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Uvodnik

osledné mesiace sme boli sved-

kami toho, Ze pozitivne na-
stavenie dokdZe menit skutotnos-
ti, fudi i procesy. K vypracovaniu
$tandardnych diagnostickych a te-
rapeutickych postupov sme mohli
pridat aj suvisiacu tvorbu postupov
pre vykon prevencie, ako aj tvorbu
odportucanych a $tandardnych po-

stupov pre vykon prevencie a véas-
nej intervencie v sivislosti s migra-
ciou $tatnych prislusnikov tretich
krajin na Slovensku. Vsetky pro-
jekty, ktoré na Odbore Standard-
nych preventivny, diagnostickych
a terapeutickych postupov (SPDTP)

Standardne
pOSTUpy

' 4

implementujeme, by mali v konec-
nom dosledku zabezpetit komplex-
ny manazment pacienta. Verime, Ze
sa nam to vdaka spolupracujicim
odbornikom a multidisciplindrnym
expertnym timom naozaj podari
dostat do praxe.

doc. MUDr. Jozef Suvada, PhD., MPH

odborny garant projektu SPDTP

Novy projekt MZ SR zamerany na migraciu statnych

prislusnikov tretich krajin

inisterstvo zdravotnictva SR za-
Méalo s implementdciou projek-
tu s ndzvom ,Tvorba odporic¢anych
a §tandardnych postupov pre vykon
prevencie a vCasnej intervencie v su-
vislosti s migraciou $tatnych prislusni-
kov tretich krajin na Slovensku®, ktory
je podporeny na zdklade Integracnej
politiky Slovenskej republiky cez Mi-
nisterstvo vnutra SR. Cielom projektu
je vypracovat odporucané a Standardné
postupy na vykon prevencie, ¢ize pred-
chadzania vzniku a prenosu ochoreni,
ako aj krizovej a vCasnej intervencie pre
skory zéchyt, diagnostiku a lie¢bu ocho-
reni v sdvislosti s migraciou $tatnych

prislusnikov tretich krajin.

Spolo¢ny interdisciplindrny pristup
ku zdraviu $tatnych prislusnikov tre-
tich krajin sa zameriava na podpo-
ru lepsieho pochopenia zdravotného

stavu $tatnych prislugnikov tretich
krajin, ako aj na podporu a prispdso-
benie vhodného klinického pristupu
k zdravotnym potrebdm $tatnych pri-
slusnikov tretich krajin. Projekt venuje
zvlastnu pozornost zdravotnym potre-
bam zranitelnych skupin oséb, ako su
neplnoleté osoby, tehotné zeny, obete

obchodovania, muéenia a nasilia.

Projekt je navrhnuty tak, aby bol im-
plementovany v izkej spolupréci s né-
rodnymi a miestnymi orgdnmi §tatnej
spravy a dal$imi aktérmi zt€astriuji-
cimi sa na podpore a ochrane zdra-
via $tatnych prislu$nikov tretich kra-
jin. Pridanou hodnotou projektu bude
spoluprdca s uz realizovanymi pro-
jektmi podporenymi EU, vyuZivanie
multidisciplindrnych a interdiscipli-
narnych pristupov, a zavedenim na-

stroja e-health migration SK zlep$enie

monitorovania ¢innosti, zdravotného
stavu a potencidlnych zdravotnych ri-
zik $tatnych prislusnikov tretich kra-
jin na Slovensku. Realizacia tohto pro-
jektu podporuje aj ciele udrzatelného
rozvoja a Agendy 2030 v gescii WHO
a OSN.

Na miestnej urovni bude spolupraca
prebiehat aj cestou tzv. centier pri-
marnej prevencie a vcasnej interven-
cie tj. ambulantnych (primarnych a
$pecializovanych) zariadeni posky-
tujtcich verejno-zdravotnicku, zdra-
votni a daliu interdisciplindrnu
starostlivost v sucinnosti s nezdra-
votnickymi organizdciami ako napr.
rezortmi (najméd MV SR, MPSVaR,
MZVaEZ) a institiciami (napr. akade-
mickymi a vyskumnymi) a mimovlddny-
mi organiziciami pésobiacimi v oblasti

prevencie, krizovej a vtasnej interven-



cie, integricie $tatnych prislusnikov
tretich krajin, problematike obchodo-
vania s lTudmi a pod.

