 
(6) Ak je výsledkom vyhodnotenia skríningového vyšetrenia podľa odseku 4 písm. a) zvýšené riziko vzniku rakoviny pľúc, indikuje sa skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) lekárom podľa odseku 5; zvýšené riziko vzniku rakoviny pľúc je expozícia fajčeniu v rozsahu najmenej 15 balíčkorokov u poistenca, ktorý je aktívny fajčiar alebo ktorý prestal fajčiť pred menej ako desiatimi rokmi.
(7) Na účely odseku 6 je balíčkorokom vyfajčenie jedného balíčka cigariet s obsahom 20 kusov cigariet za jeden deň v priebehu jedného roka. Celkový počet balíčkorokov sa vypočíta ako súčin priemerného počtu balíčkov cigariet vyfajčených za deň a počtu rokov fajčenia.
(8) Skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) sa vykonáva v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore rádiológia zaradenom do zoznamu skríningových pracovísk.6) Obrazová dokumentácia z tohto vyšetrenia sa vyhodnocuje lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore rádiológia, ktorý spĺňa kritériá podľa osobitného predpisu.7)
(9) Interval opätovného uskutočnenia skríningového vyšetrenia podľa odseku 4 písm. b) je určený štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc3) v závislosti od výsledku tohto skríningového vyšetrenia.

(10) Ak je výsledok vyhodnotenia skríningového vyšetrenia podľa odseku 4 písm. b)
a) neurčitý, na základe odporúčania lekára podľa odseku 8 sa v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc3) opätovne indikuje vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) lekárom, ktorý indikoval predchádzajúce vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b),
b) negatívny, skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) sa uskutoční opätovne v intervale podľa odseku 9, 
c) pozitívny, 
1. lekárom, ktorý indikoval vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) sa na základe odporúčania lekára podľa odseku 8 zabezpečí odoslanie poistenca lekárovi so špecializáciou v špecializačnom odbore pneumológia a ftizeológia,
2. lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore pneumológia a ftizeológia, ktorý indikoval vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) alebo lekárom, ku ktorému bol poistenec odoslaný podľa prvého bodu sa indikuje ďalší postup v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc,3) a zabezpečí sa ďalší manažment poistenca v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc.3) 
(11) Zdravotné výkony, ich opis a diagnózy vykazované pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc sú uvedené v prílohe č. 3 časti A.

§ 6
Organizovaný skríning rakoviny prostaty
(1) Organizovaný skríning rakoviny prostaty je zameraný na včasné odhalenie rakoviny prostaty v cieľovej populácii podľa odseku 2 a následný manažment poistenca.
(2) Do cieľovej populácie na organizovaný skríning rakoviny prostaty sa zaraďuje poistenec mužského pohlavia,
a) ktorý nemá klinické príznaky rakoviny prostaty,
b) ktorý dovŕšil 50 rokov veku a nedovŕšil 70 rokov veku,
c) ktorý nemá evidovanú chorobu pod kódom diagnózy C61 podľa Medzinárodnej klasifikácie chorôb, a
d) u ktorého nebol vykázaný zdravotný výkon test na vyšetrenie koncentrácie prostatického špecifického antigénu 
1. v predchádzajúcich dvoch rokoch s výsledkom koncentrácie celkového prostatického špecifického antigénu najmenej 3 µg/l,
2. v predchádzajúcich dvoch rokoch s výsledkom koncentrácie celkového prostatického špecifického antigénu najmenej 1 µg/l  ale nižším ako 3 µg/l u poistenca, ktorý dovŕšil 50 rokov veku a nedovŕšil 60 rokov veku, 
3. v predchádzajúcich štyroch rokoch s  výsledkom koncentrácie celkového  prostatického špecifického antigénu najmenej 1 µg/l  ale nižším ako 3 µg/l  u poistenca, ktorý dovŕšil 60 rokov veku  a nedovŕšil 70 rokov veku,
4. v predchádzajúcich piatich rokoch s výsledkom koncentrácie celkového prostatického špecifického antigénu nižším ako 1 µg/l .
(3) Organizovaný skríning rakoviny prostaty začína  
a) zaslaním pozývacieho listu zdravotnou poisťovňou1) alebo
b) indikáciou skríningového vyšetrenia lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore 
1. všeobecné lekárstvo, alebo
2. urológia.
(4) Skríningovým vyšetrením pri organizovanom skríningu rakoviny prostaty je  
a) test na vyšetrenie koncentrácie  prostatického špecifického antigénu,  
b) vyšetrenie nadväzujúce na skríningové vyšetrenie podľa písmena a), a to
1. urologické vyšetrenie na prehodnotenie prítomnosti rizika karcinómu prostaty,
2. magnetická rezonancia prostaty bez kontrastnej látky,  
3. magnetická rezonancia prostaty s kontrastnou látkou, 
4. biopsia prostaty.
(5) Skríningové vyšetrenie prostaty podľa odseku 4 písm. a) sa vykonáva a klinicky vyhodnocuje lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore 
a) všeobecné lekárstvo v ambulancii všeobecného lekára pre dospelých, alebo
b) urológia v urologickej ambulancii.
(6) Laboratórne vyšetrenie odobratej krvnej vzorky zo skríningového vyšetrenia podľa odseku 4 písm. a) sa vykonáva 
a) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore klinická biochémia s akreditáciou podľa osobitného predpisu,4) alebo
b)  v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore klinická biochémia v ústavnom zdravotníckom zariadení, ktoré je schváleným útvarom tohto ústavného zdravotníckeho zariadenia na základe platného povolenia na prevádzkovanie ústavnej zdravotnej starostlivosti vydaného podľa osobitného predpisu.5)
(7) Ak je výsledok skríningového vyšetrenia podľa odseku 4 písm. a) 
a) negatívny, organizovaný skríning rakoviny prostaty sa uskutoční opätovne 
1. o päť rokov, ak koncentrácia celkového prostatického špecifického antigénu bola nižšia ako 1 µg/l ,
2. o štyri roky, ak koncentrácia celkového prostatického špecifického antigénu bola najmenej 1 µg/l  ale nižšia ako 3 µg/l  u poistenca, ktorý dovŕšil 60 rokov veku  a nedovŕšil 70 rokov veku,
3. o dva roky, ak koncentrácia celkového prostatického špecifického antigénu bola najmenej 1 µg/l  ale nižšia ako 3 µg/l  u poistenca, ktorý dovŕšil 50 rokov veku a nedovŕšil 60 rokov veku,
b) pozitívny, 
1. lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore všeobecné lekárstvo, ktorý indikoval skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. a) sa zabezpečí odoslanie poistenca lekárovi so špecializáciou urológia,
2. lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore urológia, ktorý indikoval skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. a) alebo lekárom, ku ktorému bol poistenec odoslaný podľa prvého bodu sa indikuje skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) alebo ďalšie vyšetrenie v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny prostaty.3)
(8) Skríningové vyšetrenie prostaty podľa odseku 4 písm. b) druhého bodu a tretieho bodu sa vykonáva v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore rádiológia zaradenom do zoznamu skríningových pracovísk.6) Obrazová dokumentácia z tohto vyšetrenia sa vyhodnocuje lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore rádiológia, ktorý spĺňa kritériá podľa osobitného predpisu.7)
(9) Skríningové vyšetrenie prostaty podľa odseku 4 písm. b) tretieho bodu sa indikuje lekárom podľa odseku 8 druhej vety; výsledok vyhodnotenia sa zasiela lekárovi, ktorý indikoval vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) druhého bodu.
(10) Ak je výsledok skríningového vyšetrenia podľa odseku 4 písm. b) druhého bodu alebo tretieho bodu pozitívny, lekárom, ktorý indikoval vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) druhého bodu sa indikuje skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) štvrtého bodu alebo ďalšie vyšetrenie v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny prostaty.3) 
(11) Skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) štvrtého bodu sa vykonáva a klinicky vyhodnocuje lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore urológia, ktorý spĺňa kritériá podľa osobitného predpisu7) v urologickej ambulancii zaradenej do zoznamu skríningových pracovísk.6) Histologické vyšetrenie odobratej bioptickej vzorky sa vykonáva 
a) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia s akreditáciou podľa osobitného predpisu,4) alebo
b) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia v ústavnom zdravotníckom zariadení, ktoré je schváleným útvarom tohto ústavného zdravotníckeho zariadenia na základe platného povolenia na prevádzkovanie ústavnej zdravotnej starostlivosti vydaného podľa osobitného predpisu.5)  
(12) Ak je výsledok histologického vyšetrenia odobratého tkaniva pri skríningovom vyšetrení podľa odseku 4 písm. b) štvrtého bodu pozitívny na prítomnosť zhubného nádoru prostaty, lekárom podľa odseku 11 sa zabezpečí ďalší manažment poistenca v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny prostaty.3)
(13) Zdravotné výkony, ich opis a diagnózy vykazované pri organizovanom skríningu rakoviny prostaty sú uvedené v prílohe č. 4 časti A.


§ 7
Organizovaný skríning rakoviny prsníka 
(1) Organizovaný skríning rakoviny prsníka je zameraný na včasné odhalenie rakoviny prsníka u cieľovej populácie podľa odseku 2 a následný manažment poistenkyne. 
(2)  Do cieľovej populácie pre organizovaný skríning rakoviny prsníka sa zaraďuje poistenkyňa, 
a) ktorá nemá klinické príznaky rakoviny prsníka,
b) ktorá dovŕšila 45 rokov veku, ak štandardný postup na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka3) neurčuje na základe posúdenia miery rizika vzniku rakoviny prsníka skorší vek a nedovŕšila 75 rokov veku,
c) u ktorej nebol vykázaný zdravotný výkon zahŕňajúci kompletné odstránenie oboch prsníkov alebo oboch prsných žliaz,
d) u ktorej nebol vykázaný zdravotný výkon zahŕňajúci kompletnú obojstrannú mamografiu v predchádzajúcich dvoch rokoch alebo v periodicite určenej pre príslušnú mieru rizika vzniku rakoviny prsníka v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka,3) a
e) ktorá nemá evidovanú chorobu pod kódom diagnózy C50 alebo D05 podľa Medzinárodnej klasifikácie chorôb, okrem zhubného nádoru prsníka v kompletnej remisii najmenej 10 rokov od roku vykonania kuratívneho chirurgického výkonu prsníka; kompletná remisia je stav bez prejavov aktívnej nádorovej choroby.

(3) Organizovaný skríning rakoviny prsníka začína  
a) zaslaním pozývacieho listu zdravotnou poisťovňou,1)
b) pozvaním zo strany zariadenia spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore rádiológia zaradeného do zoznamu skríningových pracovísk6) (ďalej len „skríningové mamografické pracovisko“), alebo
c) indikáciou skríningového vyšetrenia lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore 
1. rádiológia na skríningovom mamografickom pracovisku,
2. gynekológia a pôrodníctvo,
3. všeobecné lekárstvo,
4. klinická onkológia,
5. mamológia,
6. onkológia v chirurgii, alebo
7. lekárska  genetika.
(4) Skríningovým vyšetrením pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka je  
a) skríningové mamografické vyšetrenie,
b) doplnkové vyšetrenie k skríningovému vyšetreniu podľa písmena a), ak je indikované na základe výsledku vyhodnotenia skríningového vyšetrenia podľa písmena a), a to
1. doplnkové mamografické zobrazenie,   
2. ultrasonografia prsníkov,  
3. biopsia prsníka pod ultrasonografickou kontrolou, 
c) skríningová magnetická rezonancia v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka3) na základe indikácie lekára so špecializáciou v špecializačnom odbore 
1. gynekológia a pôrodníctvo, 
2. rádiológia na skríningovom mamografickom pracovisku, 
3. klinická onkológia, 
4. onkológia v chirurgii,
5. mamológia, alebo 
6. lekárska genetika.
(5) Skríningovým vyšetrením je aj vyšetrenie nadväzujúce na skríningové vyšetrenia  podľa odseku 4 v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka.3) 
(6) Skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. a) sa vykonáva na skríningovom mamografickom pracovisku. Obrazová dokumentácia z tohto vyšetrenia sa vyhodnocuje lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore rádiológia; vyhodnotenie sa uskutočňuje na podklade dvojitého čítania, ktorým je hodnotenie mamografických snímok dvomi lekármi so špecializáciou v špecializačnom odbore rádiológia.

(7) Interval skríningového vyšetrenia podľa odseku 4 písm. a) je raz za dva roky alebo v periodicite určenej pre príslušnú mieru rizika vzniku rakoviny prsníka v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka.3)  

(8) Ak je výsledok vyhodnotenia skríningového vyšetrenia podľa odseku 4 písm. a)
a) negatívny, organizovaný skríning rakoviny prsníka sa uskutoční opätovne v intervale podľa odseku 7, 
b) pozitívny, indikuje sa skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) alebo odseku 5 lekárom podľa odseku 6,
c) neurčitý, indikuje sa skríningové vyšetrenie podľa odseku  4 písm. b) alebo odseku 5 lekárom podľa odseku 6.
(9) Skríningové vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) a c) a odseku 5 sa vykonáva a klinicky vyhodnocuje lekárom podľa odseku 6 na skríningovom mamografickom pracovisku. 
(10) V prípade odberu vzorky tkaniva pri skríningovom vyšetrení podľa odseku 4 písm. b) tretieho bodu alebo písm. c) alebo podľa odseku 5 sa laboratórne vyhodnotenie odobratej vzorky tkaniva vykonáva 
a) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia s akreditáciou podľa osobitného predpisu4) alebo v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia v ústavnom zdravotníckom zariadení, ktoré je schváleným útvarom tohto ústavného zdravotníckeho zariadenia na základe platného povolenia na prevádzkovanie ústavnej zdravotnej starostlivosti vydaného podľa osobitného predpisu,5) a
b) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore lekárska genetika, ak je potrebné vykonať genetické vyšetrenie tejto vzorky.
(11) Ak je výsledok histologického vyšetrenia odobratej vzorky tkaniva podľa odseku 10 neurčitý alebo pozitívny na prítomnosť zhubného nádoru prsníka, lekárom podľa odseku 6 sa zabezpečí následný manažment poistenkyne v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka.3)
(12) Zdravotné výkony, ich opis a diagnózy vykazované pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka sú uvedené v prílohe č. 5 časti A.


§ 8
Včasná detekcia rakoviny prsníka 
(1) Včasná detekcia rakoviny prsníka je zameraná na včasné odhalenie rakoviny prsníka u cieľovej populácie podľa odseku 2 a následný manažment poistenkyne. 
(2) Do cieľovej populácie pre včasnú detekciu rakoviny prsníka sa zaraďuje poistenkyňa, 
a) ktorá nemá klinické príznaky rakoviny prsníka,
b) ktorá dovŕšila 40 rokov veku a nedovŕšila 45 rokov veku,
c) u ktorej nebol vykázaný zdravotný výkon zahŕňajúci kompletné odstránenie oboch prsníkov alebo oboch prsných žliaz,
d) u ktorej nebol v predchádzajúcich dvoch rokoch vykázaný zdravotný výkon zahŕňajúci kompletnú obojstrannú mamografiu,
e) ktorá nemá evidovanú chorobu pod kódom diagnózy C50 alebo D05 podľa Medzinárodnej klasifikácie chorôb, a
f) u ktorej nebola na základe posúdenia miery rizika vzniku rakoviny prsníka v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka3) určená zvýšená miera rizika vzniku rakoviny prsníka.
(3) Včasná detekcia rakoviny prsníka začína indikáciou predskríningového mamografického vyšetrenia lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore gynekológia a pôrodníctvo.
(4) Vyšetrením pri včasnej detekcii rakoviny prsníka je  
a) predskríningové mamografické vyšetrenie,
b) doplnkové vyšetrenie k predskríningovému vyšetreniu podľa písmena a), ak je indikované na základe výsledku vyhodnotenia predskríningového vyšetrenia podľa písmena a), a to
1. doplnkové mamografické zobrazenie,   
2. ultrasonografia prsníkov,  
3. biopsia prsníka pod ultrasonografickou kontrolou,
c) nadväzujúce vyšetrenia v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri včasnej detekcii rakoviny prsníka.3)
(5) Vyšetrenie podľa odseku 4 písm. a)  a b) sa vykonáva na skríningovom mamografickom pracovisku. Obrazová dokumentácia z tohto vyšetrenia sa vyhodnocuje lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore rádiológia; vyhodnotenie sa uskutočňuje na podklade dvojitého čítania, ktorým je hodnotenie mamografických snímok dvomi lekármi so špecializáciou v špecializačnom odbore rádiológia.
(6) Interval vyšetrenia podľa odseku 4 písm. a) je jedenkrát za dva roky.
(7) Ak je výsledok vyhodnotenia vyšetrenia podľa odseku 4 písm. a)
a) negatívny, včasná detekcia rakoviny prsníka sa uskutoční opätovne v intervale podľa odseku 6, 
b) pozitívny, indikuje sa vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) alebo c) lekárom podľa odseku 5,
c) neurčitý, indikuje sa vyšetrenie podľa odseku  4 písm. b) alebo c) lekárom podľa odseku 5.
(8) Vyšetrenie podľa odseku 4 písm. b) a c) sa vykonáva a klinicky vyhodnocuje lekárom podľa odseku 5 na skríningovom mamografickom pracovisku. 
(9) V prípade odberu vzorky tkaniva pri vyšetrení podľa odseku 4 písm. b) tretieho bodu alebo písm. c) sa laboratórne vyhodnotenie odobratej vzorky tkaniva  vykonáva 
a) v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia s akreditáciou podľa osobitného predpisu4) alebo v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia v ústavnom zdravotníckom zariadení, ktoré je schváleným útvarom tohto ústavného zdravotníckeho zariadenia na základe platného povolenia na prevádzkovanie ústavnej zdravotnej starostlivosti vydaného podľa osobitného predpisu,5) a
b) v odbore lekárska genetika, ak je potrebné vykonať genetické vyšetrenie tejto vzorky.
(10)  Ak je výsledok laboratórneho vyhodnotenia  odobratej vzorky podľa odseku 9 pozitívny na prítomnosť rakoviny prsníka alebo neurčitý, lekárom podľa odseku 5 sa zabezpečí následný manažment poistenkyne v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri včasnej detekcii rakoviny prsníka3).
(11) Zdravotné výkony, ich opis a diagnózy vykazované pri včasnej detekcii rakoviny prsníka sú uvedené v prílohe č. 6.

Metodika pozývania na organizovaný skríning onkologických chorôb

§ 9
Metodika pozývania  na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka
(1)  Poistenec spĺňajúci kritériá podľa § 3 ods. 2 sa pozýva na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka zaslaním pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka listinne na adresu jeho trvalého pobytu, adresu jeho prechodného pobytu alebo na inú jeho známu adresu na doručovanie písomností, ktorú poskytol zdravotnej poisťovni. 
(2) Pozývací list na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka obsahuje
a) logo a identifikačné údaje zdravotnej poisťovne,
b) meno a priezvisko poistenca,
c) informáciu, že ide o organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka,
d) informáciu o účele organizovaného skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka,
e) informáciu o spôsobe absolvovania skríningového vyšetrenia pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka,
f) poučenie o  postupe poistenca pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka.
(3) Súčasťou pozývacieho listu podľa odseku 2 je informačný leták. Vzor pozývacieho listu a vzor informačného letáka sú uvedené v prílohe č. 1 časti B.
(4) Prvýkrát sa pozývací list na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka zasiela v kalendárnom mesiaci, v ktorom poistenec dovŕši 50 rokov veku . Ďalší pozývací list na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka sa zasiela v intervaloch podľa odsekov 5 a 6.
(5) Ak poistenec neabsolvoval skríningové vyšetrenie podľa § 3 ods. 4 písm. a) alebo b) do 12 mesiacov odo dňa odoslania pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka, pozývací list na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka sa zašle opakovane. Ak poistenec neabsolvoval skríningové vyšetrenie podľa § 3 ods. 4 písm. a) alebo b) do 12 mesiacov odo dňa opakovaného odoslania pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka, ďalší pozývací list na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka sa zasiela v intervale dva roky odo dňa odoslania opakovane zaslaného pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka.
(6) Interval na zasielanie pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka je 
a) dva roky od skríningového vyšetrenia podľa § 3 ods. 4 písm. a), alebo
b) 10 rokov od skríningového vyšetrenia podľa § 3 ods. 4 písm. b) alebo odseku 5.
(7) Spolu s pozývacím listom sa poistencovi zasiela aj test na okultné krvácanie do stolice s pokynmi na jeho vykonanie.

