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SUMMARY: 
 
This article describes the system of economic mobilization in health system of Slovak Republic. Economic mobilization is  
important for correct function of the health care in crisis situations. The crisis features are often connected with risk to 
peoples health and lives where the health intervention is necessary. This situations increases the demands made on 
usual health care. The health service shall be redy to solve them as soon as possible with use of all necessary force and 
means. 
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ÚVOD 
 
Hospodárska mobilizácia je dôleţitou súčasťou 
prípravy štátu na riešenie krízových situácií. 
Má zabezpečiť pokrytie potrieb obyvateľstva 
na preţitie, a tieţ zabezpečiť činnosť 
ozbrojených síl a ozbrojených bezpečnostných 
zborov a záchranných zloţiek počas krízových 
situácií. Ministerstvo zdravotníctva SR ako 
ústredný orgán štátnej správy zabezpečuje  
opatrenia hospodárskej mobilizácie v rezorte 
zdravotníctva. 
 
Rezort zdravotníctva  má nezastupiteľné 
miesto v bezpečnostnom systéme 
Slovenskej republiky. Špecifická 
charakteristika zdravotníctva ako podsystému 
bezpečnosti štátu je určovaná potrebou jeho 
rýchlej dostupnosti  a schopnosti okamžitej 
reakcie  v beţných situáciách  ale i  v situácii, 
keď je nutné poskytovať zdravotnú 
starostlivosť veľkému mnoţstvu zranených 
a zasiahnutých na ktoromkoľvek  území štátu. 
Toto nezastupiteľné miesto vyplýva i z jeho 
špecifickej charakteristiky ako  podsystému, 
určeného na záchranu ľudských ţivotov a na 
poskytovanie zdravotnej starostlivosti 
obyvateľstvu, príslušníkom ozbrojených síl 
a ozbrojených bezpečnostných zborov 
a záchranným zloţkám, postihnutým 
následkami krízovej situácie alebo mimoriadnej 
udalosti.  
 

1. ZDRAVOTNÍCKE ZABEZPEČENIE 
V KRÍZOVÝCH SITUÁCIÁCH V RÁMCI 
SYSTÉMU HOSPODÁRSKEJ 
MOBILIZÁCIE 

 
Slovenská republika garantuje občanom 
poskytovanie zdravotnej starostlivosti 
v krízových situáciách a v mimoriadnych 
situáciách, z čoho vyplýva objektívna potreba 
pripravovať zdravotníctvo na plnenie týchto 
úloh. 
 
Cieľom zdravotníckeho zabezpečenia 
hospodárskej mobilizácie, v súlade so 
zákonom 414/2002 Z.z. v znení neskorších 
predpisov, § 3, písmeno  r)  je zabezpečenie 
poskytovania zdravotnej starostlivosti 
obyvateľstvu, príslušníkom ozbrojených síl a 
ozbrojených bezpečnostných zborov a 
záchranným zloţkám v období krízovej 
situácie. 
 
Splnenie uvedeného cieľa zabezpečujú 
jednotlivé jeho prvky zdravotníctva, ktorými sú: 

 Ministerstvo zdravotníctva Slovenskej 
republiky, 

 Úrad verejného zdravotníctva Slovenskej 
republiky, 

 Samostatné odbory krízového riadenia 
zdravotníctva krajov, 

 Operačné stredisko záchrannej zdravotnej 
sluţby Slovenskej republiky, 

 Národná transfúzna sluţba SR, 
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 Slovenský Červený kríţ,  

 ochraňovateľ mobilizačných rezerv pre 
rezort zdravotníctva, 

 poskytovatelia zdravotnej starostlivosti 
určení MZ SR ako subjekt hospodárskej  
mobilizácie. 

 
Schému krízového riadenia ukazuje Príloha 
č.1. 
 