Novy projekt ma za ciel zlepsit a skva-

litnit nasledovné kli¢ové oblasti:

a) Standardnymi postupmi pre vykon
prevencie a standardnymi diagnos-
tickymi a terapeutickymi postupmi
s uplatnenim multidisciplindrneho
pristupu v kontexte principov mul-
tikulturalizmu, zdkladnych etic-

kych a medzindrodnych odporica-

ni podporit dostupnost ndstrojov
primeranej ochrany/podpory zdra-

via, predchddzaniu ochoreniam a

inicidcii skorej diagnostiky a lie¢by
ochoreni u $tdtnych prislusnikov
tretich krajin, zvldst uteCencov na
podklade evidence-based pristupov,

b) dostupnost verejno-zdravotnickych
a klinickych sluZieb prevencie v po-
rovnatelnej kvalite zdravotnej sta-
rostlivosti pre statnych prislusnikov
tretich krajin vo vsetkych regidnoch
Slovenskej republiky vytvorenim
tréningového programu pre profesi-
ondlov a ich vyskolenim pre profesi-
ondlnu précu s populdciou $tdtnych
prislusnikov tretich krajin,

c) efektivny, udrzatelny a inovativny
pristup v dokumentovani zdravia

statnych prislusnikov tretich kra-
jin a ich komplexného manaZmen-
tu najméd zriadenim ndstrojov ako
e-health for third-country nationals
(zabezpeci register statnych prislus-
nikov tretich krajin a ich zdravotné-
ho stavu) a regiondlnej siete posky-
tovatelov integrovanej zdravotnej
starostlivosti pre Stdtnych prislus-
nikov tretich krajin (tzv. MReSPIS
- Migrac¢nd Regiondlna Siet Posky-
tovatelov Integrovanej zdravotnej
starostlivosti) zabezpeci komplexny,
rychlo aktivovatelny a dostupny
systém vyskolenych pracovisk pre
starostlivost

Standardné DG/TH postupy - esencidlny prvok

efektivneho zdravotnictva

situdcii rozvijajiceho sa vedec-

kého pokroku ako etického im-
perativu mediciny na strane jednej
a ekonomickych konfliktov na stra-
ne druhej, je nevyhnutné vytvéarat a
uplatriovat postupy, ktoré umoziuju
raciondlne vyuzitie vedecky dokla-
dovanych poznatkov v diagnostike a
lie¢be chorob. Ich cielom je zabezpe-
it optimélne poskytovanu zdravot-
nu starostlivost ako aj ochranu pa-
cienta pred zneuzitim, ¢i finanénym

ohrozenim chorobou.

Standardné diagnosticko-terapeutic-
ké postupy maji na Slovensku dl-
hodobu, viac ako 20 roéntu tradiciu.
Podnety pre ich vznik boli iniciova-
né poznatkami modernej klinickej
farmakoldgie a nevyhnutnostou ich
implementédcie do systému kvality
poskytovania zdravotnej starostli-
vosti. Prvé ¢islo z r.1998 vzniklo na
pode Ustrednej komisie pre racional-
nu farmakoterapiu MZSR. Odvtedy
sa datuje XX.ro¢nik edicie-Metodic-

ké listy raciondlnej farmakoterapie,

ktoré pred 10 rokmi prijali ndzov
Standardné diagnostické a terape-
utické postupy-metodické listy(SD-
TP-ML). Doposial vyslo 63. ¢isiel SD-
TP-ML s preferovanim medicinsky,
ekonomicky i spolocensky zdvaznej
problematiky (napr.arteriovd hyper-

Celosvetovo je potreba
tvorby, implementicie,
vyuzitia a inovacie SDTP
prijimana ako esencidlny
prvok moderného
zdravotnictva.

tenzia, chronické ne$pecifické za-
palové choroby ¢reva, rakovina pe-
Cene, depresia, chronické virusové
hepatitidy...). Tvorba SDTP-ML je de-
finovand a kontrolovana protokolom,
metodikou s re$pektovanim zdsad
mediciny dékazov s urtenim stupria
ich sily a drovne (Grade system) ako

i farmakoekonomickych suvislosti.