§ 10
Metodika pozývania na organizovaný skríning rakoviny krčka maternice
(1) Poistenkyňa spĺňajúca kritériá podľa § 4 ods. 2 sa pozýva na organizovaný skríning rakoviny krčka maternice zaslaním pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny krčka maternice elektronicky na jej e-mailovú adresu alebo listinne na adresu jej trvalého pobytu, adresu jej prechodného pobytu alebo na inú jej známu adresu na doručovanie písomností, ktorú poskytla zdravotnej poisťovni. 
(2) Pozývací list na organizovaný skríning rakoviny krčka maternice obsahuje
a) logo a identifikačné údaje zdravotnej poisťovne,
b) meno a priezvisko poistenkyne,
c) informáciu, že ido o organizovaný skríning rakoviny krčka maternice,
d) informáciu o účele organizovaného skríningu rakoviny krčka maternice,
e) informáciu o spôsobe absolvovania skríningového vyšetrenia pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice,
f) názov, adresu a kontaktné údaje poskytovateľa zdravotnej starostlivosti, s ktorým má poistenkyňa uzatvorenú dohodu o poskytovaní zdravotnej starostlivosti; ak poistenkyňa nemá uzatvorenú dohodu o poskytovaní zdravotnej starostlivosti, názov, adresu a kontaktné údaje poskytovateľa zdravotnej starostlivosti, v ktorého zdravotníckom obvode má poistenkyňa trvalý pobyt alebo prechodný pobyt,
g) poučenie o  postupe poistenkyne pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice.
(3) Súčasťou pozývacieho listu podľa odseku 2 je informačný leták. Vzor pozývacieho listu a vzor informačného letáka sú uvedené v prílohe č. 2 časti B.
(4) Prvýkrát sa pozývací list na organizovaný skríning rakoviny krčka maternice zasiela v kalendárnom mesiaci, v ktorom poistenkyňa dovŕši 23 rokov veku. Ďalší pozývací list na organizovaný skríning rakoviny krčka maternice sa zasiela v intervaloch podľa odsekov  5 a 6.
(5) Ak poistenkyňa neabsolvovala skríningové vyšetrenie podľa § 4 ods. 4 písm. a) alebo b) do 6 mesiacov odo dňa odoslania pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny krčka maternice, pozývací list na organizovaný skríning rakoviny krčka maternice sa zasiela opakovane. Ak poistenkyňa neabsolvovala skríningové vyšetrenie podľa § 4 ods. 4 písm. a) alebo b) do 6 mesiacov odo dňa odoslania opakovane zaslaného pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny krčka maternice, ďalší pozývací list na organizovaný skríning rakoviny krčka maternice sa zasiela v intervale podľa odseku 6.
(6) Interval na zasielanie pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny krčka maternice je
a) jedenkrát za tri roky pri pozývaní na skríningové vyšetrenie podľa § 4 ods. 4 písm. a),
b) dovŕšenie 35 rokov, 45 rokov a 55 rokov poistenkyne pri pozývaní na skríningové vyšetrenie podľa § 4 ods. 4 písm. b). 

§ 11
Metodika pozývania na organizovaný skríning rakoviny pľúc
(1) Poistenec spĺňajúci kritériá podľa § 5 ods. 2 sa pozýva  na organizovaný skríning rakoviny pľúc zaslaním pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny pľúc elektronicky na jeho e-mailovú adresu alebo listinne na adresu jeho trvalého pobytu, adresu jeho prechodného pobytu alebo na inú jeho známu adresu na doručovanie písomností, ktorú poskytol zdravotnej poisťovni.

(2) Pozývací list na organizovaný skríning rakoviny pľúc obsahuje
a) logo a identifikačné údaje zdravotnej poisťovne,
b) meno a priezvisko poistenca,
c) informáciu, že ide o organizovaný skríning rakoviny pľúc,
d) informáciu o účele organizovaného skríningu rakoviny pľúc,
e) informáciu o spôsobe absolvovania skríningového vyšetrenia pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc,
f) poučenie o  postupe poistenca pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc.

(3) Súčasťou pozývacieho listu podľa odseku 2 je informačný leták. Vzor pozývacieho listu a vzor informačného letáka sú uvedené v prílohe č. 3 časti B.

(4) Prvýkrát sa pozývací list na organizovaný skríning rakoviny pľúc zasiela v kalendárnom mesiaci, v ktorom poistenec dovŕši 50 rokov veku. Ďalší pozývací list na organizovaný skríning rakoviny pľúc sa zasiela v intervaloch ustanovených v odsekoch 5 a 6.

(5) Ak poistenec neabsolvoval skríningové vyšetrenie podľa § 5 ods. 4 písm. a) do 12 mesiacov odo dňa odoslania pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny pľúc, ďalší pozývací list na organizovaný skríning rakoviny pľúc sa zasiela v intervale dvoch rokov odo dňa odoslania pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny pľúc.

(6) Interval na zasielanie pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny pľúc je
a) jeden rok od prvého skríningového vyšetrenia podľa § 5 ods. 4 písm. b) s negatívnym výsledkom vyhodnotenia, alebo
b) dva roky od každého ďalšieho skríningového vyšetrenia podľa § 5 ods. 4 písm. b) s negatívnym výsledkom vyhodnotenia. 


§ 12
Metodika pozývania  na organizovaný skríning rakoviny prostaty
(1)  Poistenec spĺňajúci kritériá podľa § 6 ods. 2 sa pozýva na organizovaný skríning rakoviny prostaty zaslaním pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny prostaty elektronicky na jeho e-mailovú adresu alebo listinne na adresu jeho trvalého pobytu, adresu jeho prechodného pobytu alebo na inú jeho známu adresu na doručovanie písomností, ktorú poskytol zdravotnej poisťovni.
(2) Pozývací list na organizovaný skríning rakoviny prostaty obsahuje
a) logo a identifikačné údaje zdravotnej poisťovne,
b) meno a priezvisko poistenca,
c) informáciu, že ide o organizovaný  skríning rakoviny prostaty,
d) informáciu o účele organizovaného skríningu rakoviny prostaty,
e) informáciu o spôsobe absolvovania skríningového vyšetrenia pri organizovanom  skríningu rakoviny prostaty,
f) poučenie o  postupe poistenca pri organizovanom  skríningu rakoviny prostaty.
(3) Súčasťou pozývacieho listu podľa odseku 2 je informačný leták. Vzor pozývacieho listu a vzor informačného letáka sú uvedené v prílohe č. 4 časti B.
(4) Prvýkrát sa pozývací list na organizovaný skríning rakoviny prostaty zasiela v kalendárnom mesiaci, v ktorom poistenec dovŕši 50 rokov veku. Ďalší pozývací list na organizovaný skríning rakoviny prostaty sa zasiela v intervaloch ustanovených v odsekoch 5 a 6.
(5) Ak poistenec neabsolvoval skríningové vyšetrenie podľa § 6 ods. 4 písm. a) do 12 mesiacov odo dňa odoslania pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny prostaty, pozývací list na organizovaný skríning rakoviny prostaty sa zašle opakovane. Ak poistenec neabsolvoval skríningové vyšetrenie podľa § 6 ods. 4 písm. a) do 12 mesiacov odo dňa odoslania opakovane zaslaného pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny prostaty, ďalší pozývací list na organizovaný skríning rakoviny prostaty sa zasiela v intervale päť rokov odo dňa odoslania opakovane zaslaného pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny prostaty.
(6) Interval na zasielanie pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny prostaty je 
a) dva roky od skríningového vyšetrenia podľa § 6 ods. 4 písm. a) s výsledkom podľa § 6 ods. 7 písm. a) tretieho bodu, 
b) štyri roky od skríningového vyšetrenia podľa § 6 ods. 4 písm. a) s výsledkom podľa § 6 ods. 7 písm. a) druhého bodu, alebo
c) päť rokov od skríningového vyšetrenia podľa § 6 ods. 4 písm. a) s výsledkom podľa § 6 ods. 7 písm. a) prvého bodu.


§ 13
Metodika pozývania  na organizovaný skríning rakoviny prsníka
(1) Poistenkyňa spĺňajúca kritériá podľa § 7 ods. 2 sa pozýva  na organizovaný skríning rakoviny prsníka zaslaním pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny prsníka elektronicky na jej e-mailovú adresu alebo listinne na adresu jej trvalého pobytu, adresu jej prechodného pobytu alebo na inú jej známu adresu na doručovanie písomností, ktorú poskytla zdravotnej poisťovni.
(2) Pozývací list na organizovaný skríning rakoviny prsníka obsahuje
a) logo a identifikačné údaje zdravotnej poisťovne,
b) meno a priezvisko poistenkyne,
c) informáciu, že ide o organizovaný skríning rakoviny prsníka,
d) informáciu o účele organizovaného skríningu rakoviny prsníka,
e) informáciu o spôsobe absolvovania skríningového vyšetrenia pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka,
f) názov, adresu a kontaktné údaje poskytovateľa zdravotnej starostlivosti, u ktorého je možné absolvovať skríningové vyšetrenie pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka,
g) poučenie o  postupe poistenkyne pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka.
(3) Súčasťou pozývacieho listu podľa odseku 2 je informačný leták. Vzor pozývacieho listu a vzor informačného letáka sú uvedené v prílohe č. 5 časti B.
(4) Prvýkrát sa pozývací list na organizovaný skríning rakoviny prsníka zasiela
a) v kalendárnom mesiaci, v ktorom poistenkyňa dovŕši 45. rok života, , alebo 
b) do 60 dní od skončenia kalendárneho mesiaca nasledujúceho po kalendárnom mesiaci v ktorom došlo k splneniu kritérií podľa § 7 ods. 2,  ak je vek poistenkyne určený na základe posúdenia miery rizika vzniku rakoviny prsníka v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka.3)
(5) Ďalší pozývací list na organizovaný skríning rakoviny prsníka sa zasiela v intervaloch ustanovených v odsekoch 6 a 7.
(6) Ak poistenkyňa neabsolvovala skríningové vyšetrenie podľa § 7 ods. 4 písm. a) do šiestich mesiacov odo dňa odoslania pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny prsníka, pozývací list na organizovaný skríning rakoviny prsníka sa zašle opakovane. Ak poistenkyňa neabsolvovala skríningové vyšetrenie podľa § 7 ods. 4 písm. a) do šiestich mesiacov odo dňa odoslania opakovane zaslaného pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny prsníka, ďalší pozývací list na organizovaný skríning rakoviny prsníka sa zasiela v intervale dvoch rokov odo dňa odoslania opakovane zaslaného pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny prsníka.
(7) Interval na zasielanie pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny prsníka po skríningovom vyšetrení podľa § 7 ods. 4 písm. a) s negatívnym výsledkom vyhodnotenia je 
a) dva roky, alebo
b) jeden rok, ak ide o poistenkyňu so zvýšenou mierou rizika vzniku rakoviny prsníka v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka.3) 

Indikátory hodnotenia organizovaného skríningu onkologických chorôb
§ 14 
(1) Indikátory hodnotenia organizovaného skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka sú uvedené v prílohe č. 7 časti A. 
(2) Indikátory hodnotenia organizovaného skríningu rakoviny krčka maternice sú uvedené v prílohe č. 7 časti B.
(3) Indikátory hodnotenia organizovaného skríningu rakoviny pľúc sú uvedené v prílohe č. 7 časti C.
(4) Indikátory hodnotenia organizovaného skríningu rakoviny prostaty sú uvedené v prílohe č. 7 časti D.
(5) Indikátory hodnotenia organizovaného skríningu rakoviny prsníka sú uvedené v prílohe č. 7 časti E.
(6) Indikátory hodnotenia včasnej detekcie rakoviny prsníka sú uvedené v prílohe č. 7 časti F.
(7) Podrobnosti o výpočte indikátorov hodnotenia organizovaného skríningu podľa odsekov 1 až 5 a indikátorov hodnotenia včasnej detekcie rakoviny prsníka podľa odseku 6 a postupe pri ich vyhodnocovaní upravuje odborné usmernenie, ktoré ministerstvo uverejní vo svojom vestníku.[footnoteRef:8]) [8: ) § 45 ods. 1 písm. b) zákona č. 576/2004 Z. z. v znení zákona č. 662/2007 Z. z.] 


§ 15
Prechodné ustanovenia účinné od 1. januára 2027
(1) Do 31. decembra 2027 je pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka namiesto testu podľa § 3 ods. 4 písm. a) možné použiť kvalitatívny imunochemický test na detekciu hemoglobínu v stolici s limitom pozitivity najmenej 20 µg hemoglobínu na 1 g stolice.
(2) Do schválenia štandardného postupu na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka sa za štandardný postup na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka považuje Štandardný postup na výkon prevencie kolorektálneho karcinómu – metódou populačného skríningu 2. revízia a Štandardný postup pre výkon prevencie skríningu kolorektálneho karcinómu v populácii so zvýšeným rizikom kolorektálneho karcinómu.
(3) Do schválenia nového štandardného postupu na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice sa za štandardný postup na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice považuje Štandardný diagnostický a terapeutický postup pre komplexný manažment karcinómu krčka maternice. 
(4) Do schválenia nového štandardného postupu na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka sa za štandardný postup na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka považuje Štandardný postup na vykonávanie lekárskeho ožiarenia a na výkon prevencie - skríningová mamografia, Štandardný postup na výkon  prevencie karcinómu prsníka metódou populačného skríningu - skríningová mamografia 3. revízia a Štandardný postup skríning karcinómu prsníka vo vysokorizikovej populácii žien.
(5) Poistencovi, ktorý spĺňa kritériá podľa § 3 ods. 2 a ktorý dovŕšil 50 rokov veku pred 1. januárom 2027, sa pozývací list na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka prvýkrát zasiela v kalendárnom mesiaci jeho narodenia po 31. decembri 2026.
(6) Poistenkyni, ktorá spĺňa kritériá podľa § 4 ods. 2 a ktorá dovŕšila 23 rokov veku pred 1. januárom 2027, sa pozývací list na organizovaný skríning rakoviny krčka maternice prvýkrát zasiela v kalendárnom mesiaci jej narodenia po 31. decembri 2026.
(7) Poistenkyni, ktorá spĺňa kritériá podľa § 7 ods. 2 a u ktorej došlo k splneniu podmienok na prvé zaslanie pozývacieho listu na organizovaný skríning rakoviny prsníka podľa § 14 ods. 4 písm. a) alebo písm. b) pred 1. januárom 2027, sa pozývací list na organizovaný skríning rakoviny prsníka prvýkrát zasiela v kalendárnom mesiaci jej narodenia po 31. decembri 2026.


§ 16
Prechodné ustanovenia účinné od 1. januára 2028
(1) Poistencovi, ktorý spĺňa kritériá podľa § 5 ods. 2 a ktorý dovŕšil 50 rokov veku pred 1. januárom 2028, sa pozývací list na organizovaný skríning rakoviny pľúc prvýkrát zasiela v kalendárnom mesiaci jeho narodenia po 31. decembri 2027.
(2) Poistencovi, ktorý spĺňa kritériá podľa § 6 ods. 2 a ktorý dovŕšil 50 rokov veku pred 1. januárom 2028, sa pozývací list na organizovaný skríning rakoviny prostaty prvýkrát zasiela v kalendárnom mesiaci jeho narodenia po 31. decembri 2027.

§ 17
Účinnosť 
Táto vyhláška nadobúda účinnosť 1. januára 2027, okrem prílohy č. 1 časti A, prílohy č. 2 časti A, prílohy č. 5 časti A a prílohy č. 6 časti A, ktoré nadobúdajú účinnosť 1. júla 2027, a § 5, 6, 11, 12 a 14 ods. 3 a 4, prílohy č. 3, prílohy č. 4 a prílohy č. 7 časti C a časti D, ktoré nadobúdajú účinnosť 1. januára 2028. 

Príloha č. 1
k vyhláške č. ..../2026 Z. z.

ORGANIZOVANÝ SKRÍNING RAKOVINY HRUBÉHO ČREVA A KONEČNÍKA  


A. Zdravotné výkony, opis zdravotných výkonov a  diagnózy vykazované pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka 

1. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom všeobecnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti pre dospelých pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka  
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Test na okultné krvácanie do stolice - kvantitatívny test; s vyhodnotením vzorky
	Pozitívny výsledok (X)
	Vyšetrenie na krv v stolici vykonané v rámci organizovaného skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka - prostredníctvom FIT kvantitatívneho testu na okultné krvácanie s vyhodnotením vzorky lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore všeobecné lekárstvo pre dospelých (POCT analýza).
	Z12.1

	
	Negatívny výsledok (Y)
	
	

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	

	Test na okultné krvácanie do stolice - kvalitatívny test; s vyhodnotením vzorky
	Pozitívny výsledok (X)
	Vyšetrenie na krv v stolici v rámci organizovaného skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka - prostredníctvom FIT kvalitatívneho testu na okultné krvácanie s vyhodnotením vzorky lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore všeobecné lekárstvo pre dospelých (orientačne imunochromatograficky). 
	

	
	Negatívny výsledok (Y)
	
	

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	

	Test na okultné krvácanie do stolice - kvantitatívny test; bez vyhodnotenia vzorky
	Pozitívny výsledok (X)
	Vyšetrenie na krv v stolici  v rámci organizovaného skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka prostredníctvom FIT kvantitatívneho testu na okultné krvácanie - bez vyhodnotenia vzorky lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore všeobecné lekárstvo pre dospelých, zaslanie vzorky do laboratória, manažment poistenca v skríningovom procese.
	

	
	Negatívny výsledok (Y)
	
	

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	

	Test na okultné krvácanie v stolici - kvalitatívny test; bez  vyhodnotenia vzorky
	Pozitívny výsledok (X)
	Vyšetrenie na krv v stolici  v rámci organizovaného skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka prostredníctvom kvalitatívneho testu na okultné krvácanie - bez vyhodnotenia vzorky lekárom so špecializáciou v špecializačnom odbore všeobecné lekárstvo pre dospelých, zaslanie vzorky do laboratória, manažment osoby v skríningovom procese.
	

	
	Negatívny výsledok (Y)
	
	

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	


pozn.: Výsledok kvalitatívneho testu na okultné krvácanie do stolice je  
a) pozitívny, ak bola preukázaná prítomnosť hemoglobínu v stolici, 
b) negatívny, ak nebola preukázaná prítomnosť hemoglobínu v stolici,
c) neurčitý, ak test nemožno platne vyhodnotiť.
Výsledok kvantitatívneho testu na okultné krvácanie do stolice je 
a) pozitívny, ak je koncentrácia hemoglobínu v stolici rovná alebo vyššia ako hodnota pozitivity v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka,3) 
b) negatívny, ak je koncentrácia hemoglobínu v stolici nižšia ako hodnota pozitivity v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka,3) 
c) neurčitý, ak nebolo možné spoľahlivo stanoviť koncentráciu hemoglobínu v stolici.


2. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované v rámci ambulantnej zdravotnej starostlivosti a ústavnej zdravotnej starostlivosti poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v špecializačných odboroch gastroenterológia, chirurgia a vnútorné lekárstvo s certifikátom v certifikovanej pracovnej činnosti diagnostická a intervenčná kolonoskopia pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka na gastroenterologickej ambulancii zaradenej do zoznamu skríningových pracovísk pre organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka. 
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Parciálna kolonoskopia s pozitívnym výsledkom klinického vyhodnotenia pri organizovanom skríningu
	Skríningová parciálna kolonoskopia - pozitívny nález (E)
	Endoskopické  vyšetrenie zostupného hrubého čreva, vždy so sigmoidoskopiou, rektoskopiou vykonané v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka v nadväznosti na pozitívny výsledok skríningového testu na okultné krvácanie do  stolice. V prípade potreby aj odobratie tkaniva zo steny hrubého čreva na histologické vyšetrenie.
	D37.4, D37.5, K56.6

	
	Primárna skríningová parciálna kolonoskopia - pozitívny nález (X)
	Endoskopické  vyšetrenie zostupného hrubého čreva, vždy so sigmoidoskopiou, rektoskopiou, vykonané ako primárne skríningové vyšetrenie v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka. V prípade potreby aj odobratie tkaniva zo steny hrubého čreva na histologické vyšetrenie.
	

	Ileokolonoskopia pri organizovanom skríningu
	Primárna skríningová ileokolonoskopia - pozitívny nález (X)
	Endoskopické vyšetrenie hrubého čreva a terminálneho ilea transrektálnou cestou vykonané v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka. V prípade potreby odobratie tkaniva zo steny hrubého čreva na histologické vyšetrenie.
	K63.5, K62.1, D37.4, D37.5

	
	Primárna skríningová ileokolonoskopia - negatívny nález (Y)
	
	Z12.1

	
	Skríningová ileokolonoskopia - pozitívny nález (E)
	Endoskopické vyšetrenie hrubého čreva a terminálneho ilea transrektálnou cestou vykonané v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka v nadväznosti na pozitívny výsledok skríningového testu na okultné krvácanie do stolice. V prípade potreby odobratie tkaniva zo steny hrubého čreva na histologické vyšetrenie.
	K63.5, K62.1, D37.4, D37.5

	
	Skríningová ileokolonoskopia - negatívny nález (F)
	
	Z12.1

	Kolonoskopia pri organizovanom skríningu
	Primárna skríningová kolonoskopia - pozitívny nález (X)
	Endoskopické vyšetrenie celého hrubého čreva (do céka) vykonané ako primárne skríningové vyšetrenie v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka. V prípade potreby odobratie tkaniva zo steny hrubého čreva na histologické vyšetrenie.
	K63.5, K62.1, D37.4, D37.5

	
	Primárna skríningová kolonoskopia - negatívny nález (Y)
	
	Z12.1

	
	Skríningová kolonoskopia - pozitívny nález (E)
	Endoskopické vyšetrenie celého hrubého čreva (do céka) vykonané v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka. V prípade potreby odobratie tkaniva zo steny hrubého čreva na histologické vyšetrenie.
	K63.5, K62.1, D37.4, D37.5

	
	Skríningová kolonoskopia - negatívny nález (F)
	
	Z12.1

	Kolonoskopická polypektómia v hrubom čreve
	V skríningu (G)
	Odstránenie a vybratie polypu zo steny hrubého čreva v priebehu kolonoskopie s / alebo bez "endo loop" slučky, či podvrstvením polypu opichom.
	K63.5, K62.1

	Endoskopická polypektómia anusu a/alebo rekta
	V skríningu (G)
	Odstránenie a vybratie polypu z konečníka v priebehu kolonoskopie (rektoskopie) s / alebo bez "endo loop" slučky, či podvrstvením polypu opichom.
	

	Analgosedácia pri organizovanom skríningu
	V skríningu (G)
	Podanie liekov so sedatívnym a analgetickým účinkom s cieľom zmierniť úzkosť, bolesť a diskomfort pacienta počas kolonoskopie pri organizovanom skríningu a zlepšiť toleranciu vyšetrenia. Výkon zahŕňa posúdenie pacienta pred analgosedáciou, podanie a titráciu liekov podľa individuálnej odpovede pacienta, monitorovanie vedomia a vitálnych funkcií počas výkonu a následné sledovanie do zotavenia a splnenia kritérií na prepustenie.
	Z12.1


pozn.: Nález skríningovej parciálnej kolonoskopie, primárnej skríningovej parciálnej kolonoskopie, skríningovej kolonoskopie, primárnej skríningovej kolonoskopie, skríningovej ileokolonoskopie, primárnej skríningovej ileokolonoskopie je 
a) pozitívny, ak je  nález podozrivý zo zhubného nádoru hrubého čreva alebo konečníka alebo potenciálne prekanceróznej polypóznej alebo nepolypóznej lézie hrubého čreva alebo konečníka,
b) negatívny, ak je nález bez podozrenia na zhubný nádor hrubého čreva alebo konečníka alebo potenciálne prekanceróznej polypóznej alebo nepolypóznej lézie hrubého čreva alebo konečníka.


3. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované zariadením spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v špecializačnom odbore klinická biochémia pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka 
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Vyšetrenie stolice na okultné krvácanie - kvalitatívny test
	Pozitívny výsledok (X)
	Vyšetrenie stolice na okultné krvácanie v biochemickom laboratóriu - FIT (orientačne imunochromatografický)
	Z12.1

	
	Negatívny výsledok (Y)
	
	

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	

	Vyšetrenie stolice na okultné krvácanie  - kvantitatívny test
	Pozitívny výsledok (X)
	Vyšetrenie stolice na okultné krvácanie v biochemickom laboratóriu - FIT kvantitatívny  (turbidimetricky/ELISA)
	

	
	Negatívny výsledok (Y)
	
	

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	


pozn.: Výsledok laboratórneho vyhodnotenia kvalitatívneho testu na okultné krvácanie do stolice je  
a) pozitívny, ak bola preukázaná prítomnosť hemoglobínu v stolici, 
b) negatívny, ak nebola preukázaná prítomnosť hemoglobínu v stolici,
c) neurčitý, ak test nemožno platne vyhodnotiť.
Výsledok laboratórneho vyhodnotenia kvantitatívneho testu na okultné krvácanie do stolice je 
a) pozitívny, ak je koncentrácia hemoglobínu v stolici rovná alebo vyššia ako hodnota v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka,3) 
b) negatívny, ak je koncentrácia hemoglobínu v stolici nižšia ako hodnota pozitivity  v súlade so štandardným postupom na výkon prevencie pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a  konečníka,3)
c) neurčitý, ak nebolo možné spoľahlivo stanoviť koncentráciu hemoglobínu v stolici.

4. Zdravotné výkony vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu (1 bloček, najviac 3 rezy)
	Pozitívny nález (X)
	Histologické vyšetrenie tkaniva hrubého čreva alebo konečníka odobratom pri endoskopickom kolonoskopickom vyšetrení vykonanom v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu nákladnou technickou prípravou (2 - 8 bločkov, najviac 24 rezov)
	Pozitívny nález (X)
	Histologické vyšetrenie tkanivového materiálu hrubého čreva alebo konečníka odobratom pri endoskopickom kolonoskopickom vyšetrení vykonanom v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka, vyžadujúce nákladnejšiu technickú prípravu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na excidovanie a prípravu histologického materiálu na strojové spracovanie (vrátane opisu)
	Pozitívny nález (X)
	Preanalytická fáza - excidovanie a príprava tkaniva odobratého pri endoskopickom kolonoskopickom vyšetrení vykonanom v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka, na ďalšie spracovanie a farbenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na následné makroskopické vyšetrenie, preparácia a opis operačných materiálov (vrátane opisu)
	Pozitívny nález (X)
	Preanalytická fáza - excidovanie a príprava väčšieho tkaniva odobratého pri endoskopickom kolonoskopickom vyšetrení vykonanom v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka, na ďalšie spracovanie a farbenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného rezu s využitím špeciálnej histochemickej metódy na dôkaz glycidov, bielkovín a lipidov
	Pozitívny nález (X)
	Realizácia špeciálneho farbenia na tkanive lézie z hrubého čreva alebo konečníka odobratom pri endoskopickom kolonoskopickom vyšetrení vykonanom v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného rezu s využitím špeciálnych impregnačných metód
	Pozitívny nález (X)
	Realizácia špeciálneho impregnačného farbenia na tkanive lézie z hrubého čreva alebo konečníka odobratom pri endoskopickom kolonoskopickom vyšetrení vykonanom v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka.

	
	Negatívny nález (Y) 
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu využitím imuno- alebo histochemickej metódy
	Pozitívny nález (X)
	Použitie monoklonových protilátok z komerčných kitov na tkanive odobratom pri endoskopickom kolonoskopickom vyšetrení vykonanom v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Imunohistochemické vyšetrenie jedného rezu použitím metódy avidín-biotín alebo streptavidín-biotín na parafínovom preparáte
	Pozitívny nález (X)
	Doplňujúce imunohistochemické vyšetrenie tkaniva hrubého čreva alebo konečníka na spresnenie histologického nálezu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na odber a prípravu vzorky na imunohistologické, enzýmohistochemické a elektrónovomikroskopické vyšetrenie
	Pozitívny nález (X)
	Odber a technická príprava tkanivovej vzorky hrubého čreva alebo konečníka na doplňujúce špecializované histopatologické vyšetrenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu využitím imuno- alebo histochemickej metódy - v cene substrátu 5-20 tis
	Pozitívny nález (X)
	Doplňujúce imuno- alebo histochemické vyšetrenie tkaniva hrubého čreva alebo konečníka na spresnenie histologického nálezu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	PD-L1 IHC
	Pozitívny nález (X)
	Hodnotenie stavu PD-L1 na kolorektálnom karcinóme

	HER2 metóda IHC
	Pozitívny nález (X)
	Hodnotenie stavu HER2 na kolorektálnom karcinóme


Pozn.: Histopatologický nález tkanivového materiálu odobratého pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka je
a) pozitívny, ak je potvrdená prítomnosť prekanceróznej lézie alebo zhubného nádoru hrubého čreva alebo konečníka,
b) negatívny, ak je nález bez prítomnosti prekanceróznej lézie alebo zhubného nádoru hrubého čreva alebo konečníka.

5. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom v zariadení na poskytovanie jednodňovej zdravotnej starostlivosti v špecializačných odboroch gastroenterológia, chirurgia a vnútorné lekárstvo s certifikátom v certifikovanej pracovnej činnosti diagnostická a intervenčná kolonoskopia zaradenom do zoznamu skríningových pracovísk pre organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka pri organizovanom skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka  
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka k DRG (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Parciálna kolonoskopia
	Skríningová parciálna kolonoskopia - pozitívny nález (E)
	Endoskopické  vyšetrenie zostupného hrubého čreva, vždy so sigmoidoskopiou, rektoskopiou vykonané v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka v nadväznosti na pozitívny výsledok skríningového testu na okultné krvácanie do  stolice. V prípade potreby aj odobratie tkaniva zo steny hrubého čreva na histologické vyšetrenie.
	D37.4, D37.5, K56.6

	
	Primárna skríningová parciálna kolonoskopia - pozitívny nález (X)
	Endoskopické  vyšetrenie zostupného hrubého čreva, vždy so sigmoidoskopiou, rektoskopiou, vykonané ako primárne skríningové vyšetrenie v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka. V prípade potreby aj odobratie tkaniva zo steny hrubého čreva na histologické vyšetrenie.
	

	Totálna kolonoskopia bez ileoskopie
	Skríningová totálna kolonoskopia bez ileoskopie - pozitívny nález (E)
	Endoskopické vyšetrenie celého hrubého čreva až po cékum bez vyšetrenia terminálneho ilea, vykonané transrektálnou cestou v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka v nadväznosti na pozitívny výsledok skríningového testu na okultné krvácanie, podľa potreby s odberom tkaniva na histologické vyšetrenie.
	K63.5, K62.1, D37.4, D37.5

	
	Skríningová totálna kolonoskopia bez ileoskopie - negatívny nález (F)
	
	Z12.1

	
	Primárna skríningová totálna kolonoskopia bez ileoskopie - pozitívny nález (X)
	Endoskopické vyšetrenie celého hrubého čreva až po cékum bez vyšetrenia terminálneho ilea, vykonané transrektálnou cestou v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka ako primárne skríningové, podľa potreby s odberom tkaniva na histologické vyšetrenie.
	K63.5, K62.1, D37.4, D37.5

	
	Primárna skríningová totálna kolonoskopia bez ileoskopie - negatívny nález (Y)
	
	Z12.1

	Totálna kolonoskopia s ileoskopiou
	Skríningová totálna kolonoskopia s ileoskopiou - pozitívny nález (E)
	Endoskopické vyšetrenie celého hrubého čreva až po cékum a terminálneho ilea, vykonané transrektálnou cestou v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka v nadväznosti na pozitívny výsledok skríningového testu na okultné krvácanie, podľa potreby s odberom tkaniva na histologické vyšetrenie. 
	K63.5, K62.1, D37.4, D37.5

	
	Skríningová totálna kolonoskopia s ileoskopiou - negatívny nález (F)
	
	Z12.1

	
	Primárna skríningová totálna kolonoskopia s ileoskopiou - pozitívny nález (X)
	Endoskopické vyšetrenie celého hrubého čreva až po cékum a terminálneho ilea, vykonané transrektálnou cestou v rámci skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka ako primárne skríningové vyšetrenie, podľa potreby s odberom tkaniva na histologické vyšetrenie.
	K63.5, K62.1, D37.4, D37.5

	
	Primárna skríningová totálna kolonoskopia s ileoskopiou - negatívny nález (Y)
	
	Z12.1

	Lokálna endoskopická excízia chorého tkaniva hrubého čreva, polypektómia 1-2 polypov pomocou slučky
	 V skríningu (G)
	Lokálna endoskopická excízia chorého tkaniva hrubého čreva, polypektómia 1-2 polypov pomocou slučky.
	K63.5, K62.1

	Lokálna endoskopická excízia chorého tkaniva hrubého čreva, polypektómia viac ako 2 polypov pomocou slučky
	 V skríningu (G)
	Lokálna endoskopická excízia chorého tkaniva hrubého čreva, polypektómia viac ako 2 polypov pomocou slučky.
	K63.5, K62.1

	Analgosedácia pri organizovanom skríningu
	V skríningu (G)
	Podanie liekov so sedatívnym a analgetickým účinkom s cieľom zmierniť úzkosť, bolesť a diskomfort pacienta počas kolonoskopie pri organizovanom skríningu a zlepšiť toleranciu vyšetrenia. Výkon zahŕňa posúdenie pacienta pred analgosedáciou, podanie a titráciu liekov podľa individuálnej odpovede pacienta, monitorovanie vedomia a vitálnych funkcií počas výkonu a následné sledovanie do zotavenia a splnenia kritérií na prepustenie.
	Z12.1



B. Vzor pozývacieho listu a vzor informačného letáka na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka  

1. Vzor pozývacieho listu

[Logo a identifikačné údaje zdravotnej poisťovne]
[meno a priezvisko poistenca]

POZVANIE NA ORGANIZOVANÝ SKRÍNING RAKOVINY HRUBÉHO ČREVA A KONEČNÍKA

Vážená pani / Vážený pán,
v spolupráci s Národným skríningovým centrom Ministerstva zdravotníctva Slovenskej republiky Vás pozývame na organizovaný skríning rakoviny hrubého čreva a konečníka.
Skríning má význam aj vtedy, keď nemáte žiadne zdravotné ťažkosti. Jeho cieľom je včas zachytiť ochorenie alebo zmeny, z ktorých sa môže ochorenie vyvinúť. Včasný záchyt umožňuje riešiť tieto zmeny v období, keď sú možnosti liečby spravidla priaznivejšie. Účasť na skríningu je preto dôležitým krokom v starostlivosti o Vaše zdravie.
Čo je potrebné urobiť?
Pri absolvovaní skríningu postupujte podľa pokynov uvedených v priloženom informačnom letáku, v ktorom nájdete informácie o možnostiach a spôsobe absolvovania skríningového vyšetrenia.
Súčasťou tohto pozývacieho listu je aj odberová súprava testu na okultné krvácanie do stolice, pri ktorej použití postupujte podľa priloženého návodu.
Aktuálny zoznam gastroenterologických pracovísk, na ktorých sa vykonáva skríningová kolonoskopia, vrátane kontaktných údajov, nájdete na webovom sídle Ministerstva zdravotníctva Slovenskej republiky:
[odkaz na aktuálny zoznam gastroenterologických pracovísk]
[QR kód]
Skríningové vyšetrenie je plne hradené z verejného zdravotného poistenia.
Ak máte ďalšie otázky týkajúce sa organizovaného skríningu, obráťte sa na svojho všeobecného lekára, gastroenterológa alebo Vašu zdravotnú poisťovňu.
Ak ste skríningové vyšetrenie absolvovali v odporúčanom intervale, na základe tohto pozvania ho nemusíte absolvovať znova. Termín ďalšieho vyšetrenia Vám odporučí lekár. 
Ďakujeme, že myslíte na svoje zdravie.

S pozdravom

Vaša zdravotná poisťovňa
2. Vzor informačného letáka
2.1. Predná strana
  [image: ]

2.2. Zadná strana

[image: ]
                                                 Príloha č. 2
k vyhláške č. ..../2026 Z. z.

