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Predslov: Stanovisko k pouZivaniu jednoduchého jazyka vo vzdelavacich materialoch
pre APZ

Vzdelavacie materialy pre asistentov podpory zdravia boli vytvorené s cielom podporit’ vykon
ich profesijnej tlohy v sulade s medzinarodne uznavanymi principmi zdravotnej gramotnosti,
komunitnej prace v oblasti zdravia a vzdelavania komunitnych zdravotnych pracovnikov.

Asistenti podpory zdravia predstavujii profesiu komunitnych zdravotnych pracovnikov
(Community Health Workers), ktord je dlhodobo vyuZzivana a podporovana vo viacerych
krajinach sveta ako ucinny néastroj zlepSovania pristupu k zdravotnej starostlivosti, podpory
prevencie a znizovania zdravotnych nerovnosti. Svetovd zdravotnicka organizacia (WHO)
povazuje komunitnych zdravotnych pracovnikov za doéleziti stcast primarnej zdravotnej
starostlivosti a odporuca ich systematické vzdelavanie a podporu.

Ulohou asistentov podpory zdravia nie je poskytovat’ zdravotni starostlivost ani nahradzat’
zdravotnickych pracovnikov. Ich hlavnou ulohou je sprostredkovéavat’ zdravotné informacie,
podporovat orientaciu klientov v zdravotnom systéme, pomahat’ prekonavat’ bariéry v pristupe
k zdravotnej starostlivosti a ul'ah¢ovat” komunikaciu medzi zdravotnickymi pracovnikmi a
¢lenmi komunit.

Z uvedeného dovodu musi obsah aj forma vzdelavania zodpovedat’ realnym kompetenciam
tejto profesie. Cielom vzdeldvania nie je osvojenie si Specializovanej medicinskej terminologie
na urovni zdravotnickych pracovnikov, ale porozumenie zakladnym zdravotnym konceptom a
schopnost’ sprostredkovat’ ich zrozumitenym spdsobom T'udom s nizkou zdravotnou
gramotnost’'ou.

Pouzivanie jednoduchého a zrozumiteI'ného jazyka (plain language) preto nepredstavuje
znizovanie odbornej urovne vzdeldvania. Naopak, ide o pristup odporucany medzindrodnymi
organizaciami vratane WHO, amerického Centra pre kontrolu a prevenciu chordb (CDC),
Narodnych institutov zdravia USA (NIH) a dalSich odbornych institicii venujucich sa
zdravotnej gramotnosti a komunikacii v zdravotnictve.

WHO vo svojich vzdelavacich materidloch pre komunitnych zdravotnych pracovnikov
explicitne uvadza, Ze ucebné texty maju byt pisané jednoduchym jazykom, ktorému ucastnici
lahko porozumeju. V metodickych odporacaniach WHO pre vzdeldvanie komunitnych
zdravotnych pracovnikov sa opakovane zdoraziuje pouzivanie jednoduchych slov, miestneho
jazyka a prakticky orientovaného obsahu. Rovnaky pristup vyuzivaji programy komunitnych
zdravotnych pracovnikov a zdravotnych mediatorov realizované v krajinach Eurdpy, Severnej
Ameriky, Afriky aj Azie.

Vyskumy v oblasti zdravotnej gramotnosti dlhodobo ukazuji, Ze nadmerné pouZzivanie
odbornej terminoldgie znizuje porozumenie zdravotnym informéciam a komplikuje ich
nasledné praktické vyuzitie. Naopak, komunikacia vyuzivajica jednoduchy jazyk, konkrétne
priklady a vysvetlenie odbornych pojmov podporuje porozumenie, zapamétanie si informéacii a
ich vyuzitie pri rozhodovani o zdravi. Pouzivanie jednoduchého a zrozumitel'ného jazyka
zaroven predstavuje jeden zo zadkladnych principov sucasnej zdravotnickej komunikécie.
Vyskumy dlhodobo ukazuji, ze nadmerné pouzivanie odbornej terminologie znizuje
porozumenie zdravotnym informaciam, komplikuje rozhodovanie o zdravi, znizuje adherenciu
k odporuc¢aniam zdravotnickych pracovnikov a moéze negativne ovplyviiovat zdravotné
vysledky. Naopak, komunikacia vyuzivajica jednoduchy jazyk a vysvetlenie odbornych
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pojmov podporuje porozumenie, zapaméitanie si informacii a ich praktické vyuzitie v
kazdodennom zivote.

Rovnaké principy by sa mali uplatiiovat’ aj pri vzdelavani asistentov podpory zdravia. Ak je
cielom ich prace sprostredkovavat zdravotné informécie zrozumitelnym spoésobom ¢lenom
komunit, neddava z pedagogického ani profesijného hladiska zmysel ucit’ ich najskor
komunikovat' prostrednictvom zlozitej medicinskej terminologie a nasledne ich osobitne
pripravovat na jej ,,preklad* do bezného jazyka. Ovel'a efektivnej$im pristupom je budovat’ ich
porozumenie zdravotnym témam prostrednictvom jednoduchého a zrozumitel'ného jazyka uz
pocas vzdelavania, pricom odborné pojmy zostavaji zachované, ale s vysvetlené sposobom,
ktory dokézu neskor prirodzene pouzivat aj vo svojej praci s klientmi. Ciel'om vzdelavania
asistentov podpory zdravia nie je pripravit’ ich na vykon zdravotnickeho povolania, ale rozvijat’
ich schopnost’ spravne interpretovat’ a zrozumitelne sprostredkovat’ zdravotné informacie
I'udom, ktori ich najviac potrebuju. Z tohto dovodu vzdeldvacie materidly pre asistentov
podpory zdravia pouzivaji model, v ktorom su odborné pojmy zachované, ale zaroven
vysvetlené jednoduchym a zrozumitelnym spoésobom. Takyto pristup umoziuje tcastnikom
porozumiet’ zakladnym zdravotnym konceptom a nasledne ich sprostredkovat’ klientom
sposobom primeranym ich potrebam a tirovni zdravotnej gramotnosti.

Tento pristup je plne v sulade s medzinarodnymi odpori¢aniami WHO pre vzdelavanie
komunitnych zdravotnych pracovnikov, principmi zdravotnej gramotnosti a sucasnymi
poznatkami o efektivnej komunikacii v oblasti zdravia.
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Pouzivanie jednoduchého a zrozumitelného jazyka nie je znakom nizSej odbornej Grovne
vzdelavania, ale naopak predstavuje klacova profesiondlnu kompetenciu zdravotnickych
pracovnikov. Stidia publikovana v BMC Medical Education opisuje vzdelavaci program pre
Studentov mediciny, v ramci ktorého sa buduci lekari ucili prekladat’ odborné medicinske
informacie do jednoduchého jazyka zrozumitelného pacientom. Autori zdoéraznuji, ze
schopnost’ komunikovat’ v "plain language" je nevyhnutnd najma pri praci s osobami s nizkou
zdravotnou gramotnost'ou a predstavuje dolezity ndstroj na znizovanie zdravotnych nerovnosti.
Ak je teda pouzivanie jednoduchého jazyka povazované za ziaducu kompetenciu buducich
lekarov, jeho vyuzivanie vo vzdelavani komunitnych zdravotnych pracovnikov je nielen
primerané, ale aj plne v sulade s medzinarodnymi odporucaniami a principmi zdravotnej
gramotnosti.

Warde F, et al.: Plain language communication as a priority competency for medical
professionals in a globalized world.

V medzinarodnej odborne;j literatire sa ¢oraz viac zdéraznuje potreba zlepSovat’ komunikacné
kompetencie zdravotnickych pracovnikov prostrednictvom pouzivania jednoduchého a
zrozumitelného jazyka. Bell a kolegovia (2017) dokonca navrhuji, aby sa komunikécia v "plain
language" stala zékladnou kompetenciou medicinskeho vzdeldvania. Autori argumentuji, Ze
kvalitnd zdravotna starostlivost si nevyzaduje len odborné vedomosti, ale aj schopnost
sprostredkovat’ ich pacientom sposobom, ktorému rozumeju. V tomto kontexte by preto bolo
paradoxné pozadovat’ od komunitnych zdravotnych pracovnikov a asistentov podpory zdravia
pouzivanie komplikovanejsej medicinskej terminoldgie, ked sucasné trendy vo vzdelavani
zdravotnickych profesiondlov smeruju prave opacnym smerom — k zjednodusovaniu
komunikacie a zvySovaniu jej zrozumitelnosti pre cielové skupiny.

Daniela Fil'akovska Bobakova,
Lekarska fakulta,
UPJS Kosice
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1. Uvod do problematiky zdravia

1.1. Systém zdravotnej starostlivosti

Zdravotna starostlivost’ je sposob, akym sa 'ud'om poskytuje pomoc, ked’ st chori alebo zraneni
a zahfa aj prevenciu ochoreni. Pomahaji nam lekari, sestry a d’al$i zdravotni pracovnici. Na
Slovensku je zdravotna starostlivost’ vicSinou platena zo zdravotného poistenia.

Kto sa stara o zdravie 'udi
V zdravotnictve pracuje viac l'udi.
e vSeobecny lekar pre dospelych, prvy lekar, na ktorého sa obraciame, ked’ sme chori
alebo ak potrebujeme prevenciu
e vSeobecny lekar pre deti a dorast (d’alej len ,,pediater)
e sestry — pomahaju lekarom a staraju sa o pacientov
e zdravotnicki zachranari — pomahaju v naliehavych situaciach, napriklad pri urazoch

Ako vyhPadat’ zdravotnu starostlivost’
Ked’ ma ¢lovek zdravotny problém, je dolezité vediet’, kam sa obratit’ a o urobit’.

1. VSeobecny lekar pre dospelych, pediater
Prvym krokom je vi¢Sinou navsteva lekara.

K lekarovi ideme, ked’:

e sme chori (teplota, kasel’, bolest’)

e potrebujeme lieky

e potrebujeme odporucanie k Specialistovi

e ale aj za icelom absolvovania lekarskej preventivnej prehliadky, pripadne aj za
ucelom preventivneho o¢kovania proti prenosnym ochoreniam

Lekar:
e vySetri pacienta
e predpise lieky a odporuci liecbu
e alebo posle pacienta k inému lekarovi

2. Specialista

Specialista je lekar na konkrétny problém (napr. oéi, srdce, koza), ktory sa stara len o jednu
cast’ tela alebo jeden typ chordb.

K Specialistovi zvycajne ideme:
e na odporucanie v§eobecného lekara pre dospelych alebo pediatra
e alebo pri dlhodobych zdravotnych problémoch
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NajcastejSie Specializacie:

e lekdr so Specializaciou v S$pecializacnom odbore vnutorné lekarstvo (d’alej len
nHinternista®) riesi choroby vnutornych organov (napr. tlak, cukrovka)

o lekar so Specializaciou v Specializaénom odbore kardiologia (d’alej len ,,kardiolog™) sa
zameriava na srdce a cievy

e lekar so Specializaciou v $pecializatnom odbore neurolédgia (d’alej len ,,neurolog™) —
nervovy systém (mozog, nervy)

e lekédr so Specializdciou v Specializacnom odbore chirurgia (d’alej len ,,chirurg™) —
operacie a Urazy

e lekar so Specializaciou v Specializa¢nom odbore ortopédia (d’alej len ,,ortopéd*) — kosti,
kiby, pohybovy aparat

e lekar so Specializaciou v Specializacnom odbore oftalmologia (d’alej len ,,oftalmolog™)

e lekar so Specializaciou v odbore Specializacnom otorinolaryngolégia (d’alej len ,,ORL
lekar) — usi, nos, krk

e lekar so Specializaciou v Specializatnom odbore dermatovenerologia (dalej len
»dermatolog®) (kozny lekar) — koza

e lekar so Specializaciou v Specializacnom odbore gynekologia a pérodnictvo (d’alej len
»gynekolog®) — zenské zdravie

o lekar so Specializaciou v $pecializa¢nom odbore urologia (d’alej len ,,urolog*) — mocové
cesty a muzské pohlavné organy

o lekar so Specializaciou v Specializatnom odbore psychiatria (d’alej len ,,psychiater*) —
dusSevné zdravie

3. Ambulantna pohotovostna sluzba (d’alej len ,,Pohotovost)

Pohotovost’ sliizi na rieSenie zdravotnych problémov, ktoré nemézu pockat’ do nasledujuceho
dna, ale nejde o ohrozenie zZivota. Na pohotovost’ v§ak nechodime s beznymi ochoreniami ako
je nadcha, mierna teplota, alebo na pohotovosti nerieSime dlhodobé zdravotné problémy, ktoré
moze riesit’ prakticky lekar.

Je dodlezité nevyuzivat’ pohotovost’ zbytocne, pretoze ma sluzit’ 'ud’om, ktori potrebuju rychle
osetrenie mimo ordina¢nych hodin. Zbyto¢né navstevy mézu spomalit’ pomoc pre tych, ktori
ju skutocne potrebuju.

Kedy ist’ na pohotovost’

e problém vznikne vecer, v noci alebo cez vikend a pocas sviatku, ked’ ambulancia
nepracuje
e vysoka horucka (napr. nad 40 °C), ktora neklesa ani po liekoch a ochladzovani
e ide o stav, ktory nie je priamo ohrozenim zivota, ale potrebuje rychle oSetrenie -
napriklad:
= zlomeniny bez bezvedomia
= vaznejSie Urazy
= popaleniny
= silné bolesti, ktoré neustupuju ani po podani liekov proti bolesti
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Délezité rozliSenie

o Pohotovost’ = stav je vazny, ale ¢lovek nie je priamo v ohrozeni Zivota.

e Zachranna zdravotna sluzba (155/112) = Zivot ohrozujuci stav (napr. bezvedomie,
nedychanie).

o Konzultacia k zdravotnému stavu, ak si nie sme isti ako postupovat’ (116 117) je to
bezplatna poradenska linka 116 117, ktord poskytuje kvalifikované zdravotnicke
poradenstvo pri neurgentnych stavoch, ktoré nevyzaduju okamzity zasah zachrannej
zdravotnej sluzby. Linka funguje 24 hodin denne, 7 dni v tyzdni a obsluhuju ju
vyskoleni zdravotnicki pracovnici.

