Limit skupiny B - Zdravotnicke pomécky pre inkontinenciu, retenciu mo¢u

PODSKUPINA
NAZOV DRUHU TRIEDA INDIKACNE OBMEDZENIA | MNOZSTVOVY LIMIT FINANCNY LIMIT
ZDRAVOTNICKEJ POMOCKY
thrnna suma 14,77 EUR za
mesiac pre druhy stupen
inkontinencie, ato
zdravotnicke pomocky skupiny
B1.1, B2.1
uhrnna suma 59,73 EUR za
mesiac  pre treti  stupen
inkontinencie, ato
zdravotnicke pomocky skupiny
B1.2, B2.2, B3.1, B3.2, B4, B5
B1.1 Vlozky pre druhy stupen vek od troch rokov
Bl inkontinencie 11. stupeii inkontinencie
VLOZKY B1.2 Vlozky pre treti stupefi vek od troch rokov
inkontinencie 111 stupeii inkontinencie
B2.1 Vkladacie plienky pre II. vek od troch rokov
B2 stupeii inkontinencie 1. stupeii inkontinencie
VKLADACIE PLIENKY B2.2 VKladacie plienky pre Il | yek od troch rokov
stupefi inkontinencie I11. stupeii inkontinencie
B3.1 Plienkové nohavicky detské | vek od troch rokov
B3 II1. stupeii inkontinencie
PLIENKOVE NOHAVICKY . \ . vek od troch rokov
B3.2 Plienkové nohavicky . . .
111. stupeii inkontinencie
. Ba B4 Fixacné nohavick vek od troch rokov
FIXACNE NOHAVICKY Y I11. stupeii inkontinencie
B5 N . vek od troch rokov .
PODLOZKY POD CHORYCH | B3 Podlozky pod chorjch T11. stupeii inkontinencie 60 kusov za mesiac
B6 B6.1 Kondémy nelepiace 30 kusov za mesiac
KONDOMY B6.2 Kondomy samolepiace -
URlNALNI;zVRECKA B7 Urinélne vrecka 20 kusov za mesiac
DR;? AK B8 Drziak 2 kusy za rok
B9 P B9 Pripeviovaci pas dva kusy za rok
PRIPEVNOVACI PAS
POMf)IélI((]Y PRE Deti do dovi$enia 19. roku veku :Z;l:clalne 180 ks za
AUTOKATETRIZACIU B10.1 Pomocky na Dospeli s chronickou retenciou maximalne 120 ks za
autokatetrizaciu bez mocu mesiac
konektora
B10.1.1 Pomocky na
autokatetrizaciu bez
konektora s pouzitim
roztoku, lubrikované
B10.1.3 Pomocky pre
autokatetrizaciu bez
konektora na priame
pouzitie
B10.1.4 Pomocky pre
autokatetrizéciu_ bez Dospeli, ak pocas
kon?kl.ora na priame urodynamického vySetrenia v 2-
pouvszf teleskopicky ro¢nych intervaloch presiahne maximalne 180 ks za
muzsky tlak detrtizora 40 cm vodného mesiac
B10.1.5 Pomocky pre stipca pri objeme nizsom ako
autokatetrizaciu bez 400 ml
konektora na priame
pouzitie teleskopicky
zensky
B10.2 Pomocky pre
autokatetrizaciu
s konektorom
B10.2.1 Pomécky pre
autokatetrizaciu
jednorazoveé
s konektorom
a zbernym vreckom
U chorych s mo¢ovym katétrom,
BI1 . B11 Preplachové systémy pri ktorych dochadza k zvysenej
PREPLACHOVE SYSTEMY permanentnych mocovych tvorbe hlienu a k zvysenému podla potreby na zéklade
PERMANENTNYCH Katétroy vyskytu infekeii po ndhradach | Zdravotného stavu
MOCOVYCH KATETROV TS P
mocového mechura

Stanovuje sa minimalna savost’ nad 120 ml pre vloZKky absorpéné v podskupine B1.1 VloZKy pre druhy stupeii inkontinencie

Stanovuje sa minimalna savost’ 800 ml a viac pre vloZky absorp¢éné v podskupine B1.2 VloZky pre treti stupeii inkontinencie

Vysvetlivky:

Prvy stupeii inkontinencie mocu — obcasny tnik mocu, t.j. Unik po kvapkach alebo unik maximalne dva razy denne.

Druhy stupeii inkontinencie moc¢u — Casty unik mocu, unik praidom niekolkokrat cez deil objektivizovany doslednou anamnézou, zhodnotenim mikéného

dennika, alebo plienkovym testom

a) stresova inkontinencia mo¢u — pri normélnej funkcii zvieraca,
b)  hyperaktivny mechir s inkontinenciou mo¢u — pri¢ina nonneurogénna,

c) zmie$ana inkontinencia mo¢u podl'a pismen a) a b).

Treti stupeii inkontinencie mo¢u — trvaly unik mocu, unik niekol’kokrat denne aj v noci v l'ahu, tento stupei predovsetkym u leziacich poistencov méze byt’
spojeny aj s inkontinenciou stolice
a) fistuly,
b) stresova inkontinencia mocu — pri strate funkcie zvieraca,
c) hyperaktivny mechir s inkontinenciou mocu — pri¢ina neurogénna,
d) zmie$ana inkontinencia mocu podl'a pismen b) a ¢),
e) inkontinencia stolice — izolovana alebo kombinovana s inkontinenciou mocu.

Ur¢eny stupen inkontinencie sa uvedie na lekarsky poukaz diagnézou:
Dg. U99.01 — inkontinencia mocu, II. stupen,
Dg. U99.02 — inkontinencia mocu a stolice, III. stupen, trvala,
Dg. U99.03 — Inkontinencia mocu a stolice, III. stupen, trvala a nezvratna.

Pri trvalej a nezvratnej inkontinencii I11. stupiia nie st potrebné nasledné kontroly u indikujuceho odborného lekara.