ORGANIZOVANÝ SKRÍNING RAKOVINY KRČKA MATERNICE 
A. Zdravotné výkony, opis zdravotných výkonov a  diagnózy vykazované pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice 

1. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v odbore gynekológia a pôrodníctvo bez ohľadu na formu poskytovania zdravotnej starostlivosti pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice  
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Skríningové cytologické vyšetrenie krčka maternice metódou LBC 
	
	Odber a fixácia (uloženie do tekutého média) sterového materiálu na cytologické vyšetrenie z exocervixu a endocervixu. 
	Z12.4, Z01.4

	Cytologické vyšetrenie krčka maternice metódou konvenčnej cytológie
	Skríningová medziintervalová kontrola (I)
	Odobratie a fixácia sterového materiálu na cytologické vyšetrenie z krčka maternice, pošvy, vulvy  na základe klinickej indikácie v súlade so štandardným postupom.
	R87.60, R87.61, R87.62, R87.63, R87.64, R87.66, R87.67, R87.8, N87.0

	
	Sledovanie v skríningu (G)
	
	D06, N87.1

	Skríningový test na HPV 
	
	Odber a fixácia (uloženie do tekutého média) sterového materiálu na HPV DNA diagnostiku z exocervixu a endocervixu. 
	Z12.4, Z01.4

	Test na HPV 
	Skríningová medziintervalová kontrola (I)
	Odber a fixácia (uloženie do tekutého média) sterového materiálu na HPV DNA diagnostiku z exocervixu a endocervixu na základe klinickej indikácie v súlade so štandardným postupom. 
	R87.60, R87.61, R87.62, R87.63, R87.64, R87.66, R87.67, R87.8, N87.0

	
	Sledovanie v skríningu (G)
	
	D06, N87.1

	Kolposkopia 
	V skríningu (G)
	Kolposkopické vyšetrenie s použitím kyseliny octovej a/alebo Lugolovho roztoku zamerané na detailné hodnotenie krčka maternice, s cieľom identifikovať alebo vylúčiť suspektné lézie svedčiace pre prekancerózu (CIN) alebo rakovinu krčka maternice.
	R87.60, R87.61, R87.62, R87.63, R87.64, R87.66, R87.67, R87.8, N87.0



2. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v špecializačnom odbore onkológia v gynekológii alebo lekárom v certifikovanej pracovnej činnosti expertná kolposkopia pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice bez ohľadu na formu poskytovania zdravotnej starostlivosti na gynekologicko-pôrodníckej ambulancii zaradenej do zoznamu skríningových pracovísk  pre organizovaný skríning rakoviny krčka maternice
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Expertná kolposkopia bez biopsie
	V skríningu (G)
	Kolposkopické vyšetrenie s použitím kyseliny octovej a / alebo Lugolovho roztoku zamerané na detailné hodnotenie krčka maternice, s cieľom identifikovať alebo vylúčiť suspektné lézie svedčiace pre prekancerózu (CIN) alebo rakovinu krčka maternice, bez realizácie biopsie.
	R87.60, R87.61, R87.62, R87.63, R87.64, R87.66, R87.67, R87.8

	Expertná kolposkopia s biopsiou
	V skríningu (G)
	Kolposkopické vyšetrenie s použitím kyseliny octovej a / alebo Lugolovho roztoku zamerané na detailné hodnotenie krčka maternice, s cieľom identifikovať alebo vylúčiť suspektné lézie svedčiace pre prekancerózu (CIN) alebo rakovinu krčka maternice, s realizáciou cielenej biopsie (punch biopsie) krčka maternice pod kolposkopickou kontrolou na histopatologické overenie diagnózy.
	R87.60, R87.61, R87.62, R87.63, R87.64, R87.66, R87.67, R87.8

	Elektrochirurgická excízia krčka maternice elektrickou slučkou  - LEEP / LLETZ
	V skríningu (G)
	Excízia patologickej lézie krčka maternice pomocou vysokofrekvenčnej elektrochirurgickej slučky. Zdravotný výkon sa vykonáva v lokálnej anestézii alebo bez anestézie.
	N86, N87.0, N87.1, D06.0, D06.1, C53.0, C53.1, C53.9, R87.60, R87.61, R87.62, R87.63, R87.64, R87.66, R87.67, R87.8


pozn.: Nález expertnej kolposkopie je
a) pozitívny, ak je nález podozrivý z prekanceróznej lézie alebo invazívneho karcinómu krčka maternice,
b) negatívny, ak je  nález bez známok prekanceróznej lézie alebo invazívneho karcinómu krčka maternice.

3. Zdravotné výkony vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice  
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu (1 bloček, najviac 3 rezy)
	Pozitívny nález (X)
	Histologické vyšetrenie tkaniva krčka maternice odobratom pri expertnej kolposkopii vykonanej v rámci skríningu rakoviny krčka maternice.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu nákladnou technickou prípravou (2 - 8 bločkov, najviac 24 rezov)
	Pozitívny nález (X)
	Histologické vyšetrenie tkanivového materiálu krčka maternice odobratom pri expertnej kolposkopii vykonanej v rámci skríningu rakoviny krčka maternice, vyžadujúce nákladnejšiu technickú prípravu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na excidovanie a prípravu histologického materiálu na strojové spracovanie (vrátane opisu)
	Pozitívny nález (X)
	Preanalytická fáza - excidovanie a príprava tkaniva odobratého pri expertnej kolposkopii vykonanej v rámci skríningu rakoviny krčka maternice, na ďalšie spracovanie a farbenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na následné makroskopické vyšetrenie, preparácia a opis operačných materiálov (vrátane opisu)
	Pozitívny nález (X)
	Preanalytická fáza - excidovanie a príprava väčšieho tkaniva odobratého pri expertnej kolposkopii vykonanej v rámci skríningu rakoviny krčka maternice, na ďalšie spracovanie a farbenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného rezu s využitím špeciálnej histochemickej metódy na dôkaz glycidov, bielkovín a lipidov
	Pozitívny nález (X)
	Realizácia špeciálneho farbenia na tkanive lézie z krčka maternice odobratom pri expertnej kolposkopii vykonanej v rámci skríningu rakoviny krčka maternice.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného rezu s využitím špeciálnych impregnačných metód
	Pozitívny nález (X)
	Realizácia špeciálneho impregnačného farbenia na tkanive lézie z krčka maternice odobratého pri expertnej kolposkopii vykonanej v rámci skríningu rakoviny krčka maternice.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu využitím imuno- alebo histochemickej metódy
	Pozitívny nález (X)
	Použitie monoklonových protilátok z komerčných kitov na tkanive odobratom pri expertnej kolposkopii vykonanej v rámci skríningu rakoviny krčka maternice.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na odber a prípravu vzorky na imunohistologické, enzýmohistochemické a elektrónovomikroskopické vyšetrenie
	Pozitívny nález (X)
	Odber a technická príprava tkanivovej vzorky krčka maternice na doplňujúce špecializované histopatologické vyšetrenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu využitím imuno- alebo histochemickej metódy - v cene substrátu 5-20 tis
	Pozitívny nález (X)
	Doplňujúce imuno- alebo histochemické vyšetrenie tkaniva krčka maternice na spresnenie histologického nálezu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Imunohistochemické vyšetrenie jedného rezu použitím metódy avidín-biotín alebo streptavidín-biotín na parafínovom preparáte
	Pozitívny nález (X)
	Doplňujúce imunohistochemické vyšetrenie tkaniva krčka maternice na spresnenie histologického nálezu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	PD-L1 IHC
	Pozitívny nález (X)
	Hodnotenie stavu PD-L1 na karcinóme krčka maternice

	Histologické vyšetrenie pri punch biopsii
	Pozitívny nález (X)
	Histologické vyšetrenie bioptickej vzorky tkaniva krčka maternice získanej pri punch biopsii. Histologické vyšetrenie doplnené imunohistochemickým vyšetrením.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie pri konizácii
	Pozitívny nález (X)
	Histologické vyšetrenie tkaniva krčka maternice získaneho pri konizácii. Histologické vyšetrenie doplnené imunohistochemickým vyšetrením.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie pri hysterektómii
	V skríningu (G)
	Histologické vyšetrenie operačného preparátu po hysterektómii. Histologické vyšetrenie doplnené imunohistochemickým vyšetrením.


Pozn.: Histopatologický nález tkaniva krčka maternice odobratého pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice je
a) pozitívny, ak je potvrdená prítomnosť prekanceróznej lézie alebo zhubného nádoru krčka maternice,
b) negatívny, ak je nález bez prítomnosti prekanceróznej lézie alebo zhubného nádoru krčka maternice.
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Skríningové cytologické vyšetrenie krčka maternice metódou LBC
	Negatívny výsledok (Y)
	Cytologické vyšetrenie buniek krčka maternice metódou cytológie v tekutom médiu vykonané v rámci skríningu rakoviny krčka maternice na identifikáciu prekanceróznych a malígnych zmien.
	Z12.4

	
	Pozitívny výsledok (X)
	
	R87.60, R87.61, R87.62, R87.63, R87.64, R87.66, R87.67

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	R87.65

	Triážové cytologické vyšetrenie krčka maternice metódou LBC pri pozitívnom HPV skríningovom teste 
	Negatívny výsledok (Y)
	Cytologické vyšetrenie buniek krčka maternice metódou cytológie v tekutom médiu vykonané v rámci skríningu rakoviny krčka maternice na identifikáciu prekanceróznych a malígnych zmien vykonané pri pozitívnom výsledku skríningového HPV testu z tej istej odobratej vzorky, bez potreby nového odberu.
	Z12.4

	
	Pozitívny výsledok (X)
	
	R87.60, R87.61, R87.62, R87.63, R87.64, R87.66, R87.67

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	R87.65

	Cytologické vyšetrenie krčka maternice metódou LBC 
	Negatívny výsledok (Y)
	Cytologické vyšetrenie buniek krčka maternice metódou cytológie v tekutom médiu na identifikáciu prekanceróznych a malígnych zmien na základe klinickej indikácie v súlade so štandardným postupom.
	Z01.7, N86

	
	Pozitívny výsledok (X)
	
	R87.60, R87.61, R87.62, R87.63, R87.64, R87.66, R87.67

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	R87.65

	Skríningová laboratórna diagnostika skríningového testu na HPV 
	Negatívny výsledok (Y)
	Laboratórne vyšetrenie na detekciu DNA vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu vykonané z odobratej vzorky steru z krčka maternice do tekutého média v rámci skríningu rakoviny krčka maternice.
	Z12.4

	
	Pozitívny výsledok (X)
	
	R87.8

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	R87.65

	Laboratórna diagnostika testu na HPV 
	Negatívny výsledok (Y)
	Laboratórne vyšetrenie na detekciu DNA vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu vykonané z odobratej vzorky steru z krčka maternice do tekutého média na základe klinickej indikácie, najmä na triáž abnormálnych nálezov a následné sledovanie pacientky.
	Z01.7

	
	Pozitívny výsledok (X)
	
	R87.8

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	R87.65


Pozn.: Výsledok cytologického vyšetrenia je 
a) pozitívny, ak je podľa systému Bethesda abnormálny, pri ktorom sú zistené abnormality skvamóznych epitelových buniek (ASC, L-SIL, H-SIL, SCC) alebo abnormality žľazových buniek (AGC-NOS, AGC-FN alebo AGC-NEO, AIS, adenokarcinóm),
b) negatívny, ak je podľa systému Bethesda negatívny pre intraepitelovú léziu alebo malignitu, pri ktorom nie sú prítomné bunkové známky prekanceróznej lézie alebo malignity; môžu byť prítomné mikroorganizmy alebo iné nenádorové nálezy,
c) neurčitý, ak podľa systému Bethesda  nie je  vzorka vyhovujúca na hodnotenie. 
Systém Bethesda je model štandardizovaného hlásenia v cervikovaginálnej cytológii, ktorý je rozdelený do kategórií s klasifikáciou laboratórneho hodnotenia výsledku vyšetrenia.
Výsledok vyšetrenia testu na ľudský papilomavírus je
a) pozitívny, ak bola zistená prítomnosť jedného alebo viacerých z vyšetrovaných vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu,
b) negatívny, ak nebola zistená prítomnosť žiadneho z vyšetrovaných vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu,
c) neurčitý,  ak výsledok nemožno platne vyhodnotiť.

4. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore klinická mikrobiológia pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice  
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Skríningová laboratórna diagnostika skríningového testu na HPV
	Negatívny výsledok (Y)
	Laboratórne vyšetrenie na detekciu DNA vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu vykonané z odobratej vzorky steru z krčka maternice do tekutého média v rámci skríningu rakoviny krčka maternice.
	Z12.4

	
	Pozitívny výsledok (X)
	
	R87.8

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	R87.65

	Laboratórna diagnostika testu na HPV 
	Negatívny výsledok (Y)
	Laboratórne vyšetrenie na detekciu DNA vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu vykonané z odobratej vzorky steru z krčka maternice do tekutého média na základe klinickej indikácie, najmä na triáž abnormálnych nálezov a následné sledovanie pacientky.
	Z01.7

	
	Pozitívny výsledok (X)
	
	R87.8

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	R87.65

	HPV genotyp
	V skríningu (G)
	Rozšírené laboratórne vyšetrenie na detekciu DNA vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu vykonané z odobratej vzorky steru z krčka maternice do tekutého média v rámci skríningu rakoviny krčka maternice.
	R87.65, R87.8


Pozn.: Výsledok vyšetrenia testu na ľudský papilomavírus je
a) pozitívny, ak bola zistená prítomnosť jedného alebo viacerých z vyšetrovaných vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu,
b) negatívny, ak nebola zistená prítomnosť žiadneho z vyšetrovaných vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu,
c) neurčitý,  ak výsledok nemožno platne vyhodnotiť.
 
5. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore klinická genetika pri organizovanom skríningu rakoviny krčka maternice  
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Skríningová laboratórna diagnostika skríningového testu na HPV
	Negatívny výsledok (Y)
	Laboratórne vyšetrenie na detekciu DNA vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu vykonané z odobratej vzorky steru z krčka maternice do tekutého média v rámci skríningu rakoviny krčka maternice.
	Z12.4

	
	Pozitívny výsledok (X)
	
	R87.8

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	R87.65

	Laboratórna diagnostika testu na HPV
	Negatívny výsledok (Y)
	Laboratórne vyšetrenie na detekciu DNA vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu vykonané z odobratej vzorky steru z krčka maternice do tekutého média na základe klinickej indikácie, najmä na triáž abnormálnych nálezov a následné sledovanie pacientky.
	Z01.7

	
	Pozitívny výsledok (X)
	
	R87.8

	
	Neurčitý výsledok (Z)
	
	R87.65

	HPV genotyp
	V skríningu (G)
	Rozšírené laboratórne vyšetrenie na detekciu DNA vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu vykonané z odobratej vzorky steru z krčka maternice do tekutého média v rámci skríningu rakoviny krčka maternice.
	R87.65, R87.8


Pozn.: Výsledok vyšetrenia testu na ľudský papilomavírus je
a) pozitívny, ak bola zistená prítomnosť jedného alebo viacerých z vyšetrovaných vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu,
b) negatívny, ak nebola zistená prítomnosť žiadneho z vyšetrovaných vysokorizikových typov ľudského papilomavírusu,
c) neurčitý,  ak výsledok nemožno platne vyhodnotiť.

B. Vzor pozývacieho listu a vzor informačného letáka na organizovaný skríning rakoviny krčka maternice  

1. Vzor pozývacieho listu

[Logo a identifikačné údaje zdravotnej poisťovne]
[meno a priezvisko poistenkyne]


POZVANIE NA ORGANIZOVANÝ SKRÍNING RAKOVINY KRČKA MATERNICE

Vážená pani,
v spolupráci s Národným skríningovým centrom Ministerstva zdravotníctva Slovenskej republiky Vás pozývame na organizovaný skríning rakoviny krčka maternice.
Skríning má význam aj vtedy, keď nemáte žiadne zdravotné ťažkosti. Jeho cieľom je včas zachytiť zmeny na krčku maternice, ktoré môžu predchádzať vzniku ochorenia, alebo odhaliť ochorenie v skorom štádiu. Účasť na skríningu je preto dôležitým krokom v starostlivosti o Vaše zdravie.
Čo je potrebné urobiť?
Objednajte sa na skríningové vyšetrenie u svojho gynekológa [názov, adresa a kontaktné údaje gynekológa, s ktorým má poistenkyňa uzatvorenú dohodu o poskytovaní zdravotnej starostlivosti] alebo u gynekológa, v ktorého zdravotníckom obvode máte miesto trvalého pobytu alebo prechodného pobytu [názov, adresa a kontaktné údaje poskytovateľa zdravotnej starostlivosti, v ktorého zdravotníckom obvode má poistenkyňa miesto trvalého pobytu alebo prechodného pobytu]. 
Skríningové vyšetrenie je plne hradené z verejného zdravotného poistenia.
Súčasťou tohto pozvania je informačný leták, v ktorom nájdete podrobnejšie informácie o organizovanom skríningu a skríningovom vyšetrení.
Ak máte ďalšie otázky týkajúce sa organizovaného skríningu, obráťte sa na svojho všeobecného lekára, gynekológa alebo Vašu zdravotnú poisťovňu.
Ak ste skríningové vyšetrenie absolvovali v odporúčanom intervale, na základe tohto pozvania ho nemusíte absolvovať znova. Termín ďalšieho vyšetrenia Vám odporučí lekár.
Ďakujeme, že myslíte na svoje zdravie.


S pozdravom
Vaša zdravotná poisťovňa



2. Vzor informačného letáka

[image: ]


Príloha č. 3
k vyhláške č. ..../2026 Z. z.

ORGANIZOVANÝ SKRÍNING RAKOVINY PĽÚC

A. Zdravotné výkony, opis zdravotných výkonov a  diagnózy vykazované pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc 

1. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom všeobecnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti pre dospelých pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc  
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Vyhodnotenie rizika vzniku rakoviny pľúc
	Poistenec so zvýšeným rizikom vzniku rakoviny pľúc - Indikácia na nízkodávkovú počítačovú tomografiu hrudníka (X)
	Posúdenie rizikových faktorov vzniku rakoviny pľúc na základe údajov z  dotazníka a jeho vyhodnotenie s výsledkom existencie zvýšeného rizika vzniku rakoviny pľúc u poistenca. Poistenec je indikovaný na skríningové vyšetrenie nízkodávkovou počítačovou tomografiou hrudníka.
	Z12.2

	
	Poistenec bez zvýšeného rizika vzniku rakoviny pľúc (Y)
	Posúdenie rizikových faktorov vzniku rakoviny pľúc na základe údajov z dotazníka a jeho vyhodnotenie s výsledkom neexistencie zvýšeného rizika vzniku rakoviny pľúc u poistenca.
	

	
	Poistenec so zvýšeným rizikom vzniku rakoviny pľúc - odmietnutie účasti na skríningu (O)
	Posúdenie rizikových faktorov vzniku rakoviny pľúc na základe údajov z  dotazníka a jeho vyhodnotenie s výsledkom existencie zvýšeného rizika vzniku rakoviny pľúc u poistenca. Evidencia odmietnutia účasti na organizovanom skríningu rakoviny pľúc poistencom.
	

	Intervencia na zanechanie fajčenia
	V skríningu (G)
	Poskytnutie odporúčania a podpory na zanechanie fajčenia poistencovi, ktorý aktuálne fajčí, v rámci organizovaného skríningu rakoviny pľúc.
	Z17.210, Z71.6

	Vyšetrenie v rámci skríningu rakoviny pľúc po nízkodávkovej počítačovej tomografii hrudníka
	Negatívny nález (Y)
	Vyhodnotenie výsledku skríningového vyšetrenia nízkodávkovou počítačovou tomografiou hrudníka s negatívnym nálezom. 
	Z12.2

	
	Neurčitý nález alebo pozitívny nález – indikácia na pneumologické vyšetrenie (X)
	Vyhodnotenie výsledku skríningového vyšetrenia nízkodávkovou počítačovou tomografiou hrudníka s neurčitým alebo pozitívnym nálezom a odoslanie poistenca na pneumologické vyšetrenie.
	

	
	Iný klinicky významný nález - indikácia ďalšieho postupu (Z)
	Vyhodnotenie iného klinicky významného nálezu zisteného pri skríningovom vyšetrení nízkodávkovou počítačovou tomografiou hrudníka a zabezpečenie ďalšieho postupu podľa charakteru nálezu.
	



2. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v špecializačnom odbore pneumológia a ftizeológia bez ohľadu na formu poskytovania zdravotnej starostlivosti pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc  
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Vyhodnotenie rizika vzniku rakoviny pľúc
	Pacient so zvýšeným rizikom vzniku rakoviny pľúc - Indikácia na nízkodávkovú počítačovú tomografiu hrudníka (X)
	Posúdenie rizikových faktorov vzniku rakoviny pľúc na základe údajov z  dotazníka a jeho vyhodnotenie s výsledkom existencie zvýšeného rizika vzniku rakoviny pľúc u poistenca. Poistenec je indikovaný na skríningové vyšetrenie nízkodávkovou počítačovou tomografiou hrudníka. 
	Z12.2

	
	Pacient bez zvýšeného rizika vzniku rakoviny pľúc (Y)
	Posúdenie rizikových faktorov vzniku rakoviny pľúc na základe údajov z dotazníka a jeho vyhodnotenie s výsledkom neexistencie zvýšeného rizika vzniku rakoviny pľúc u poistenca. 
	