4. Zachranna zdravotna sluzba (155 alebo 112)

Zachrannu zdravotnu sluzbu (Zachranku) volame, ked’ sa vyskytnu u ¢loveka:
Srdcové a dychacie problémy

e silna bolest’ na hrudi (mdZze byt infarkt)

e dusenie, tazké dychanie

e modranie pier alebo tvare

Neurologické priznaky
e Dbezvedomie alebo strata vedomia
e nahla slabost’, ochrnutie (napr. ruky, nohy)
e porucha reci, poklesnuty kutik (mozgova prihoda)

Krvacanie a urazy
e silné krvacanie, ktoré sa neda zastavit’
e vazne urazy (hlava, chrbtica, dopravna nehoda)
e popaleniny vicsieho rozsahu

Iné vazne stavy
e kice, najmi u diet'ata alebo prvykrat
e alergicka reakcia s opuchom a dusenim
e otrava alebo podozrenie na predavkovanie
e nahle zhorsenie zdravotného stavu (napr. u starSieho ¢loveka)

Ako funguje zdravotna starostlivost’

1. Ked ma ¢lovek zdravotny problém, ide najprv k svojmu lekarovi.

2. Lekar ho vysetri a rozhodne, co d’alej.

3. V pripade potreby predpise lieky a odporuci pacientovi lieCebny rezim.

4. Ak je problém vaznejsi, odoSle pacienta k Specialistovi alebo do nemocnice.
Nemocnica

Nemocnica je ustavné zdravotnicke zariadenie, kde je poskytovana odborna zdravotna
starostlivost’.
Pacienti tam mo6zu byt lieceni:

e ambulantne (bez pobytu) alebo

e zostat’ hospitalizovani niekol’ko dni
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V nemocnici sa vykonavaju:

e vySetrenia,

e operacic

e aposkytuje sa aj nepretrzita starostlivost’.
Sucast’ou nemocnice je aj urgentny prijem pre akutne a vazne stavy
Pacienti tam moézu:

o zostat niekol’ko dni (hospitalizacia),

e podstupit’ operaciu,

o dostat’ intenzivnu starostlivost’ 24 hodin denne.

Preventivne prehliadky

Preventivne prehliadky u vSeobecného lekara pre dospelych a pediatra sa robia pravidelne, aj
ked’ clovek nema ziadne zdravotné tazkosti. Ich cielom je v€as odhalit’ choroby a skontrolovat’
celkovy zdravotny stav, napriklad krvny tlak alebo zakladné vySetrenia krvi.

Ich ciel’ je:
e odhalit’ chorobu v¢as (este predtym, nez sa zhorsi),
o predchadzat chorobam a zvysit’ Sancu na odhalenie ochorenia a lieCbu,
o skontrolovat’ celkové zdravie.

Kedy sa robia preventivne prehliadky
Preventivne prehliadky sa robia pravidelne, napriklad:
e raz za 2 roky u praktického lekara,
e udeti CastejSie (podla veku),
o pravidelne u zubného lekara (zvyCajne 2x rocne),
e uzien aj u gynekologa,
e umuzov uroldg (hlavne vo vyssom veku).

Tabul’ka é. 1: Prehlad réznych preventivnych prehliadok pre dospelych a deti

Typ preventivnej prehliadky | Interval Pre koho je urena a v akom
veku
Pediatricka preventivna 9x (min. 3x do 3 mesiacov) Deti do 1 roka
prehliadka — 0-1 rok
Pediatricka prehliadka—v 18 1x Dieta vo veku 18 mesiacov
mesiacoch
Pediatricka prehliadka — 3 az 1x za 2 roky Deti 3-18 rokov
18 rokov
Vseobecny lekar — dospeli 1x za 2 roky Dospeli od 18 rokov
Zubny lekdr — deti 2x rocne Deti do 18 rokov
Zubny lekar — dospeli 1x rocne Dospeli od 18 rokov
Zubny lekdr — tehotné Zeny 2x (1x v 1.-2. trimestri, 1xv 3. | Tehotné Zeny
trimestri)
Gynekologicka preventivna . Zeny od 18 rokov alebo od 1.
. 1x roCne
prehliadka tehotenstva
Gynekologickd prehliadka v 1x mAesacne + 1x po 6 tyzdrnoch Tehotné seny
tehotenstve po pbrode
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Urologicka preventivna
prehliadka

1x za 1-3 roky podla
poslednych vysledkov a rizika

Muzi od 40/50 rokov podla
rizika

Vseobecny lekar — darcovia

1x ro¢ne

Darcovia krvi, organov, tkaniv

Povinné ockovania

Podla ockovacieho kalendara

Deti a dospeli podla rizika

Kolonoskopia — skrining

1x za 10 rokov (rizikovi 1x za 5
rokov)

Osoby nad 50 rokov alebo
rizikové osoby

Co sa na prehliadke robi
Lekar moze:
o zmerat’ krvny tlak,
o skontrolovat’ vysledky z odobranej krvi,
o skontrolovat’ celkovy zdravotny stav,
o dat’ odporucanie na d’alSie vySetrenia.

Preco st preventivne prehliadky délezité
o mnohé ochorenia na zaciatku nebolia
o ochorenie sa d4 zachytit’ v€as
e liecba je potom jednoduchsia a GispesnejSia
o cClovek si udrzi lepsie zdravie

Narok na zdravotnu starostlivost’
Na Slovensku ma kazdy ¢lovek pravo na ¢iasto¢ne bezplatna zdravotnu starostlivost’.

To znamena:
o kazdy ma pravo ist k lekarovi, ked’ je chory,
o kazdy ma pravo na zakladnu liecbu,
e v ohrozeni zivota musi byt pomoc poskytnuta vzdy, ak aj clovek nie je poisteny, alebo
ma dlh na zdravotnom poisteni.

Délezité pravidlo: Zdravotna starostlivost’ nie je ,,odmena®, ale pravo kazdého ¢loveka.

Co je dobré vediet’ v praxi
e na vySetrenie je ¢asto potrebny preukaz poistenca
o niektor¢ vySetrenia treba objednat’ vopred
o v naliehavych pripadoch sa ¢lovek oSetri aj bez objednania
o zdravotnicki pracovnici nesmu odmietnut’ pomoc v pripade ohrozenia Zivota

Jednoducho povedané:
Kazdy clovek ma pravo na lekara. Ked’ je problém, najprv ide k praktickému lekarovi, a v
naliehavych pripadoch na pohotovost’ alebo zachrannu zdravotnu sluzbu.

Verejné Zdravotné poistenie

Na Slovensku je zdravotna starostlivost’ va¢sinou hradena z verejného zdravotného poistenia.
Verejné Zdravotné poistenie znamena, ze ked’ ¢lovek ochorie alebo sa zrani, lie¢bu vicsinou
neplati sam, ale plati ju poistoviia. Vd’aka tomu ma kazdy poisteny ¢lovek pristup k lekarovi,
lickom a nemocni¢nej starostlivosti alebo celkovo k potrebnej zdravotnej starostlivosti.
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Na Slovensku je vicsina I'udi zdravotne poistena. Poistenie plati zamestnavatel’, Stat alebo si ho
clovek plati sam. Zakladnym principom na Slovensku je spolupatri¢nost’ pri zdravotnej
starostlivosti, a tak bez ohl'adu na to kol’ko ste zaplatili do systému, mate narok na rovnaka
zdravotnu starostlivost. Verejné zdravotné poistenie je dolezité, pretoze zabezpecuje, ze 'udia

dostant pomoc aj vtedy, ked’ nemaji peniaze na liecbu.

Co je verejné zdravotné poistenie
Verejné zdravotné poistenie znamena, ze ¢lovek je ,,poisteny* pre pripad choroby alebo trazu.
Ked’ je poisteny, vacsinu liecby neplati sam, ale plati ju poist'ovia.

Kto ma verejné zdravotné poistenie
e vicsina l'udi Zijucich na Slovensku je poistena
e poistenie plati:
o zamestnavatel’ (ak Clovek pracuje),
o S§tat (napr. deti, déchodcovia, nezamestnani),
o alebo si ho Clovek plati sam.

7 we .

Na ¢o sluzi verejné zdravotné poistenie
Verejné zdravotné poistenie pokryva napriklad:
e navstevu u lekara,
lie¢bu v nemocnici,
operacie,
vacsinu zakladnych vySetreni,
niektoré lieky (nie vSetky st tiplne zdarma).

Preco je verejné zdravotné poistenie dolezité
Bez poistenia by si ¢lovek musel véacsinu lieCby platit sam, ¢o moze byt vel'mi drahé.
Vd’aka poisteniu sa 'udia moézu lie€it’, aj ked’ nemaju peniaze na lieCbu.

Délezité vediet’
o kazdy by mal byt’ zdravotne poisteny

o ked clovek nema poistenie, méze mat’ problém dostat’ zdravotnt starostlivost’
o je dobr¢ vediet, v akej poist'ovni je ¢lovek poisteny (napr. VSZP, Dévera, ZP Union)

Zdravotné poistenie znamena, Ze ked’ ochorie$, liecbu vicSinou neplatis ty, ale poist’oviia.
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1.2. Typy poskytovatel’ov zdravotnej starostlivosti

Zdravotna starostlivost’ je spdsob, akym sa 'ud’om poskytuje pomoc, ked’ su chori alebo
zraneni. Pomahaji nam lekari, sestry a d’alsi zdravotnicki pracovnici. Na Slovensku je

zdravotna starostlivost’ vacsinou platena zo zdravotného poistenia.

Zdravotnu starostlivost’ poskytujii rézne zariadenia a odbornici podl’a toho, aky je zdravotny
problém pacienta. Kazdy typ starostlivosti ma svoju tilohu a spolu tvoria systém. Tato
odborna pomoc je poskytovana 'ud’om pri chorobe, uraze alebo na udrzanie a podporu
zdravia. Zahfna prevenciu, diagnostiku, liecbu, oSetrovanie a rehabilitaciu. Na Slovensku je

zdravotna starostlivost’ hradena najmai z verejného zdravotného poistenia.

1. Ambulantna zdravotna starostlivost’

Ambulantna zdravotna starostlivost’ je najéastejSia forma zdravotnej starostlivosti. Pacient
prichadza do ambulancie na vySetrenie a po iom odchadza domov, nemusi byt

hospitalizovany.

Do ambulantnej zdravotnej starostlivosti patri vS§eobecny lekar pre dospelych alebo pediater,
ktori su prvym kontaktom pacienta so zdravotnym systémom. Prave oni riesia bezné
ochorenia ako su infekcie, horucky, bolesti alebo preventivne prehliadky. V pripade potreby

pacienta posiela k Specialistovi.

Okrem neho sem patria aj Specialisti, ktori sa venuji konkrétnym oblastiam mediciny,
napriklad oftalmolog (o¢ny lekar), dermatovenerolog (kozny lekar,, kardiolog alebo neurolog.
Ambulantntl zdravotnt starostlivost’ poskytuje aj zubny lekar, ktory riesi zdravie zubov a

ustnej dutiny, vykonava preventivne prehliadky, oSetruje zubny kaz, zapaly, urazy.

2. Ustavna zdravotna starostlivost’

Ustavna zdravotna starostlivost’ alebo nemocni¢na starostlivost’ sa poskytuje v nemocnici,
ked’ zdravotny stav pacienta vyZaduje intenzivnejSiu alebo dlho dobejSiu liecbu. V

nemocnici su pacienti pod neustalym dohl'adom lekarov a sestier. Pacient je prijaty do
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zdravotnickeho zariadenia (napr. nemocnice, lieCebne, hospicu) a zostava tam pocas celej

doby liecby.

Pacient mo6ze byt hospitalizovany, o znamena, ze zostava v nemocnici niekol'’ko dni alebo aj
dlhsie. V nemocnici sa lieCia vazne ochorenia, komplikované stavy a urazy.
Vykonavaju sa tam aj operacie a poskytuje sa intenzivna starostlivost’, napriklad na

jednotkach intenzivnej starostlivosti (JIS).

Nemocnica spolupracuje s ambulanciami aj zachrannou zdravotnou sluzbou, ktora tam

pacientov Casto privaza.

3. Zachranna zdravotna sluzba

Zachranna zdravotna sluzba zabezpecuje rychlu pomoc v Zivot ohrozujucich stavoch. Ide o

situacie, ked’ je ohrozeny zivot alebo hrozi vazne poskodenie zdravia.

Zdravotnicki zachranari vychadzaju priamo k pacientovi na miesto udalosti, napriklad pri
nehodach, infarkte, mozgovej prihode alebo tazkych urazoch. Na mieste poskytuji prva

pomoc, stabilizuju stav pacienta a nasledne ho prepravujii do nemocnice.

Na privolanie zachrannej zdravotnej sluzby sa pouziva ¢islo 155 alebo 112. Je dolezité volat
zachrannt zdravotnu sluzbu iba vtedy, ked’ ide o vazny stav, aby bola dostupna pre tych, ktori

ju skutocne potrebuju.

4. Lekarenska starostlivost’

Lekarenska starostlivost’ je sucast’ systému zdravotnej starostlivosti, ktora zabezpecuje
dostupnost’ liekov. Lekarne vydavaju lieky na predpis, ktoré pacientovi odporucil lekar, ale

aj vol'nopredajné lieky na bezné tazkosti.

Farmaceut a farmaceuticky laborant (lekarnik) maju dolezita ulohu, pretoze pacientovi
vysvetlia, ako lieky uzivat’, aké su davky a na €o si treba dat’ pozor. Pomahaju tiez

predchadzat’ nespravnemu uzivaniu lieckov a moznym komplikaciam.
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5. Agentiira domacej oSetrovatel’skej starostlivosti (ADOS)

Domaca starostlivost’ sa poskytuje priamo v doméacnosti pacienta. Je urcena pre I'udi, ktori
nepotrebuju byt v nemocnici, ale stale potrebuju zdravotni alebo opatrovatel’skii pomoc.

Poskytuji ju zdravotné sestry s odbornou sposobilostou. Vykonavaji najma:

. osetrovatel'ské vykony (napr. previzy ran, oSetrovanie dekubitov),
. podavanie liekov a injekcii,

. sledovanie zdravotného stavu,

. poucenie pacienta a rodiny,

. osetrovatel'sku rehabilitaciu podla indikacie.

Najcastejsie ide o star§ich 'udi, dlhodobo chorych alebo pacientov po prepusteni z nemocnice.
Domacu osetrovatel'sku starostlivost’ poskytuji ADOS, ktoré tzv. predpise vSeobecny lekar pre

dospelych a potom ADOS sluzba v okrese dochadza do rodiny za klientom.

Co si zapamiitat’?

Zdravotna starostlivost’ je rozdelena do viacerych Casti. Bezné problémy riesi ambulancia,
vazne stavy = nemocnica, akutne situacie zachranna zdravotna sluzba, lieky zabezpecuje
lekaren a starostlivost doma pomaha pacientom v ich prirodzenom prostredi. Vsetky tieto
casti spolu tvoria jeden prepojeny systém, ktory ma zabezpecit pomoc kazdému cloveku

podl’a jeho potrieb.
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Zdravotné poistenie v Slovenskej republike

S tymito pojmami sa moZete stretnat’

Poistenec - fyzicka osoba, ktora je povinne verejne zdravotne poistena. Poistenec ma narok
na zdravotnu starostlivost’ hradent z verejného zdravotného poistenia.

Princip solidarity — je zakladny princip verejného zdravotného poistenia. Znamena to, Ze
vsetci sa skladame prostrednictvom odvodov z prijmu na uhradenie zdravotnej starostlivosti.
V pripade choroby akéhokol'vek obyvatel'a Slovenskej republiky (d’alej len* SR*) sa hradi
zdravotna starostlivost’ kazdému, kto ju potrebuje — bez ohl'adu na jeho vek, prijem alebo

zdravotny stav.

Verejné zdravotné poistenie je povinné (za urcitych okolnosti i dobrovol’né) a jeho
cielom je zabezpeCenie ustavného prava poistenca na zakladn uhradu zdravotne;j

starostlivosti.

