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MKCH-10-SK
zmeny
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MKCH-10-SK-2024

B59t | Pneumocystéza (J17.3%)

Patri sem:
Plazmocelularna intersticidlna pneumonia
Pneumdnia zapricinena:

e Pneumocystis carinii

e Pneumocystis jirovecii

J17.3* | Zapal pluc pri parazitovych
chorobach

Zapal pltc:
e pri askaridoze (B77.87)
e pri schistosomadze (B65.-1)
e pri toxoplazméze (B58.31)

MKCH-10-SK-2026

B59% | Pneumocystéza (J17.3%)

Patri sem:
Plazmocelularna intersticidlna pneumonia
Pneumania zapricinena:

e Pneumocystis carinii

e Pneumocystis jirovecii

J17.3* Zapal pltc pri parazitovych
chorobach

Zapal pluc:
o pri askaridéze (B77.8t1)
e pri schistosomédze (B65.-1)
e pri toxoplazmdze (B58.37)
* pri pneumocystdze (B59t)




DRG
MKCH-10-SK
zmeny
doplnenia

Apendicitida

MKCH-10-SK-2024

K35.-

K35.2

K35.3-

K35.30

K35.31

K35.32

K35.8

K36

Akutna apendicitida

Akutna apendicitida s generalizovanou
peritonitidou

Akutna apendicitida s lokalizovanou
peritonitidou

Akutna apendicitida s lokalizovanou
peritonitidou, bez perforacie alebo ruptlry

Akutna apendicitida s lokalizovanou
peritonitidou, s perforaciou alebo rupturou

Akutna apendicitida s abscesom
pobrudnice

Akuatna apendicitida, bliZzSie neurena

Ina apendicitida

Apendicitida (akutna) s generalizovanou
(difuznou) peritonitidou po perforacii alebo
rupture

Akutna apendicitida, bez udania ohraniéenej
alebo generalizovanej peritonitidy

Patri sem:
Apendicitida:

= chronicka

» recidivujuca



K35.-

K35.2
K35.3-
K35.30
K35.31
K35.32
K35.8

K36

MKCH-10-SK-2024

Akutna apendicitida

Akutna apendicitida s generalizovanou peritonitidou

Akutna apendicitida s lokalizovanou peritonitidou

Akutna apendicitida s lokalizovanou peritonitidou, bez perforacie alebo ruptdry
Akutna apendicitida s lokalizovanou peritonitidou, s perforaciou alebo rupturou
Akutna apendicitida s abscesom pobrusnice

Akutna apendicitida ind, blizSie uréend

Ina apendicitida

K35.-

K35.1-
K35.10
K35.11
K35.12
K35.13
K35.2
K35.3-
K35.30
K35.31
K35.32
K35.8
K35.9
K36

MKCH-10-SK-2026

Akutna apendicitida

Apendicitida jednoducha so zapalom lymfatickych uzlin v mezentériu

Akutna apendicitida bez peritonitidy, kataralna

Akutna apendicitida bez peritonitidy, flegmondzna

Akutna apendicitida bez peritonitidy, flegmonogangrendzna

Akutna apendicitida bez peritonitidy, gangrendzna, bez perforacie alebo ruptury
Akuatna apendicitida s generalizovanou peritonitidou

Akutna apendicitida s lokalizovanou peritonitidou

Akutna apendicitida s lokalizovanou peritonitidou, bez perforacie alebo ruptiry
Akutna apendicitida s lokalizovanou peritonitidou, s perforaciou alebo rupttrou
Akutna apendicitida s abscesom pobrusnice

Akuatna apendicitida ina, blizSie uréena

Akuatna apendicitida, blizSie neuréena

Apendicitida, chronicka
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MKCH-10-SK-2026

U57.- Vysledok screeningu alebo vySetrenia geriatrickej krehkosti
U57.1- Orienta€ny vysledok screeningu frailty

us7.10 Negativny vysledok screeningu frailty

us7.11 Pozitivny vysledok screeningu frailty
U57.2- Vysledok vysetrenia frailty

U57.20 Non-frailty (nepritomnost krehkosti)

us7.21 Pre-frailty (rizikovy stav predchadzajuci krehkosti)

u57.22 Frailty (krehky pacient, geriatricka krehkost)

v
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zmeny
doplnenia
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*ZZV - 2026

Pocet terminalnych kédov vykonov
2025: 27934
2026: 24674

Pocet kddov vykonov pre OSN
2025: 86
2026: 27



Ndzov ZV-DRG 2026

-

Vytvorenie Zalidocne] sondy [Sleeve Resection] ako pripr

Pozrdmbka k

m

4 ykazovaniu

Subtotdlina resekcia Zalidka (4,/5) s gastrojejunostomiou pomo

Subtotdlna resekcia falldka (4/5) s gastrojejunostomiou

Subtotdlna resekcia falldka (4/5) s gastrojejunostamiou

Totdlna gastrektdmia s ezofagojejunostdmiou pomocou Roux-Y

Totalna gastrektdmia s ezofagojejunostémiou pomaocou A

Totalna gastrektomia s ezofagojejunostomiou pomocou A

Fundoplikacia Zaludka s hidgtovou sutdrou

Fundoplikacia Zaladka s hiatovou sutdrou, ostatné

Transduodenalna drenai cysty pankreasu, laparotomicky

Transduodenalna drenai cysty pankreasu, laparoskopick

Sekundarne uzavretie brusnej steny

Revizia dutiny bruinej pre krvacanie

Plasticka rekonstrukcia hypospadie u muia, meatoglandy

Exstirpacia cysty (ganglia) z kibu a okolia kibu

Exstirpacia cysty (ganglia) z humeroglencidalneho kibu a

Exstirpacia cysty (ganglia) z akromicklavikularneho kibu g

Exstirpacia cysty (ganglia) z torakoskapularneho kibu a of

gnifikamm

L]