1.1.  MINISTERSTVO ZDRAVOTNÍCTVA SR 
 
Na zabezpečenie plnenia stanovených úloh 
v rámci systému hospodárskej mobilizácie 
Ministerstvo zdravotníctva SR v súlade so 
zákonom 414/2002 Z.z. o hospodárskej 
mobilizácii v znení neskorších predpisov 
predovšetkým: 

 vytvára z poskytovateľov zdravotnej 
starostlivosti sieť subjektov hospodárskej 
mobilizácie (SHM) vo svojej pôsobnosti na 
zabezpečenie poskytovania zdravotnej  
starostlivosti, 

 koordinuje s ministerstvom obrany, 
ministerstvom vnútra, vyššími územnými 
celkami a ministerstvom hospodárstva 
prípravu siete SHMz poskytovateľov 
zdravotnej starostlivosti, 

 riadi a koordinuje činnosť všetkých zloţiek 
v otázkach zdravotníckeho  zabezpečenia, 

 
ako i plní ďalšie úlohy v súlade so zákonom. 
 
1.2. ÚRAD VEREJNÉHO ZDRAVOTNÍCTVA 

SR 
 
Úrad verejného zdravotníctva Slovenskej 
republiky zabezpečuje svojou činnosťou 
vykonanie hygienických a protiepidemických 
opatrení na zabezpečenie zdravotnej 
starostlivosti pre obyvateľstvo, príslušníkov 
ozbrojených síl a ozbrojených bezpečnostných 
zborov a záchranných zloţiek v období 
krízovej situácie. Úrad  riadi a za jeho činnosť  
zodpovedá hlavný hygienik Slovenskej 
republiky. 
 
Úrad verejného zdravotníctva Slovenskej 
republiky je nadriadeným sluţobným úradom 
regionálnym úradom verejného zdravotníctva, 
ktoré sú zriadené na teritóriu  SR spravidla 
v sídlach obvodov. 
 
1.3. SAMOSTATNÝ ODBOR KRÍZOVÉHO 

RIADENIA ZDRAVOTNÍCTVA KRAJA 
 
Samostatný odbor krízového riadenia 
zdravotníctva kraja (SOKRZ kraja) je riadiacim, 
metodickým a kontrolným odborom na plnenie 
opatrení hospodárskej mobilizácie v 

pôsobnosti kraja pre poskytovateľov  
zdravotnej starostlivosti zaradených do siete 
subjektov hospodárskej mobilizácie. Vedúci 
Samostatného odboru krízového riadenia 
zdravotníctva kraja je  zároveň delegovaným 
zástupcom zdravotníctva v orgánoch krízového 
riadenia kraja. 
 
Úlohou SOKRZ je: 

 zabezpečovať koordináciu, odborné a 
metodické riadenie zdravotníckych 
zariadení v kraji v oblasti ich prípravy na 
obranu štátu, krízové situácie , na plnenie 
opatrení  hospodárskej mobilizácie a  na 
koordináciu zdravotníctva kraja počas 
krízových situácií, 

 počas krízových situácií  vykonávať 
súčinnosť s orgánmi krízového riadenia 
kraja,  najmä s  Ministerstvom 
zdravotníctva SR, krízovým štábom 
Obvodného úradu v sídle kraja   a s 
orgánmi samosprávneho kraja, 
rozpracovávať a zabezpečovať realizáciu 
vydaných úloh. 

 
1.4. OPERAČNÉ STREDISKO ZÁCHRANNEJ 

ZDRAVOTNEJ SLUŽBY 
 
Operačné stredisko záchrannej zdravotnej 
sluţby Slovenskej republiky riadi, koordinuje a 
vyhodnocuje činnosť záchrannej zdravotnej 
sluţby tak, aby sa zabezpečila jej plynulosť 
a nepretrţitosť. Podľa zákona NR SR č. 
579/2004 Z.z. o záchrannej zdravotnej 
službe v zmene neskorších predpisov je 
záchranná zdravotná sluţba určená na  
poskytovanie neodkladnej zdravotnej 
starostlivosti osobe v stave, pri ktorom je 
bezprostredne ohrozený jej ţivot alebo 
zdravie a osoba je odkázaná na poskytnutie 
pomoci.  
 
V zmysle tohto zákona záchrannú zdravotnú 
sluţbu zabezpečujú: 

 operačné strediská tiesňového volania   
záchrannej zdravotnej sluţby,  

 poskytovatelia zdravotnej starostlivosti na 
základe povolenia na prevádzkovanie 
ambulancie záchrannej zdravotnej sluţby.  