	
	Pacient so zvýšeným rizikom vzniku rakoviny pľúc - Odmietnutie účasti na skríningu (O)
	Posúdenie rizikových faktorov vzniku rakoviny pľúc na základe údajov z  dotazníka a jeho vyhodnotenie s výsledkom existencie zvýšeného rizika vzniku rakoviny pľúc u poistenca. Evidencia odmietnutia účasti na organizovanom skríningu rakoviny pľúc poistencom.
	

	Intervencia na zanechanie fajčenia
	V skríningu (G)
	Poskytnutie odporúčania a podpory na zanechanie fajčenia poistencovi, ktorý aktuálne fajčí, v rámci organizovaného skríningu rakoviny pľúc.
	Z17.210, Z71.6

	Pneumologické vyšetrenie v rámci skríningu rakoviny pľúc po nízkodávkovej počítačovej tomografii hrudníka
	Negatívny nález (Y)
	Pneumologické vyšetrenie poistenca po skríningovom vyšetrení nízkodávkovou počítačovou tomografiou s negatívnym nálezom.
	Z12.2

	
	Neurčitý nález – indikácia na kontrolné vyšetrenie nízkodávkovou počítačovou tomografiou (Z)
	Pneumologické vyšetrenie poistenca s neurčitým nálezom pri skríningovom vyšetrení nízkodávkovou počítačovou tomografiou a indikácia kontrolného vyšetrenia nízkodávkovou počítačovou tomografiou v stanovenom intervale.
	

	
	Pozitívny nález – indikácia na ďalšiu diagnostiku (X)
	Pneumologické vyšetrenie poistenca s pozitívnym nálezom pri skríningovom vyšetrení nízkodávkovou počítačovou tomografiou a určenie ďalšieho diagnostického postupu.
	

	
	Odmietnutie pokračovania v skríningu rakoviny pľúc (O)
	Evidencia odmietnutia ďalšej účasti na organizovanom skríningu rakoviny pľúc poistencom so zvýšeným rizikom vzniku rakoviny pľúc.
	

	
	Iný klinicky významný nález - indikácia ďalšieho postupu (I)
	Pneumologické vyšetrenie poistenca, u ktorého bol pri skríningovom vyšetrení nízkodávkovou počítačovou tomografiou zistený iný klinicky významný nález vyžadujúci ďalšie pneumologické vyšetrenie alebo sledovanie.
	

	Pneumologické vyšetrenie v rámci skríningu rakoviny pľúc po biopsii
	Pozitívny nález (X)
	Pneumologické vyšetrenie po vykonaní biopsie s pozitívnym výsledkom.  
	

	
	Negatívny nález (Y)
	Pneumologické vyšetrenie po vykonaní biopsie s negatívnym výsledkom.  
	




3. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore rádiológia zaradenom do zoznamu skríningových pracovísk pre organizovaný skríning rakoviny pľúc pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc 
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Povolený kód diagnózy

	Skríningové vyšetrenie hrudníka nízkodávkovou počítačovou tomografiou - baseline
	Baseline LDCT vyšetrenie – negatívny nález (Y)
	Prvé vyšetrenie hrudníka nízkodávkovou počítačovou tomografiou vykonané po vyhodnotení existencie zvýšeného rizika vzniku rakoviny pľúc u poistenca.
	Z12.2

	
	Baseline LDCT vyšetrenie – neurčitý nález (Z)
	
	

	
	Baseline LDCT vyšetrenie – pozitívny nález (X)
	
	

	Skríningové vyšetrenie hrudníka nízkodávkovou počítačovou tomografiou - kontrolné
	Kontrolné LDCT vyšetrenie – negatívny nález (Y)
	Opakované vyšetrenie hrudníka nízkodávkovou počítačovou tomografiou vykonané v rámci ďalšieho sledovania poistenca v skríningu rakoviny pľúc.
	

	
	Kontrolné LDCT vyšetrenie – neurčitý nález (Z)
	
	

	
	Kontrolné LDCT vyšetrenie – pozitívny nález (X)
	
	


Pozn.:Za pozitívny nález skríningového vyšetrenia nízkodávkovou počítačovou tomografiou sa považuje
a) pri prvom vyšetrení nízkodávkovou počítačovou tomografiou hrudníka nález pľúcneho uzla s veľkosťou alebo morfologickými znakmi zvyšujúcimi podozrenie na malignitu alebo pretrvávajúci endobronchiálny uzol,
b) pri kontrolnom vyšetrení nízkodávkovou počítačovou tomografiou hrudníka nový alebo sledovaný pľúcny uzol, ktorého veľkosť, rast alebo zmena charakteru zvyšujú podozrenie na malignitu
Za negatívny nález skríningového vyšetrenia nízkodávkovou počítačovou tomografiou sa považuje
a) pri prvom vyšetrení neprítomnosť pľúcneho uzla alebo nález pľúcneho uzla s charakteristikami zodpovedajúcimi nízkemu riziku malignity,
b) pri kontrolnom vyšetrení neprítomnosť nového pľúcneho uzla alebo sledovaný pľúcny uzol bez rastu alebo so známkami pomalého rastu, ktorý nevyžaduje diagnostické doriešenie ani kontrolu v skrátenom intervale.
Za neurčitý nález skríningového vyšetrenia nízkodávkovou počítačovou tomografiou sa považuje
a) pri prvom vyšetrení nález pľúcneho uzla, ktorý nespĺňa kritériá pozitívneho nálezu, ale vzhľadom na svoju veľkosť alebo charakter vyžaduje kontrolné vyšetrenie v skrátenom intervale,
b) pri kontrolnom vyšetrení nový alebo sledovaný pľúcny uzol, ktorý nespĺňa kritériá pozitívneho nálezu, ale vzhľadom na svoju veľkosť, rast alebo zmenu charakteru vyžaduje ďalšie kontrolné vyšetrenie v skrátenom intervale.


4. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc  
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu (1 bloček, najviac 3 rezy)
	Pozitívny nález (X)
	Histologické vyšetrenie tkaniva pľúc odobratom biopsiou vykonanou v rámci skríningu rakoviny pľúc.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu nákladnou technickou prípravou (2 - 8 bločkov, najviac 24 rezov)
	Pozitívny nález (X)
	Histologické vyšetrenie tkanivového materiálu pľúc odobratom biopsiou vykonanou v rámci skríningu rakoviny pľúc, vyžadujúce nákladnejšiu technickú prípravu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na excidovanie a prípravu histologického materiálu na strojové spracovanie (vrátane opisu)
	Pozitívny nález (X)
	Preanalytická fáza - excidovanie a príprava tkaniva odobratého pri biopsii vykonanej v rámci skríningu rakoviny pľúc, na ďalšie spracovanie a farbenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na následné makroskopické vyšetrenie, preparácia a opis operačných materiálov (vrátane opisu)
	Pozitívny nález (X)
	Preanalytická fáza - excidovanie a príprava väčšieho tkaniva odobratého pri biopsii vykonanej v rámci skríningu rakoviny pľúc, na ďalšie spracovanie a farbenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného rezu s využitím špeciálnej histochemickej metódy na dôkaz glycidov, bielkovín a lipidov
	Pozitívny nález (X)
	Realizácia špeciálneho farbenia na tkanive získanom pri biopsii vykonanej v rámci skríningu rakoviny pľúc.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného rezu s využitím špeciálnych impregnačných metód
	Pozitívny nález (X)
	Realizácia špeciálneho impregnačného farbenia na tkanive získanom pri biopsii vykonanej v rámci skríningu rakoviny pľúc.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu využitím imuno- alebo histochemickej metódy
	Pozitívny nález (X)
	Použitie monoklonových protilátok z komerčných kitov na tkanive odobratom pri biopsii vykonanej v rámci skríningu rakoviny pľúc.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na odber a prípravu vzorky na imunohistologické, enzýmohistochemické a elektrónovomikroskopické vyšetrenie
	Pozitívny nález (X)
	Odber a technická príprava tkanivovej vzorky pľúc na doplňujúce špecializované histopatologické vyšetrenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu využitím imuno- alebo histochemickej metódy - v cene substrátu 5-20 tis
	Pozitívny nález (X)
	Doplňujúce imuno- alebo histochemické vyšetrenie tkaniva pľúc na spresnenie histologického nálezu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Imunohistochemické vyšetrenie jedného rezu použitím metódy avidín-biotín alebo streptavidín-biotín na parafínovom preparáte
	Pozitívny nález (X)
	Doplňujúce imunohistochemické vyšetrenie tkaniva pľúc na spresnenie histologického nálezu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	PD-L1 IHC
	Pozitívny nález (X)
	Hodnotenie stavu PD-L1 na karcinóme pľúc.


Pozn.: Histopatologický nález tkanivového materiálu odobratého pri organizovanom skríningu rakoviny pľúc je
a) pozitívny, ak je  potvrdená prítomnosť zhubného nádoru pľúc,
b) negatívny, ak je nález bez prítomnosti zhubného nádoru pľúc.
B. Vzor pozývacieho listu a vzor informačného letáka na organizovaný skríning rakoviny pľúc  

1. Vzor pozývacieho listu


[Logo a identifikačné údaje zdravotnej poisťovne]
[meno a priezvisko poistenca]


POZVANIE NA ORGANIZOVANÝ SKRÍNING RAKOVINY PĽÚC

Vážená pani / Vážený pán,
v spolupráci s Národným skríningovým centrom Ministerstva zdravotníctva Slovenskej republiky Vás pozývame na organizovaný skríning rakoviny pľúc. 
Skríning je určený osobám bez príznakov ochorenia. Jeho cieľom je včas zachytiť prípadné ochorenie ešte predtým, ako sa prejaví príznakmi, keď sú možnosti ďalšieho postupu a liečby spravidla priaznivejšie. Účasť na skríningu je preto dôležitým krokom v starostlivosti o Vaše zdravie.
Čo je potrebné urobiť?
Obráťte sa na svojho všeobecného lekára a informujte ho, že ste dostali toto pozvanie. Všeobecný lekár na základe potrebných údajov a Vašej anamnézy posúdi, či spĺňate podmienky na skríningové vyšetrenie rakoviny pľúc.
Ak podmienky spĺňate, Váš lekár Vám vysvetlí a zabezpečí ďalší postup.
Skríningové vyšetrenie je plne hradené z verejného zdravotného poistenia.
Súčasťou tohto pozvania je informačný leták, v ktorom nájdete podrobnejšie informácie o organizovanom skríningu a jeho jednotlivých krokoch.
Ak ste skríningové vyšetrenie absolvovali v odporúčanom intervale, na základe tohto pozvania ho nemusíte absolvovať znova. Termín ďalšieho vyšetrenia Vám odporučí lekár.
Ďakujeme, že myslíte na svoje zdravie.

S pozdravom


Vaša zdravotná poisťovňa




2. Vzor informačného letáka

[image: ]


Príloha č. 4
k vyhláške č. ..../2026 Z. z.

ORGANIZOVANÝ SKRÍNING RAKOVINY PROSTATY  

A. Zdravotné výkony, opis zdravotných výkonov a  diagnózy vykazované pri organizovanom skríningu rakoviny prostaty 
1. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom všeobecnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti pre dospelých pri organizovanom skríningu rakoviny prostaty  
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Skríningové vyšetrenie koncentrácie PSA
	PSA < 1 µg/l  (Y)
	Skríningové vyšetrenie vykonané v rámci skríningu rakoviny prostaty zahŕňajúce stanovenie koncentrácie celkového prostatického špecifického antigénu v krvi.
	Z12.5

	
	PSA ≥ 1 až < 3 µg/l  (Z)
	
	

	
	PSA ≥ 3 µg/l  (X) 
	
	

	Skríningové vyšetrenie na rakovinu prostaty – odmietnutie účasti poistencom
	
	Evidencia odmietnutia účasti na skríningu rakoviny prostaty po poučení poistenca o účele a priebehu skríningu rakoviny prostaty.
	



2. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v špecializačnom odbore urológia bez ohľadu na formu poskytovania zdravotnej starostlivosti pri organizovanom skríningu rakoviny prostaty 
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Skríningové vyšetrenie koncentrácie PSA
	PSA < 1 µg/l  (Y)
	Skríningové vyšetrenie vykonané v rámci skríningu rakoviny prostaty zahŕňajúce stanovenie koncentrácie celkového prostatického špecifického antigénu v krvi.
	Z12.5

	
	PSA ≥ 1 až < 3 µg/l  (Z)
	
	

	
	PSA ≥ 3 µg/l  (X)
	
	

	Konfirmačné PSA
	V skríningu (G)
	Vyšetrenie vykonané v rámci skríningu rakoviny prostaty zahŕňajúce opakované stanovenie koncentrácie PSA v krvi na overenie pôvodne zvýšenej koncentrácie PSA, indikované v súlade so štandardným postupom.

	R97.2

	Skríningové vyšetrenie na rakovinu prostaty – odmietnutie účasti poistencom
	
	Evidencia odmietnutia účasti na skríningu rakoviny prostaty po poučení poistenca o účele a priebehu skríningu rakoviny prostaty.
	Z12.5

	Urologické vyšetrenie u muža s PSA 3+ v rámci skríningu rakoviny prostaty 
	
	Urologické vyšetrenie na prehodnotenie prítomnosti rizika karcinómu prostaty realizované u muža s koncentráciou PSA ≥  3 µg/l . 
	

	Urologické vyšetrenie po magnetickej rezonancii prostaty v rámci skríningu rakoviny prostaty 
	Indikácia na sledovanie (I)
	Urologické vyšetrenie muža po absolvovaní magnetickej rezonancie prostaty, pri ktorom je na základe výsledku vyšetrenia určený ďalší postup formou sledovania.
	R97.2

	
	Indikácia na biopsiu prostaty (X)
	Urologické vyšetrenie muža po absolvovaní magnetickej rezonancie prostaty, pri ktorom je na základe výsledku vyšetrenia indikovaná biopsia prostaty.
	Z12.5

	Urologické vyšetrenie v rámci skríningu rakoviny prostaty pred biopsiou prostaty
	
	Urologické vyšetrenie muža indikovaného na biopsiu prostaty vykonané pred realizáciou biopsie.
	

	Urologické vyšetrenie v rámci skríningu rakoviny prostaty po biopsii prostaty 
	Negatívny nález (Y)
	Urologické vyšetrenie realizované u muža po vykonaní biopsie prostaty s negatívnym výsledkom.  
	

	
	Pozitívny nález (X)
	Urologické vyšetrenie realizované u muža po vykonaní biopsie prostaty s pozitívnym výsledkom. 
	



3. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v špecializačnom odbore urológia v urologickej ambulancii bez ohľadu na formu poskytovania zdravotnej starostlivosti zaradenej do zoznamu skríningových pracovísk pre organizovaný skríning rakoviny prostaty 
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Povolený kód diagnózy

	Cielená fúzna biopsia prostaty – transrektálny prístup
	Negatívny nález (Y)
	Cielený odber vzoriek tkaniva prostaty z podozrivého ložiska identifikovaného magnetickou rezonanciou s využitím fúzie obrazov magnetickej rezonancie a ultrasonografie, s vedením bioptickej ihly cez stenu konečníka.
	Z12.5

	
	Pozitívny nález (X)
	
	

	Cielená fúzna biopsia prostaty – transperinálny prístup
	Negatívny nález (Y)
	Cielený odber vzoriek tkaniva prostaty z podozrivého ložiska identifikovaného magnetickou rezonanciou s využitím fúzie obrazov magnetickej rezonancie a ultrasonografie, s vedením bioptickej ihly cez kožu hrádze.
	

	
	Pozitívny nález (X)
	
	

	Cielená fúzna a systematická biopsia prostaty – transrektálny prístup
	Negatívny nález (Y)
	Systematický odber vzoriek tkaniva prostaty z vopred určených oblastí prostaty podľa štandardizovanej schémy, s vedením bioptickej ihly cez stenu konečníka.
	

	
	Pozitívny nález (X)
	
	

	Cielená fúzna a systematická biopsia prostaty – transperinálny prístup
	Negatívny nález (Y)
	Systematický odber vzoriek tkaniva prostaty z vopred určených oblastí prostaty podľa štandardizovanej schémy, s vedením bioptickej ihly cez kožu hrádze.
	

	
	Pozitívny nález (X)
	
	

	Fúzna a systematická biopsia – transrektálny prístup
	Negatívny nález (Y)
	Cielený odber vzoriek tkaniva prostaty z podozrivého ložiska identifikovaného magnetickou rezonanciou s využitím fúzie obrazov magnetickej rezonancie a ultrasonografie, doplnený systematickým odberom vzoriek tkaniva z vopred určených oblastí prostaty podľa štandardizovanej schémy, s vedením bioptickej ihly cez stenu konečníka.
	

	
	Pozitívny nález (X)
	
	

	Fúzna a systematická biopsia – transperinálny prístup
	Negatívny nález (Y)
	Cielený odber vzoriek tkaniva prostaty z podozrivého ložiska identifikovaného magnetickou rezonanciou s využitím fúzie obrazov magnetickej rezonancie a ultrasonografie, doplnený systematickým odberom vzoriek tkaniva z vopred určených oblastí prostaty podľa štandardizovanej schémy, s vedením bioptickej ihly cez kožu hrádze.
	

	
	Pozitívny nález (X)
	
	


Pozn.: fúzna biopsia môže byť softvérová, alebo kognitívna
Pozn.: Výsledok biopsie pri organizovanom skríningu rakoviny prostaty je
a) pozitívny, ak je histopatologickým vyšetrením odobratých vzoriek tkaniva potvrdená prítomnosť zhubného nádoru prostaty,
b) negatívny, ak histopatologickým vyšetrením odobratých vzoriek tkaniva nie je preukázaná prítomnosť zhubného nádoru prostaty.

4. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore rádiológia zaradenom do zoznamu skríningových pracovísk pre organizovaný skríning rakoviny prostaty 
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Povolený kód diagnózy

	Magnetická rezonancia prostaty v rámci skríningu rakoviny prostaty – bez kontrastnej látky
	Negatívny nález (PI-RADS 1 alebo PI-RADS 2) (Y)
	Magnetická rezonancia prostaty vykonaná bez podania kontrastnej látky v rámci skríningu rakoviny prostaty na zhodnotenie prítomnosti ložísk podozrivých z klinicky významného karcinómu prostaty; nález sa hodnotí a kategorizuje podľa systému PI-RADS.
	Z12.5

	
	Neurčitý nález (PI-RADS 3) (Z)  
	
	

	
	Pozitívny nález (PI-RADS 4 alebo PI-RADS 5) (X)  
	
	

	Magnetická rezonancia prostaty v rámci skríningu rakoviny prostaty – s kontrastnou látkou
	Negatívny nález (PI-RADS 1 alebo PI-RADS 2) (Y)
	Magnetická rezonancia prostaty vykonaná s podaním kontrastnej látky v rámci skríningu rakoviny prostaty na zhodnotenie prítomnosti ložísk podozrivých z klinicky významného karcinómu prostaty; nález sa hodnotí a kategorizuje podľa systému PI-RADS.
	