%-

nie

nie

]

Jednotka

POZNAMEKA Zmena oproti ZZV 2025

nowy wkon
zmena na nonterminalny, rozdelenie wkonu
nowy wkon
nowy wkon
mena na nonterminalny, rozdelenie vkonu
nowy wkon
nowy wkon
zmena kédu
zmena kodu
zahffia cystu, pseudocystu, ohrz pridanie poznamky
zahffia cystu, pseudocystu, ohrz pridanie poznamky
wykon pri pooperafnej dehiscer zmena textu poznamky
zmena kadu
wkon u pacientov pri koronarne zmena textu poznamey
ZmMena nazvu
ZMEna Nazvu
Zmena nazvu

Imena nazvu
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DRG
ZZV-2026
zmeny
doplnenia
vyradenia

CKSDRG > Dokumenty > Medicinska oblast

Dokumenty

Ekonomicka oblast 2026~

IT oblast

Katalog pripadovych pausalov
» Medicinska oblast EPrIp ychp

Vzdelavanie Zoznam zdravotnych vykonov

Administrativa
» Zoznam zdravotnych vykonov DRG 2026 v1.0 (xlsx, 1.42 MB)

—) ¢ Prevodnik 77V-DRG 2025-2026 v1.0 (xlsx, 1.89 MB)

Definicna prirucka

Pravidla kodovania chorob a ZZV

Zobrazit vietky sekcie

+
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5c732.6 |Vytlafenie jadra So5ovky a/alebo aspiracia cez skléro-korn‘5c?32.6 ‘W‘tlafeniejadra Zosovky [ECCE] afalebo aspiracia cez skléro-korn| -
5c732.7  |Vytlafenie jadra So5ovky a/alebo aspiracia cez skléro-kornealny pristup so zavedenim urfitej SoZovky prednej komory
5c732.8  |VWtlafenie jadra Sofovky a/slebo aspirdcia cez skléro-kornealny pristup so zavedenim SoSovky prednej komory bez blifSisho uréenia
5c732.9 |vytlafenie jadra So5ovky a/alebo aspirdcia cez skléro-korn|5¢732.9 |Vytlatenie jadra So5ovky [ECCE] a/alebo aspirdcia cez skléro-korng -
5c732.8  |Vytlagenie jadra SoZovky a/alebo aspiracia cez skléro-korn|5c732.2 |Vytladenie jadra SoSovky [ECCE] a/alebo aspirdcia cez skléro-korn| -
5c732.b  |Vytladenie jadra Sosovky a/alebo aspiracia cez skléro-korn|5¢732.b |Vytlacenie jadra Sosovky [ECCE] a/alebo aspiracia cez skléro-korng -
5c732.c  |Vytlafenie jadra Sosovky a/alebo aspiracia cez skléro-korn|5¢732.c |Vytlacenie jadra Sosovky [ECCE] a/alebo aspiracia cez skléro-korng -
5c732.d  |vytlafenie jadra So5ovky a/alebo aspiracia cez skléro-kornealny pristup so zavedenim SoSovky zadnej komory, monaofokalne], intrackuld
5c732e |Vytlafenie jadra So5ovky a/alebo aspiracia cez skléro-korn|5¢732.e |Vytlacenie jadra SoZovky [ECCE] afalebo aspiracia cez skléro-korn| -
5c732f  |Vytlafenie jadra Sosovky a/alebo aspiracia cez skléro-korn|5¢732.f |Vytlacenie jadra SoZovky [ECCE] a/alebo aspiracia cez skléro-korng -
5c732e  |Vytlafenie jadra Sofovky a/alebo aspiracia cez skléro-karnealny pristup so zavedenim na skléru fixovane] So5ovky zadnej komory, asobi
5c732.h  |Vytlafenie jadra So5ovky a/alebo aspirdcia cez skléro-karnealny pristup so zavedenim SoSovky zadne komory bez blifSisho uréenia

5c732.0 |vytlagenie jadra SoEovky [ECCE] a/alebo aspirdcia cez skléro-korng -
5c732.x  |Vytladenie jadra Sosovky a/alebo aspiracia cez skléro-korn|5¢732.x |Vytlacenie jadra Sosovky [ECCE] a/alebo aspiracia cez skléro-korng -

¥ T

gnifikantn

A

Jednotka

A

POZNAMKA ZMENY OPROTI ZZV 2024

nezahffia implantaciu Eofovky fixovane] do sulcus ciliaris

nezahffia implantaciu Sosovky fixovanej do sulcus ciliaris

ZMENY OPROTI ZZV 2025

T
Imena nazvu
vyradenie
vyradenie
Imena nazvu
zmena nazvu, pridanie poznamk
Imena nazvu
Zmena nazvu
vyradenie
zmena nazvu, pridanie poznamk
Imena nazvu
vyradenie
vyradenie
nowvy vykon

zmena nazvu
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Vykazovanie lieCiv - ZZV

2025

2026

6a3a- Podanie liefiva panitumumab

6a3al Podanie lietiva panitumumab, intravendzne, mg

Ga3b- Podanie liefiva pegaspargaza

EE] ] Podanie liefiva pegaspargaza, intravenozIne, .