 
Štruktúru operačných stredísk ZZS  tvorí: 

 Operačné stredisko ZZS Slovenskej 
republiky, 

 Krajské operačné strediská  ZZS. 
 
Koncovým stupňom ZZS sú jeho 
poskytovatelia. V súčasnej dobe je na 
Slovensku okolo  50 poskytovateľov 
záchrannej zdravotnej sluţby. Títo prevádzkujú 
okolo 264 ambulancií záchrannej zdravotnej 
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sluţby (ZZS), z čoho je 120 ambulancií rýchlej 
lekárskej pomoci (RLP) a 144 ambulancií 
rýchlej zdravotníckej pomoci (RZP). Základný 
rozdiel medzi RLP a RZP je v zloţení posádky.  
 
V oboch sa nachádza vţdy stredný 
zdravotnícky pracovník - záchranár a vodič - 
záchranár, v RLP navyše aj lekár. 
 
1.5. NÁRODNÁ TRANSFÚZNA SLUŽBA 
 
Národná transfúzna sluţba SR zabezpečuje , 
plnenie úloh súvisiacich s komplexnou 
produkciou krvných prípravkov. Bola zriadená  
na   plnenie úloh súvisiacich s komplexnou 
produkciou krvných prípravkov v podmienkach 
maximálnej efektívnosti, zabezpečením 
hemoterapie najvyššej moţnej kvality 
a bezpečnosti v poţadovanom objeme 
dosiahnutia národnej sebestačnosti v jej 
produkcii. 
 
Účelom zriadenia NTS SR taktieţ bolo a je aj 
dosiahnutie a doriešenie odporúčaní, aby krv 
a jej zloţky, bez ohľadu na ich plánované 
vyuţitie, vykazovali v rámci krvného 
transfúzneho reťazca vo všetkých regiónoch 
Slovenskej republiky porovnateľnú kvalitu 
a bezpečnosť, pričom prioritou pri odbere, 
spracovaní, distribúcií a vyuţití krvi a krvných 
zloţiek bude ochrana zdravia verejnosti 
a účinná prevencia prenosu infekčných 
chorôb. 
 

1.6. SLOVENSKÝ ČERVENÝ KRÍŽ 
 
Slovenský červený kríţ  je jediná, vládou 
Slovenskej republiky  uznaná národná 
spoločnosť Červeného kríţa, pôsobiaca na 
celom území Slovenskej republiky podľa 
Ţenevských dohovorov, ich dodatkových 
protokolov a zákona č. 460/2007 Z.z., ako 
pomocná organizácia orgánov verejnej správy 
pôsobí v humanitárnej oblasti kde plní úlohy 
ustanovené medzinárodnými zmluvami a týmto 
zákonom. 
 
1.7. OCHRANOVATEĽ MOBILIZAČNÝCH 

REZERV 
 
Ochraňovateľ mobilizačných rezerv 
zabezpečuje tvorbu, uskladňovanie a obmenu 
zdravotníckeho materiálu podľa stanoveného 
mnoţstva a sortimentu liekov a zdravotníckych 
pomôcok pre chirurgický, interný, onkologický 
a psychiatrický profil. Tabuľka sortimentu 
obsahuje 219 poloţiek liekov a zdravotníckych 
pomôcok pre profil chirurgický a interný, 76 
poloţiek  pre onkologické a 69 poloţiek pre 
psychiatrické lôţka. 

Lieky a zdravotnícke pomôcky sú uloţené 
a ochraňované v skladoch mobilizačných 
rezerv. Časť z týchto zásob  na obdobie 10 dní 
je uloţená vo  vybraných  fakultných 
nemocniciach – predsunuté zásoby pre 
poskytovateľov ústavnej zdravotnej 
starostlivosti a pre príslušné regionálne úrady 
verejného zdravotníctva. 
 