	
	Neurčitý nález (PI-RADS 3) (Z)  
	
	

	
	Pozitívny nález (PI-RADS 4 alebo PI-RADS 5) (X)  
	
	


Pozn.: PI-RADS (Prostate Imaging Reporting and Data System) je štandardizovaný systém hodnotenia nálezu magnetickej rezonancie prostaty podľa pravdepodobnosti prítomnosti klinicky významného karcinómu prostaty. Nález sa zaraďuje do jednej z piatich kategórií: PI-RADS 1 – veľmi nízka pravdepodobnosť (klinicky významná rakovina prostaty je veľmi nepravdepodobná); PI-RADS 2 – nízka pravdepodobnosť (klinicky významná rakovina prostaty je nepravdepodobná); PI-RADS 3 – nejednoznačný nález (prítomnosť klinicky významnej rakoviny prostaty je nejednoznačná); PI-RADS 4 – vysoká pravdepodobnosť (klinicky významná rakovina prostaty je pravdepodobne prítomná); PI-RADS 5 – veľmi vysoká pravdepodobnosť (klinicky významná rakovina prostaty je veľmi pravdepodobná).
Za pozitívny nález magnetickej rezonancie prostaty vykonanej v rámci skríningu rakoviny prostaty sa považuje nález zaradený podľa systému PI-RADS do kategórie PI-RADS 4 alebo PI-RADS 5. Za negatívny nález sa považuje nález zaradený podľa systému PI-RADS do kategórie PI-RADS 1 alebo PI-RADS 2. Za neurčitý nález sa považuje nález zaradený podľa systému PI-RADS do kategórie PI-RADS 3.


5. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore klinická biochémia pri organizovanom skríningu rakoviny prostaty
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Stanovenie koncentrácie PSA v rámci skríningu rakoviny prostaty
	Negatívny výsledok (Y)
	Laboratórne stanovenie koncentrácie prostatického špecifického antigénu v krvi vykonané v rámci skríningu rakoviny prostaty.
	Z12.5

	
	Pozitívny výsledok (X)
	
	

	Reflexné vyšetrenie fPSA 
	V skríningu (G)
	Laboratórne stanovenie koncentrácie voľného prostatického špecifického antigénu v sére (fPSA) pri hodnote celkového PSA 3,0 – 10,00 μg/l. Indikácia reflexného došetrenia fPSA sa uskutočňuje z tej istej odobratej vzorky séra.
	R97.2


Pozn.: Za pozitívny výsledok skríningového vyšetrenia prostatického špecifického antigénu sa považuje hodnota prostatického špecifického antigénu najmenej 3 µg/l. Za negatívny výsledok sa považuje hodnota prostatického špecifického antigénu nižšia ako 3 µg/l .

6. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia pri organizovanom skríningu rakoviny prostaty
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu (1 bloček, najviac 3 rezy)
	Pozitívny nález (X)
	Histologické vyšetrenie tkaniva prostaty odobratom biopsiou vykonanou v rámci skríningu rakoviny prostaty.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu nákladnou technickou prípravou (2 - 8 bločkov, najviac 24 rezov)
	Pozitívny nález (X)
	Histologické vyšetrenie tkanivového materiálu prostaty odobratom biopsiou vykonanou v rámci skríningu rakoviny prostaty, vyžadujúce nákladnejšiu technickú prípravu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na excidovanie a prípravu histologického materiálu na strojové spracovanie (vrátane opisu)
	Pozitívny nález (X)
	Preanalytická fáza - excidovanie a príprava tkaniva prostaty odobratom biopsiou vykonanou v rámci skríningu rakoviny prostaty, na ďalšie spracovanie a farbenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na následné makroskopické vyšetrenie, preparácia a opis operačných materiálov (vrátane opisu)
	Pozitívny nález (X)
	Preanalytická fáza - excidovanie a príprava väčšieho tkaniva odobratého pri biopsii prostaty vykonanej v rámci skríningu rakoviny prostaty, na ďalšie spracovanie a farbenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného rezu s využitím špeciálnej histochemickej metódy na dôkaz glycidov, bielkovín a lipidov
	Pozitívny nález (X)
	Realizácia špeciálneho farbenia na tkanive prostaty odobratom biopsiou vykonanou v rámci skríningu rakoviny prostaty.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného rezu s využitím špeciálnych impregnačných metód
	Pozitívny nález (X)
	Realizácia špeciálneho impregnačného farbenia na tkanive prostaty odobratom biopsiou vykonanou v rámci skríningu rakoviny prostaty.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu využitím imuno- alebo histochemickej metódy
	Pozitívny nález (X)
	Použitie monoklonových protilátok z komerčných kitov na tkanive prostaty odobratom biopsiou vykonanou v rámci skríningu rakoviny prostaty.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na odber a prípravu vzorky na imunohistologické, enzýmohistochemické a elektrónovomikroskopické vyšetrenie
	Pozitívny nález (X)
	Odber a technická príprava tkanivovej vzorky prostaty na doplňujúce špecializované histopatologické vyšetrenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu využitím imuno- alebo histochemickej metódy - v cene substrátu 5-20 tis
	Pozitívny nález (X)
	Doplňujúce imuno- alebo histochemické vyšetrenie tkaniva prostaty na spresnenie histologického nálezu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	Imunohistochemické vyšetrenie jedného rezu použitím metódy avidín-biotín alebo streptavidín-biotín na parafínovom preparáte
	Pozitívny nález (X)
	Doplňujúce imunohistochemické vyšetrenie tkaniva prostaty na spresnenie histologického nálezu.

	
	Negatívny nález (Y)
	


Pozn.: Histopatologický nález tkanivového materiálu odobratého pri organizovanom skríningu rakoviny prostaty je
a) pozitívny, ak je  potvrdená prítomnosť zhubného nádoru prostaty,
b) negatívny, ak je nález bez prítomnosti zhubného nádoru prostaty. 
B. Vzor pozývacieho listu a vzor informačného letáka na organizovaný skríning rakoviny prostaty  

1. Vzor pozývacieho listu

[Logo a identifikačné údaje zdravotnej poisťovne]
[meno a priezvisko poistenca]


POZVANIE NA ORGANIZOVANÝ SKRÍNING RAKOVINY PROSTATY

Vážený pán,
v spolupráci s Národným skríningovým centrom Ministerstva zdravotníctva Slovenskej republiky Vás pozývame na organizovaný skríning rakoviny prostaty.
Skríning má význam aj vtedy, keď nemáte žiadne zdravotné ťažkosti. Jeho cieľom je včas zachytiť prípadné ochorenie ešte predtým, ako sa prejaví príznakmi, keď sú možnosti ďalšieho postupu a liečby spravidla priaznivejšie. Účasť na skríningu je preto dôležitým krokom v starostlivosti o Vaše zdravie.
Čo je potrebné urobiť?
Kontaktujte svojho všeobecného lekára a informujte ho, že ste dostali pozvanie na organizovaný skríning rakoviny prostaty. Váš lekár zabezpečí ďalší postup podľa podmienok skríningového programu.
Skríningové vyšetrenie je plne hradené z verejného zdravotného poistenia.
Súčasťou tohto pozvania je informačný leták, v ktorom nájdete podrobnejšie informácie o organizovanom skríningu, jeho jednotlivých krokoch a vyšetreniach.
Ak máte ďalšie otázky týkajúce sa organizovaného skríningu, obráťte sa na svojho všeobecného lekára, urológa alebo Vašu zdravotnú poisťovňu.
Ak ste skríningové vyšetrenie absolvovali v odporúčanom intervale, na základe tohto pozvania ho nemusíte absolvovať znova. Termín ďalšieho vyšetrenia Vám odporučí lekár. 
Ďakujeme, že myslíte na svoje zdravie.


S pozdravom



Vaša zdravotná poisťovňa


2. Vzor informačného letáka
[image: ]


Príloha č. 5
k vyhláške č. ..../2026 Z. z.

ORGANIZOVANÝ SKRÍNING RAKOVINY PRSNÍKA  
A. Zdravotné výkony, opis zdravotných výkonov a  diagnózy vykazované pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka 

1. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v odbore gynekológia a pôrodníctvo bez ohľadu na formu poskytovania zdravotnej starostlivosti pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka 
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Výpočet individuálneho rizika vzniku rakoviny prsníka
	Priemerné riziko (Y)
	Stanovenie individuálneho rizika vzniku rakoviny prsníka na základe modelov na výpočet tohto rizika a zaradenie ženy do príslušnej rizikovej kategórie; pri vysokej miere rizika a splnení indikačných kritérií odoslanie ženy na konzultáciu do ambulancie lekárskej genetiky.
	Z12.3

	
	Stredné riziko (Z)
	
	

	
	Vysoké riziko (X)
	
	

	Posúdenie a indikácia skríningového vyšetrenia rakoviny prsníka
	Posúdenie a indikácia skríningovej mamografie alebo mamografie v rámci včasnej detekcie rakoviny prsníka (I)
	Posúdenie anamnézy a splnenia kritérií na príslušné skríningové vyšetrenie rakoviny prsníka, zhodnotenie predchádzajúcich vyšetrení podľa dostupnej dokumentácie, poučenie ženy o účele a priebehu vyšetrenia a indikácia vyšetrenia vrátane vystavenia žiadanky.
	Z01.6, Z12.3, Z15.0; Z15.01, Z85.3, Z08.1

	
	Posúdenie a indikácia skríningového vyšetrenia prsníkov magnetickou rezonanciou (X)
	
	Z12.3, Z15.0; Z15.01, Z85.3, Z08.1



2. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom všeobecnej ambulantnej zdravotnej starostlivosti pre dospelých pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka 
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Posúdenie a indikácia skríningového vyšetrenia rakoviny prsníka
	Posúdenie a indikácia skríningovej mamografie alebo mamografie v rámci včasnej detekcie rakoviny prsníka (I)
	Posúdenie anamnézy a splnenia kritérií na príslušné skríningové vyšetrenie rakoviny prsníka, zhodnotenie predchádzajúcich vyšetrení podľa dostupnej dokumentácie, poučenie ženy o účele a priebehu vyšetrenia a indikácia vyšetrenia vrátane vystavenia žiadanky
	Z01.6, Z12.3, Z15.0; Z15.01, Z85.3, Z08.1



3. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti na skríningovom mamografickom pracovisku 
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov
	Negatívny nález (L)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s negatívnym nálezom bez potreby ďalšieho diagnostického doriešenia.  
	Z01.6, Z12.3, Z15.0; Z15.01, Z85.3, Z08.1

	
	Doplnkové ultrasonografické vyšetrenie k skríningovému alebo predskríningovému mamografickému vyšetreniu – pri denznej žľaze typu C a D (K)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s negatívnym nálezom po doplnkovom ultrasonografickom vyšetrení pri denznej žľaze typu C a D
	

	
	Abnormálny nález - diagnostický proces neukončený (O)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s abnormálnym nálezom, pri ktorom diagnostický proces nebol ukončený z dôvodov na strane ženy. Ide o mamografické vyšetrenie bez následného ultrasonografického vyšetrenia a biopsie alebo mamografické vyšetrenie s ultrasonografickým vyšetrením bez následnej biopsie.
	

	
	Doplnkové vyšetrenie k skríningovému alebo predskríningovému mamografickému vyšetreniu - negatívny nález (J)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s negatívnym nálezom po doplnkových mamografických snímkach, ultrasonografickom vyšetrení alebo inej zobrazovacej metóde bez potreby biopsie. 
	

	
	Doplnkové vyšetrenie k skríningovému alebo predskríningovému mamografickému vyšetreniu - abnormálny nález, medziintervalová kontrola (I)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s abnormálnym nálezom po doplnkových mamografických snímkach a/alebo ultrasonografickom vyšetrení bez indikácie biopsie. Žene je indikovaná medziintervalová kontrola.
	

	
	Biopsia -  benígny nález (Y)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s výsledným benígnym nálezom po doplnkových mamografických snímkach a/alebo ultrasonografickom vyšetrení a následnej biopsii. 
	

	
	Biopsia -  malígny nález (X)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s výsledným malígnym nálezom po doplnkových mamografických snímkach a/alebo ultrasonografickom vyšetrení a následnej biopsii. 
	

	
	Biopsia - lézia s neurčitým malígnym potenciálom (W)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s výsledným nálezom atypickej lézie s neurčitým potenciálom vzniku rakoviny prsníka  po doplnkových mamografických snímkach a/alebo ultrasonografickom vyšetrení a následnej biopsii.
	

	
	Biopsia - histopatologický výsledok nedostupný (Z)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s následne vykonanými doplnkovými mamografickými snímkami alebo ultrasonografickým vyšetrením a biopsiou, pri ktorom ku dňu vykazovania ešte nie je dostupný konečný histopatologický výsledok.
	

	Indikácia na ďalšie doriešenie skríningového alebo predskríningového mamografického vyšetrenia
	
	Doriešenie skríningového alebo predskríningového mamografického vyšetrenia prsníkov pri abnormálnom náleze vyžadujúcom použitie inej diagnostickej metódy ako mamografické vyšetrenie, doplňujúce mamografické snímky, ultrasonografické vyšetrenie prsníkov alebo biopsia pod ultrasonografickou kontrolou. Indikáciou na doriešenie môže byť aj benígny histopatologický výsledok pri rádiologicko-patologickej diskordancii.
	

	Skríningová magnetická rezonancia prsníkov
	
	Magnetická rezonancia prsníkov vykonaná v rámci skríningu rakoviny prsníka u žien s vysokým rizikom vzniku rakoviny prsníka podľa stanovených indikačných kritérií.
	Z12.3, Z15.0; Z15.01, Z85.3, Z08.1

	Ultrasonografické vyšetrenie
	Medziintervalová kontrola v skríningu (G)
	Sledovanie dynamiky abnormálneho nálezu v rámci medziintervalovej kontroly v rámci organizovaného skríningu rakoviny prsníka alebo včasnej detekcie rakoviny prsníka.
	R92

	Magnetická rezonancia
	Medziintervalová kontrola v skríningu (G)
	Sledovanie dynamiky abnormálneho nálezu v rámci medziintervalovej kontroly v rámci organizovaného skríningu rakoviny prsníka alebo včasnej detekcie rakoviny prsníka.
	

	Mamografické vyšetrenie
	Medziintervalová kontrola v skríningu (G)
	Sledovanie dynamiky abnormálneho nálezu v rámci medziintervalovej kontroly v rámci organizovaného skríningu rakoviny prsníka alebo včasnej detekcie rakoviny prsníka.
	

	Rádiologická konzultácia v rámci doriešovania nálezu na prsníku
	V skríningu (G)
	Kompletné zhodnotenie zobrazovacích vyšetrení prsníkov a určenie ďalšieho postupu v rámci doriešenia nálezu po skríningovej mamografii alebo v diagnostickom procese.
	R92, N60, N61, N62, N63, N64,C50, D05


Pozn.: BI-RADS (Breast Imaging Reporting and Data System) je štandardizovaný systém hodnotenia a klasifikácie nálezov zobrazovacích vyšetrení prsníkov, pričom zaradenie do príslušnej kategórie určuje ďalší diagnostický, sledovací alebo terapeutický postup. Nález sa zaraďuje do jednej zo siedmich kategórií: BI-RADS 0 - nekompletný/neukončený nález, vyžadujúci dovyšetrenie alebo porovnanie s predchádzajúcou dokumentáciou; BI-RADS 1 – negatívny nález; BI-RADS 2 – benígny nález; BI-RADS 3 – pravdepodobne benígny nález; BI-RADS 4 - zistená abnormalita, nález vyžadujúci doplnenie biopsie; BI-RADS 5 - abnormalita s jednoznačnými atribútmi malignity; BI-RADS 6 - dokázaná malignita – doriešenie ďalšieho nálezu v uvedenom alebo kontralaterálnom prsníku, sledovanie počas neoadjuvantnej chemoterapie a ďalšie.
Za pozitívny výsledok zobrazovacieho vyšetrenia prsníkov v rámci skríningu rakoviny prsníka sa považuje nález zaradený podľa systému BI-RADS do kategórie BI-RADS 4 alebo BI-RADS 5. Za negatívny výsledok sa považuje nález zaradený podľa systému BI-RADS do kategórie BI-RADS 1 alebo BI-RADS 2. Za neurčitý výsledok sa považuje nález zaradený podľa systému BI-RADS do kategórie BI-RADS 3, pri ktorom je indikované sledovanie v skrátenom intervale alebo BI-RADS 0, pri ktorom je na konečné zhodnotenie potrebné doplňujúce zobrazovacie vyšetrenie alebo porovnanie s predchádzajúcou obrazovou dokumentáciou.


4. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti na skríningovom mamografickom pracovisku / v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore rádiológia pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka 
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Mamografia bilaterálna
	V skríningu (G)
	Mamografia bilaterálna (štandardná mamografia - v dvoch projekciách každý prsník aj so zobrazením axíl).
	Z01.6, Z12.3, Z15.0; Z15.01, Z85.3, Z08.1, R92, N60, N61, N62, N63, N64, C50, D05

	Mamografia unilaterálna -
v dvoch projekciách
so zobrazením axily
	V skríningu (G)
	Mamografické vyšetrenie jedného prsníka v dvoch projekciách so zobrazením axily.
	

	Doplnkové mamografické projekcie 
	V skríningu (G)
	Doplnkové mamografické zobrazenie prsníka vykonané na bližšie posúdenie abnormálneho alebo nejednoznačného nálezu.
	

	Mamografia vrátane lokalizácie patologického procesu pred operáciou 
	V skríningu (G)
	Mamografické vyšetrenie s lokalizáciou patologického ložiska v prsníku pred chirurgickým výkonom.
	

	Tomosyntéza 
	V skríningu (G)
	Mamografické zobrazenie prsníka v sérii tenkých vrstiev.
	

	Kontrastná mamografia 
	V skríningu (G)
	Mamografické vyšetrenie prsníkov po podaní kontrastnej látky.
	

	Duktografia 
	V skríningu (G)
	Kontrastné zobrazenie mliekovodu vykonané pri klinickej indikácii.
	

	Ultrazvukové vyšetrenie obidvoch prsníkov, axíl a regionálnych lymfatických uzlín
	V skríningu (G)
	Ultrazvukové vyšetrenie prsníkov a regionálnych lymfatických uzlín.
	

	Ultrasonografické vyšetrenie kĺbov, svalov, mäkkých tkanív 
	V skríningu (G)
	Ultrazvukové vyšetrenie mäkkých tkanív v oblasti prsníka alebo hrudnej steny na doplnenie diagnostického hodnotenia podľa klinickej indikácie.
	

	Príplatok za duplexné vyšetrenie ciev pomocou PW Dopplera a farebného mapovania toku vo vyšetrovanej oblasti 
	V skríningu (G)
	Doplnkové dopplerovské vyšetrenie cievneho zásobenia vyšetrovaného ložiska alebo okolitého tkaniva.
	

	Punkcia alebo biopsia pod ultrasonografickou  kontrolou 
	V skríningu (G)
	Odber bunkového alebo tkanivového materiálu z ložiska prsníka pod ultrasonografickou kontrolou na cytologické alebo histologické vyšetrenie.
	

	Stereobiopsia prsníka 
	V skríningu (G)
	Cielený odber tkaniva z mamograficky zisteného ložiska pod stereotaktickou kontrolou na histologické vyšetrenie.
	

	Vákuom asistovaná biopsia
	V skríningu (G)
	Vákuovo asistovaný odber tkaniva prsníka z podozrivého ložiska pod zobrazovacou kontrolou na histologické vyšetrenie.
	

	Magnetická rezonancia prsníkov 
	V skríningu (G)
	Magnetická rezonancia prsníkov vykonaná na bližšie posúdenie alebo charakterizáciu nálezu.
	

	Lokalizácia nehmatných prsníkových lézií a/alebo lymfatických uzlín pod ultrasonografiou
	V skríningu (G)
	Zobrazenie a presná lokalizácia nehmatnej lézie prsníka alebo lymfatickej uzliny pod kontrolou príslušnej zobrazovacej metódy, zavedenie lokalizačného označenia na účel následného chirurgického výkonu, overenie jeho polohy a vyhotovenie záznamu o výkone.
	