Financovanie verejného zdravotného poistenia sa zabezpecuje:
e Na principe solidarity a kazdy plati zdravotné poistenie v zavislosti od svojho prijmu.
e Poistné za ekonomicky neaktivnych poistencov ako deti, Studenti, déchodcovia a pod.

plati Stat.

Verejné zdravotné poistenie vznika:
e narodenim, ak ide o fyzicku osobu s trvalym pobytom na uzemi SR. Poistenie teda
vzniké automaticky dilom narodenia a diet’a je poistené v tej zdravotnej poistovni, v

ktorej je poistena jeho matka alebo otec, ak matka nie je poistena.

Verejné zdravotné poistenie zanika:
¢ u fyzickej osoby, ktord ma trvaly pobyt na izemi SR, ditom:
o zaniku zdravotného poistenia na uzemi §tatu, v ktorom vykonava ¢innost’
zamestnanca
o zaniku opravnenia na vykonavanie samostatnej zarobkovej ¢innosti a z toho
vyplyvajuce ukoncenie zdravotného poistenia v inom ¢lenskom State
o zaniku zdravotného poistenia pocas pobytu v cudzine, ak bola sluzobne

vysland na plnenie uloh v cudzine na ¢as dlhsi ako Sest’ po sebe nasledujucich

10
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kalendarnych mesiacov a je zdravotne poistena pocas takého pobytu v cudzine

na zaklade dohody so zamestnavatelom

Postup pri vzniku zdravotného poistenia
Pri narodeni dietat’a

o vybrat sijednu z troch zdravotnych poistovni

o vypisat prihlaSku na vznik zdravotného poistenia

o prilozit rodny list dietata

o prihlasku odniest’ spolu s rodnym listom do prislusnej pobocky zdravotnej
poist'ovne, ktoru si klient vybral —da sa aj online, ale prihlaSku musi rodi¢ podat’,
aby poistovna mala udaje dietata v systéme

o ak rodi¢ prihlasku nepoda, diet’a je docasne vedené v poistovni matky

o lehota na prihlasenie je 60 dni od narodenia

Preukaz zdravotnej poist'ovne sa vydava
e Dietat’'u do 15 rokov.
e Ak poistenec nevlastni ob¢iansky preukaz s ¢ipom.
e Ak vlastni poistenec preukaz s ¢ipom, zdravotna poist’oviia mu vyda iba europsky
preukaz.
e Nie je vhodné, aby preukaz poistenec vydal tretej osobe, nakol'ko poistenec osobne
zodpoveda za jeho stratu alebo pripadné zneuzitie. Zaroven sa odovzdanim preukazu

tretej osobe mdze poistencovi skomplikovat’ poskytnutie zdravotnej starostlivosti.

Preukaz poistenca je neprenosny
Ak poistenec vlastni ob¢iansky preukaz s ¢ipom, predkladd ho poskytovatel'ovi

zdravotnej starostlivosti namiesto preukazu poistenca.

Pri strate preukazu poistenca vieme preukazat’ lekdrovi poistny vzt'ah overenim cez portal danej

zdravotnej poistovne.

Co robit’, ak vznikne klientovi dlh na zdravotnom poisteni?
DIlh na verejnom zdravotnom poisteni méze vznikniit' z dovodu neuhradzania preddavkov

na mesacnej baze, z déovodu straty zamestnania (klient sa neprihlasi na Urad préace,

11
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socialnych veci a rodiny, ktory za neho plati poistné), alebo sa rozhodne odist’ do iného Statu

a doma sa neodhlasi zo zdravotnej poist’ovne.

NajdolezitejSie je komunikovat’® so zdravotnou poistoviiou v pripade akychkolvek
nejasnosti ¢i otazok:
e osobne — v ktorejkol'vek pobocke prislusnej zdravotnej poistovne,
e ¢-mailom,
e postou alebo prostrednictvom elektronického formulara na webovej stranke prislusne;j
zdravotnej poistovne,

e telefonicky — prostrednictvom Call centra prislusnej zdravotnej poistovne.

Mozné dosledky, ak ma klient dlh na zdravotnom poisteni

DIZna suma sa zvySuje o naklady na uroky z omeSkania, poplatok za vydanie vykazu
nedoplatkov, trovy exekucie. Uvadzanie v zozname dlZnikov, ktory je zverejiiovany na
internete — z toho moze vyplyvat’ tazsi pristup k Gverom v banke. Dlznikom (fyzickym
osobam) je poskytovand uhrada len neodkladnej zdravotnej starostlivosti okrem zakonom

stanovenych vynimiek.

Ako postupovat’, ak ma klient dlh
Je dolezité, aby poistenec komunikoval so zdravotnou poistoviiou, vysvetlil svoju situaciu a

informoval sa 0 moznostiach rieSenia. Naj¢astejSie rieSenia si:

. dohoda o splatkovom kalendari,
. overenie presnej vysky dlhu a jeho poévodu,
. aktualizacia tdajov a splnenie oznamovacich povinnosti (napr. odhlasenie pri odchode

do zahranicia).

Je dolezité komunikovat’ so zdravotnou poist’oviiou, vysvetlit’ situaciu a dohodnut’ sa na

moznostiach rieSenia dlhu (na splatkovom kalendari)

Novela zakona o zdravotnom poisteni prinaSa zmeny - napriklad aj rozSirenie
poskytovania zdravotnej starostlivosti pre chudobou ohrozené skupiny obyvatel’ov.

Podla § 9 ods. 8 zakona ¢. 580/2004 Z.z. o zdravotnom poisteni a o zmene a doplneni zdkona

¢. 95/2002 Z. z. o poistovnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich

12
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predpisov mé poistenec, ktory je Elovekom bez domova alebo dlznikom a nesplita podmienky

podl'a ods. 2 pravo na uhradu:

neodkladnej starostlivosti,

zdravotnej starostlivosti poskytovanej v stvislosti s tehotenstvom - zahima
vySetrenia, kontroly a liecbu potrebnu na ochranu zdravia tehotnej Zeny a plodu,

ockovania na ucely prevencie infekénych ochoreni, povinné aj odporacané
ockovania, ktoré su dolezité pre ochranu verejného zdravia,

liecby infekéného ochorenia, napriklad liecba tuberkulézy, hepatitidy, pohlavne
prenosnych infekcii ¢i inych ochoreni, ktoré mézu ohrozovat’ okolie,

zdravotnej starostlivosti poskytovanej na ucel diagnostiky a lieCby chronického
ochorenia,

osetrovatel'skej starostlivosti poskytovanej prostrednictvom agentury domaécej
osetrovatel'skej starostlivosti alebo prostrednictvom zariadenia socialnych sluzieb v
rozsahu oSetrovatel’skej praxe posIl)( tovanej samostatne sestrou alebo porodnou
asistentkou podla osobitného predpisu, ak sa pouziju lieky a Specializovany
zdravotnicky material, ktorych vydaj nie je viazany na lekarsky predpis,

vSeobecnej ambulantnej starostlivosti.

13
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2. Zdravotna osveta a komunikacia v MRK

2.1. Socialne determinanty zdravia

Socialne determinanty zdravia predstavuju podmienky, v ktorych sa 'udia rodia, vyrastaju,
Ziju, pracuju a starnu, pricom vyznamne ovplyvinuju ich zdravotny stav. Nerovnosti v tychto
podmienkach vedu k rozdielom vo vyskyte ochoreni a zdravotnych vysledkoch medzi
réznymi populaciami. Medzi socialne determinanty zdravia patri aj zdravotna gramotnost’ a
pristup k zdravotnej starostlivosti, ktoré vyznamne ovplyviiuji schopnost’ jednotlivcov
vyuzivat’ preventivne opatrenia a véasnu liecbu. V podmienkach SR sa negativne ucinky
jednotlivych determinantov zdravia vyrazne prejavuju najma v socialne vyluc¢enych a
segregovanych komunitach — na Slovensku ziji v takychto podmienkach a v takom rozsahu
len marginalizované romske komunity (d’alej len ,,MRK®). V tychto prostrediach dochadza ku
hromadeniu nepriaznivych faktorov, ktoré sa navzajom zosilituju. Nevhodné zivotné
podmienky, ako je obmedzeny pristup k pitnej vode, nedostatocné hygienické a bytové
podmienky, slaba technicka infraStruktira, nizka zdravotna gramotnost’ ¢i obmedzeny pristup
k zdravotnej starostlivosti, vyznamne zvySuju riziko vzniku ochoreni a negativne ovplyviuji

vyuzivanie zdravotnickych sluzieb (Belak, 2024; WHO, 2020).

V réznych komunitach alebo domacnostiach je vSak vplyv socidlnych determinantov zdravia

zastipeny v roznej miere — kazda ma svoje vlastné problémy.

Determinanty zdravia mozno pre vacsiu prehl'adnost’ rozdelit’ do viacero skupin a podskupin.
Organizacia Zdravé regiony pouziva nasledovné rozdelenie navrhnuté Svetovou
zdravotnickou organizaciou. K jednotlivym kategériam disponujeme podrobnymi datami za

kazdu nasu lokalitu.

A) Spravanie stvisiace so zdravim
a. Vhodné stravovanie (dostatok jedla, kvalita jedla, ...)
b. Zavislosti (alkoholizmus, drogy, automaty, ...)
c. Sexualne a reprodukéné zdravie (planované rodi¢ovstvo, pohlavné chorobys,...)
d. Osobna hygiena
e. Pohyb (pravidelné Sportovanie, vyhybanie sa pohybu)
f. Prevencia (preventivne lekarske prehliadky, ockovania)
B) Psychicka zat'az

a. Dlhodoby stres
14



>
Spolufinancovany ‘,..:::’:::::. PROGRAM MINISTERSTVO
S 4 ani L@ SLOVENSKO ZDRAVOTNICTVA
B e tetet SLOVENSKE] REPUBLIKY

b. Zvladanie stresu

c. Socialna opora

C) Materidlne podmienky
a. Podmienky v obydli (vhodné vnutorna teplota, pripojenie k inzinierskym
sietam, nadmerny pocet ¢lenov domacnosti, vyskyt Skodlivin)
b. Podmienky mimo obydlia (pripojenie k inzinierskym sietam, nakladanie

s odpadom,...)

D) Dostupnost’ sluzieb zdravotnej starostlivosti

a. Geograficka dostupnost’ zdravotne;j starostlivosti (velka vzdialenost’ lekarovi,

slabé pokrytie hromadnou dopravou, ...)

b. Diskriminacia pri poskytovani sluzieb (u lekara, v lekarni, pri volani
zachrannej zdravotnej sluzby...)
Neprimeranost’ sluzieb

d. Zakladné vedomosti o zdravi a zdravotnej starostlivosti (objednanie sa k

lekarovi, pochopenie lekarskych odporucani, pochopenie ako sa uzivaju lieky,

)

e. Financné a spolocenské prekazky

E) Spolocenské postavenie a prilezitosti

a. Vzdelanie

b. Zamestnanie

c. Vyska prijmu a zivotna Groven

d. Priama diskrimindcia a segregacia
Socialne vylucovanie a vylucenie

f. Suvisiace socialne normy v osidleniach
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Zdravotna gramotnost’

Zdravotna gramotnost’ vyjadruje to, ako dobre ¢lovek rozumie informaciam o zdravi a vie ich
pouzit’ v praxi v prospech svojho zdravia. Nejde len o Citanie letakov, ale aj o to, ¢i rozumie
lekérovi, vie sa orientovat’ v zdravotnom systéme a dokaze sa starat’ o svoje zdravie —
napriklad dodrziavat’ liecbu alebo mysliet’ na prevenciu. Ludia s nizSou zdravotnou
gramotnostou mozu mat’ problém pochopit’ diagnozu alebo spravne uzivat’ lieky. Casto tiez
neskor vyhl'adaju pomoc, co moZe zhorsit’ ich zdravotny stav. Zlepsenie zdravotne;j

gramotnosti preto pomaha predchadzat’ chorobam aj komplikaciam.
Zivotné podmienky

Podmienky, v ktorych l'udia ziju, maji vel’ky vplyv na ich zdravie. Ak niekto byva v
preplnenom byte, nema pristup k bezpecne;j Cistej vode alebo Zije v zlom hygienickom
prostredi, I'ahSie ochorie a t'azsie sa lie¢i. V MRK sa Casto stretava viac takychto problémov
naraz. ZI¢ podmienky mozu viest’ napriklad k Sireniu infekénych chorob alebo k chronickym
zdravotnym problémom. Deti vyrastajuce v takomto prostredi maji horsie Sance na zdravy

vyvoj. ZlepSenie byvania a infrastruktary je preto dolezitym krokom k lepSiemu zdraviu.
Pristup k zdravotnej starostlivosti

Mat pristup k zdravotnej starostlivosti neznamena len to, zZe je ambulancia nablizku. Dolezité
je aj to, Ci si ju Clovek moze dovolit, ¢i rozumie, ako systém funguje, a ¢i sa citi v

zdravotnickom prostredi prijaty a reSpektovany.

V MRK su v tejto oblasti vyrazné rozdiely oproti zvysku populécie. Prekazkou moze byt
napriklad nedostatok penazi na cestu k lekarovi alebo nejasné administrativne postupy.
Niekedy zohrava ulohu aj neddvera voci institiciam ¢i jazykova bariéra. Odstranovanie
tychto prekazok moze vyrazne zlepsit’ vyuzivanie zdravotnej starostlivosti a celkové zdravie

T'udi.

Zdravie l'udi neovplyviiuje len lekar alebo nemocnica, ale aj to, ako Ziji — napriklad aké
maju byvanie, prijem, pracu ¢i vzdelanie. Cudia v MRK c¢asto ziji v chudobe a naro¢nych
podmienkach, ktoré sa mozu prenasat’ z generacie na generaciu. Preto je dolezité, aby sa na

rieSeni podielal Stat, samospravy aj rdzne organizacie.

Rozdiely v zdravi medzi tymito komunitami a zvySkom spolocnosti st spdsobené hlbsimi
problémami. Nedaju sa vyriesit’ len lepSou zdravotnou starostlivostou, ale potrebuji dlhodobé
rieSenia — napriklad zlepSenie byvania, vzdelavania a pracovnych moZznosti.
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Je preto dolezité zlepSovat’ zivotné podmienky 'udi, alebo aspon zmieriiovat ich negativny

vplyv. To sa casom prejavi aj na lepSom zdravi jednotlivcov aj celych komunit.

Pomoct’ mézu aj komunitné zdravotné programy, ktoré zlepSuju pristup k prevencii a
zdravotnej starostlivosti. Prikladom je narodny projekt Zdravé komunity, ktory realizuje
organizacia Zdravé regiony. Tento projekt sa snazi odstranovat’ prekazky, ktoré zhorsuju
zdravie I'udi v tychto komunitach. Hlavnou aktivitou projektu je vykonavanie komunitne;j
osvety zdravia pre prisluSnikov z MRK na podporu zdravia a prevenciu ochoreni a

vykonavanie osvety zdravia v prostredi nemocnic.