V ostatnych rokoch na péde Instita-
tu pre zdravotnu politiku MZSR bol
Uspes$ne nastartovany narodny pro-
jekt SDTP. Tento ambiciozny projekt
sleduje viaceré ciele - hlavnym cie-
lom je prispiet k zabezpeteniu kva-
litnej, Wlinnej, bezpecnej, miestne
i finan¢ne dostupnej zdravotnej sta-
rostlivosti pre obtana.Tvorba, kvali-
ta, implementacia a uplatnenie SDTP
zavisi i bude zaviest od mnozstva fak-
torov. V tejto suvislosti je nevyhnut-
ne pochopenie podstaty, si¢innost a
patri¢nd uroven vsetkych tcéastnikov
tohto procesu - od MZSR, zdravot-
nych poistovni, poskytovatelov a pa-
cientov, ktori st hlavnym cielom toh-

to procesu nevynimajuc.

Celosvetovo je potreba tvorby, imple-
mentdacie, vyuZitia a inovacie SDTP
prijimand ako esencidlny prvok mo-
derného zdravotnictva. Otvorené a
diskutované ostavaji viaceré otazky,
predovsetkym ich prdvna relevant-
nost: moze/musi (angl. must/should)

sa re$pektovat. Vadsinovo sa SDTP
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vnimaji ako odportéania s vyso-
kou mierou pravnej zavédznosti(an-
gl.should). V tomto smere je legisla-
tivne ukotvenie SDTP s téinnostou
k 1.1.2018 definované ako: ,Posky-
tovatel je povinny poskytovat zdra-
votnu starostlivost spravne. Zdra-
votnd starostlivost je poskytovand
spravne, ak sa vykondvaju vsetky
zdravotné vykony na spravne urce-
né choroby so zabezpecenim véas-
nej a uéinnej lie¢by s cielom uzdra-
venia osoby alebo zlepSenia stavu
osoby pri zohladneni sticasnych po-
znatkov lekarskej vedy a v silade
so §tandardnymi postup,i na vykon
prevencie, Standardnymi diagnostic-
kym a $tandardnymi terapeutickymi
postupmi pri zohladnen{ individual-
neho stavu pacienta.”

Vzhladom, na komplexnost, ¢asovd
ndro¢nost, potrebu reagovat na ve-
decky pokrok a prinos, s tym spoje-
nu potrebu flexibilnej inovacie SDTP
pokladdme za raciondlne i zdévodne-

né pokracovat v procese tvorby oboch
edicii SDTP aj SDTP-ML. Vyhodou
SDTP-ML je ich mensi rozsah a fle-
xibilnost - tzn. reagovat na zdvazné
zmeny/vedecké prinosy, akt. eurdp-
ske guideliny..., kym SDTP vzhladom
na svoju rozsiahlost, komplexnost
tdto moznost nemajd. Podmienku by
mala byt vzdjomnd synchronizicia a
systematizécia ich tvorby pod gestor-
stvom MZSR.

Sucasnd medicina je nepochybne vni-
mand a realizovand na vedecky do-
kladovanych principoch (angl. EBM
- Evidence Based Medicine), avsak
jej realizacia nardza v redlnej klinic-
kej praxi na viaceré prekazky od ve-
domostnych, ekonomickych az po

s~Murphyho zdkon®. Aj samotnd EBM
je definovana ako externy vedecky do-
kaz+internd klinicka skdsenost (angl.
external clinical evidence+internal
clinical experience [ECE+ICE]). Bez
definovania aktudlneho s$tandardu
(SDTP) je vsak uplatnenie ICE proble-
matické a nezriedka i nespravne.

Praktické pouZivanie a vyuzitie $tan-
dardnych terapeutickych postupov zavi-
si principidlne od ich kvality a v nemalej
miere od ich dostupnosti a implements-
cii v redlnom Case, ako aj praktickej po-
uZitelnosti a prehladnosti daného po-
stupu. Zeldm vietkym tvorcom SDTP a
SDTP-ML pretrvévanie entuziazmu, sil a
raciondlenho pochopenia v tejto nelah-
kej a ndrocnej praci.

prof. MUDr. Jozef Holomari, CSc
Prednosta Ustavu experimentadlnej a klinickej farmako-
l6gie LFSZU, Vediici redaktor SDTP-ML



Predstavenie OPS

1. Psychiatria
Predseda:

MUDr. Dagmar Brezno$takova

Clenovia:

prof. MUDr. Jan Pecendk, CSc.
MUDr. Marek Zelman

MUDr. Lubica Feren¢dkova
PhDr. Katarina Kubasovska
MUDr. Jan Duzek

MUDr. Ivan André, PhD., MPH.
MUDr. Mdria Kralov4, CSc.
PhDr. Milana Kovaniéovd, CSc.