Ga3bl Podanie liefiva pegaspargaza, intramuskularne, j.

badc- Podanie lieciva pegylovany lipozomalny doxorubicin

Ba3cl Podanie lietiva pegylovany lipozomalny doxorubicin, intravendzne, mg
Ba3d- Podanie lietiva pegylovany lipozomalny irinotekan

6a3d0 Podanie lietiva pegylovany lipozomalny irinotekan, intravendzne, mg
Gade- Podanie liefiva pembrolizumab

Galeld Podanie liefiva pembrolizumab, intravendzne, mg

64319.-  |Podanie lieku pegylovany lipozomalny irinotekan, parenterdine -
54319.0  |Podanie lieku pegylovany lipozomalny irinotekan, parenteralne: do 50 mg 1
§4319.1 |Podanie licku pegylovany lipozomalny irinotekan, parenteralne: od 51 mg do 75 mg 1
64319.2  |Podanie lieku pegylovany lipozomalny irinotekan, parenterdlne: od 76 mg do 100 mg 1
64319.3  |Podanie licku pegylovany lipozomalny irinotekan, parenteralne: od 101 mg do 125 mg 1
643194  |Podanie lieku pegylovany lipozomalny irinotekan, parenterdlne: od 126 mg do 150 mg 1
643195 |Podanie lieku pegylovany lipozomalny irinotekan, parenteralne: od 151 mg do 175 mg 1)
643196  |Podanie lieku pegylovany lipozomalny irinotekan, parenterdlne: od 176 mg do 200 mg 1
643197 |Podanie lieku pegylovany lipozomalny irinotekan, parenteralne: od 201 mg 1)
£4358.1 |Podanie lieku nivolumab, parenteralne v indikaénom obmedzeni: 240 mg 1
£4358.2  |Podanie lieku nivolumab, parenteralne v indikagnom cbmedzeni: 360 mg 1
64358.3  |Podanie lieku nivolumab, parenteralne v indikatnom obmedzeni: 480 mg 1)
£9359.1 Podanie lieku nivelumab, parenteralne mimo indikaéného obmedzenia: 240 mg 1)
£3358.2  |Podanie lieku nivolumab, parenteralne mimo indikaéného obmedzenia: 360 mg 1)
69359.3 Podanie lieku nivelumal, parenteralne mime indikaéného obmedzenia: 480 mg 1)




g = =
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=3 Nazov ZV-DRG 2026 £
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-
Ga000 Podanie liefiva alteplaza, intravenozne, mg -
fa0l3 Podanie liefiva ambrisentan, peroralne, mg -
G020 Podanie liefiva angiotenzin 11, intravendzne, mg -
£a033 Podanie liefiva bosentan, peroralne, mg -
eal40 Podanie liediva defibrotid, intravendzne, mg -
£al53 Podanie liefiva eltrombopag, peroralne, mg -
&alel Podanie liediva etranacogen dezaparvovec, intravenozne, pofet podani -
6aly0 Podanie liefiva kaplacizumab, intravendzne, mg -
6alB0 Podanie liefiva landiololiumchlorid, intravendzne, mg -
6alo0d Podanie liefiva levosimendan, intravenoine, mg -
falal Podanie liefiva ludsky albumin, intravendzne, g -
Galb2 Podanie liefiva luspatercept, subkutanne, mg -
Galc? Podanie liefiva romiplostim, subkutanne, g -
£a0d0 Podanie liefiva tenekteplaza, intravenozne, mg -
galed Podanie liefiva valoctocogen roxaparvovec, intravenozne, pofet podani -

Sig nifika ntmy

nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie

nie

Jed notka

mg
mg
mg
mg
mg
mg

potet podani
mg

mg

mg

g
mg
I_’lg
mg

potet podani
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POZNAMEA
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Kdid ZV-DRG
226

Mazov ZV-DRG 2026

Pozrdmka k

4 ykazovaniu

Ba2f- Podanie lieciva dacomitinit -
Ba2f3 Podanie lietiva dacomitinib, peroralne, mg -
GaZg- Podanie lietiva daratumumab -
Galg0 Podanie lieciva daratumumab, intravendzne, mg 'l -
halg2? Podanie liefiva daratumumab, subkutanne, mg j -
baZh- Podanie lietiva daunorubicin/cytarabin -
6a2h0 Podanie liefiva daunorubicin/cytarabin, intravenozne, mg -
6a2i- Podanie lieciva dinutuximab -
Ba2il Podanie liediva dinutuximab, intravendzne, mg -
ba2j- Podanie liefiva docetaxel -
6a2j0 Podanie liefiva docetaxel, intravendzne, mg -
BaZk- Podanie lietiva elranatamab -
fa2k2 Fodanie lietiva elranatamab, subkutanne, mg -

£nifikantm}

L]

nie

nie

nie

nie

nie

nie

nie

Jednotka
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TRANSFUZNE PRIPRAVKY - 2025