Délezitt lohu zohravaju aj terénni pracovnici, ktori priamo komunikuja s l'ud'mi v
komunitach. Pomahaji im lepSie porozumiet’ informéciam o zdravi a motivuji ich k
prevencii. Zaroven sprostredkuvaju kontakt so zdravotnickymi sluzbami. Takato podpora
moze vyrazne zvysit’ doveru ludi v systém. Délezité je aj zapajanie samotnych komunit do
rieSeni, aby boli opatrenia ucinné a prijaté. Vzdelavanie deti a mladych I'udi ma dlhodoby
pozitivny vplyv na ich zdravie. Rovnako je potrebné zlepSovat’ hygienické podmienky a
dostupnost’ zakladnej infrastruktiry. Spolupraca r6znych institacii pomaha riesit
problémy komplexne. Dlhodobé investicie do tychto oblasti sa postupne vracaju vo forme
lepSieho zdravia a kvality zivota. ZlepSenie situacie si vSak vyzaduje trpezlivost’ a

systematicky pristup.
Preco sa Zdravé regiony zaujimaju aj o socialne determinanty zdravia?

Organizacia Zdravé regiony sa nezameriava len na rieSenie nasledkov chorob, ale hlavne na
ich pric¢iny. Uvedomuje si, ze zdravie I'udi neovplyviiuje iba to, ¢i idl k lekarovi alebo uzivaji
lieky, ale aj podmienky, v akych zija. V MRK ma na zdravie velky vplyv napriklad kvalita
byvania, pristup k bezpec¢nej ¢istej vode, hygienické podmienky, dostupnost’ zdravotne;j
starostlivosti, vzdelanie Ci socialne zaclenenie. Ak l'udia ziju v prostredi bez zakladnej
infrastruktiry alebo maju obmedzeny pristup k sluzbam, ich zdravotny stav sa moze
zhorSovat’ bez ohl’'adu na to, akt liecbu dostanu. Preto sa Zdraveé regiony snazia zlepsovat
prave tieto podmienky — teda tzv. socidlne determinanty zdravia. Ked’ sa podari zlepsit’
prostredie, v ktorom l'udia ziju, vysledkom je nielen menej chorob, ale aj dlhodobo lepsie
zdravie celej komunity. Ide teda o podporu zdravia a systematické rieSenie problémov, nie len

o kratkodobti pomoc.
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2.2. Eticky kddex APZ, jazyk komunity, dovera pri praci APZ a
komunikacia

Eticky kédex

Eticky kodex je suhrn moralnych poziadaviek a pravidiel, ktoré maji podobu noriem,
principov a idedlov, ktorymi by sa mal riadit’ kazdy ¢len organizécie, ako aj organizacia ako
celok vo vzt'ahu k svojmu externému i internému prostrediu. Koédex usmernuje spravanie
vsetkych zamestnancov prispevkovej organizacie Ministerstva zdravotnictva Slovenskej
republiky (d’alej len “MZ SR*) Zdravé regiony. Eticky kdédex je pre vSetkych zamestnancov
NP ZK zavézny.

1. Ochrana osobnych udajov a ml¢anlivost’

Vsetci reSpektujeme a chapeme, aké je dolezité nesirit’ ziadne informacie o klientoch, ktoré

sme sa dozvedeli popri vykone prace.

Podl’a zakona ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnych udajov je zamestnanec povinny
zachovavat’ mlcanlivost’ o vSetkych osobnych udajoch, s ktorymi pride do styku pri vykone
svojho povolania, a tie v zmysle uvedeného zékona nesmie vyuzit' ani pre osobnu potrebu,
nesmie ich zverejnit’, nikomu poskytntt’ ani spristupnit’. Povinnost’ ml¢anlivosti trva aj po

skonceni pracovného pomeru.

Zbavenie ml¢anlivosti je mozné pri poskytovani intervencii klientovi s reCovou, jazykovou
alebo inou verbalnou bariérou. Asistenta podpory zdravia (d’alej len ,,APZ*) alebo
koordinatora asistentov podpory zdravia ( d’alej len KAPZ) moze zbavit' ml¢anlivosti klient
alebo jeho zakonny zastupca. Zbavenie mlc¢anlivosti méze APZ alebo KAPZ vyuzit
vyhradne len pri rieSeni konkrétnej situdcie klienta s lekarom alebo so zdravotnickym
pracovnikom, ku ktorej boli zbaveni mlcanlivosti. V pripade recovej, jazykovej alebo inej

verbalnej bariéry klienta je vhodna taka forma suhlasu, ktora je jasna a nespochybnitel'na.

Priklad: zbavenie mlcanlivosti moZe prebehnit’ bez slov, na zaklade urcitého konania, ktoré
nepripusta iné vysvetlenie, napriklad prikyvnutim hlavou, alebo méze mat stnu ¢i pisomnu
formu. Jasny stuhlas na zbavenie ml¢anlivosti je platny len vtedy, ak ho klient vyda pred
lekarom alebo inym zdravotnickym pracovnikom a len pocas trvania danej situdcie. APZ
alebo KAPZ je povinny si ho vyziadat’ od klienta pred kazdou poskytnutou intervenciou v
komunikacii s lekdrom alebo inym zdravotnickym pracovnikom. Suhlas so zbavenim

mlc¢anlivosti nie je potrebny pri bezprostrednej zachrane zivota klienta.
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2. Dodrziavanie l'udskych prav

Jedname (komunikujeme, koname, vystupujeme) tak, aby sme chranili I'udské prava a

doéstojnost’ svojich klientov.
Zamestnanci su si vedomi zodpovednosti za svoje konanie.

Pomahame vsetkym klientom, ktori pomoc potrebuju, ak je konkrétna pomoc v nasich silach
a kompetencii, bez akejkol'vek formy diskriminécie, bez ohl'adu na osobné vztahy, rodinné
zazemie, finan¢nu situdciu, vierovyznanie, politicky nazor, pohlavie, vek, sexualnu orientaciu,

narodnost’ a pod.

Respektujeme zakonom priznané prava kazdého klienta, bez toho, aby sucasne boli

obmedzované prava druhych osob.

Pozname prava a povinnosti pacienta uvedené v Charte prav pacienta v SR. Jedname vzdy

v zaujme klienta, v zmysle dodrziavania jeho platnych prav.

Vedieme klientov k uvedomeniu si spoluzodpovednosti za svoj zivot, Zivot svojich deti

a rodinnych prislusnikov, vedieme ich k samostatnosti a svojpomoci.

Zamestnanec nenadvézuje iny ako pracovny a priatel’sky vztah s inym zamestnancom.
Zamestnanci v priamom nadriadenom ¢i podriadenom vzt'ahu nemo6zu byt rodinni prislusnici
alebo mat’ romanticky vztah. Ak taka situdcia nastane, je potrebné upravit’ pracovnopravny
vztah tak, aby nedochédzalo ku konfliktom vo vnutri timu alebo k podozreniu o nekorektnom

riadenti.
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3. Dobré meno organiziacie a zodpovedny pristup k praci ako aj k zdrojom

organizacie

Vsetci zamestnanci sl svojim spravanim, vystupovanim a spdsobom komunikacie pre svoje
okolie dobrym vzorom. Siria tak dobré meno svojho povolania, svojho zamestnavatela a

svojich kolegov.

Nesirime informacie o spravani, zivote ¢i situacii klientov alebo o zamestnavatel'ovi

v prostredi socidlnych sieti prostrednictvom stikromného profilu alebo profilu
zamestnavatela, pripadne prostrednictvom médii. Vnutorné konflikty alebo témy suvisiace s
MRK, zamestnavatel'om alebo klientelou riesia zamestnanci vo vnutri organizacie. Iba

poverené osoby komunikuju s externym prostredim prostrednictvom socialnych sieti a médii.

Vsetci zamestnanci poskytuju svojim klientom t najlepSiu moznu sluzbu, podla svojho

vedomia a svedomia a v stilade s odbornymi informaciami zalozenymi na dékazoch.

Z titulu svojej funkcie a pracovnej pozicie nesmieme ziadat’ alebo prijimat’ dary ani ziskavat’

iné vyhody s cielom osobného obohatenia.

Zucastiujeme sa vsetkych povinnych skoleni, koordina¢nych stretnuti a porad. Pocas nich
sustredene pracujeme a pomahame si navzajom v rozvoji a plneni tloh. Spolu s lektormi a
vedenim prispievame k plynulému a nerusenému priebehu skoleni, koordinacnych stretnuti

a inych skupinovych pracovnych aktivit.
Respektujeme sikromie svojich klientov.
Davame prednost’ profesiondlnej zodpovednosti pred svojimi osobnymi zdujmami.

Vsimame si potreby klientov, priebezne sledujeme okolie, v ktorom pdsobime a snazime sa
¢o najviac zlepSovat’ kvalitu Zivota a zdravia svojich klientov v rdmci svojich moznosti.

Aktivne reagujeme na ich potreby.

Poskytujeme pomoc len v pripadoch, ak to neohrozuje bezpe¢nost, zdravie alebo Zivot klienta

alebo Zivot a bezpecnost’ samotného zamestnanca.

Zodpovedne narabame so vSetkymi pridelenymi pomockami, ktoré ndm poskytol
zamestnavatel. Vyuzivame ich vylu¢ne v prospech zdravia svojich klientov a na plnenie

pracovnych uloh.
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Maximalne vyuZzivame svoje skusenosti, schopnosti a znalosti, ktoré sme nadobudli pocas

vzdelavania, aj pocas celého svojho zivota v prospech klienta. Pracujeme na rozsirovani

svojich vedomosti a zru¢nosti potrebnych pre vykon prace aj z vlastnej iniciativy.

Komunikujeme len tie informacie, ktoré st v sulade so Skoleniami, materialmi ZR

a poznatkami zalozenymi na dokazoch.

Vsetci zamestnanci dodrziavaji platné zakony SR. Slevenskejrepubliley-

4. Komunikacia a vz€ahy na pracovisku

Navzajom medzi sebou komunikujeme otvorene a snazime sa byt’ uprimni. Nejasné a

problémové situacie rieSime tvarou v tvar s kolegom alebo s kolegynou, pripadne, ak si to

situacia vyzaduje, pred skupinou s pritomnost'ou nadriadeného. Vzajomné ohovéranie, Sirenie

nepravdivych, neoverenych a ni¢im nepodlozenych tvrdeni a informacii o jednotlivcoch, ¢i o

skupine alebo oddeleni, takisto v komunikéacii podriadeny a nadriadeny zamestnanec je

nepripustné a narisa doveru medzi 'ud’'mi. Vzniknuté konflikty komunikujeme, vyjasiujeme

a hl'adame rieSenie. V pripade opakujucich sa a pretrvavajicich spornych situacii bude

zvoleny postup rieSenia v ramci ustanoveni Zakonnika prace, pripadne inymi kontrolnymi

organmi.

Priklad ako zaviest’ otvorenui komunikaciu na oddeleni alebo v oblastnej skupine:

Nehovorime o ¢loveku, ktory nie je pritomny v miestnosti.

Zastavujeme v reci kolegov, ktori chcu hovorit’ negativne postrehy o inom ¢loveku
a jeho ,,chybach®, vlastnostiach a komunikacii. Nenechdme zazniet’ tieto vety a
nechceme ich pocuvat. Upozoriiujeme l'udi, Ze takato komunikacia méze poskodit’
spolupracu a ublizit’.

Ak nam nieco vadi, alebo ak sme zachytili chybu, tak ideme za clovekom a ddame mu
spatnu vézbu, ktora obsahuje pomenovanie toho ¢o vadi, vysvetlenie dopadov,
inSpirujeme k inému postupu. Z chyb sa vieme poucit’, vedieme l'udi k tomu, aby
chyby neskryvali ale odstranovali.

Rie§ime konflikty a nedorozumenia osobne rozhovorom medzi Styrmi o¢ami,
obmedzime e-mailovii komunikéciu pri rieSeni problému. Po¢livame a reagujeme na

to, ¢o povedal. Ujasniujeme si, ako to bolo myslené. Ak sa ndm osobne nedari vyriesit’
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situaciu, tak podame podnet na etika@zdraveregiony.eu alebo poziadame o pomoc

tretiu osobu.

5. Sme tvrdi na pravidla, ale mékki na l'udi, ak zodpovedame za tim.

Snazime sa zlepSovat’ komunikaciu s klientom, s poskytovatelI'mi zdravotnej starostlivosti,

ako aj komunikaciu medzi sebou navzajom.

Klientom poskytujeme vzdy aktudlne, adekvatne, presné, pravdivé a zrozumitel'né informacie.

Nesmieme zavadzat’ ani manipulovat’ klienta.

Respektujeme klientov, kolegov aj nadriadenych, ich pravo na slobodnu vol'bu, odli§ny nazor

a odlisné konanie. Komunikujeme s nimi vzdy s uctou.

Rodinni prislu$nici asistentov podpory zdravia a koordinatorov asistentov podpory zdravia

nesmu nijakym spdsobom narusat’ plynuly priebeh pracovnych povinnosti, najmé v teréne.

5. Pouzivanie etického kédexu v praxi a dodrzZiavanie pravidiel

Porusenie ustanoveni, vedomé a opakované obchadzanie v nom uvedenych povinnosti
netolerujeme a dosledne, zaroven primerane ho rieSime v ramci zakonom stanovenych

moznosti.

Ak zaznamename, Ze ustanovenia v tomto kodexe porusil iny zamestnanec alebo
zamestnankyna, pripadne mame takéto podozrenie na zaklade racionalnych indicii, je spravne,

aby sme tuto skuto¢nost’ nahlasili a riesili interne.

Eticky spornu situaciu moZete nahlasit’ alebo konzultovat’ prostrednictvom e-mailovej adresy

etika@zdraveregiony.eu. Téato adresa slizi na nahlasovanie vSetkych podnetov na porusenie

etického kodexu, na komunikaciu o etickom kodexe a na kladenie otazok na vyjasnenie, €o je

alebo nie je eticky sporna situicia.

6. Pomoc a podpora pri rieSeni eticky spornych situacii

Za korektné poradenstvo a rieSenie podnetov zodpoveda povereny pracovnik — eticky poradca

v ZR, ktory pomdze zorientovat’ sa v situdcii, zvazi dopady, ale aj sformuluje to, co sa stalo a
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pomoéze rozhodnut’ sa pre vhodny postup. Mdze si na pomoc pri rieSeni prizvat’ odbornika

alebo in1 déveryhodntl osobu.

Hlavnym poslanim pouZzivania adresy a zavedenie etickych poradcov u zamestnavatel’a je
sprostredkovat’ podporu a spoluticast’ pri rieSeni eticky citlivych situacii. Eticki poradcovia st
poverené osoby, ktoré maju schopnosti a pripravu na korektné vykonavanie tejto neformalnej
pozicie a st povereni Statutarom organizacie poskytovat’ pomoc a rieSenia etickych spornych
situdcii a podnetov, ktoré st im doruc¢ené. Vhodny pocet etickych poradcov v organizacii je 2
— 3 osoby. Ich hlavnou povinnost'ou je dodrziavat’ prisnu mlcanlivost’ o vSetkych podnetoch a
zamestnancoch, ktori podnety alebo otazky na tito adresu zaslali, reSpektovat’ koncept

Pudskych prav, ako aj rozumiet’ textu etického kddexu a jeho aplikacii v praxi.