Zoznam diagndz:

Komplexny manazment pacienta s akitnymi a
prechodnymi psychotickymi poruchami
Bipoldrna afektivna porucha

Depresivna epizdda

Generalizovand uzkostna porucha

Manickd epizéda

Panicka porucha

Pretrvavajuca afektivna porucha

Reakcie na tazky stres

Recidivujica depresivna porucha

Komplexny manazment pacienta so schizoafektivnymi
poruchami

Komplexny manazment pacienta so schizofréniou
Sociédlna fébia

Specifické fébie

Komplexny manazment pacienta s trvalymi poruchami
s bludmi

Zmie$and uzkostne depresivna porucha
Anankasticka porucha osobnosti

Demencia pri Alzheimerovej chorobe
Demencia pri chorobéch zatriedenych inde
Disociativne poruchy

Dissocialna porucha osobnosti

Emocne nestabilna porucha osobnosti
Histriénska porucha osobnosti

Iné poruchy osobnosti

Paranoidné porucha osobnosti

Pretrvavajuice zmeny osobnosti nepripisatelné
poskodeniu mozgu

Schizoidna porucha osobnosti

Vaskuldrna demencia

Vyhybava porucha osobnosti

Zavisla porucha osobnosti

Zmie$ané poruchy osobnosti

2.0Setrovatel'stvo
Predseda:

PhDr. Zuzana Fabidnova

Clenovia:

Mgr. Jaroslav Straka

PhDr. Anna Bullovi

doc. PhDr. Jana Bororiova, PhD.

PhDr. Anna Mackova, MPH

Mgr, Ing. Lubica Koc¢anova

PhDr. Tatiana Hrindovd, PhD.

PhDr. Helena Gonddrova-Vyhnickova, dipl. s.
Mgr. Gabriela Kmetova

Zoznam diagnéz:

Osetrovanie imobilného pacienta

Osetrovanie pacienta ohrozeného imobiliza¢nym
syndrémom

Osetrovanie pacienta ohrozené malnutriciou /pilotny
modelovy §.

OSetrovanie pacienta s chronickymi ranami
Osetrovanie pacienta s dekubitom

Osetrovanie pacienta s deficitom sebaobsluhy a
sebaopatery

Osetrovanie pacienta s demenciou

Osetrovanie pacienta s poruchami prehitania
OSetrovanie pacienta s poruchou sprivania

Osetrovanie pacienta so sondami, PEG-om a pod
Osetrovanie pacienta v paliativnej starostlivosti (dieta)
Osetrovanie pacienta v paliativnej starostlivosti (dospeli)
Osetrovanie pacienta v suvislosti s diagnostickymi
vySetreniami

OSetrovanie pacienta v stuvislosti s operaénym zédkrokom
Standard predchadzania vzniku dekubitov (u rizikového
pacienta)

3.Radiacna onkolégia

Predseda:
doc. MUDr. Pavol Dubinsky, PhD., MHA

Clenovia:

MUDr. Margita Pobijdkova
MUDr. Pavol Lukacko
MUDr. Branislav Bystricky
RNDr. Martin Jasencak
Ing. Jozef Grezdo, PhD.