- =

:, i

F E Nazov ZV-DRG 2025 g 8

g i2
8r234.1-  |Transfizia erytrocytov, deleukotizované, resuspendované, davka: -
Br234.11 |Transflzia erytrocytov, deleukotizované, resuspendované: 1 TU 1)
Br234.12 |Transflzia erytrocytov, deleukotizované, resuspendaované: 2 TU 1)
Br234.13 |Transflzia erytrocytov, deleukotizované, resuspendované: 3 TU 1)
Br234.14 |Transflzia erytrocytov, deleukotizované, resuspendované: 4 TU 1)
Br234.15 |Transflzia erytrocytov, deleukotizované, resuspendované: 5 TU 1)
Br234.16 |Transflzia erytrocytov, deleukotizované, resuspendované: 6 TU 1)
Br234.17 |Transflzia erytrocytov, deleukotizované, resuspendaované: 7 TU 1)
Br234.18 |Transflzia erytrocytov, deleukotizované, resuspendované: 8 TU 1)
Br234.19 |Transflizia erytrocytov, deleukotizované, resuspendované: 9 TU 1)
8r234.1a |Transflizia erytrocytov, deleukotizované, resuspendované: 10 TU 1)
8r234.1b |Transflizia erytrocytov, deleukotizované, resuspendovang: 20 TU 1)
8r234.1c  |Transfldzia erytrocytov, deleukotizovang, resuspendovane: 30 TU 1)
8r234.1d |Transfdzia erytrocytov, deleukotizovane, resuspendovane: 40 TU 1)
Br234 1e |Transfldzia erytrocytov, deleukotizovane, resuspendovane: 50 TU 1)
Br234.1j |Transfdzia erytrocytov, deleukotizovane, resuspendovane: 100 TU 1)
Br234.1k |Transfdzia erytrocytov, deleukotizovane, resuspendovane: 200 TU 1)
Br234.11 |Transfdzia erytrocytov, deleukotizovane, resuspendovane: 300 TU 1)

Signifikantny

4

nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie

nie

v

MINISTERSTVO

ZDRAVOTNICTVA
SLOVENSKE] REPUBLIKY



TRANSFUZNE PRIPRAVKY - 2026

L) = =2
S 85
=g Nazov ZV-DRG 2026 £ E
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-
Br320.0 |Transfizia celej krvi, deleukotizovana, TU 1)
Br320.1 |Transfazia celej krvi, deleukotizovana, TUm 1)
Br320.2 |Transfozia celej krvi, deleukotizovana, TUp 1)
Br321.0 |Transfozia celej krvi, deleukotizovana rekonstituovana, TU 1)
Br32l.1 |Transfazia celej krvi, deleukotizovana rekonstituovana, TUm 1)
Br321.2 |Transfozia celej krvi, deleukotizovana rekonstituovana, TUp 1)
Br322.0 |Transfozia celej krvi, deleukotizovana autologna , TU 1)
Br322.1 |Transfozia celej krvi, deleukotizovana s obsahom trombocytov, TU 1)
Br330.0 |Transfizia erytrocytov, bez buffy - coatu resuspendovane, TU 1)
8r330.1 |Transflzia erytrocytov, bez buffy - coatu resuspendovane, Tm 1)
Br330.2 |Transflzia erytrocytov, bez buffy - coatu resuspendovaneg, TUp 1)
8r330.3 |Transfizia erytrocytov, bez buffy-coatu resuspendovane autologne, TU 1)
Br331.0 |Transflzia erytrocytov, deleukotizovane, TU 1)
Br33l.1 |Transfizia erytrocytov, deleukotizovane, TUm 1)
8r331.2 |Transfazia erytrocytov, deleukotizovane, TUp 1)

Signifilea ntmy

nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie
nie

nie

Jednotka

Tu
TUm
TUp
Tu
TUm
TUp
Tu
Tu
Tu
TUm
TUp
Tu
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*ZZV - 2026

* KPP - PP 2026
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AR Nazov ZV-DRG 2026 g5 E
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Z m e ny 52177.1 |Poutitie lokdlnych hemaostyptik nie

vyradenia couzv-oRG
y Nézov ZV-DRG 2026 Cena |ihrady Poznamka®
2026 "
1 - 2 - 3 - 4| - 5 -
5z177.1 PouZitie lokalnych hemostyptik 244,99 A PP plati pre podskupinu SZM X12




DRG
ZZ\V-2026
zmeny
doplnenia
vyradenia

*ZZV - 2026

* KPP - PP 2026

Typ
Kéd ZV-DRG .
° Nizov ZV-DRG 2026 Cena |ihrady Poznimka”
2026 5
1 - 2 - 3 - 4~ 5
5z177.1 PouZitie lokalnych hemostyptik 244,99 A PP plati pre podskupinu SZM X12

XL2 Lokalne hemostyptika

XL2.1 Lokdlne hemostyptika biologickeé s trombinom

X03480
X00514

Floseal VH S/D matrica hemostaticka

Matrica hemostaticka SURGIFLO

XL2.2 Lokdlne hemostyptika biologické s trombinom a fibrinogénom

XK00457

Lokalne hemostyptikd biologické s trombinom a fibrinogénom WIWOSTAT

XL2.3 Lokalne hemostyptika biologické

X03556
X02355
K03357
K03558

Hemostatikum kolagénové vstrebateiné Hemopatch

Matrica Hemostaticka SURGIFLO

Hemostatikum kolagénové vetrebatelné Hemopatch

Hemostatikum kolagénové vstrebatelné Hemopatch

XL2.4 Synteticke hemostyptika

X05811

Naplast Verizet




PRAVIDLA KODOVANIA CHOROB A

PRAVIDLA KODOVANIA
ZDRAVOTNYCH VYKONOV

PRE ROK 2026

NOVE PRAVIDLA, ZMENY A DOPLNENIA

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY

DRG|systEM




D0O311 PORANENIA Slj\!ISIACE
S POSKYTOVANIM

ZDRAVOTNEJ STAROSTLIVOSTI
DRG

° &
Pravidla
kédova n ia 2026 Ak komplikécia stvisiaca s poskytovanim zdravotnej starostlivosti vznikla

iatrogennym poranenim, koduje sa stav diagnézou z XIX. kapitoly MKCH-10-SK:

Poranenia, otravy a niektoré iné nasledky vonkajsich pricin.

nové pravidla

Suvislost poranenia s vykonom zdravotnej starostlivosti je vyjadrena dodatkovym

kddom z XX. kapitoly MKCH-10-SK: Y40 - Y84 Komplikacie lekarskej starostlivosti.

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY

DRG|system



DRG

Pravidla
kddovania 2026

nové pravidla

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY

DRG|system

D0O311 PORANENIA Slj\!ISIACE
S POSKYTOVANIM
ZDRAVOTNEJ STAROSTLIVOSTI

Pri kyretazi doslo k iatrogénnej perforacii maternice,

Diagndzy: 537.6 Poranenie maternice
Y60.0 NeUmyselné porezanie, pichnutie, prederavenie alebo krvacanie pocas chirurgického wykonu

s, Ve v . . v ’




D0106

Choroby alebo poruchy po
lekarskych vykonoch

Specifické kéddovanie chorob,
resp. poruch po lekarskych
vykonoch

D0311

Poranenia suvisiace s poskytovanim
zdravotnej starostlivosti

Specifické kéddovanie komplikacii
vzniknutych pocas poskytovania
lekarskych vykonov




DRG

Pravidla
kodovania 2026

noveé pravidla

S03 CHOROBY KRVI A )
KRVOTVORNYCH ORGANOV

S0301 STAVY SUVISIACE )
S ANTIKOAGULACNOU LIECBOU



DRG

Pravidla
kddovania 2026

nové pravidla

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY

DRGlsystEm

S0301 STAVY SUVISIACE )
S ANTIKOAGULACNOU LIECBOU

#{1) Krvacanie stvisiace s antikoagulacnou liechou

V pripade hospitalizacie pacienta s vyskytom prejavov krvacania, ktoré vznikaju preukazatelne v dosledku
antikoagulacne] liechy, je stav kodovany takto:

- diagnoza, ktora specificky vyjadruje organovi lokalizaciu krvacania (tabulka ¢. 20) a
- diagnoza D68.30 Stav krvacavosti zapricineny antikoagulanciami a

W

- diagnoza Y44.2 Nefiaduce vedIajsie cinky pri liecebnom pouziti: antikoagulancia

Tabulka 20 Priklady diagnéz organového krvdcania

Krvacanie do mozgu

160.- Subarachnoidlne krvacanie
161.- Vnitromozgové krvacanie
162.- Iné nedrazové intrakranidlne krvacanie

Vnitrooéné krvacanie

Ha4.8 | Ina choroba ocnej gule (Hemoftalmus)

Krvécanie do kibov

M25.0- | Hemartros

Krvécanie do svalov

MG2.8- | Iné choraby svalov, blizSie uréené

Krvacanie do podkodia a mékkych tkaniv (napr. prsnik)



DRG

Pravidla
kddovania 2026

nové pravidla

C KS CENTRUM PRE
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S0301 STAVY SUVISIACE )
S ANTIKOAGULACNOU LIECBOU

#(2) Laboratorne zmeny v koagulacnych parametroch pri antikoagulaénej liecbe

Ak pocas antikoagulacnej liecby dojde kzmenam v laboratornych vysledkoch hemokoagulacnych
paramterov (napr. prewarfarinizacia, zvysena hladina anti-Xa alebo zvyiena hladina NOAK-u v sére),
priznaky krvacania nie su pritomné, ale zvyiené hodnoty vyZzaduju terapeutickd intervenciu, stav sa koduje
nasledovne:

- diagndza D68.8 Ina porucha zrazanlivosti krvi, blizéie urcena a
- diagndza Y44.2 NeZiaduce vedlajsie ucinky pri liecebnom pouziti: antikoagulancia



DRG

Pravidla
kddovania 2026

nové pravidla

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY

DRG|system

S0301 STAVY SUVISIACE )
S ANTIKOAGULACNOU LIECBOU

#(3) Dlhodobé uzivanie antikoagulacnej liecby

Pri dlhodobom uzivani antikoagulacnej liecby bez neziaducich vedfajsich Ucinkov (klinickych ci
laboratornych) sa vykazuje diagnoza

792.1 DIhodobeé (sucasné) uzivanie antikoagulancii v osobnej anamnéze



PRILOHAC. 1
MULTIMODALNA TERAPIA BOLESTI

Kad z tejto kategdrie sa pouZiva na kodovanie najmenej 7 dni trvajice] interdisciplinarnej liecby pacientov
D RG s chronickymi bolestivymi stavmi (vratane bolesti pri nddorovom ochoreni) zahfiajlcej najmenej dve