1.8. POSKYTOVATELIA ÚSTAVNEJ 

ZDRAVOTNEJ STAROSTLIVOSTI 
URČENÚ AKO SHM 

 
Poskytovatelia zdravotnej starostlivosti určení 
ako SHM zabezpečujú dostupnosť 
poskytovania beţnej, neodkladnej 
a neplánovanej ústavnej zdravotnej 
starostlivosti v Slovenskej republike v čase 
štátom vyhlásených krízových stavov alebo  
mimoriadnej situácie. 
 
V uvedených SHM  sa bude vytvárať rozšírený 
lôţkový fond a budú sa reprofilizovať lôţka na 
chirurgické odbory a odbory vnútorného 
lekárstva. V prípade potreby zvyšovania 
počtov infektologických lôţok pre riešenie 
situácie v prípade rozsiahlej epidémie alebo 
moţnej pandémie sa vykoná  reprofilizácia 
interných odborov na odbor infektologický.  
 
Okrem všeobecných nemocníc sú do zoznamu 
subjektov hospodárskej mobilizácie 
zdravotníctva  tieţ zahrnuté aj špecializované 
ústavné zdravotnícke zariadenia (onkologické 
ústavy, rehabilitačné centrum a psychiatrické 
nemocnice a liečebne),  ktoré budú 
zabezpečovať dostupnosť špecializovanej 
ústavnej zdravotnej starostlivosti v čase štátom 
vyhlásených krízových stavov alebo 
mimoriadnej situácie. Ich určením ako subjekty 
hospodárskej mobilizácie sa zabezpečuje 
zachovanie ich organizačnej štruktúry 
a funkčnosti v čase štátom vyhlásených 
krízových stavov alebo mimoriadnej situácie.  
V týchto subjektoch sa nebude vytvárať  
rozšírený lôţkový fond a reprofilizácia. Počet 
lôţok zostane na úrovni mierového stavu. 
 
V súlade s uznesením vlády SR č. 964 zo 7. 
decembra 2005 bola na území SR  stanovená 
sieť SHM z poskytovateľov ústavnej zdravotnej 
starostlivosti a definovaná úloha vytvoriť 
v prospech poskytovania ústavnej zdravotnej 
starostlivosti v čase štátom vyhlásených 
krízových stavov alebo mimoriadnej situácie 
rozšírený lôţkový fond v celkovom počte  
30 000 lôţok. 
 
Od roku 2005 do roku 2009 došlo v sieti 
poskytovateľov zdravotnej starostlivosti 
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určených ako SHM rezortu zdravotníctva 
k významným zmenám. Boli vykonané  
početné vnútorné zmeny v posteľových 
kapacitách poskytovateľov, ktoré do určitej 
miery neboli v súlade s úlohou ministerstva 
zdravotníctva vytvoriť a garantovať rozšírený 
lôţkový fond Slovenskej republiky pre krízové 
situácie alebo mimoriadne situácie v rozsahu, 

ako to ukladalo citované uznesenie vlády SR. 
 
Súčasne s vytvorením a zmenami v sieti 
záchrannej zdravotnej sluţby sa vniesli 
kvalitatívne nové poţiadavky na organizačnú 
štruktúru poskytovateľov ústavnej zdravotnej 
starostlivosti z pohľadu ich pripravenosti, 
erudovanosti a vybavenosti na poskytovanie 
neodkladnej zdravotnej starostlivosti po 
hromadnom príjme ranených a zasiahnutých. 
 
Uvedené zmeny boli zohľadnené  na 159. 
rokovaní vlády SR 24. júna 2009, ktoré 
schválilo   materiál Zoznam poskytovateľov 
zdravotnej starostlivosti, z ktorých bude 
vytvorená sieť subjektov hospodárskej 
mobilizácie a záväzných počtov lôţok 
rozšíreného lôţkového fondu na zabezpečenie 
poskytovania zdravotnej starostlivosti 
v Slovenskej republike v čase štátom 
vyhlásených krízových stavov alebo 
mimoriadnej situácie. 
 