Zoznam diagndz:

Karciném prsnika

Karciném prostaty

Karciném orofaryngu

Karciném laryngu

Karciném pltc

Karciném koneénika

Mozgové nadory

Hodgkinov lymfém

Karciném krc¢ka maternice

Karciném tela maternice

Sledovanie pacientov po onkologickej lie¢be
paliativna rddioterapia

kraniédlna stereotakticka rddioterapia
radioterapia s moduloanou intenzitou (IMRT)
nenddorova radioterapia

stereotakticka ablativna rddioterapia extrakranidlna
brachyterapia

stereotaktickd radiochirurgia

radikdlna réddioterapia

4 Paliativna medicina
Predseda:

MUDr. Kristina Krizanova

Clenovia:

MUDr. Jana Hoozova

MUDr. Helena Ivancova

MUDr. Andrea gkripekové, PhD.
MUDr. Zuzana Otrubova
MUDr. Leona Séthova

MUDr. Emilia Vi¢kova

MUDr. Lucia Dzurillova

MUDr. Mdria Jasenkova

Zoznam diagndz:

Agitovanost v paliativnej medicine

Detskd domadca paliativna starostlivost

Epilepsia v paliativnej medicine

End stage kidney disease

Gastrointestindlne symptémy v paliativnej medicine
Chronicka nadorova bolest

Chronické hepatélne zlyhdvanie v paliativnej medicine
Liecba chronickej nddorovej bolesti v paliativnej medicine
Komplexny manazment detského pacienta v domécej
paliativnej starostlivosti

Neurologické symptémy v paliativnej medicine
Paliativna medicina a paliativna starostlivost

Rendlne zlyhdvanie v paliativnej medicine

Respiraéné symptémy v paliativnej medicine
Sekunddrne désledky zakladnych ochoreni (Epilepsia)

Sekunddrne désledky zavaznych ochoreni - syndrém
miesnej kompresie
Syndrém miechovej kompresie v paliativnej medicine

5.Klinicka onkologia

Predseda:
Assoc. prof. Michal Mego, M.D, PhD.

Clenovia:

prof. MUDr. Michal Mego, DrSc.
prof. MUDr. Stanislav Spanik, CSc.
MUDr. Branislav Bystricky

Zoznam diagndz:
Solidne nddory:
Kolorektalny Ca

Ca prsnika

Ca pluc

Ca pankreasu

Ca prostaty

Ca moc¢ového mechtra
Ca ovarii

Ca cervixu

Ca Zaludka

Ca obli¢ky

Hematologické malignity:
ALL, AML, CLL

Maligne lymfémy
Mnohopoéetny myelém

6.Epidemioldgia

Predseda:
prof. MUDr. Henrieta Hudeckova, PhD., MPH

Clenovia:

prof. MUDr. Zuzana Kristifkovd, PhD., MPH
doc. MUDr. Méria Stefkovi¢ova, PhD., MPH
MUDr. Andrea Kolo$ova

PhDr. Slavka Litvovd, PhD.

Mgr. Maria Kopilec Garabédsova, PhD.
MUDr. Maria Pompova

MUDr. Ingrid Senajovd, MPH

MUDr. Eva Striezova

Mgr. Justina Gereova

MUDr. Mgr. Tatiana Cervetiova, MPH, MHA

Zoznam diagnéz:

Ochorenia preventabilné ockovanim
Ochorenia preventabilné ockovanim (varicella)
Alimentdrne ndkazy (Clostridium perfringens)



Alimentédrne nakazy (Brusny tyfus, paratyfus)

Alimentdrne nakazy (bacildrna uplavica/dyzentéria)

(
(
Alimentédrne nékazy (bacilus cereus)
Alimentdrne nakazy (norovirusové infekcie)

(

(

(

Alimentédrne nakazy (stafylokokova enterotoxikdza)

Alimentédrne ndkazy (cholera)
Alimentédrne nékazy (kampylobakteridza)
Hepatitidy

Hepatitidy (Virusova hepatitida A)
Hepatitidy (Virusova hepatitida B)
Zoondzy (Lymska borelidza)
Zoondzy (Leptospirdza)

Zoondzy (Listeridza)

Zoondzy (Toxoplazmdza)

Zoonézy (Tularémia)

HIV/AIDS

Neuroinfekcie

Neuroinfekcie Aseptické menigitidy
Neuroinfekcie Kliestové encefalitida

Neuroinfekcie Meningokové invazivne infekcie

Pohlavné choroby

Pohlavné choroby (Syfilis)

Pohlavné choroby (chlamydiové infekcie)
Pohlavné choroby (gonorea)

7.Pediatria

Predseda:
prof. MUDr. Peter Banov¢in, CSc.