$pecializacné odbornosti, z ktorych jedna je psychiatrické alebo psychologicko-psychoterapeuticka, podfa

definovaného lie¢ebného planu. Pacienti musia vykazovat aspo tri z nasledujucich charakteristik:

° L4
P raVI d la e Zavaineé fyzické ochorenie
4 ° * Zjavné alebo hroziace zhorsenie kvality Zivota, schopnosti pracovat a/alebo pravidelnej 3kolske;j
kodovania 2026 dochidaky

* Zlyhanie predchadzajicej unimodalnej terapie bolesti
¢ Existujica zdvislost od liekov alebo ich zneuZivanie

n OVé p ravi d lé s Bolestou vyvolané komorbidné psychické ochorenie

Strukturalne charakteristiky:

* Lietha vedena odbornikom v pecializovane] terapii bolesti

¢ Interdisciplindrna diagnostika aspofi dvoma odbornostami (povinné: psychologicko-
psychoterapeuticka podpora)

e Okrem farmakologickej liechy bolesti pouZitie aspof troch z nasledujicich aktivnych
terapeutickych modalit: intervenéné analgetické metaddy, psychoterapia, fyzioterapia/fyzikalna
terapia, relaxatné techniky, lie¢ebna tréningova terapia, senzomotoricky tréning, iné terapie
zaloZené na cviceni. Terapeutické sedenia trvaju v priemere 30 minudt. V pripade skupinovej
terapie je velkost skupiny obmedzena na maximalne 8 osob.

C KS CENTRUM PRE

DRG gIQQTSéEKACNY s Preskiumanie pokroku v liecbe prostrednictvom Standardizovaného terapeutického hodnotenia
jedenkrat tyZzdenne.



D0106 STAVY PO LEKARSKYCH

VYKONOCH
DRG
Pravidla Doplnenie prikladu 4
o °
kodovania 2026 krvacanie po vykone:
zmen y Pacient je prijaty pre krvacanie z operacnej rany po tonzilektomii vykonanej pred niekolkymi diami.
d ) p l nen | d Hlavna diagnoza: T8L0  Krvacanie a hematom, komplikujici vykon, nezatriedené inde

CENTRUM PRE
C KS KLASIFIKACNY

DRG|system



D0106 STAVY PO LEKARSKYCH
VYKONOCH

DRG
Pravidla Doplnenie prikladu 4

kodovania 2026 krvacanie po vykone:

Pacient je prijaty pre krvacanie z operacnej rany po tonzilektomii vykonanej pred niekolkymi diami.

zmeny
d o) p l Nenla Hlavna diagnoza: T8L0  Krvacanie a hematom, komplikujici vykon, nezatriedené inde

Poznamka v MKCH-10: Krvacanie v kazdej lokalite zapri¢inené vykonom

CENTRUM PRE
C KS KLASIFIKACNY

DRG|system



DRG
Pravidla
kodovania 2026

zmeny
doplnenia
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D0106 STAVY PO LEKARSKYCH
VYKONOCH

Krvacanie po vykone

krvacanie do brucha po vnutrobrusnej operacii:

K66.1 Hemoperitoneum

Y83.6 Chirurgicky vykon ako pricina abnormalnej reakcie
pacienta alebo neskorsej komplikacie, bez nehody v
Case vykonu: vybratie iného organu (Ciastocné)
(kompletné)



DRG
Pravidla
kodovania 2026

zmeny
doplnenia

CENTRUM PRE
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V0202 VI!-\CPO(":ETNE ZDRAVOTNE
VYKONY

- vykazovanie podania lieCiv (aj
viachasobne)

- vykazovanie podania transfuznych
pripravkov

CAVE - vykazovanie markerov!!!




V0103 VYKONY JZS V RAMCI ZZV-DRG

DRG

Pravidla' Pri vyl.<azovar)|' %dravotn\'/ch V\"/Iv<onov s pl:efi>’<orn. ok (t.!'. ,

’ . kombinované) je potrebné sucasne vykazat aj jednotlivé
kodovania 2026 Specifické vykony, ktoré boli poskytnuté pocas operacie.
zmeny Kombinované vykony su rozhodujuce pre zaradenie do

. spravnej DRG skupiny, avSak je potrebné identifikovat
d0P|nen|a jednotlivé Specifické vykony, ktoré danu kombinaciu tvoria.

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY

DRG|system



V0103 VYKONY JZS V RAMCI ZZV-DRG

DRG

Pravidla' Vykon J0012 Ina medicinska kontraindikacia pre JZS — kéduje

’ . sa v pripade, ak pripad ma kontraindikaciu pre JZS rezim,
kodovania 2026 ktora suvisi vylu€ne s aktualnym zdravotnym stavom
pacienta, ktora vsak nie je zachytena v aktualnych
zmeny algoritmoch pre SK-DRG.

doplnenia

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY

DRG|system



V0103 VYKONY JZS V RAMCI ZZV-DRG

DRG
Pravidla' Vykon J0013 Ina kontraindikacia pre ASA lll a IV — kéduje sa v
’ . pripade kontraindikacie pre JZS rezim z oblasti skore ASA 1l
kodovania 2026 alebo ASA 1V, ktora vsak nie je zachytena v aktualnych
algoritmoch pre SK-DRG. Kontraindikacia musi byt riadne
zdokumentovana anestezioldgom v anesteziologickom

protokole.