	Lokalizácia nehmatných prsníkových lézií a/alebo lymfatických uzlín pod mamografiou
	V skríningu (G)
	Zobrazenie a presná lokalizácia nehmatnej lézie prsníka alebo lymfatickej uzliny pod kontrolou príslušnej zobrazovacej metódy, zavedenie lokalizačného označenia na účel následného chirurgického výkonu, overenie jeho polohy a vyhotovenie záznamu o výkone.
	

	Lokalizácia nehmatných prsníkových lézií a/alebo lymfatických uzlín pod magnetickou rezonanciou
	V skríningu (G)
	Zobrazenie a presná lokalizácia nehmatnej lézie prsníka alebo lymfatickej uzliny pod kontrolou príslušnej zobrazovacej metódy, zavedenie lokalizačného označenia na účel následného chirurgického výkonu, overenie jeho polohy a vyhotovenie záznamu o výkone.
	



5. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu (1 bloček, najviac 3 rezy)
	Pozitívny nález (X)
	Histologické vyšetrenie tkaniva prsníka odobratom v nadväznosti na abnormálny výsledok v rámci skríningu rakoviny prsníka.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu nákladnou technickou prípravou (2 - 8 bločkov, najviac 24 rezov)
	Pozitívny nález (X)
	Histologické vyšetrenie tkanivového materiálu prsníka odobratom v nadväznosti na abnormálny výsledok v rámci skríningu rakoviny prsníka, vyžadujúce nákladnejšiu technickú prípravu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na excidovanie a prípravu histologického materiálu na strojové spracovanie (vrátane opisu)
	Pozitívny nález (X)
	Preanalytická fáza - excidovanie a príprava tkaniva odobratého pri biopsii prsníka v rámci skríningu rakoviny prsníka, na ďalšie spracovanie a farbenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na následné makroskopické vyšetrenie, preparácia a opis operačných materiálov (vrátane opisu)
	Pozitívny nález (X)
	Preanalytická fáza - excidovanie a príprava väčšieho tkaniva odobratého pri biopsii prsníka v rámci skríningu rakoviny prsníka, na ďalšie spracovanie a farbenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Histologické vyšetrenie jedného rezu s využitím špeciálnej histochemickej metódy na dôkaz glycidov, bielkovín a lipidov
	Pozitívny nález (X)
	Realizácia špeciálneho farbenia na tkanive odobratom pri biopsii prsníka v rámci skríningu rakoviny prsníka, na ďalšie spracovanie a farbenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Histologické vyšetrenie jedného rezu s využitím špeciálnych impregnačných metód
	Pozitívny nález (X)
	Realizácia špeciálneho impregnačného farbenia na tkanive odobratom pri biopsii prsníka v rámci skríningu rakoviny prsníka.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu využitím imuno- alebo histochemickej metódy
	Pozitívny nález (X)
	Použitie monoklonových protilátok z komerčných kitov na tkanive odobratom pri biopsii prsníka v rámci skríningu rakoviny prsníka.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na odber a prípravu vzorky na imunohistologické, enzýmohistochemické a elektrónovomikroskopické vyšetrenie
	Pozitívny nález (X)
	Odber a technická príprava tkanivovej vzorky prsníka na doplňujúce špecializované histopatologické vyšetrenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu využitím imuno- alebo histochemickej metódy - v cene substrátu 5-20 tis
	Pozitívny nález (X)
	Doplňujúce imuno- alebo histochemické vyšetrenie tkaniva prsníka na spresnenie histologického nálezu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Imunohistochemické vyšetrenie jedného rezu použitím metódy avidín-biotín alebo streptavidín-biotín na parafínovom preparáte
	Pozitívny nález (X)
	Doplňujúce imunohistochemické vyšetrenie tkaniva prsníka na spresnenie histologického nálezu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	PD-L1 IHC
	Pozitívny nález (X)
	Hodnotenie stavu PD-L1 na karcinóme prsníka.

	HER2 metóda IHC
	Pozitívny nález (X)
	Hodnotenie stavu HER2 na karcinóme prsníka.


Pozn.: Histopatologický nález tkaniva prsníka odobratom pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka je
a) pozitívny, ak je  potvrdená prítomnosť zhubného nádoru prsníka,
b) negatívny, ak je nález bez prítomnosti malignity alebo lézie s neurčitým malígnym potenciálom,
c) neurčitý, ak je potvrdená prítomnosť atypických lézií s neurčitým potenciálom vzniku rakoviny prsníka (B3).

6. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore klinická genetika pri organizovanom skríningu rakoviny prsníka
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Pripočítateľná položka ku genetickej konzultácii zameraná na zhodnotenie rizika vzniku rakoviny prsníka
	Priemerné riziko (Y)
	
Stanovenie individuálneho rizika vzniku rakoviny prsníka na základe modelov na výpočet tohto rizika a výsledkov genetických laboratórnych vyšetrení, zaradenie ženy do príslušnej rizikovej kategórie.

	Z80.3; Z12.3; Z15.0; Z15.01

	
	Stredné riziko (Z)
	
	

	
	Vysoké riziko (X)
	
	



B. Vzor pozývacieho listu a vzor informačného letáka na organizovaný skríning rakoviny prsníka  

1. Vzor pozývacieho listu


[Logo a identifikačné údaje zdravotnej poisťovne]
[meno a priezvisko poistenkyne]


POZVANIE NA ORGANIZOVANÝ SKRÍNING RAKOVINY PRSNÍKA

Vážená pani,
v spolupráci s Národným skríningovým centrom Ministerstva zdravotníctva Slovenskej republiky Vás pozývame na organizovaný skríning rakoviny prsníka.
Skríning je určený ženám, ktoré nemajú príznaky ochorenia. Jeho cieľom je zachytiť prípadné ochorenie včas, ešte predtým, ako sa prejaví príznakmi, keď sú možnosti liečby spravidla priaznivejšie. 
Účasť na skríningu je preto dôležitým krokom v starostlivosti o Vaše zdravie.
Čo je potrebné urobiť?
Objednajte sa na skríningové mamografické vyšetrenie na ktoromkoľvek skríningovom mamografickom pracovisku.
Aktuálny zoznam skríningových mamografických pracovísk vrátane kontaktných údajov nájdete na webovom sídle Ministerstva zdravotníctva Slovenskej republiky:
[odkaz na aktuálny zoznam skríningových mamografických pracovísk]
[QR kód]
Skríningové mamografické vyšetrenie je plne hradené z verejného zdravotného poistenia.
Súčasťou tohto pozvania je informačný leták, v ktorom nájdete podrobnejšie informácie o organizovanom skríningu a skríningovom vyšetrení.
Ak máte ďalšie otázky týkajúce sa organizovaného skríningu, obráťte sa na svojho všeobecného lekára, gynekológa, skríningové mamografické pracovisko alebo Vašu zdravotnú poisťovňu.
Ak ste skríningové vyšetrenie absolvovali v odporúčanom intervale, na základe tohto pozvania ho nemusíte absolvovať znova. Termín ďalšieho vyšetrenia Vám odporučí lekár.
Ďakujeme, že myslíte na svoje zdravie.

S pozdravom

Vaša zdravotná poisťovňa
2. Vzor informačného letáka
[image: ]
 
Príloha č. 6
k vyhláške č. ..../2026 Z. z.

A. Zdravotné výkony, opis zdravotných výkonov a  diagnózy vykazované pri včasnej detekcii rakoviny prsníka 

1. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v odbore gynekológia a pôrodníctvo bez ohľadu na formu poskytovania zdravotnej starostlivosti pri včasnej detekcii rakoviny prsníka 
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Výpočet individuálneho rizika vzniku rakoviny prsníka
	Priemerné riziko (Y)
	Stanovenie individuálneho rizika vzniku rakoviny prsníka na základe modelov na výpočet tohto rizika a zaradenie ženy do príslušnej rizikovej kategórie; pri vysokej miere rizika a splnení indikačných kritérií odoslanie ženy na konzultáciu do ambulancie lekárskej genetiky.
	Z12.3


	
	Stredné riziko (Z)
	
	

	
	Vysoké riziko (X)
	
	

	Posúdenie a indikácia predskríningového vyšetrenia rakoviny prsníka
	
	Posúdenie anamnézy a splnenia kritérií na príslušné skríningové vyšetrenie rakoviny prsníka, zhodnotenie predchádzajúcich vyšetrení podľa dostupnej dokumentácie, poučenie ženy o účele a priebehu vyšetrenia a indikácia vyšetrenia vrátane vystavenia žiadanky.
	Z01.6, Z12.3, Z15.0; Z15.01, Z85.3, Z08.1



2. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti na skríningovom mamografickom pracovisku
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov
	Negatívny nález (L)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s negatívnym nálezom bez potreby ďalšieho diagnostického doriešenia.  
	Z01.6, Z12.3, Z15.0, Z15.01, Z85.3, Z08.1


	
	Doplnkové ultrasonografické vyšetrenie k skríningovému alebo predskríningovému mamografickému vyšetreniu – pri denznej žľaze typu C a D (K)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s negatívnym nálezom po doplnkovom ultrasonografickom vyšetrení pri denznej žľaze typu C a D
	

	
	Abnormálny nález - diagnostický proces neukončený (O)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s abnormálnym nálezom, pri ktorom diagnostický proces nebol ukončený z dôvodov na strane ženy. Ide o mamografické vyšetrenie bez následného ultrasonografického vyšetrenia a biopsie alebo mamografické vyšetrenie s ultrasonografickým vyšetrením bez následnej biopsie.
	

	
	Doplnkové vyšetrenie k skríningovému alebo predskríningovému mamografickému vyšetreniu - negatívny nález (J)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s negatívnym nálezom po doplnkových mamografických snímkach, ultrasonografickom vyšetrení alebo inej zobrazovacej metóde bez potreby biopsie. 
	

	
	Doplnkové vyšetrenie k skríningovému alebo predskríningovému mamografickému vyšetreniu - abnormálny nález, medziintervalová kontrola (I)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s abnormálnym nálezom po doplnkových mamografických snímkach a/alebo ultrasonografickom vyšetrení bez indikácie biopsie. Žene je indikovaná medziintervalová kontrola.
	

	
	Biopsia -  benígny nález (Y)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s výsledným benígnym nálezom po doplnkových mamografických snímkach a/alebo ultrasonografickom vyšetrení a následnej biopsii. 
	

	
	Biopsia -  malígny nález (X)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s výsledným malígnym nálezom po doplnkových mamografických snímkach a/alebo ultrasonografickom vyšetrení a následnej biopsii. 
	

	
	Biopsia - lézia s neurčitým malígnym potenciálom (W)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s výsledným nálezom atypickej lézie s neurčitým potenciálom vzniku rakoviny prsníka  po doplnkových mamografických snímkach a/alebo ultrasonografickom vyšetrení a následnej biopsii.
	

	
	Biopsia - histopatologický výsledok nedostupný (Z)
	Skríningové alebo predskríningové mamografické vyšetrenie prsníkov s následne vykonanými doplnkovými mamografickými snímkami alebo ultrasonografickým vyšetrením a biopsiou, pri ktorom ku dňu vykazovania ešte nie je dostupný konečný histopatologický výsledok.
	

	Indikácia na ďalšie doriešenie skríningového alebo predskríningového mamografického vyšetrenia
	
	Doriešenie skríningového alebo predskríningového mamografického vyšetrenia prsníkov pri abnormálnom náleze vyžadujúcom použitie inej diagnostickej metódy ako mamografické vyšetrenie, doplňujúce mamografické snímky, ultrasonografické vyšetrenie prsníkov alebo biopsia pod ultrasonografickou kontrolou. Indikáciou na doriešenie môže byť aj benígny histopatologický výsledok pri rádiologicko-patologickej diskordancii.
	

	Ultrasonografické vyšetrenie
	Medziintervalová kontrola v skríningu (G)
	Sledovanie dynamiky abnormálneho nálezu v rámci medziintervalovej kontroly v rámci organizovaného skríningu rakoviny prsníka alebo včasnej detekcie rakoviny prsníka.
	R92

	Magnetická rezonancia
	Medziintervalová kontrola v skríningu (G)
	Sledovanie dynamiky abnormálneho nálezu v rámci medziintervalovej kontroly v rámci organizovaného skríningu rakoviny prsníka alebo včasnej detekcie rakoviny prsníka.
	

	Mamografické vyšetrenie
	Medziintervalová kontrola v skríningu (G)
	Sledovanie dynamiky abnormálneho nálezu v rámci medziintervalovej kontroly v rámci organizovaného skríningu rakoviny prsníka alebo včasnej detekcie rakoviny prsníka.
	

	Rádiologická konzultácia v rámci doriešovania nálezu na prsníku
	V skríningu (G)
	Kompletné zhodnotenie zobrazovacích vyšetrení prsníkov a určenie ďalšieho postupu v rámci doriešenia nálezu po skríningovej mamografii alebo v diagnostickom procese.
	R92, N60, N61, N62, N63, N64,C50, D05


Pozn.: BI-RADS (Breast Imaging Reporting and Data System) je štandardizovaný systém hodnotenia a klasifikácie nálezov zobrazovacích vyšetrení prsníkov, pričom zaradenie do príslušnej kategórie určuje ďalší diagnostický, sledovací alebo terapeutický postup. Nález sa zaraďuje do jednej zo siedmich kategórií: BI-RADS 0 - nekompletný/neukončený nález, vyžadujúci dovyšetrenie alebo porovnanie s predchádzajúcou dokumentáciou; BI-RADS 1 – negatívny nález; BI-RADS 2 – benígny nález; BI-RADS 3 – pravdepodobne benígny nález; BI-RADS 4 - zistená abnormalita, nález vyžadujúci doplnenie biopsie; BI-RADS 5 - abnormalita s jednoznačnými atribútmi malignity; BI-RADS 6 - dokázaná malignita – doriešenie ďalšieho nálezu v uvedenom alebo kontralaterálnom prsníku, sledovanie počas neoadjuvantnej chemoterapie a ďalšie.
Za pozitívny výsledok zobrazovacieho vyšetrenia prsníkov v rámci skríningu rakoviny prsníka sa považuje nález zaradený podľa systému BI-RADS do kategórie BI-RADS 4 alebo BI-RADS 5. Za negatívny výsledok sa považuje nález zaradený podľa systému BI-RADS do kategórie BI-RADS 1 alebo BI-RADS 2. Za neurčitý výsledok sa považuje nález zaradený podľa systému BI-RADS do kategórie BI-RADS 3, pri ktorom je indikované sledovanie v skrátenom intervale alebo BI-RADS 0, pri ktorom je na konečné zhodnotenie potrebné doplňujúce zobrazovacie vyšetrenie alebo porovnanie s predchádzajúcou obrazovou dokumentáciou.


3. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti na skríningovom mamografickom pracovisku / v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore rádiológia pri včasnej detekcii rakoviny prsníka 
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Mamografia bilaterálna
	V skríningu (G)
	Mamografia bilaterálna (štandardná mamografia - v dvoch projekciách každý prsník aj so zobrazením axíl).
	Z01.6, Z12.3, Z15.0; Z15.01, Z85.3, Z08.1, R92, N60, N61, N62, N63, N64,C50, D05

	Mamografia unilaterálna -
v dvoch projekciách
so zobrazením axily
	V skríningu (G)
	Mamografické vyšetrenie jedného prsníka v dvoch projekciách so zobrazením axily.
	

	Doplnkové mamografické projekcie 
	V skríningu (G)
	Doplnkové mamografické zobrazenie prsníka vykonané na bližšie posúdenie abnormálneho alebo nejednoznačného nálezu.
	

	Mamografia vrátane lokalizácie patologického procesu pred operáciou 
	V skríningu (G)
	Mamografické vyšetrenie s lokalizáciou patologického ložiska v prsníku pred chirurgickým výkonom.
	

	Tomosyntéza 
	V skríningu (G)
	Mamografické zobrazenie prsníka v sérii tenkých vrstiev.
	

	Kontrastná mamografia 
	V skríningu (G)
	Mamografické vyšetrenie prsníkov po podaní kontrastnej látky.
	

	Duktografia 
	V skríningu (G)
	Kontrastné zobrazenie mliekovodu vykonané pri klinickej indikácii.
	

	Ultrazvukové vyšetrenie obidvoch prsníkov, axíl a regionálnych lymfatických uzlín
	V skríningu (G)
	Ultrazvukové vyšetrenie prsníkov a regionálnych lymfatických uzlín.
	

	Ultrasonografické vyšetrenie kĺbov, svalov, mäkkých tkanív 
	V skríningu (G)
	Ultrazvukové vyšetrenie mäkkých tkanív v oblasti prsníka alebo hrudnej steny na doplnenie diagnostického hodnotenia podľa klinickej indikácie.
	

	Príplatok za duplexné vyšetrenie ciev pomocou PW Dopplera a farebného mapovania toku vo vyšetrovanej oblasti 
	V skríningu (G)
	Doplnkové dopplerovské vyšetrenie cievneho zásobenia vyšetrovaného ložiska alebo okolitého tkaniva.
	

	Punkcia alebo biopsia pod ultrasonografickou  kontrolou 
	V skríningu (G)
	Odber bunkového alebo tkanivového materiálu z ložiska prsníka pod ultrasonografickou kontrolou na cytologické alebo histologické vyšetrenie.
	

	Stereobiopsia prsníka 
	V skríningu (G)
	Cielený odber tkaniva z mamograficky zisteného ložiska pod stereotaktickou kontrolou na histologické vyšetrenie.
	

	Vákuom asistovaná biopsia
	V skríningu (G)
	Vákuovo asistovaný odber tkaniva prsníka z podozrivého ložiska pod zobrazovacou kontrolou na histologické vyšetrenie.
	

	Magnetická rezonancia prsníkov 
	V skríningu (G)
	Magnetická rezonancia prsníkov vykonaná na bližšie posúdenie alebo charakterizáciu nálezu.
	

	Lokalizácia nehmatných prsníkových lézií a/alebo lymfatických uzlín pod ultrasonografiou
	V skríningu (G)
	Zobrazenie a presná lokalizácia nehmatnej lézie prsníka alebo lymfatickej uzliny pod kontrolou príslušnej zobrazovacej metódy, zavedenie lokalizačného označenia na účel následného chirurgického výkonu, overenie jeho polohy a vyhotovenie záznamu o výkone.
	

	Lokalizácia nehmatných prsníkových lézií a/alebo lymfatických uzlín pod mamografiou
	V skríningu (G)
	Zobrazenie a presná lokalizácia nehmatnej lézie prsníka alebo lymfatickej uzliny pod kontrolou príslušnej zobrazovacej metódy, zavedenie lokalizačného označenia na účel následného chirurgického výkonu, overenie jeho polohy a vyhotovenie záznamu o výkone.
	

	Lokalizácia nehmatných prsníkových lézií a/alebo lymfatických uzlín pod magnetickou rezonanciou
	V skríningu (G)
	Zobrazenie a presná lokalizácia nehmatnej lézie prsníka alebo lymfatickej uzliny pod kontrolou príslušnej zobrazovacej metódy, zavedenie lokalizačného označenia na účel následného chirurgického výkonu, overenie jeho polohy a vyhotovenie záznamu o výkone.
	



4. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore patologická anatómia pri včasnej detekcii rakoviny prsníka
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu (1 bloček, najviac 3 rezy)
	Pozitívny nález (X)
	Histologické vyšetrenie tkaniva prsníka odobratom v nadväznosti na abnormálny výsledok v rámci skríningu rakoviny prsníka alebo včasnej detekcie rakoviny prsníka.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu nákladnou technickou prípravou (2 - 8 bločkov, najviac 24 rezov)
	Pozitívny nález (X)
	Histologické vyšetrenie tkanivového materiálu prsníka odobratom v nadväznosti na abnormálny výsledok v rámci skríningu rakoviny prsníka alebo včasnej detekcie rakoviny prsníka, vyžadujúce nákladnejšiu technickú prípravu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na excidovanie a prípravu histologického materiálu na strojové spracovanie (vrátane opisu)
	Pozitívny nález (X)
	Preanalytická fáza - excidovanie a príprava tkaniva odobratého pri biopsii prsníka v rámci skríningu rakoviny prsníka alebo včasnej detekcie rakoviny prsníka, na ďalšie spracovanie a farbenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na následné makroskopické vyšetrenie, preparácia a opis operačných materiálov (vrátane opisu)
	Pozitívny nález (X)
	Preanalytická fáza - excidovanie a príprava väčšieho tkaniva odobratého pri biopsii prsníka v rámci skríningu rakoviny prsníka alebo včasnej detekcie rakoviny prsníka, na ďalšie spracovanie a farbenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Histologické vyšetrenie jedného rezu s využitím špeciálnej histochemickej metódy na dôkaz glycidov, bielkovín a lipidov
	Pozitívny nález (X)
	Realizácia špeciálneho farbenia na tkanive odobratom pri biopsii prsníka v rámci skríningu rakoviny prsníka alebo včasnej detekcie rakoviny prsníka, na ďalšie spracovanie a farbenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Histologické vyšetrenie jedného rezu s využitím špeciálnych impregnačných metód
	Pozitívny nález (X)
	Realizácia špeciálneho impregnačného farbenia na tkanive odobratom pri biopsii prsníka v rámci skríningu rakoviny prsníka alebo včasnej detekcie rakoviny prsníka.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu využitím imuno- alebo histochemickej metódy
	Pozitívny nález (X)
	Použitie monoklonových protilátok z komerčných kitov na tkanive odobratom pri biopsii prsníka v rámci skríningu rakoviny prsníka alebo včasnej detekcie rakoviny prsníka.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Príplatok k výkonom v časti S I. na odber a prípravu vzorky na imunohistologické, enzýmohistochemické a elektrónovomikroskopické vyšetrenie
	Pozitívny nález (X)
	Odber a technická príprava tkanivovej vzorky prsníka na doplňujúce špecializované histopatologické vyšetrenie.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Histologické vyšetrenie jedného materiálu využitím imuno- alebo histochemickej metódy - v cene substrátu 5-20 tis
	Pozitívny nález (X)
	Doplňujúce imuno- alebo histochemické vyšetrenie tkaniva prsníka na spresnenie histologického nálezu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	Imunohistochemické vyšetrenie jedného rezu použitím metódy avidín-biotín alebo streptavidín-biotín na parafínovom preparáte
	Pozitívny nález (X)
	Doplňujúce imunohistochemické vyšetrenie tkaniva prsníka na spresnenie histologického nálezu.

	
	Negatívny nález (Y)
	

	
	Neurčitý nález (Z)
	

	PD-L1 IHC
	Pozitívny nález (X)
	Hodnotenie stavu PD-L1 na karcinóme prsníka.

	HER2 metóda IHC
	Pozitívny nález (X)
	Hodnotenie stavu HER2 na karcinóme prsníka.


Pozn.: Histopatologický nález tkaniva prsníka odobratého pri včasnej detekcii rakoviny prsníka je
a) pozitívny, ak je  potvrdená prítomnosť zhubného nádoru prsníka,
b) negatívny, ak je nález bez prítomnosti malignity alebo lézie s neurčitým malígnym potenciálom,
c) neurčitý, ak je potvrdená prítomnosť atypických lézií s neurčitým potenciálom vzniku rakoviny prsníka (B3).

6. Zdravotné výkony a diagnózy vykazované poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v zariadení spoločných vyšetrovacích a liečebných zložiek v odbore klinická genetika pri včasnej detekcii rakoviny prsníka
	Názov výkonu
	Povinne doplnená štatistická položka (skratka)
	Charakteristika výkonu
	Kód diagnózy

	Pripočítateľná položka ku genetickej konzultácii zameraná na zhodnotenie rizika vzniku rakoviny prsníka
	Priemerné riziko (Y)
	
Stanovenie individuálneho rizika vzniku rakoviny prsníka na základe modelov na výpočet tohto rizika a výsledkov genetických laboratórnych vyšetrení, zaradenie ženy do príslušnej rizikovej kategórie.

	Z80.3; Z12.3; Z15.0; Z15.01

	
	Stredné riziko (Z)
	
	

	
	Vysoké riziko (X)
	
	


















Príloha č. 7
k vyhláške č. ..../2026 Z. z.


INDIKÁTORY HODNOTENIA ORGANIZOVANÉHO SKRÍNINGU ONKOLOGICKÝCH CHORÔB

A. Zoznam a popis indikátorov hodnotenia organizovaného skríningu rakoviny hrubého čreva a konečníka 
	Skupina
	Názov indikátora
	Popis indikátora
	Jednotka

	Procesné indikátory
	Pokrytie pozvaním
	Vyjadruje podiel osôb z cieľovej populácie pre skríning v hodnotenom období, ktorým bolo zaslané pozvanie na skríning.
	%

	
	Miera účasti po pozvaní
	Vyjadruje podiel pozvaných osôb, ktoré v určenom intervale od pozvania absolvovali skríningové vyšetrenie.
	%

	
	Pokrytie skríningovým vyšetrením
	Vyjadruje podiel osôb z cieľovej populácie, ktoré absolvovali skríningové vyšetrenie v príslušnom odporúčanom intervale. 
	%

	
	Miera absolvovania kolonoskopie po pozitívnom teste na okultné krvácanie do stolice
	Vyjadruje podiel osôb s pozitívnym výsledkom testu na okultné krvácanie do stolice, ktoré absolvovali nadväzujúce skríningové vyšetrenie v určenom časovom intervale.
	%

	Výsledkové indikátory
	Miera pozitivity testu na okultné krvácanie do stolice
	Vyjadruje podiel osôb s pozitívnym výsledkom testu na okultné krvácanie do stolice zo všetkých osôb s hodnotiteľným výsledkom testu.
	%

	
	Miera pozitivity
pri skríningovom kolonoskopickom vyšetrení
	Vyjadruje podiel osôb s pozitívnym výsledkom skríningového kolonoskopického vyšetrenia zo všetkých osôb, ktoré podstúpili skríningovú kolonoskopiu.
	%

	
	Miera adenómov v skríningovom programe
	Vyjadruje počet osôb s najmenej jedným potvrdeným adenómom v skríningovom programe. 
	Počet na 1 000 vyšetrených osôb 

	
	Miera kolorektálneho karcinómu 
	Vyjadruje počet osôb s histologicky potvrdeným kolorektálnym karcinómom v skríningovom programe. 
	Počet na 1 000 vyšetrených osôb

	Dopadové indikátory
	Incidencia kolorektálneho karcinómu
	Vyjadruje výskyt nových prípadov kolorektálneho karcinómu v populácii. Vyhodnocuje sa ako hrubá a vekovo štandardizovaná miera.
	Počet na 100 000 osôb za rok

	
	Mortalita na kolorektálny karcinóm
	Vyjadruje úmrtnosť na kolorektálny karcinóm v populácii. Vyhodnocuje sa ako hrubá a vekovo štandardizovaná miera.
	Počet na 100 000 osôb za rok


B. Zoznam a popis indikátorov hodnotenia organizovaného skríningu rakoviny  krčka maternice 
	Skupina
	Názov indikátora
	Popis indikátora
	Jednotka

	Procesné indikátory
	Pokrytie pozvaním
	Vyjadruje podiel osôb z cieľovej populácie pre skríning v hodnotenom období, ktorým bolo zaslané pozvanie na skríning.
	%

	
	Miera účasti po pozvaní
	Vyjadruje podiel pozvaných osôb, ktoré v určenom intervale od pozvania absolvovali skríningové vyšetrenie.
	%

	
	Pokrytie skríningovým vyšetrením
	Vyjadruje podiel osôb z cieľovej populácie, ktoré absolvovali skríningové vyšetrenie v príslušnom odporúčanom intervale. 
	%

	
	Miera absolvovania expertnej kolposkopie po pozitívnom skríningovom vyšetrení
	Vyjadruje podiel osôb, ktoré absolvovali expertnú kolposkopiu po pozitívnom skríningovom vyšetrení.

	%

	Výsledkové indikátory
	Miera pozitivity skríningového vyšetrenia
	Vyjadruje podiel osôb s pozitívnym výsledkom zo skríningového vyšetrenia zo všetkých osôb s hodnotiteľným výsledkom testu.
	%

	
	Miera pozitivity
pri expertnej kolposkopii
	Vyjadruje podiel osôb s pozitívnym výsledkom expertnej kolposkopie zo všetkých osôb, ktoré podstúpili expertnú kolposkopiu.
	%

	
	Miera CIN2+ v skríningovom programe
	Vyjadruje počet osôb s histologicky potvrdeným nálezom CIN2+ v skríningovom programe.
 
	Počet na 1 000 vyšetrených osôb 

	
	Miera invazívneho karcinómu krčka maternice 
	Vyjadruje počet osôb s histologicky potvrdeným invazívnym karcinómom krčka maternice v skríningovom programe.
	Počet na 1 000 vyšetrených osôb

	Dopadové indikátory
	Incidencia karcinómu krčka maternice
	Vyjadruje výskyt nových prípadov invazívneho karcinómu krčka maternice v populácii. Vyhodnocuje sa ako hrubá a vekovo štandardizovaná miera.
	Počet na 100 000 osôb za rok

	
	Mortalita na karcinóm krčka maternice
	Vyjadruje úmrtnosť na karcinóm krčka maternice v populácii. Vyhodnocuje sa ako hrubá a vekovo štandardizovaná miera.
	Počet na 100 000 osôb za rok







C. Zoznam a popis indikátorov hodnotenia organizovaného skríningu rakoviny pľúc 
	Skupina
	Názov indikátora
	Popis indikátora
	Jednotka

	Procesné indikátory
	Pokrytie pozvaním 
	Vyjadruje podiel osôb z cieľovej populácie pre skríning v hodnotenom období, ktorým bolo zaslané pozvanie na skríning.
	%

	
	Miera účasti po pozvaní
	Vyjadruje podiel pozvaných osôb, ktoré v určenom intervale od pozvania absolvovali posúdenie rizika vzniku rakoviny pľúc na základe údajov z dotazníka.
	%

	
	Pokrytie posúdením rizika
	Vyjadruje podiel osôb z cieľovej populácie, ktoré absolvovali vyhodnotenie rizika vzniku rakoviny pľúc na základe dotazníka v príslušnom odporúčanom intervale.
	%

	
	Miera absolvovania nízkodávkovej počítačovej tomografie hrudníka
	Vyjadruje podiel osôb so zvýšeným rizikom vzniku rakoviny pľúc na základe údajov z dotazníka, ktoré absolvovali nízkodávkovú počítačovú tomografiu hrudníka.

	%

	Výsledkové indikátory
	Miera zvýšeného rizika na základe údajov z dotazníka
	Vyjadruje podiel osôb so zvýšeným rizikom vzniku rakoviny pľúc na základe údajov z dotazníka.
	%

	
	Miera pozitivity nízkodávkovej počítačovej tomografie hrudníka
	Vyjadruje podiel osôb s pozitívnym výsledkom nízkodávkovej počítačovej tomografie zo všetkých osôb, ktoré podstúpili nízkodávkovú počítačovú tomografiu hrudníka.

	%

	
	Miera záchytu karcinómu pľúc v štádiu I
	Vyjadruje počet osôb s potvrdeným karcinómom pľúc v štádiu I v skríningovom programe.
	Počet na 1 000 vyšetrených osôb

	
	Miera karcinómu pľúc
	Vyjadruje počet osôb s histologicky potvrdeným karcinómom pľúc v skríningovom programe.
	Počet na 1 000 vyšetrených osôb

	Dopadové indikátory
	Incidencia karcinómu pľúc
	Vyjadruje výskyt nových prípadov karcinómu pľúc v populácii. Vyhodnocuje sa ako hrubá a vekovo štandardizovaná miera.
	Počet na 100 000 osôb za rok

	
	Mortalita na karcinóm pľúc
	Vyjadruje úmrtnosť na karcinóm pľúc v populácii. Vyhodnocuje sa ako hrubá a vekovo štandardizovaná miera.
	Počet na 100 000 osôb za rok






D. Zoznam a popis indikátorov hodnotenia organizovaného skríningu rakoviny prostaty
	Skupina
	Názov indikátora
	Popis indikátora
	Jednotka

	Procesné indikátory
	Pokrytie pozvaním
	Vyjadruje podiel osôb z cieľovej populácie pre skríning v hodnotenom období, ktorým bolo zaslané pozvanie na skríning.
	%

	
	Miera účasti po pozvaní
	Vyjadruje podiel pozvaných osôb, ktoré v určenom intervale od pozvania absolvovali skríningové vyšetrenie.
	%

	
	Pokrytie skríningovým vyšetrením
	Vyjadruje podiel osôb z cieľovej populácie, ktoré absolvovali skríningové vyšetrenie v príslušnom odporúčanom intervale.
	%

	
	Miera absolvovania magnetickej rezonancie prostaty po pozitívnom skríningovom vyšetrení
	Vyjadruje podiel osôb, ktoré absolvovali magnetickú rezonanciu prostaty po pozitívnom skríningovom vyšetrení.
	%

	Výsledkové indikátory
	Miera pozitivity skríningového vyšetrenia
	Vyjadruje podiel osôb s pozitívnym výsledkom zo skríningového vyšetrenia zo všetkých vyšetrených osôb.
	%

	
	Miera pozitivity po magnetickej rezonancii prostaty
	Vyjadruje podiel osôb s pozitívnym výsledkom magnetickej rezonancie zo všetkých osôb, ktoré podstúpili magnetickú rezonanciu prostaty.
	%

	
	Miera klinicky významného karcinómu prostaty v skríningovom programe
	Vyjadruje počet osôb s histologicky potvrdeným karcinómom prostaty skupiny ISUP ≥ 2 v skríningovom programe.
	Počet na 1 000 vyšetrených osôb

	
	Miera karcinómu prostaty
	Vyjadruje počet osôb s histologicky potvrdeným karcinómom prostaty v skríningovom programe.
	Počet na 1 000 vyšetrených osôb

	Dopadové indikátory
	Incidencia karcinómu prostaty
	Vyjadruje výskyt nových prípadov karcinómu prostaty v populácii. Vyhodnocuje sa ako hrubá a vekovo štandardizovaná miera.
	Počet na 100 000 osôb za rok

	
	Mortalita na karcinóm prostaty
	Vyjadruje úmrtnosť na karcinóm prostaty v populácii. Vyhodnocuje sa ako hrubá a vekovo štandardizovaná miera.
	Počet na 100 000 osôb za rok





E. Zoznam a popis indikátorov hodnotenia organizovaného skríningu rakoviny prsníka 
	Skupina
	Názov indikátora
	Popis indikátora
	Jednotka

	Procesné indikátory
	Pokrytie pozvaním
	Vyjadruje podiel osôb z cieľovej populácie pre skríning v hodnotenom období, ktorým bolo zaslané pozvanie na skríning. 
	%

	
	Miera účasti po pozvaní
	Vyjadruje podiel pozvaných osôb, ktoré v určenom intervale od pozvania absolvovali skríningové vyšetrenie. 
	%

	
	Pokrytie skríningovým vyšetrením
	Vyjadruje podiel osôb z cieľovej populácie, ktoré absolvovali skríningové vyšetrenie v príslušnom odporúčanom intervale. 
	%

	
	Miera absolvovania doplnkových vyšetrení po pozitívnom skríningovom vyšetrení
	Vyjadruje podiel osôb, ktoré absolvovali doplnkové vyšetrenia po pozitívnom skríningovom vyšetrení.  
	%

	Výsledkové indikátory
	Miera pozitivity skríningového vyšetrenia
	Vyjadruje podiel osôb s pozitívnym výsledkom zo skríningového vyšetrenia zo všetkých vyšetrených osôb. 
	%

	
	Miera pozitivity po doplnkových vyšetreniach
	Vyjadruje podiel osôb s pozitívnym výsledkom doplnkových vyšetrení zo všetkých osôb, ktoré podstúpili doplnkové vyšetrenia.
	%

	
	Miera duktálneho karcinómu in situ
	Vyjadruje počet osôb s histologicky potvrdeným duktálnym karcinómom in situ v skríningovom programe. 
	Počet na 1 000 vyšetrených osôb

	
	Miera invazívneho karcinómu prsníka
	Vyjadruje počet osôb s histologicky potvrdeným invazívnym karcinómom prsníka v skríningovom programe.
	Počet na 1 000 vyšetrených osôb

	Dopadové indikátory
	Incidencia invazívneho karcinómu prsníka 
	Vyjadruje výskyt nových prípadov invazívneho karcinómu prsníka v populácii. Vyhodnocuje sa ako hrubá a vekovo štandardizovaná miera. 
	Počet na 100 000 osôb za rok


	
	Mortalita na karcinóm prsníka
	Vyjadruje úmrtnosť na karcinóm prsníka v populácii. Vyhodnocuje sa ako hrubá a vekovo štandardizovaná miera.
	Počet na 100 000 osôb za rok







F. Zoznam a popis indikátorov hodnotenia včasnej detekcie rakoviny prsníka 
	Skupina
	Názov indikátora
	Popis indikátora
	Jednotka

	Procesné indikátory
	Pokrytie predskríningovým mamografickým vyšetrením
	Vyjadruje podiel osôb z cieľovej populácie, ktoré absolvovali predskríningové mamografické vyšetrenie v príslušnom odporúčanom intervale.
	%

	
	Miera absolvovania doplnkových vyšetrení po pozitívnom predskríningovom mamografickom vyšetrení
	Vyjadruje podiel osôb, ktoré absolvovali doplnkové vyšetrenia po pozitívnom predskríningovom mamografickom vyšetrení.  
	%

	Výsledkové indikátory
	Miera pozitivity predskríningového mamografického vyšetrenia
	Vyjadruje podiel osôb s pozitívnym výsledkom z predskríningového mamografického vyšetrenia zo všetkých vyšetrených osôb. 
	%

	
	Miera pozitivity po doplnkových vyšetreniach
	Vyjadruje podiel osôb s pozitívnym výsledkom doplnkových vyšetrení zo všetkých osôb, ktoré podstúpili doplnkové vyšetrenia.
	%

	
	Miera duktálneho karcinómu in situ
	Vyjadruje počet osôb s histologicky potvrdeným duktálnym karcinómom in situ v programe včasnej detekcie rakoviny prsníka. 
	Počet na 1 000 vyšetrených osôb

	
	Miera invazívneho karcinómu prsníka
	Vyjadruje počet osôb s histologicky potvrdeným invazívnym karcinómom prsníka v programe včasnej detekcie rakoviny prsníka
	Počet na 1 000 vyšetrených osôb

	Dopadové indikátory
	Incidencia invazívneho karcinómu prsníka 
	Vyjadruje výskyt nových prípadov invazívneho karcinómu prsníka v populácii. Vyhodnocuje sa ako hrubá a vekovo štandardizovaná miera. 
	Počet na 100 000 osôb za rok


	
	Mortalita na karcinóm prsníka
	Vyjadruje úmrtnosť na karcinóm prsníka v populácii. Vyhodnocuje sa ako hrubá a vekovo štandardizovaná miera.
	Počet na 100 000 osôb za rok
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