Postup ako podat’ podnet:

Zamestnanec v svojom mene napise podnet alebo otazku a zasle ho na e-mailovl adresu

etika@zdraveregiony.eu.

Podnet moZe podat’ aj osoba nepracujica v organizacii, ktora kona sama za seba. Anonymny
podnet nebude rieSeny. Doruceny podnet etickému poradcovi e-mailovou cestou bude rieSeny

a evidovany.

Najneskor do 5 pracovnych dni eticky poradca kontaktuje toho, kto podal podnet, preberie s
nim vSetky potrebné otazky a informacie, a navrhne d’alsi postup. Komunikacia moze

prebichat’ e-mailom, telefonicky alebo osobne v zavislosti od typu a zavaznosti podnetu.

V pripade viacerych moznych rieseni zvycCajne eticky poradca postupuje podl'a toho, aké

rieSenie si zvoli ten, kto podal podnet.

Iba ak si to situdcia alebo rieSenie vyzaduje, kontaktuje pravneho zastupcu ZR a Statutarneho
zastupcu organizacie, alebo priameho nadriadeného, ktori budt spolupracovat’ na rieseni
situacie. Ak je to potrebné alebo si to zamestnanec, ktory podal podnet Zela, sprostredkuje

stretnutie s menovanymi osobami.
Po vyrieSeni podnetu informuje zamestnanca, ktory podal podnet, o vysledkoch a rieseniach.

Nie je dovolené pouzivat’ podnety na medializaciu, prieskum ¢i vzdelavanie bez

predchadzajuceho pisomného stuhlasu 0sob, ktorych sa podnet tyka.
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7. Dosledky porusovania etického kodexu

Ciel'om etického kodexu je aj to, aby bol zamestnavatel’ chraneny pred svojvol'nym
individualnym konanim zamestnancov a manazérov na réznych urovniach, z dévodu

neznalosti, ¢i z dovodov nizkeho pravneho vedomia alebo neobratnej komunikécie.

Preventivnou ulohou etického kodexu je predist’ Skodam, ktoré by takéto spravanie
jednotlivcov mohlo sposobit’. Takto chranime I'udi aj zamestnavatel’a v stilade

s ustanoveniami sucasnej legislativy.

Pri poruseni jednotlivych principov etického kodexu nemusi dojst’ k disciplinarnym
opatreniam voci osobam, ktoré si zodpovedné za takéto porusenia, ak maju tieto osoby

zaujem zmenit’ svoje konanie a riesit’ situaciu.

Ak vsak osoba porusujuca eticky kodex nie je ochotna korigovat’ svoje spravanie, tak buda
realizované kroky, ktoré povedu k ochrane iného zamestnanca alebo zaujmov zamestnavatela

v stlade s ciel'mi a poslanim organizacie Zdravé regiony p. o. MZ SR.

Sankcie/nasledky, ktoré mdze zamestnavatel’ vo¢i zamestnancom pouzit’ su len tie, ktoré
umoziuje zakonnik prace, t. j. napomenutie, vypoved, okamzité skoncenie pracovného
pomeru. V pripade zdvazného poruSenia pracovnej discipliny mdze zamestnavatel’ vyuzit’
moznost’ ukoncit’ so zamestnancom pracovny pomer (okamzite alebo vypoved’ou), v pripade
menej zavazného porusenia mdze zamestnavatel’ zamestnanca pisomne upozornit’ na moznost’
vypovede alebo ukoncenia pracovného pomeru vypovedou (ak bol v poslednych Siestich
mesiacoch v stvislosti s porusenim pracovnej discipliny pisomne upozorneny na moznost’
vypovede).

To, ¢i je porusenie pracovnej discipliny definované ako zavazné alebo menej zavazné eticky

koédex neurcuje. Kazdy pripad sa posudzuje individualne. Zaroven sa v kazdom pripade

prihliada na to, ¢i existuje moznost’ a ochota zmenit’ spravanie osoby ¢i odstranit’ nasledky.

Zaver

Kazdy zamestnanec a zamestnankyna dostane jeden Eticky kodex ZR. Tymto etickym

kodexom nie st dotknuté prava a povinnosti zamestnancov vyplyvajice zo vSeobecne
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zavaznych pravnych predpisov, najmé nie vSak vylu¢ne povinnost’ oznamovat’ trestné ¢iny,

odmietnut’ prikaz nadriadeného, ak je v rozpore so v§eobecne zavaznymi pravnymi predpismi.

Zamestnavatel sa zdrzi akéhokol'vek konania, ktoré by smerovalo k akejkol'vek forme
sankcionovania zamestnanca ¢i zamestnancov, ktori kontaktovali trady kvo6li poruseniu
platnych zakonov, ktori sa obratili na sud alebo iny Statny organ za uc¢elom ochrany svojich
prav a pravom chranenych zaujmov, alebo za dodrzanie ktorejkol'vek inej Casti tohto kodexu a
to bez ohl'adu na skutocnost’, aky zaver prislusné sudy alebo Statne organy v predmetnej veci

vyvodili.

Jazyk komunity a dévera pri praci APZ

1. Preco je jazyk délezity
Pri praci v romskej komunite nejde len o to, ¢o hovorime, ale aj ako to hovorime. Jazyk je
zakladnym nastrojom na nadviazanie vztahu. Ak 'udia rozumeju a citia reSpekt, st

otvorenejsi spolupraci.

Nie vSetci ¢lenovia komunity hovoria rovnako dobre po slovensky. Niektori pouZivaju
rémcinu alebo zmieSany jazyk. Preto je délezité:

¢ hovorit’ jednoducho a zrozumitel'ne,

e vyhybat sa odbornym vyrazom,

e overovat si, ¢i nam druhé strana porozumela.
Ak APZ pozna zéklady romciny, je to vel’kd vyhoda — pomaha to prelomit’ bariéry a ukazuje

re$pekt ku komunite.

2. ReSpektujuca komunikacia

Dévera sa buduje cez kazdodenné malé veci. Dolezité je:
o oslovovat I'udi slusne a s reSpektom,
¢ nehodnotit’ ani neodsudzovat’ ich zivotnu situaciu,
e pocuvat viac, nez hovorit,
o davat priestor na otazky.

LCudia vel'mi rychlo vycitia, ¢i ich berieme ako rovnocennych partnerov, alebo ,,poucujeme*.

3. Porozumenie kultirnemu kontextu
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Kazda komunita ma svoje zvyky, hodnoty a spdsob fungovania. Pre efektivnu spolupracu je
dolezité:

o respektovat’ miestne autority (napr. prirodzenych lidrov),

e vnimat rodinu ako dbleziti sucast’ rozhodovania,

e byt citlivy na rozdiely v hodnotach a zivotnom Style.

APZ by nemal menit’ kultiru komunity, ale hl'adat’ sposob, ako v nej podporit’ zdravie.

4. Budovanie dovery
Doévera nevznikne okamzite — buduje sa postupne. Pomaha najma:
o pravidelny kontakt a pritomnost’ v komunite,
e dodrZiavanie s'ubov (robit to, ¢o poviem),
o diskrétnost’ a ochrana sukromia,
e trpezlivost — zmena prichadza pomaly.

Ak sa dovera narusi, jej obnovenie je vel'mi narocné.

5. Praktické odporucania
e predstav sa a vysvetli svoju pracu APZ jednoducho
e pytaj sa otvorené otazky (,,Ako to robite vy?*)
e pouzivaj priklady z bezného zivota
e over si porozumenie (,,Rozumieme si?*)

e bud autenticky — nehraj rolu

6. Comu sa vyhybat’
e odbornému a komplikovanému jazyku
o prikazom a moralizovaniu
e stereotypom a predsudkom

o slubom, ktoré nevies splnit’

Ako méZeme komunikovat’ profesionalne a citlivo?

Ludia lepSie spolupracuju, ked’ maju pocit, Ze sa rozhoduju sami, nie Ze im niekto
rozkazuje.

Nevhodny priklad:
,Musite to robit takto, inak si poskodite zdravie.
,» 10, ¢o robite, je zl¢.“
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Vhodnejsie:
,»Skusme sa pozriet’ na moznosti, ktoré by vam mohli pomoct’.*
,,Co si 0 tom myslite vy?*

Stereotypy a predsudky: ZovSeobeciiovanie a predsudky moZu posobit’ urazlivo a
zniZuju ochotu spolupracovat’.

Nevhodny priklad:
,Vy Romovia aj tak nechodite k lekarovi.*
,U vas doma to tak vzdy byva.“

Vhodnejsie:
,»Ako to robite vy, ked’ mate zdravotny problém?*
,,Co by vam pomohlo, aby ste mohli ist’ k lekarovi?*

SPubom, ktoré nevie§ splnit’: Nesplnené sI’'uby vyrazne nariasaju doveru.

Nevhodny priklad:
,,Zariadim vam, Ze vas lekar urc¢ite vezme hned’.*
,Pridem zajtra urcite.” (a nepride)

Vhodnejsie:
Skusim zistit’, aké s moznosti, a dam vam vediet’.*
,,Pridem zajtra, ak sa nieCo nezmeni — ak 4no, ddm vam vediet’.
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2.3.  Typy intervencii voc¢i jednotlivcovi, rodine a skupine os6b

Intervencia je kazda pracovna ¢innost’, ktoru vykonava APZ. Pracovné ¢innosti sa
zaznamenavaju prostrednictvom kodov osviet a intervencii.

Osvety

Osvetu realizujeme s jednotlivcami, rodinami alebo skupinami osdb. Osvetové aktivity maja
informacny a edukacny charakter a su zamerané na konkrétnu tému. Témy osviet st
definované v kodovniku a metodickych manuéloch.

Intervencie

Intervencie predstavuji konkrétne ikony vykonavané v prospech klienta, napriklad:
e objednanie klienta k lekarovi,
e meranie krvného tlaku,
e pripomenutie terminu navstevy lekara,
o sprevadzanie klienta pri rieSeni zdravotnych alebo socialnych zalezitosti.

VSsetky intervencie su evidované v dokumentoch:
1. Prehl'ad intervencii a osvetovych aktivit
2. Manuali zberu udajov a intervencii pre APZ.

.O

e

PREHLAD _
INTERVENCII
A OSVETOVYCH
AKTIVIT

FORMA ZAPISOVANIA DO DENNIKOV,
INTERVENCNYCH HARKOV A APLIKACIE

Narodny projekt Zdravé komunity

Zdravé
regiony
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2.4. Vedenie evidencie o ¢innosti APZ a zber udajov v komunite

Vedenie evidencie o ¢innosti asistentov podpory zdravia (APZ) a zber tidajov v komunite je
dolezitou sucastou ich prace. Umoznuje sledovat’ vykonané aktivity, identifikovat’ zdravotné
problémy v komunite a zlepSovat’ planovanie zdravotnej starostlivosti. Zaroven sluzi ako
spétna vézba pre koordinatora APZ, experta pre terén a vedenie organizacie, ktori na jej
zaklade lepSie planuju a riadia intervencie v komunite.

KODY INTERVENCII

Vsetky kody intervencii a osvetovych aktivit si uvedené v dokumente Prehl’ad
intervencii a osvetovych aktivit. Tento dokument je pravidelne aktualizovany.

A: PODPORA PREVENTIVNYCH ZDRAVOTNYCH PROGRAMOYV

Do uvedenej kategorie patria intervencie, ktoré stivisia s preventivnymi prehliadkami,
ockovanim a vSetkym, ¢o sivisi s prevenciou.

Intervencii v oblasti prevencie, ktoré sa tykaju deti, sa musi zac¢astnovat’ zakonny zastupca.

Pokial’ vysledky preventivnej prehliadky ukazali potrebu dodato¢nej navstevy lekara kvoli
ochoreniu, nasledne pouzivame pri tomto probléme klienta BK a BL kody.

AK: PODPORA PREVENCIE SMEROM KU KLIENTOM

Do podkddu ,,AK* patria vSetky Cinnosti a intervencie, ktoré st na podnet klienta alebo st
smerom ku klientovi.

Ku kazdej intervencii ,,AK* uvadzame kod klienta, ktorému sa intervencia poskytuje —
dospelého alebo diet’ata.

AK1 MATERSKA PORADNA U PEDIATRA - DETI DO 1 ROKA

Vykon APZ: Pozyvanie do materskej poradne matky s detmi do 1 roka, overovanie
absolvovania materskej poradne, sprevadzanie klienta do materskej poradne spolu s jeho
zakonnym zastupcom.

Do dennika a aplikacie APZ pise kazdu intervenciu, ktora sa tyka navstevy materskej poradne
matky s dietat’om mlad$im ako 1 rok.

Priklad: APZ v jeden den pozval 5 0s6b do materskej poradne, 2 pripady z predchadzajiceho
tyzdna overil a sprevadzal 2 matky s det'mi do materskej poradne. Do dennika a aplikacie pise
pocet 9 deti a 9 kodov klientov (deti).

Pokial’ je s AK1 spojena aj osveta pre konkrétnych I'udi, APZ si tato osvetu zapise ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.
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AK2 PREVENCIA - PEDIATER - DETI STARSIE AKO 1 ROK

Vykon APZ: Pozyvanie na preventivne prehliadky, ti€ast’ pri preventivnych prehliadkach a
overovanie absolvovania preventivnych prehliadok u klienta, sprevadzanie na preventivne
prehliadky.

Do dennika a aplikacie APZ pise kazdu intervenciu, ktora sa tyka navstevy pediatra za icelom
preventivnej prehliadky diet’at’a starSieho ako 1 rok.

AK3 PREVENCIA DETI - STOMATOLOG

Vykon APZ: Pozyvanie na preventivne prehliadky u stomatologa, ucast’ pri preventivnych
prehliadkach a overovanie absolvovania preventivnych prehliadok u klienta, sprevadzanie na
preventivne prehliadky.

Do dennika a aplikacie APZ piSe kazdu intervenciu, ktora sa tyka navstevy stomatologa za
ucelom preventivnej prehliadky diet’at’a.

Priklad: APZ v jeden den objednal 3 deti na preventivnu prehliadku, 2 klientov opédtovne
pozval na preventivnu prehliadku a 2 matky s detmi sprevadzal k stomatologovi na
preventivnu prehliadku. Do dennika aplikacie piSe pocet 7 deti a 7 kodov klientov (deti).

Pokial’ je s AK3 spojena aj osveta pre konkrétnych I'udi, APZ si tato osvetu zapise ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

AK4 PEDIATER - POVINNE OCKOVANIE — DETI

Vykon APZ: Pozyvanie na povinné ockovanie, Gi€ast’ pri ockovani a overovanie
absolvovania oCkovania u klienta, sprevadzanie na ockovanie.

Priklad: APZ v jeden den pozval 5 0s6b na ockovanie, 2 pripady z predchadzajuceho tyzdia
overil a sprevadzal na ockovanie 20 deti. Do dennika a aplikacie piSe pocet 27 deti a 27 kodov
klientov (deti).

Pokial’ je s AK4 spojena aj osveta pre konkrétnych 'udi, APZ si tiito osvetu zapise ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

AK5 PREVENCIA DOSPELI - VSEOBECNY LEKAR

Vykon APZ: Pozyvanie na preventivne prehliadky, ucast’ pri preventivnych prehliadkach a
overovanie absolvovania preventivnych prehliadok u klienta, sprevadzanie klienta na
preventivne prehliadky.