Schválený materiál  vychádza z  nariadenia 
vlády SR o verejnej minimálnej sieti 
poskytovateľov zdravotnej starostlivosti 
a zároveň aj akceptuje ustanovenie § 5 ods. 1, 
písmeno d) zákona č. 578/2004 Z. z. 
o poskytovateľoch zdravotnej starostlivosti, 
zdravotníckych pracovníkoch, stavovských 
organizáciách v zdravotníctve a o zmene 
a doplnení niektorých zákonov v znení 
neskorších zmien a doplnení, v ktorom je 
verejná minimálna sieť poskytovateľov 
definovaná ako usporiadanie najmenšieho 
moţného počtu verejne dostupných 
poskytovateľov na území príslušného 
samosprávneho kraja alebo na území 
príslušného obvodu (ďalej len „príslušné 
územie“) v takom počte a zloţení, aby sa 
zabezpečila efektívne dostupná, plynulá, 
sústavná a odborná zdravotná starostlivosť 
s prihliadnutím na bezpečnosť štátu.  
 
Sieť SHM bola schválená v takom počte 
a zloţení, (Príloha 1) aby sa zabezpečila 
efektívne dostupná, plynulá, sústavná 
a odborná zdravotná starostlivosť 
s prihliadnutím na počet obyvateľov 
príslušného územia, chorobnosť a úmrtnosť 
obyvateľov príslušného územia ako i migráciu 
cudzincov na príslušnom území. Je stanovená 

i z hľadiska poţiadaviek Európskej únie na 
zapojenie zdravotníctva SR do kooperácie 
v rámci únie v oblasti riešenia rozsiahlych 
epidémií, následkov medzinárodného 
chemického, biologického a radiačného 
terorizmu, ako i vytvorenia prihraničnej 
zdravotníckej spolupráce pri vzniku 
mimoriadnych udalostí v blízkosti štátnej 
hranice SR alebo susedných štátov. 
 Z pohľadu bezpečnosti štátu bol minimálny 
zoznam poskytovateľov doplnený 
o poskytovateľov, nachádzajúcich sa na 
príslušnom území, kde nie je zabezpečená 
v čase štátom vyhlásených krízových stavoch 
alebo mimoriadnej situácie dostupnosť 
zdravotnej starostlivosti minimálnou sieťou. 
 
2. KRÍZOVÉ PLÁNOVANIE A ORGÁNY 

KRÍZOVÉHO RIADENIA V SHM 
 
Krízové plánovanie v subjekte hospodárskej 
mobilizácie vykonávajú: 

 štatutárny zástupca subjektu hospodárskej 
mobilizácie, 

 útvar krízového riadenia subjektu 
hospodárskej mobilizácie, 

 krízový štáb subjektu hospodárskej 
mobilizácie. 

 
Útvary krízového riadenia (ÚKR) sú zriadené 
vo všetkých SHM  na plnenie  a usmerňovanie 
úloh hospodárskej mobilizácie, ktoré sú 
stanovené v Rozhodnutí. Zamestnanec ÚKR – 
odborný referent ÚKR – je priamo podriadený 
riaditeľovi určeného zdravotníckeho 
zariadenia. Odborne a metodicky je 
podriadený vedúcemu SOKRZ kraja. 
V zdravotníckom zariadení, ktoré je priamo 
riadené MZ SR, je odborne a metodicky 
podriadený riaditeľovi OKM MZ SR. 
 
Útvar krízového riadenia  zriaďuje štatutárny 
zástupca v súlade s rozhodnutím MZ SR 
o určení organizácie ako subjekt hospodárskej 
mobilizácie. Deklaruje sa v organizačnom 
poriadku organizácie  s uvedením miesta, 
pôsobnosti a základných úloh v rámci 
vnútornej organizácie. Zodpovedá za: 

 organizovanie a vykonávanie prípravy 
zdravotníckeho zariadenia na plnenie úloh 
a opatrení HM, 

 odbornú a metodickú prípravu 
zamestnancov zdravotníckeho zariadenia 
na plnenie opatrení hospodárskej 
mobilizácie, 

 priebeţné vedenie a aktualizáciu 
krízového plánu, 

 odborné usmerňovanie pracovníkov 
zdravotníckeho zariadenia určeného ako 
subjekt hospodárskej mobilizácie na 
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ekonomickom a personálnom úseku v ich 
príprave na plnenie a vykonávanie 
opatrení hospodárskej mobilizácie a na 
obranu v čase štátom vyhlásenej krízovej 
situácie, 