zmeny
doplnenia

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY

DRG|system



V0103 VYKONY JZS V RAMCI ZZV-DRG

D RG Ciastka 25-32 Vestnik MZ SR 2025 Strana 163

P ravi d l é Priloha ¢. Sa Zaznam o anestézii (predna strana)
ZAZNAM O ANESTEZII Oddelenie anestézioldgie a intenzivne] mediciny:

L d ° ——

kodovania 2026 — — e

Bydlsko Sala vk onu Makladove stredieko

Diagnoza MECH Wiykon L P
Zl I le ny PREDANESTETICKE VYSETRE Jasa 12 345 E

. Ochorenie A N [iné idaje A N]VySetrenia A[N[  LABORAT ORNE VY SET RENIA

d O l n e n I a ICHS Predod ld anes zia Imterné Hb / HTK Urea

AP M (Anest komplikscie Pedistrick & Leu Kreatinin

Drysrytmia Lieky dihodcbo EKG Tir Bilirubin

A hypertenzia Zubna protéze ECHO PT /INR AST/ALT

Astma F5jSenie RTG hrud. APTT Hmotn.

CHOPCH Akohol Spirometria Fibrinog. Wyika

Newaol. chorobs Névyk ové latky ORL Na e

DM/ PGT Trizmus po kave Qbﬁsina imtub. K |FF

Koagulopatia Malig hypert. v anam. Zily pris tupné Ghkgmia | iR

Hepatopstia ALERGIA ISGA A B C

Nefropatia | =ELET

PREMEDIKACIA =

]
£ . 1 2 3 )

C KS CENTRUM PRE AN AMNEZA, STATUS PRAESENS: Mallampatti

KLASIFIKACNY

DRGlsystEm



S0102 SEPSA - V DETSKOM VEKU
doplnenie Phoenix Sepsis Score

[0 - 2 body])
° 14 Pal;: FiDy = 400 Pal; : FiD; < 400 Pa0, : FiDy 100 — | Pad;:Fid; <
P ra VI d la alebo a akikofvek respiracna 200 a IMV alebo 100 a MV
Sp0;: FiD, 2 292 podpora alebo 5p0; Sp0; : FiD; 148 — | alebo

L [ ] FiDz= 292 a akdkolvek 220 a IMV 5p0z: Fidz =
kodovania 2026

Kardiovaskuldmy systém [0 -

& bodov)
1 bod za kaidy 2 body za kaZdy
[do 3) za: (do B) za:
bez vazoaktivne] 2 2 vazoaktime

1 vazoaktivny ligk

Zmen Con T
aktdt <5 mmol/ laktdt 5— 10,9 mmaol/| laktdt 11 mmal/

stredny art. tlak padia veku (v

doplnenia

17
1-11 mes. =38 25-38 <25
laf<2r =43 31-43 <31
2ai<5r. =44 32-44 <32
Caf<12r =48 36 -48 <36
12az<17r. *51 38-51 <38
Koagulicia [0 - 2 body)
1 bod za kaZdy
TRC 2 100 x 105/1 TRC < 100 x 105/
MR 213 INR =13
D'G'“"EF'EEQ mel D-dimér > 2 mg/| FEU
fibrinogén = 1 g/l fibrinogeén <1 g/l
MNeurologia [0 -2 body)
C KS CENTRUM PRE GCS .s.kére =- -J.Cl_. GCS skdre £ 10 Eilatera’[ne o
reagujuce zrenitky ixovane zrenitky

D RG KLAS[F] KACNY IMV — podpornd ventildcia,
SYSTEM equivalent unit

Hednoty PaDz - v mm Hg — pri jednotkdch 51 (kPa) je potrebny prepocet

INR — International Normalised Ratio chovaného k;

2 — frokcia ka; FEU — fibrinogen




S0401 DIABETES MELLITUS

podmienky pre vykazovanie

DRG ) dekompenzovanej formy
Pravidla

kddovania 2026

Hyperglykemle
HbA1C > 8,0 % (Standard DCCT), pocas =3 mesiacov, napriek opakovanym
Upravam liecby. Pre seniorov alebo komorbidnych pacientov volnejsia

Zme ny hladina HbA1lc > 8,5 % ako hranica dekompenzacie
H = Glykémie > 14 mmol/l (zdvaZnd hyperglykémia) opakovane, > 4x pocas 7dni
doplnenla alebo >2x denne/3 dni

=  CGM*-TAR (> 10 mmol/l) > 40 %
=  CGM*-TIR (3.9-10 mmol/) < 50%,
=  CGM* - priemerna glykémia s CGM >10 mmol/I
= Symptomy chronickej hyperglykémie: polyuria, polydipsia, Ubytok hmotnosti
=  Epizdda diabetickej ketoaciddzy (DKA) alebo hyperosmolarneho stavu
v poslednych 3 mesiacoch

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY

DRG|system



S0401 DIABETES MELLITUS

podmienky pre vykazovanie

DRG ) dekompenzovanej formy
Pravidla

kddovania 2026

Hypoglykémie
» > 1 tazkd hypoglykémia v priebehu 30 dni. Tazkd hypoglykémia = vyzaduje
pomoc inej osoby, strata vedomia, kfce, parenteralne podanie glukézy alebo