Do dennika a aplikacie APZ pise kazdu intervenciu, ktora sa tyka navstevy vseobecného
lekara za uc¢elom preventivnej prehliadky.
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Priklad: APZ v jeden den pozval 10 klientov na preventivnu prehliadku, 2 klientov opitovne
pozval na preventivnu prehliadku a 1 klienta sprevadzal k lekarovi na preventivnu prehliadku.
Do dennika a aplikacie pise pocet 13 klientov a 13 kodov klientov (dospelych).

Pokial’ je s AKS spojena aj osveta pre konkrétnych 'udi, APZ si tiito osvetu zapise ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

AK6 PREVENCIA DOSPELI - GYNEKOLOG

Vykon APZ: Pozyvanie na preventivne prehliadky, ucast’ pri preventivnych prehliadkach a
overovanie absolvovania preventivnych prehliadok u klientky, sprevadzanie klientky na
preventivnu prehliadku.

Do dennika a aplikacie APZ piSe kazdu intervenciu, ktora sa tyka navstevy gynekologa za
ucelom preventivnej prehliadky.

Priklad: APZ v jeden den pozval 5 klientok na preventivnu prehliadku, 2 klientky opédtovne
pozval na preventivnu prehliadku a 1 klientku sprevadzal na preventivnu prehliadku. Do
dennika a aplikacie pisSe pocet 8 klientok a 8 kddov klientok.

Pokial’ je s AK6 spojena aj osveta pre konkrétnych I'udi, APZ si tato osvetu zapise ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

AK7 TEHOTENSKA PORADNA - GYNEKOLOG

Vykon APZ: Pozyvanie tehotnych klientok ku gynekologovi, ti€ast’ pri realizacii tehotenske;j
poradne, sprevadzanie do tehotenskej poradne.

Priklad: APZ navstivila 5 tehotnych Zien, overila podl'a tehotenskych preukazov datum
poradne, a v ten isty den sprevadzal 2 Zeny do tehotenskej poradne. Do dennika a aplikacie
piSe pocet 7 klientok a 7 kodov klientok.

Pokial’ je s AK7 spojena aj osveta pre konkrétnych 'udi, APZ si tiito osvetu zapise ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

AK8 PREVENCIA DOSPELI - STOMATOLOG

Vykon APZ: Pozyvanie na preventivne prehliadky, overovanie absolvovania preventivnych
prehliadok u klienta, a sprevadzanie klienta na preventivne prehliadky.

Do dennika a aplikacie APZ piSe kazdu intervenciu, ktora sa tyka navstevy stomatologa za
ucelom preventivnej prehliadky.

Priklad: APZ v jeden den objednal 10 klientov na preventivnu prehliadku, 2 klientov
opitovne pozval na preventivnu prehliadku a 1 klienta sprevadzal k lekarovi na preventivnu
prehliadku. Do dennika a aplikacie piSe pocet 13 klientov a 13 kédov klientov.

Pokial’ je s AKS8 spojena aj osveta pre konkrétnych I'udi, APZ si tato osvetu zapise ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.
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AK9 PREVENCIA DOSPELI - UROLOG

Vykon APZ: Overovanie absolvovania preventivnych prehliadok u klienta a sprevadzanie
klienta na preventivne prehliadky.

Do dennika a aplikacie APZ pise kazdu intervenciu, ktora sa tyka navstevy urologa za ucelom
preventivnej prehliadky.

Priklad: APZ sprevadzal klienta k urologovi za ticelom absolvovania preventivne;j
prehliadky.

Do dennika a aplikacie pise pocet 1 klient a 1 kod klienta, ktory sa zucastnil preventivne;j
prehliadky.

Pokial’ je s AK9 spojena aj osveta pre konkrétnych I'udi, APZ si tato osvetu zapise ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

AK10 HEPATITIDA A - OCKOVANIE — DETI DO 15 ROKOV

Vykon APZ: Pozyvanie na oCkovanie, ucast’ pri oCkovani a overovanie absolvovania
ockovania v rodine klienta, sprevadzanie na ockovanie.

Do dennika a aplikacie APZ piSe kazdu intervenciu, ktora sa tyka ockovania.

Priklad: APZ v jeden den pozval 1 osobu na ockovanie, 2 pripady z predchadzajuceho
tyzdna overil a sprevadzal na o¢kovanie 5 deti. Do dennika a aplikacie pise 8 kodov klientov
(deti).

Pokial’ je s AK10 spojena aj osveta pre konkrétnych I'udi, APZ si tuto osvetu zapiSe ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

AK 11 HEPATITIDA A - OCKOVANIE — OSOBY NAD 15 ROKOV

Vykon APZ: Pozyvanie na o¢kovanie, Gi¢ast’ pri o¢kovani a overovanie absolvovania
ockovania u klienta, sprevadzanie na ockovanie.

Do dennika a aplikacie APZ piSe kazdu intervenciu, ktora sa tyka ockovania.

Priklad: APZ v jeden den pozval 1 osobu na oc¢kovanie, 2 pripady z predchadzajiceho
tyzdna overil a sprevadzal na o¢kovanie 5 klientov. Do dennika a aplikécie piSe 8 klientov a
koédov klientov.

Pokial’ je s AK11 spojena aj osveta pre konkrétnych I'udi, APZ si tuto osvetu zapise ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

AK12 HPV - OCKOVANIE - DETI DO 15 ROKOV

Vykon APZ: Pozyvanie na oCkovanie, ucast’ pri oCkovani a overovanie absolvovania
ockovania v rodine klienta, sprevadzanie na ockovanie.

Do dennika a aplikacie APZ pise kazdu intervenciu, ktora sa tyka ockovania.
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Priklad: APZ v jeden den pozval 1 osobu na ockovanie, 2 pripady z predchadzajuceho
tyzdna overil a sprevadzal na oCkovanie 5 deti. Do dennika a aplikacie piSe 8 kodov klientov
(deti).

Pokial’ je s AK12 spojena aj osveta pre konkrétnych I'udi, APZ si tuto osvetu zapiSe ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

AK 13 HPV - OCKOVANIE - OSOBY NAD 15 ROKOV

Vykon APZ: Pozyvanie na oCkovanie, ucast’ pri oCkovani a overovanie absolvovania
oCkovania u klienta, sprevadzanie na ockovanie.

Do dennika a aplikacie APZ pise kazdu intervenciu, ktora sa tyka o¢kovania.

Priklad: APZ v jeden den pozval 1 osobu na oc¢kovanie, 2 pripady z predchadzajiceho
tyzdna overil a sprevadzal na o¢kovanie 5 klientov. Do dennika a aplikécie piSe 8 klientov a
kédov klientov.

Pokial’ je s AK13 spojena aj osveta pre konkrétnych I'udi, APZ si tuto osvetu zapiSe ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

AK14 INE NEPOVINNE OCKOVANIA - DETI DO 15 ROKOV

Vykon APZ: Pozyvanie na o¢kovanie, ui¢ast’ pri o¢kovani a overovanie absolvovania
ockovania v rodine klienta, sprevadzanie na ockovanie.

Do dennika a aplikacie APZ piSe kazdu intervenciu, ktora sa tyka ockovania.

Priklad: APZ v jeden den pozval 1 osobu na ockovanie proti meningitide, 2 pripady z
predchadzajiceho tyzdna overil a sprevadzal na ockovanie 5 deti. Do dennika a aplikacie piSe
8 kodov klientov (deti).

Pokial’ je s AK14 spojena aj osveta pre konkrétnych I'udi, APZ si tuto osvetu zapise ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

AK15 INE NEPOVINNE OCKOVANIA — OSOBY NAD 15 ROKOV

Vykon APZ: Pozyvanie na o¢kovanie, Gi¢ast’ pri o¢kovani a overovanie absolvovania
ockovania u klienta, sprevadzanie na ockovanie.

Do dennika a aplikacie APZ pise kazdu intervenciu, ktora sa tyka ockovania.

Priklad: APZ v jeden den pozval 1 osobu na preockovanie proti TBC v dospelom veku a u 2
klientov overil, i sa zii€astnili ockovania proti klieStovej encefalitide. Nasledne sprevadzal
na oc¢kovanie 5 klientov. Do dennika a aplikacie pise 3 kody klientov. Do poznamky v
denniku aj aplikacii zapiSe, o aké oCkovanie ide, napr. kliestova encefalitida a TBC. A v
druhom casovom tseku, do dennika aj aplikacie, uvedie 5 kodov klientov s poznamkou
sprievod.
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Pokial’ je s AK15 spojena aj osveta pre konkrétnych I'udi, APZ si tuto osvetu zapise ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

AK 16 S-PMV — ZAPIS

Vykon APZ: Vypisanie harku S-PMV s rodicom (online alebo papierovo). Vyvinova metéda
monitorovania psychomotorického vyvinu a skrining vyvinovych tazkosti u dietata od 0 do 3
rokov veku dietat’a (10 dotaznikov).

Do dennika a aplikacie APZ pise pocet dotaznikov, ktoré v dany defi pomohol rodi¢om deti
vypisat’ a priradi taky isty pocet kodov deti.

Pokial’ je s AK16 spojena aj osveta pre konkrétnych I'udi, APZ si tuto osvetu zapise ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

AL: SPOLUPRACA S LEKARMI V RAMCI PREVENCIE

Do podkddu ,,AL* patria vSetky ¢innosti a intervencie, ktoré sii na podnet lekara alebo
su smerom k lekarovi.

Pozor, do aplikacie APZ sa ku kddu AL nezaddva pocet — rata sa to ako jeden kontakt s
lekarom!

Pri tejto kategorii intervencii sa neprirad’uju kody klientov.

Pri intervenciach zameranych na spolupracu s lekarmi pri preventivnych zdravotnych
programoch sledujeme intenzitu spoluprace s poskytovateI'mi zdravotne;j starostlivosti — ako
casto je APZ v kontakte s lekarom, ¢i uz osobnom, telefonickom alebo online (plati aj pre
objednavanie cez aplikacie a email).

Pozor, sem patria iba kontakty s lekirom za i¢elom prevencie.

AL1 MATERSKA PORADNA U PEDIATRA- DETI DO 1 ROKA

Vykon APZ: Kazdy kontakt s pediatrom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednédvanie cez aplikdcie a email).

Priklad: APZ lekar poziadal, aby zajtra pozval 2 matky do materskej poradne. V priebehu
dia ho lekar este raz kontaktoval telefonicky ohl'adom pozvania d’alSieho klienta do materske;j
poradne. Do dennika a aplikacie APZ piSe 2 intervencie AL1, kazda v inom ¢asovom useku,
bez poctu intervencii. Do poznamky APZ napise ¢o s lekarom riesil, napr. pozvanie 2
klientov, pozvanie klienta.

Ak v ten isty den aj vykonal pozvanie, to uz APZ zapise aj AK1 s prislusSnym poctom a
kédom klienta — diet’ata aj s osvetou pre matku alebo ina pritomna zodpovednu osobu.

Uvadzame vsetky kontakty s lekarom ohl'adom prevencie matky s diet'atom do 1 roka.
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AL2 PREVENTIVNA PREHLIADKA - DETI STARSIE AKO 1 ROK

Vykon APZ: Kazdy kontakt s pediatrom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavacie aplikacie a email).

Priklad: Pediater kontaktoval telefonicky APZ za ucelom vyzdvihnutia 20 pozvanok pre deti
starSie ako 1 rok na preventivne prehliadky. Nésledne si APZ ide vyzdvihnat’ uvedeny
zoznam osobne u detského lekara a eSte v ten den raz informoval APZ lekara, koho sa mu
podarilo, resp. nepodarilo informovat’ o vyssie uvedenych lekarskych pozvankach. Do
dennika a aplikacie APZ pise 3 intervencie AL2, kazdl v inom ¢asovom tiseku. Do poznamky
pri jednotlivych ¢asovych usekoch zapisuje: tel. kontakt, vyzdvihnutie 20 pozvanok,
informovanie lekara.

Ak v ten isty den aj vykonal pozvanie, to uz bude aj AK2 s prislusnym poctom a kédmi
klientov — deti, aj s osvetou pre matku alebo ina pritomnti zodpovednu osobu.

Uvadzame vsetky kontakty s lekarom ohl'adom prevencie matky s dietatom starSim ako 1
rok.

AL3 PREVENCIA DETI - STOMATOLOG

Vykon APZ: Kazdy kontakt so stomatoldgom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavacie aplikacie a email).

Priklad: APZ telefonicky objednaval klienta. Do dennika a aplikacie APZ pise AL3, bez
poctu intervencii. Do poznamky APZ napise ¢o s lekdrom riesil, napr. objednanie klienta.

Ak v ten isty den aj vykonal pozvanie, to uz bude aj AK3 s prislusnym po¢tom a kédmi
klientov — deti, aj s osvetou pre matku alebo intl pritomna zodpovednt osobu.

AL4 PEDIATER - POVINNE OCKOVANIE — DETI

Vykon APZ: Kazdy kontakt s lekarom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavacie aplikécie a email). Patri sem aj spolupraca na testovani v lokalite.

Priklad: Vseobecny lekar kontaktoval APZ, aby sa zastavil v jeho ordinécii za i€¢elom
vyzdvihnutia zoznamu klientov, ktorych je potrebné pozvat’ na preventivne prehliadky.
Nasledne si APZ vyzdvihol zoznam priamo v ordinacii lekara. V tomto pripade si APZ pise
do dennika a aplikacie intervenciu AL5 v dvoch r6znych ¢asovych usekoch. Do poznamky
APZ napiSe Co s lekarom riesil a v pripade vyzdvihnutia pozvanok aj ich pocet, napr.
telefonicka komunikacia a do druhého ¢asového tiseku vyzdvihnutie 30 pozvanok.

Ak v ten isty den aj vykonal pozvanie, to uz bude aj AKS s prislusnym poctom a kédmi
klientov — dospelych, aj s pripadnou osvetou.

ALS PREVENCIA DOSPELI - VSEOBECNY LEKAR
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Vykon APZ: Kazdy osobny, telefonicky alebo online kontakt(plati aj pre objednavacie
aplikacie a email). Patri sem aj spolupraca na testovani v lokalite.

Priklad: VSeobecny lekar pre dospelych kontaktoval APZ, aby sa zastavil v jeho ordinacii za
ucelom vyzdvihnutia zoznamu klientov, ktorych je potrebné pozvat’ na preventivne
prehliadky, nésledne si APZ vyzdvihol zoznam priamo v ordinécii lekara. V tomto pripade si
APZ pise do dennika a aplikacie 2 intervencie v inych ¢asovych usekoch.

AL6 PREVENCIA DOSPELI - GYNEKOLOG

Vykon APZ: Kazdy kontakt s lekarom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavacie aplikacie a email).

Priklad: Gynekolog sa telefonicky spojil s APZ a poprosil ju, aby overila, preco klientka
neprisla na planovanu preventivnu prehliadku. V tomto pripade si APZ pise do dennika a
aplikacie intervenciu AL6 bez poctu intervencii, bez kodu klienta, v samostatnom c¢asovom
useku. Do poznamky APZ napise Co s lekarom riesil, napr. preverenie neti¢asti v poradni..