 účelné vyuţívanie pridelených finančných 
prostriedkov vyčlenených zo štátneho 
rozpočtu na plnenie úloh hospodárskej 
mobilizácie, 

 priebeţné spracovávanie podkladových 
informácií do databázy jednotného 
informačného systému HM rezortu 
zdravotníctva (systém EPSIS), 

 úplnosť a správnosť vedenia Jednotného 
informačného systému hospodárskej 
mobilizácie a včasné predkladanie 
informácií /exportných údajov/ na 
samostatný odbor krízového riadenia 
zdravotníctva kraja, 

 prípravu rokovaní krízového štábu 
zdravotníckeho zariadenia a vedenie 
samostatnej písomnej agendy krízového 
štábu ako jeho tajomník, 

 
ako i ďalšie úlohy stanovené v rozhodnutí. 
 
Krízový štáb  sa deklaruje v organizačnom 
poriadku subjektu hospodárskej mobilizácie 
ako poradný orgán štatutárneho zástupcu 
subjektu hospodárskej mobilizácie. Zriaďuje ho 
štatutárny zástupca prostredníctvom 
menovacích dekrétov na vybraných 
zamestnancov. 
 
Zloţenie krízového štábu  je spravidla  
nasledovné: 

 vedúci krízového štábu – zástupca 
(námestník) štatutárneho zástupcu, 

 tajomník krízového štábu – zamestnanec 
hospodárskej mobilizácie, 

 člen krízového štábu – primár 
chirurgického alebo interného oddelenia,  

 člen krízového štábu – zástupca 
(námestník) pre hospodársko-technickú 

časť organizácie,  
 člen krízového štábu – námestník pre 

ošetrovateľstvo. 
 

Krízový štáb je: 

 v mieri poradným, prípravným, 
informačným orgánom a výkonným 
orgánom riaditeľa, 

 počas krízovej situácie alebo mimoriadnej 
situácie hlavným výkonným, analytickým, 
poradným a informačným orgánom 
riaditeľa pre krízové riadenie. 

 
Na plnenie úloh riešenia krízových situácie sa 
zdravotnícke zariadenia SR pravidelne 
pripravujú.  Vo všetkých SHM sú spracované 
krízové plány v súlade s pokynmi MH SR 
a usmerneniami MZ SR, ktorých súčasťou je 
i Traumatologický plán a Pandemický plán. 
 
Krízové štáby sa schádzajú spravidla 4x ročne, 
pričom prerokovávajú dôleţité otázky prípravy 
zdravotníckych zariadení na krízové situácie. 
 
ZÁVER 

 
Pri realizácii opatrení hospodárskej mobilizácie 
musí rezort zdravotníctva vychádzať najmä 
z bezpečnostného prostredia SR, ktoré je 
ovplyvňované mnohými faktormi. Na druhej 
strane však musí reagovať aj na prebiehajúce 
zmeny v samotnom zdravotníctve SR, ako je 
napríklad zniţovanie mierového stavu lôţok 
a redukcia zdravotného personálu. 
 
Po zváţení aktuálnej situácie môţe potom MZ 
SR upravovať úlohy pre jednotlivé SHM vo 
svojej pôsobnosti takým spôsobom, aby tieto 
boli schopné ich plniť v plnom rozsahu, a boli 
tak pripravené na zvládnutie krízových stavov 
aj mimoriadnych situácii. 
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Príloha č.1    
 

Schéma krízového riadenia 
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Príloha č.2 
Zoznam poskytovateľov ústavnej zdravotnej starostlivosti  rezortu zdravotníctva, v ktorých sa 
bude rozširovať lôžkový fond (RLF), s počtami lôžok vyčlenených pre Ministerstvo obrany SR 
a Ministerstvo vnútra SR  
 