Clenovia:

doc. MUDr. Milo$ Jesenidk, PhD.
doc. MUDr. Jozef Michélek, CSc.
MUDr. Jan Koval, PhD.

prof. MUDr. Karol Kralinsky, PhD.
doc. MUDr. Milan Kuchta, PhD.
doc. MUDr. Slavomir Nosal, PhD.
prof. MUDr. Tibor Sagét, CSc.
MUDTr. Pavol Simurka, PhD.

Zoznam diagndz:
Krvécanie z dychacich ciest
Kagel

Dychavi¢nost (dyspnoe)
Bolest v hrudniku

Asfyxia

Bolest brucha

Nauzea a vracanie
Inkontinencia stolice
Hepatomegdlia a splenomegalia
Zltatka

Cyandza

Ktce v detskom veku
Hematuria

Vrodené poruchy imunity
Antria a oligtria

Polyuria

Somnolencia, sopor a kéma
Horucka

Bolest hlavy

Maldtnost a inava
Synkopa a kolaps

Sok

Zviclsenie lymfatickych uzlin
Opuch

Zaostavanie v o¢akdvanom fyziologickom vyvine

Poruchy prijimania potravy a tekutin
Hyperglykémia

Néhla smrt dojcata

Vnutrolebkovy rozpinavy proces
Zapalové choroby Creva

Diabetes mellitus

Predopera¢nd priprava dietata

8.Pneumologia a ftizeologia

Predseda:
MUDr. Marta Hajkova,CSc., MPH

Clenovia:

prof. MUDr. RuZena Tkacovd,DrSc.,
doc. MUDr. Ivan Majer, CSc.

doc. MUDr. Ivan Solovié, CSc.
MUDr. Bohumil Matula

MUDr. Imrich Mucska

prof. MUDr. Eva Rozborilova, CSc.
MUDr. Denisa Kavkové, PhD.

Zoznam diagnéz:
Pneuménie

Bronchogénny karciném
CHOCHP

Asthma bronchiale
Intersticidlne plicne ochorenia
Cystickd fibréza plic
Tuberkuléza plic
Pohrudnicovy vypotok
Spankové poruchy dychania
Pneumothorax

Karciném plic

Idiopatickd plicna fibréza
Propedeutika v pneumoldgii



Konferencia o novych a inovativnych standardnych

diagnostickych a terapeutickych postupoch (SDTP)

Dﬁa 19. 04. 2018 sa v priestoroch
Holiday Inn v Bratislave konala

Konferencia o novych a inovativnych
Standardnych diagnostickych a tera-
peutickych postupoch (SDTP), ktora sa
konala pod zastitou doc. MUDr. An-
drey Kalavskej, PhD., ministerky zdra-
votnictva SR, ako aj pod gesciou Kan-
celdrie WHO na Slovensku a World
Health Organization Regional Office
for Europe.

Konferencia demonstrovala funda-
menty a inovativne pristupy pri tvor-
be $tandardnych diagnostickych a tera-
peutickych postupoch (SDTP). V sekcii
prenosnych ochoreni bol hlavnym
prednésajicim lider WHO z regiondlnej
kanceldrie pre Eurépu, Dr. Danilo Lo Fo
Wong a miestny expert na AMR prob-
lematiku, prof. MUDr. Pavol Jarcusko,
PhD. Dal$imi sekciami, resp. oblasta-
mi zdujmu konferencie, boli sekcia
Dlhodobej starostlivosti a Paliativnej
starostlivosti, ¢i dokonca sekcia orga-
nizdcii pacientov (Slovensky pacient
a pod.). Konferencia bola sprevddza-
na aj mnohymi workshopmi z oblas-
ti SDTP. Velmi plodna a Ziva disku-
sia bola v sekcidch o oSetrovatel'stve a
paliativnej starostlivosti.

Na konferencii sa zutastnili odbornici
z viacerych medicinskych, i nelekdrskych
odvetvi, spolu takmer 150 ludi. Zavery kon-
ferencie budu aplikované aj do pripravo-
vanych SDTP. Uéastnici, ako aj organizato-

ri konferencie, predpokladaju, Ze podujatie  tivnej, byrokratickej prace na strane leka-

prinesie svoje ovocie nielen v tvorbe SDTP, rov a odbornej a spravnej nastavenej lie¢-
ale predovsetkym v odlah¢eni administra- by u pacientov na strane druhe;j.
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