Ak v ten isty den aj vykonal overenie/ pozvanie, to uz bude aj AK6 s prislusnym poctom a
kodmi klientov — dospelych, aj s pripadnou osvetou.

AL7 TEHOTENSKA PORADNA - GYNEKOLOG

Vykon APZ: Kazdy kontakt s lekarom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavacie aplikacie a email).

Priklad: Gynekolog sa telefonicky spojil s APZ a poprosil ju, aby overila, preco klientka
neprisla do tehotenskej poradne. V tomto pripade si APZ pise do dennika a aplikacie
intervenciu AL7 bez poctu intervencii, bez kodu klienta, v samostatnom ¢asovom utseku. Do
poznamky APZ napiSe Co s lekarom riesil, napr. preverenie neucasti v poradni.

Ak v ten isty den aj vykonal overenie/ pozvanie, to uz bude aj AK7 s prislusnym poctom a
kédmi klientov — dospelych, aj s pripadnou osvetou.

AL8 PREVENCIA DOSPELI - STOMATOLOG
Vykon APZ: Kazdy kontakt s lekarom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavacie aplikacie a email).

Priklad: APZ na Ziadost’ klienta z predchadzajuceho dna, klienta telefonicky objedna na
preventivnu prehliadku u stomatologa. V tomto pripade si APZ pise do dennika a aplikacie
intervenciu AL8 bez poctu intervencii, bez kodu klienta, v samostatnom ¢asovom utseku. Do
poznamky APZ napiSe Co s lekarom riesil, napr. objednania klienta na vySetrenia.

Ak klient kontaktoval APZ v ten isty den, to uz bude aj AKS8 s kodom klienta, aj s pripadnou
osvetou
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AL9 PREVENCIA DOSPELI - UROLOG

Vykon APZ: Kazdy kontakt s lekarom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavacie aplikacie a email).

Priklad: APZ na Ziadost’ klienta z predchadzajuceho dna, klienta telefonicky objedna na
preventivnu prehliadku u uroléga. V tomto pripade si APZ piSe do dennika a aplikacie
intervenciu AL9 bez poctu intervencii, bez kodu klienta, v samostatnom ¢asovom tseku. Do
poznamky APZ napiSe Co s lekarom riesil, napr. objednania klienta na vySetrenia.

Ak klient kontaktoval APZ v ten isty den, to uz bude aj AK9 s kodom klienta, aj s pripadnou
osvetou.

AL10 HEPATITIDA A - OCKOVANIE - DETI DO 15 ROKOV

Vykon APZ: Kazdy kontakt s pediatrom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavacie aplikacie a email).

Do dennika a aplikacie APZ piSe kazdu intervenciu, ktora sa tyka ockovania a suvisi s
lekédrom, napriklad vyzdvihnutie zoznamu. Do poznamky APZ napise ¢o s lekarom riesil a v
pripade vyzdvihnutia pozvanok aj ich pocet, napr. vyzdvihnutie 30 pozvanok.

Ak v ten isty den aj vykonal pozvanie, to uz bude aj AK10 s prislusnym poctom a kodmi
klientov — deti, aj s osvetou pre matku alebo int pritomna zodpovednt osobu.

AL 11 HEPATITIDA A - OCKOVANIE — OSOBY NAD 15 ROKOV

Vykon APZ: Kazdy kontakt s pediatrom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavacie aplikacie a email).

Do dennika a aplikacie APZ pise kazdu intervenciu, ktora sa tyka ockovania a suvisi s
lekéarom, napriklad vyzdvihnutie zoznamu. Do poznamky APZ napise ¢o s lekarom riesil a v
pripade vyzdvihnutia pozvanok aj ich pocet, napr. vyzdvihnutie 30 pozvanok.

Ak v ten isty den aj vykonal pozvanie, to uz bude aj AK11 s prisluSnym poc¢tom a kodmi
klientov — deti/ dospelych, aj s osvetou pre matku alebo int pritomntl zodpovednu osobu
alebo klienta.

AL12 HPV - OCKOVANIE — DETI DO 15 ROKOV

Vykon APZ: Kazdy kontakt s pediatrom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavacie aplikacie a email).

Do dennika a aplikacie APZ piSe kazdu intervenciu, ktora sa tyka ockovania a suvisi s
lekédrom, napriklad vyzdvihnutie zoznamu. Do poznamky APZ napise ¢o s lekarom riesil a v
pripade vyzdvihnutia pozvanok aj ich pocet, napr. vyzdvihnutie 30 pozvanok.

Ak v ten isty den aj vykonal pozvanie, to uz bude aj AK12 s prislusnym poctom a kodmi
klientov — deti, aj s osvetou pre matku alebo int pritomnu zodpovednt osobu.
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AL HPV - OCKOVANIE - OSOBY NAD 15 ROKOV

Vykon APZ: Kazdy kontakt s pediatrom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavacie aplikacie a email).

Do dennika a aplikacie APZ pise kazdu intervenciu, ktora sa tyka ockovania a suvisi s
lekédrom, napriklad vyzdvihnutie zoznamu. Do poznamky APZ napise ¢o s lekarom riesil a v
pripade vyzdvihnutia pozvanok aj ich pocet, napr. vyzdvihnutie 30 pozvanok.

Ak v ten isty den aj vykonal pozvanie, to uz bude aj AK13 s prislusnym poc¢tom a kodmi
klientov — deti/ dospelych, aj s osvetou pre matku alebo int pritomntl zodpovednu osobu
alebo klienta.

AL14 INE NEPOVINNE OCKOVANIA - DETI DO 15 ROKOV

Vykon APZ: Kazdy kontakt s pediatrom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavacie aplikacie a email).

Do dennika a aplikacie APZ piSe kazdu intervenciu, ktora sa tyka ockovania a suvisi s
lekarom, napriklad vyzdvihnutie zoznamu. Do poznamky APZ pise o aké oCkovanie ide, napr.
meningitida.

Ak v ten isty den aj vykonal pozvanie, to uz bude aj AK14 s prislusnym poctom a kodmi
klientov — deti, aj s osvetou pre matku alebo int pritomna zodpovednt osobu.

AL 15 INE NEPOVINNE OCKOVANIA — OSOBY NAD 15 ROKOV

Vykon APZ: Kazdy kontakt s pediatrom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavacie aplikacie a email).

Do dennika a aplikacie APZ pise kazdu intervenciu, ktora sa tyka ockovania a suvisi s
lekéarom, napriklad vyzdvihnutie zoznamu. Do poznamky APZ napise ¢o s lekarom riesil a v
pripade vyzdvihnutia pozvanok aj ich pocet, napr. vyzdvihnutie 30 pozvanok.

Ak v ten isty den aj vykonal pozvanie, to uz bude aj AK15 s prislusnym poctom a kodmi
klientov — deti/ dospelych, aj s osvetou pre matku alebo int pritomntl zodpovednu osobu
alebo klienta..

B: DALSIE VYSETRENIA A SPOLUPRACA S POSKYTOVATELMI ZDRAVOTNEJ
STAROSTLIVOSTI

Do uvedenej kategorie patria intervencie, ktoré sivisia s pomocou klientom pri akatnych a
chronickych ochoreniach.

POZOR, nepatri sem sprievod klienta. V pripade sprievodu uvadzame aj kod D9.

Intervencii v tejto oblasti, ktoré sa tykaju deti sa musi ziiCastiovat’ zdkonny zastupca.
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BK: ASISTENCIA KLIENTOM

Do uvedenej kategorie patria vSetky intervencie, ktoré nestvisia s prevenciou a vychadzaja z
potrieb klienta. Uvedenu kategoriu pouzivame pri akomkol'vek zdravotnom probléme klienta.

Pozor, do aplikacie APZ sa ku kédu BL vzdy zadava pocet klientov!

Pri tejto kategorii intervencii sa vzdy prirad’uji kody klientov. Zdravotny problém klienta je
vzdy rieSeny aj s lekarom (BL).

BK1 PEDIATER - DETI DO 1 ROKA
Vykon APZ: intervencie smerom ku klientovi — pomoc pri rieSeni situdcie chorého dietata.

Do dennika a aplikacie APZ piSe kazdu intervenciu, ktora sa tyka chorého dietat’a mladsieho
ako 1 rok (komunikécia prebieha s matkou alebo inou zodpovednou osobou).

Priklad: Matka polro¢ného dietat’a poziadala APZ o pomoc pri rieSeni situacie, kde diet’a trpi
hnackovym ochorenim. Nakol'ko v domacnosti nemaju teplomer, APZ dietat'u zmeria teplotu
a zistuje od matky zakladné informacie: od kedy ma dieta hnacku a zdravotné problémy.
APZ kontaktuje pediatra v pritomnosti matky. Do dennika a aplikacie pise vsetky intervencie,
ktoré u tohto klienta vykonala:

e BKI a BL1 - pri oboch uvedenych kddoch sa uvadza pocet 1 a kod klienta — diet’at’a.

e D2 meranie teploty - pri uvedenom kode sa uvadza pocet 1 a kod klienta — diet’ata.

e Vykonané osvety, napr. F1 uzivanie lieku; F31 dodrziavanie liecebného rezimu - pri
zapise osviet uvadzame kod klienta — dospely, napr. matka alebo ina pritomna
zodpovedna osoba.

BK2 PEDIATER - DETI STARSIE AKO 1 ROK
Vykon APZ.: intervencie smerom ku klientovi — pomoc pri rieseni situdcie chorého diet’at’a.

Do dennika a aplikacie APZ piSe kazdu intervenciu, ktora sa tyka chorého dietat’a starSicho
ako 1 rok (komunikécia prebieha s matkou alebo inou zodpovednou osobou).

Priklad: APZ si na podnet pediatra overuje u matky diet'ata, napr. ako sa ma diet’a po
nasadeni lieCby, ¢i dostava pravidelne lieky a pod. Nasledne v pritomnosti matky informuje
lekara.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e BL2 - pri uvedenom kode sa uvadza kod klienta — dietat’a.
e BK2 a BL2 - pri uvedenych kédoch sa uvadza kod klienta — dietat’a.
e Vykonané osvety, napr. F1 uzivanie lieku; F31 dodrziavanie liecebného rezimu (pri
zapise osviet uvadzame kod klienta — dospely, napr. matka alebo ina pritomna
zodpovedna osoba.
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BK3 VSEOBECNY LEKAR PRE DOSPELYCH

Vykon APZ: Oznamenie terminov vySetreni, monitorovanie zdravotného stavu klienta,

informovanie sa u klienta o dodrziavani lieCby, na podnet lekara podanie informacie o termine
odberu krvi a pod.

Priklad: APZ informoval 3 klientov, Ze sa maju na druhy den dostavit’ k vSeobecnému
lekarovi. Prvy klient o 7:00 na odber krvi, druhy klient na kontrolné vySetrenie k lekarovi a u
treticho preveril dodrziavanie predpisanej lieCby.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e BK3 a BL3 - pri uvedenych kédoch sa uvadza kod klienta — dospely — 3x BK3 a
3xBL3.
e Vykonané osvety, napr. F1 uzivanie lieku; F31 dodrziavanie liecebného rezimu - pri
zapise osviet uvadzame kod klienta — dospely. Pokial’ by osvety neboli rovnaké pre
vsetkych klientov, APZ zapise kazdého klienta do samostatného ¢asového useku.

BK4 ODBORNY LEKAR

Vykon APZ: Pripomenutie terminu vySetrenia u odborného lekara klientovi, pomoc pri
vysvetleni lekarskej spravy, overovanie si zdravotného stavu (ako sa citi klient), oznamovanie
terminu vySetrenia u odborného lekara a pod.

Priklad: Klientka poziadala APZ o objednanie diabetolégovi, nakol’ko sa lie¢i na diabetes.
Nasledne APZ zavolala do ambulancie odborného lekara a objednala klientku na vySetrenie.
V popoludnajsich hodinach informovala klientku o presnom datume a case vySetrenia u
diabetologa a nasledne APZ viedol s klientkou osvetovy rozhovor na tému diabetes a spravna
zivotosprava.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e Prvy casovy usek:

o BK4 a BL4 - pri uvedenych kodoch sa uvadza kod klienta — dospely alebo
diet’a podrl'a toho, koho objednavame - do poznamky APZ uvedie o akého
lekara ide, v tomto pripade diabetolog.

e Druhy ¢asovy tsek:

o BK4 — oznamenie terminu klientovi - pri uvedenom kdde sa uvadza kod
klienta — dospely alebo dieta podl'a toho, koho objedndvame - do poznamky
APZ uvedie termin diabetolog.

o F4 osveta o cukrovke — diabetes, F2 spravna zivotosprava - pri uvedenom kode
sa uvadza kod klienta — dospely alebo diet’a podl'a toho, koho objednavame.

BK5 GYNEKOLOG

Vykon APZ: Pripomenutie terminu u gynekoldga klientke, pomoc pri vysvetleni lekérskej
spravy pred alebo po gynekologickom zdkroku/vySetreni, overovanie si zdravotného stavu
(ako sa citi klientka) a pod.

Priklad: APZ oslovila klientka, ktora sa vratila z nemocnice po gynekologickom zakroku a
poprosila APZ, aby jej pomohla s porozumenim prepustacej lekarskej spravy, nasledne bola
pripomenut’ d’alSej klientke, Ze zajtra ma v gynekologickej ambulancii vysledky vysetreni.
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Do dennika a aplikicie zapisujeme:
e Prvy casovy usek:

o BKS - pri uvedenom koéde sa uvadza kod klientky po gynekologickom
zakroku.

o Vykonané osvety, napr. F1 poucenie o uzivani lieku, F18 osobna hygiena -
informacie klientke ako sa starat’ o ranu, F31 dodrziavanie lieCebného rezimu -
informécia klientke ako sa spravat’ po zadkroku napr. nezdvihat’ tazké bremeno
a pod..

e Druhy casovy usek:
o BKS5 — oznamenie - pripomenutie terminu druhej klientke
o Vykonané osvety, napr. F34 - pravidelna navsteva lekara.

BK6 NEMOCNICA - LOZKOVA CAST - DETI

Vykon APZ: Informovanie klienta o prepusteni dietat’a do domaceho oSetrenia, telefonicka
komunikacia s detskym oddelenim v pritomnosti matky alebo inej pritomnej zodpovedne;j
osoby ohl'adom informovania sa o zdravotnom stave svojho dietata a pod.

Priklad: APZ prisiel za klientom, aby ho informoval, Ze zajtra rano prepustia jeho dieta z
nemocnice do domaceho lieCenia (APZ informovali z nemocnice). Je potrebné, aby sa klient
dostavil do nemocnice a dieta vyzdvihol.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e BK6 a BL6 - pri uvedenych kddoch sa uvadza kod klienta — dieta.
e Vykonané osvety, napr. F31 - dodrziavanie liecebného rezimu - pri zapise osviet
uvadzame kod klienta — dospely, napr. matka alebo ind pritomna zodpovedna osoba.