Bratislavský kraj 

Názov zdravotníckeho zariadenia Navrhovaný 
počet lôžok RLF 

Z toho lôžka pre 

MO SR MV SR 

Fakultná nemocnica s poliklinikou Bratislava 3 000 330 398 

Detská fakultná nemocnica s poliklinikou, Bratislava 450 - - 

Nár.ústav srdcových a cievnych chorôb, a. s., Bratislava 270 - - 

Spolu 3 720 330 398 

 
Trnavský kraj 

Názov zdravotníckeho zariadenia Navrhovaný 
počet lôžok RLF 

Z toho lôžka pre 

MO SR MV SR 

Fakultná nemocnica Trnava 700 - 53 

Nemocnica s poliklinikou sv. Lukáša Galanta, a. s. 600 200 14 

Nemocnica s poliklinikou Dunajská Streda, a. s. 500 200 22 

Nemocnica s poliklinikou Skalica, a. s. 460 - 28 

Nemocnica Alexandra Wintera, n. o., Piešťany 300 - 3 

Spolu 2 560 400 120 

 
Nitriansky kraj 

Názov zdravotníckeho zariadenia Navrhovaný 
počet lôžok RLF 

Z toho lôžka pre 

MO SR MV SR 

Fakultná nemocnica Nitra 1 000 450 51 

Nemocnica s poliklinikou Levice, n. o. 350 100 21 

Fakultná nemocnica s poliklinikou, Nové Zámky 850 300 27 

FORLIFE n. o., Všeobecná nemocnica Komárno 480 - 19 

Nemocnica Topoľčany, n. o. 440 - 13 

Mestská nemocnica prof. MUDr. Rudolfa Korca, DrSc., 
Zlaté Moravce 

 
160 

 
- 

 
9 

Spolu 3 280 850 140 

 
Trenčiansky kraj 

Názov zdravotníckeho zariadenia Navrhovaný 
počet lôžok RLF 

Z toho lôžka pre 

MO SR MV SR 

Fakultná nemocnica Trenčín 1 100 400 53 

Nemocnica s poliklinikou Povaţská Bystrica 600 - 17 

Nemocnica s poliklinikou Prievidza so sídlom v Bojniciach 700 200 25 

Nemocnica s poliklinikou Partizánske, n. o. 280 - 4 

Nemocnica s poliklinikou Ilava, n. o. 300 - - 

Nemocnica s poliklinikou Myjava 300 - - 

Spolu 3 280 600 99 

 
Žilinský kraj 

Názov zdravotníckeho zariadenia Navrhovaný 
počet lôžok RLF 

Z toho lôžka pre 

MO SR MV SR 

Nemocnica s poliklinikou Ţilina 900 350 65 

Liptovská nemocnica s poliklinikou Liptovský Mikuláš 400 - 28 

Martinská fakultná nemocnica, Martin 1 000 300 21 

Kysucká nemocnica s poliklinikou Čadca 500 - 17 

Dolnooravská nemocnica s poliklinikou MUDr. L. Nádaši 
Jégého Dolný Kubín 

400 - 23 

Nemocnica s poliklinikou Trstená 400 - - 

Spolu 3 600 650 154 
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Banskobystrický kraj 