Zmeny glukagénu
d 0 ln en | 3 = > 2 symptomatické hypoglykémie v priebehu 7 dni. Symptomatické
p hypoglykémie = s klinickymi prejavmi hypoglykémie a/alebo glykémia < 3,0

mmol/I (klinicky signifikantna hypoglykémia)
= Asymptomatické hypoglykémie s hodnotami < 3,0 mmol odhalené meranim
= _ Hypoglycemia unawareness” (strata vnimania nizkych glykémii) potvrdend
klinicky alebo dotaznikom

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY

DRG|system



S0401 DIABETES MELLITUS

podmienky pre vykazovanie

DRG ) dekompenzovanej formy
Pravidla

kddovania 2026

Vyrazna variabilita glykémii
= Denné fluktuacie glykémie opakovane vyznamne presahujlce rozmedzie 4-10

Zmeny mmol/l, ked rozdiel medzi najmensimi a najvyssimi hodnotami presahuje 8-9
. mmol/I (napr. 3—13 mmol/l) pocas 23 po sebe nasledujucich dni
d (@) p l Nnenia = CGM* - CV (koeficient variability po¢as CGM) > 36 %, tazka viac ako 42% alebo

Standardna odchylka (SD) >3,0 mmol/I

» Vyznamna variabilita glykémii mo6zZe byt sprevadzana: kolisanim medzi
symptomatickymi hypoglykémiami a hyperglykémiami a ¢astymi korekciami
davok inzulinu bez stabilizacie glykémii.

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY

DRG|system



$1201 PROFYLAKTICKA )
SUBKUTANNA MASTEKTOMIA

DRG. . vykazovanie hlavnej diagndzy
Pravidla pri poskytnuti profylaktického
kodovania 2026 chirurgického vykonu

zmeny

doplnenia Z40.00 Profylakticky chirurgicky vykon pre

ohrozenie zhubnym nadorom prsnika

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY

DRG|system



$1601 NOVORODENEC

jednotné spracovanie vykazovania

DRG nizkej aj vysokej porodnej hmotnosti

Pravidla
kddovania 2026

Vysokd porodnd hmotnost a predizena gravidita
zme ny — U novorodencov s porodnou hmotnostou 2 4 500 g sa vykazuje kdd P08.0

d (@) p l Nnenia — Ak je pdrodnd hmotnost alebo dizka vyiiia vzhladom na svoj vek bez ohladu na trvanie gravidity,
wykazuje sa kod PO2.1

— Kody POB.0 a POB.1 sa nepoijd pre novorodenca matky s diabetes mellitus, u ktorého bol
diagnostikovany syndrom dietata matky s diabetes mellitus (P70.0, P70.1)

— Pre novorodenca, ktory nie je privelmi tazky alebo velky vzhladom na trvanie gravidity, ale jeho
gestacny vek je z 42 ukonéenych tyZdfov, sa poudije kod P08.2

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY

DRGlsystEm



DRG
Pravidla
kodovania 2026

VYRADENIE

CENTRUM PRE
C KS KLASIFIKACNY

DRG|system

Y ZDRAVOTNEJ STAROSTLIVOSTI

V03 DRG MA

V0301l DEFINICIA DRG MARKE AROSTLIVOSTI

ayislosti od pokynov pre kddovanie DRG markerov
italizacného pripadu. Ide o informacie,
linickych dajov v davke 274.

DRG marker je rozsirujuca informacia, kt
povinny vykazovat alebo ma mo vykazat ku kddovaniu
ktora nie st vykazané pr. dnictvom kédov diagndz, vwwkonov alebo iR




DRG

Pravidla
kddovania 2026

zmeny
doplnenia

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY
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ZLUCOVANIE KLASIFIKACNYCH PRIPADOV

Prechodné ustanovenie pre nezlu€ovanie pripadov s datumom
prijatia pred 1.1.2026 a datumom prijatia po 1.1.2026:

 Toto prechodné ustanovenie stanovuje, Ze klasifikacné pripady
prijaté pred 1. januarom 2026 budu povaZované za samostatné
a nepodliehaju zluCovaniu po tomto datume

« Klasifikacné pripady s datumom prijatia pred 1. januarom 2026
sa riadia predpismi platnymi do 31. decembra 2025



Otazky, navrhy, podnety:

DRG CKS CENTRUM PRE ) ) . . .
KLASIFIKACNY Zadajte hladany vyraz: Q Slovencina ~  Prihlasit
P 14 DRG|5véren
P ° BUDTE INFORMOVANI! - V pripade zaujmu o zasielanie newslettra a notifikacii k aktualitam nam zaslite Vas mail na cksdrg@health.gov.sk
ko d Ova n I a 2 0 2 6 DRG vyh['ada'vaE Aktua [ity » Seminr novinky kédovania SK-DRG

» Technické upravy dokumentov pre rok 2026

» Aktualizicia DRG systému pre rok 2026 - tretia faza

CKSDRG > Spétnavézba > Dotaznik

zmeny
doplnenia

Spatna vazba

Pravidla kédovania a spory

Otézka Podnet na opravu Podnet na zrusenie
Otazka na spravnost kodovania hospitalizacného prip... Uprava pravidla kédovania. Zruienie pravidla kédovania.
Podnet na vytvorenie Spor medzi ZP a PUZS

Pridanie nového pravidla kodovania. Spor v kodovani a vykazovani hosp.pripadu medzi ZP ...

C KS CENTRUM PRE

KLASIFIKACNY

DRG|system



DAKUJEM ZA POZORNOST
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