 
Názov zdravotníckeho zariadenia 

Navrhovaný 
počet lôžok RLF 

Fakultná nemocnica s poliklinikou F. D. Roosevelta, Banská Bystrica 1 090 

Nemocnica s Poliklinikou VAŠE ZDRAVIE, n. o., Zvolen 390 

Všeobecná nemocnica s poliklinikou Lučenec, n. o. 530 

Nemocnice a polikliniky, n. o., Všeobecná nemocnica Rimavská Sobota 460 

Nemocnice a polikliniky, n. o., Všeobecná nemocnica Ţiar nad Hronom 280 

Nemocnica s poliklinikou Brezno, n. o. 310 

Detská fakultná nemocnica s poliklinikou Banská Bystrica 130 

Stredoslovenský ústav srdcových a cievnych chorôb, a. s., Banská Bystrica 140 

Spolu 3 330 

 
Prešovský kraj 

Názov zdravotníckeho zariadenia Navrhovaný 
počet lôžok RLF 

Z toho lôžka pre 

MO SR MV SR 

Fakultná nemocnica s poliklinikou J. A. Reimana, Prešov 1 460 550 71 

Nemocnica Poprad, a. s. 700 300 33 

Nemocnica arm. generála L. Svobodu Svidník, n. o. 260 80 12 

Nemocnica Snina, s. r. o. 200 50 - 

Nemocnica A. Leňa Humenné, n. o. 500 200 29 

Nemocnica s poliklinikou sv. Jakuba, n. o., Bardejov 410 - 12 

Ľubovnianska nemocnica, n. o., Stará Ľubovňa 250 - 10 

Vranovská nemocnica, n. o., Vranov nad Topľou 370 - 14 

Národný ústav tuberkulózy, pľúcnych chorôb 
a hrudníkovej chirurgiue, Vyšné Hágy 

400 - - 

Spolu 4 550 1 180 181 

 
Košický kraj 

 
Názov zdravotníckeho zariadenia 

Navrhovaný 
počet lôžok RLF 

Z toho lôžka pre 

MO SR MV SR 

Fakultná nemocnica L. Pasteura KE 1 950 600 136 

Detská fakultná nemocnica Košice 210 - - 

Nemocnica s poliklinikou Spišská Nová Ves, a. s. 300 - 21 

Nemocnica s poliklinikou Trebišov a.s 600 370 26 

Nemocnica s poliklinikou Štefana Kukuru v Michalovciach, 
n. o. 

650 330 64 

Nemocnica s poliklinikou sv. Barbory, a. s., Roţňava 400 170 15 

Východoslovenský ústav srdcových a cievnych chorôb 
Košice, a. s. 

150 - - 

Spolu 4 260 1 470 262 

 

 
Zoznam poskytovateľov ústavnej zdravotnej starostlivosti  po jednotlivých krajoch Slovenskej 
republiky, v ktorých sa nebude vytvárať rozšírený lôžkový fond 

 
Bratislavský kraj 

Názov zdravotníckeho zariadenia Počet lôžok 

Národný onkologický ústav, Bratislava 250 

Onkologický ústav sv. Alţbety, s. r. o., Bratislava 200 

Psychiatrická nemocnica Philippa Pinela Pezinok 460 

Spolu 910 

 
Nitriansky kraj 

Názov zdravotníckeho zariadenia Počet lôžok 

Psychiatrická nemocnica, Veľké Záluţie 410 

Spolu 410 
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Žilinský kraj 

Názov zdravotníckeho zariadenia Počet lôžok 

Psychiatrická liečebňa Sučany 250 

Spolu 250 

 
Banskobystrický kraj 

Názov zdravotníckeho zariadenia Počet lôžok 

Národné rehabilitačné centrum, Kováčová 200 

Psychiatrická nemocnica prof. Matulaya, Kremnica 290 

Spolu 490 

 
Košický kraj 

Názov zdravotníckeho zariadenia Počet lôžok 

Psychiatrická liečebňa Samuela Bluma Plešivec 200 

Východoslovenský onkologický ústav, a. s., Košice 160 

Spolu 360 

 

 
Poskytovatelia ústavnej zdravotnej starostlivosti určení ako subjekty hospodárskej mobilizácie 
v rezorte Ministerstva obrany SR 

 
Názov zdravotníckeho zariadenia  Počet lôžok RLF 

Nemocnica Ministerstva obrany Slovenskej republiky, a. s., Bratislava 200 

Ústredná vojenská nemocnica SNP Ruţomberok 600 

Vojenské zdravotnícke zariadenia, a. s., Piešťany 685 

Vojenská zotavovňa a hotel Smrekovica, a. s. 200 

Vojenská zotavovňa a hotel Zemplínska Šírava, a. s. 200 

Spolu 1 885 

 

 
Poskytovatelia ústavnej zdravotnej starostlivosti určení ako subjekty hospodárskej mobilizácie 
v rezorte Ministerstva vnútra SR 

 
 
Názov zdravotníckeho zariadenia  

 
Počet lôžok RLF 

Nemocnica  s poliklinikou sv. Michala, a. s. Bratislava 70 

Spolu 70 

 