BK7 NEMOCNICA - LOZKOVA CAST - DOSPELI

Vykon APZ: telefonicky kontakt s klientom na podnet rodiny, hospitalizovany klient
potrebuje zistit’ informaciu od rodiny a pod.

Do dennika a aplikacie APZ pise kazdu intervenciu, ktora sa tyka klienta, ktory je
hospitalizovany v nemocnici.

Priklad: APZ sa na podnet rodiny telefonicky spoji s klientom, ktory je hospitalizovany. APZ
okamzite zavola klientovi a svoj telefon poskytne rodine, aby sa s nim porozpravali. APZ je
na ziadost’ rodiny pritomny.

Do dennika a aplikacie APZ zapisujeme:
e BK7 - pri uvedenom kdde sa uvadza kod hospitalizovaného klienta.
e Vykonané osvety, napr. F40 - ind téma rozhovoru a F39 - povzbudenie klienta pri
tazkej zivotnej situacii — uvaddzame kod jednotlivcov alebo rodiny.

BKS8 ASISTENCIA A KOMUNIKACIA PRI RYCHLEJ ZDRAVOTNEJ
POMOCI

Vykon APZ: pomoc klientovi pri ohrozeni zivota za asistencie operatora RZS.
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Priklad: APZ bol privolany obyvatel'om lokality ku klientovi, ktory odpadol. APZ sa spaja s
RZS, odpoveda operatorovi na otazky o stave klienta a podava relevantné informacie. Pod
vedenim operatora poskytuje prvi pomoc.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e BKS8 a BL8 - uvadzame kod zachranovaného klienta - dospely alebo dieta.,
e Vykonané osvety, napr. F39 povzbudenie pri tazkej Zivotnej situacii (ak nastalo) - po
prichode sanitky upokojenie rodiny, uvadzame rodinny kéd alebo jednotlivcov z
komunity.

BK9 SPECIALIZOVANE USTAVNE ZARIADENIE

Vykon APZ: Oznamovanie nevyhnutnosti hospitalizacie klientovi, vysvetl'ovanie postupov
spojenych s hospitalizaciou a pod.

Do dennika a aplikacie APZ pise kazdu intervenciu, ktora sa tyka ¢innosti spojenych s
hospitalizaciou alebo vySetrenim v Specializovanom ustavnom zariadeni.

Priklad: APZ sa od KAPZ alebo RUVZ &i $pecializovaného zariadenia vo Vy$nych Hagoch,
dozvedel, ze klienta je nutné hospitalizovat’ na zaklade potvrdeného ochorenia — tuberkulozy
a zaroven spisat’ kontakty l'udi, s ktorymi bol klient v kontakte. APZ ihned’ informuje klienta
a zacCne spisovat’ kontakty.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e Prvy c¢asovy usek:

o BK9 aBL9 - pri uvedenych kodoch sa uvadza kod chorého klienta —

informéacia o ochoreni a informovanie klienta.
e Druhy ¢asovy usek:

o BL10 — trasovanie - neuvadza pocet intervencii a ani kody klientov a do
poznamky v aplikacii piSeme trasovanie a uvedieme pocet trasovanych
kontaktov.

o Vykonané osvety, napr. F13 - osveta o TBC — uvadzame pocet klientov a kody
klientov jednotlivcov.

BK10 ZABEZPECENIE SANITKY PRE KLIENTA

Vykon APZ: Zabezpecenie sanitky pre klienta na odvoz na vysetrenie alebo do/z nemocnice
a pod.

Do dennika a aplikacie APZ piSe kazdu intervenciu, ktora sa tyka zabezpecenia/objednania
sanitky pre klienta na vySetrenia.

Priklad: Klient poziadal APZ o vybavenie sanitky na vySetrenie k odbornému lekarovi.

Do dennika a aplikicie zapisujeme:
e Prvy casovy usek:

o BK3 - ziadost klienta o zabezpecenie sanitky u v§eobecného lekara,

o BL3 - vSeobecny lekar (pokial’ sa jedna o dieta APZ pouZije kontakt s
pediatrom - BL1 alebo BL2) — vybavenie predpisu sanitky pre daného klienta -
pri uvedenych kodoch sa uvadza koéd chorého klienta - dospely alebo dieta do
poznamky ,,ziadanka na sanitku®,
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o BKI10 — objednanie sanitky na konkrétny datum a cas - dispecing.

e Druhy ¢asovy usek:
o BKI10 — oznadmenie datumu a ¢asu klientovi, ze bude mat’ k dispozicii sanitku
na termin vySetrenia - pri uvedenych kddoch sa uvadza kod chorého klienta,
dospelého alebo dietat’a.

BL: SPOLUPRACA S LEKARMI

Pri intervenciach zameranych na spolupracu s lekarmi pri ochoreniach klienta sledujeme
intenzitu spoluprace s poskytovate'mi zdravotnej starostlivosti — ako Casto je APZ v
kontakte s lekarom, ¢i uz osobnom, telefonickom alebo online (plati aj pre objednavanie cez
aplikacie a email).

Pozor, do aplikacie APZ sa ku kédu BL vzdy zadava pocet klientov. Pri tejto kategorii
intervencii sa vzdy prirad’uji kody klientov.

Pozor, nepatria sem kontakty s lekarom za icelom prevencie.

BL1 PEDIATER - DETI DO 1 ROKA

Vykon APZ: Kazdy kontakt s pediatrom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavanie cez aplikacie a email).

Do dennika a aplikacie APZ pise kazdu intervenciu, pri kontakte s lekarom pri ochoreniach
deti mladsich ako 1 rok.

Priklad: Na zaklade poziadavky pediatra ho APZ telefonicky kontaktuje za ticelom
informovania o stave dietata s hnackovym ochorenim.

Do dennika a aplikacie piSe:
e Prvy ¢asovy usek:

o BL1 a BKI - uvadza sa pocet 1 a kod klienta — dietata.

o Pokial’ boli vykonané osvety pri preverovani stavu dietata napr. F1 uzivanie
lieku; F31 dodrziavanie liecebného rezimu - pri zapise osviet uvadzame kod
klienta — dospely napr. matka alebo ind pritomnéa zodpovedna osoba.

o pokial' APZ meral dietatu teplotu — zapisuje D2.

e Druhy ¢asovy usek:

o BL1 - odovzdanie informacie pediatrovi - uvadza sa pocet 1 a kod klienta —

dietata.

BL2 PEDIATER - DETI STARSIE AKO 1 ROK

Vykon APZ: Kazdy kontakt s pediatrom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj pre
objednavanie cez aplikacie a email) z dovodu ochorenia diet’at’a.

Do dennika a aplikacie APZ piSe kazdu intervenciu, ktora sa tyka komunikacie s lekdrom pri
dietati starSom ako 1 rok.
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Priklad: Ak APZ kontaktuje lekara na zaklade poziadavky matky z dévodu zhorSenia
zdravotného stavu dietat’a pri prebichajtcej liecbe.

Do dennika a aplikacie piSe:
e BL2a BK2 - uvadza sa pocet 1 a kod klienta — diet’at’a.
e Vykonané osvety, napr. F1 osveta o uzivani lieku - pri zapise osviet uvadzame kod
klienta — dospely napr. matka alebo ind pritomnéa zodpovedna osoba.

BL3 VSEOBECNY LEKAR PRE DOSPELYCH

Vykon APZ: Kazdy kontakt so v§eobecnym lekdrom (osobny, telefonicky alebo online - plati
aj pre objednavanie cez aplikacie a email) z dovodu aktitneho ¢i chronického ochorenia
klienta.

Oznamenie terminov vysetreni, monitorovanie zdravotného stavu klienta, informovanie sa
lekara u APZ o dodrziavani liecby klienta a pod.

Priklad: Lekar telefonicky kontaktuje APZ, aby informoval klienta, Ze sa ma na druhy den
0 7:00 dostavit’ k vS§eobecnému lekarovi na odber krvi.

Do dennika a aplikacie APZ piSe:
e BL3 a BK3 - pri uvedenych kddoch sa uvadza kod klienta — dospely.
e Vykonané osvety, napr. F34 pravidelna navsteva u lekara - pri uvedenych kodoch sa
uvadza kod klienta — dospely, ak sa osveta vykonala.

BL4 ODBORNY LEKAR

Vykon APZ: Kazdy kontakt s odbornym lekarom (osobny, telefonicky alebo online - plati aj
pre objednavanie cez aplikacie a email).

Priklad: APZ navstivila ambulanciu odborného lekara za ticelom objednania troch klientov
na vysetrenie.

Do dennika a aplikacie APZ piSe:
e BL4 - uvadzame pocet 3 klienti a kody objednanych klientov — dospeli aj deti.
e BK4 — ak nas klienti predtym poziadali o objednanie - nemusi to byt v ten isty den.

Pokial’ je s BL4/BK4 spojena aj osveta pre konkrétnych 'udi, APZ si tiito osvetu zapise ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

BL5 GYNEKOLOG

Vykon APZ: Kazdy kontakt s gynekologom (osobny, telefonicky alebo online plati aj pre
objednavanie cez aplikacie a email).

Priklad: APZ telefonicky kontaktuje gynekologa, za icelom objednania klientky na
vySetrenie.

Do dennika a aplikacie APZ piSe:
e BLS5 - uvadzame pocet 1 klientka a kod objednanej klientky — Zeny alebo dievcata.
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e BKS — ak nas klientka predtym poziadala o objednanie - nemusi to byt v ten isty dei.
Pokial’ je s BL5/BKS5 spojena aj osveta pre konkrétnych 'udi, APZ si tiito osvetu zapise ku
konkrétnym dospelym klientom, ktorym osvetu vykona.

BL6 NEMOCNICA — LOZKOVA CAST - DETI

Vykon APZ: Kazdy kontakt s nemocnicou — 16zkova Cast’ pre deti (osobny alebo telefonicky
kontakt).

Priklad: Nemocnica sa telefonicky spoji s APZ za t¢elom informovania rodicov o prepusteni
dietat’a z nemocnice.

Do dennika a aplikacie APZ piSe:
e BL6 a BK6 - pri uvedenych kodoch sa uvadza kod klienta — dietat’a.
e Vykonané osvety, napr. F31 a F32 - kéd klienta uvadzame dospelt osobu — napr.
matka alebo ina pritomna zodpovedna osoba.
e Pokial’ z nemocnice volala APZN, piSeme okrem BL 6 aj C7, s prisluSnym kédom
klienta.

BL7 NEMOCNICA - LOZKOVA CAST - DOSPELY

Vykon APZ: Kazdy kontakt s nemocnicou — 16zkova ¢ast’ pre dospelych (osobny alebo
telefonicky kontakt).

Priklad: Zamestnanec nemocnice sa telefonicky spoji s APZ, aby informovali rodinu o
hospitalizacii klienta.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e BL7aBK7 - pri uvedenych kddoch sa uvadza kod klienta — dospely.
e Vykonané osvety, napr. F31 - kéd klienta uvadzame dospelu osobu alebo rodinu.
e Pokial’ z nemocnice volala APZN, piSeme okrem BL 7 aj C7, s prislusnym kédom
klienta.

BLS8 ASISTENCIA A KOMUNIKACIA PRI RYCHLEJ ZDRAVOTNEJ
POMOCI

Vykon APZ: Pomoc klientovi pri ohrozeni Zivota za asistencie operatora RZS.

Priklad: APZ bol privolany obyvatel'om lokality ku klientovi, ktory odpadol. APZ sa spaja s
RZS, odpoveda mu na otazky o stave klienta a podava relevantné informacie. Pod vedenim
operatora poskytuje prvii pomoc.

Do dennika a aplikicie zapisujeme:
e BL8 a BKS8 - uvadzame kod zachranovaného klienta.
e Vykonané osvety, napr. F39 - povzbudenie pri tazkej Zivotnej situacii - upokojenie
rodiny po prichode sanitky, uvadzame rodinny kod alebo jednotlivcov z komunity.

BL9 SPECIALIZOVANE USTAVNE ZARIADENIE
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Vykon APZ: Oznamovanie klientovi nevyhnutnost’ hospitalizacie, vysvetl'ovanie postupov
spojenych s hospitalizaciou a pod.

Do dennika a aplikacie APZ pise kazdu intervenciu, ktora sa tyka ¢innosti spojenych s
hospitalizaciou alebo vySetrenim v Specializovanom ustavnom zariadeni.

Priklad: APZ bol kontaktovany zo Specializovaného zariadenia vo VySnych Hagoch a bolo
mu oznamené, ze klienta je nutné hospitalizovat’ na zdklade u neho potvrdeného ochorenia
tuberkul6zy. APZ oboznamuje klienta.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e Prvy casovy usek
o BK9 a BL9 - pri uvedenych kodoch sa uvadza koéd chorého klienta - dospelého
alebo dietat’a.
e Druhy ¢asovy usek:
o Vykonané osvety, napr. F13 osveta o TBC - uvadzame kody klientov
jednotlivcov.

BL10 REGIONALNY URAD VEREJNEHO ZDRAVOTNICTVA (RUVZ)

Vykon APZ: Kazdy kontakt s pracovnikmi RUVZ, kazda pomoc s trasovanim kontaktov v
pripade potreby aj mimo ¢asu pandémie.

Priklad: Pracovnici RUVZ kontaktuju KAPZ a APZ ohl'adom vyskytu tuberkulozy v lokalite.
APZ spolupracuje na vyhl'adavani kontaktov. Bez ohl'adu na to, kol’ko kontaktov APZ
dohl'add, intervencia sa pise celkovo ako ,,trasovanie kontaktov*.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e BL10 - trasovanie - neuvadza pocet intervencii a ani kody klientov a do poznamky v
aplikacii piSeme trasovanie a pocet 'udi, ktorych zaznamenal.
e Vykonané osvety, napr. F13 osveta o TBC - uvadzame kody klientov jednotlivcov.

C: INA SPOLUPRACA

V pripade intervencii zameranych na spolupracu zaznamenavame kazdy kontakt s
pracovnikmi terénnej socialnej prace (TSP), komunitnym centrom a jeho pracovnikmi (KC),
obecnym tradom (OcU) alebo mestskym tradom (MsU), miestnou obecnou poriadkovou
sluzbou (MOPaS), skolou, materskou skolou, APZN, centrami pedagogicko—psychologického
poradenstva a prevencie (CPPPaP), uradom prace socialnych veci a rodiny (UPSVaR) a inymi
instituciami.

Kod klienta uvadzame iba v pripade, ak kontakt s pracovnikmi spolupracujicich
pomahajucich profesii a institicii suvisi s rieSenim problému konkrétneho klienta a problém
riesi APZ (C7 - C10).

C1 TSP —- TERENNA SOCIALNA PRACA

Vykon APZ: Kazdy kontakt s pracovnikmi TSP vo veci riesenia situacie klienta.
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Priklad: Klientka nema obciansky preukaz a iné doklady. APZ sa spoji s pracovnikom TSP,
aby klientke pomohol vybavit’ zakladné naleZitosti.

Do dennika a aplikicie zapisujeme:
e CIl —neuvadzame pocet intervencii a ani kod klientov, podl'a potreby uvadzame v
samostatnych ¢asovych usekoch.

C2 KOMUNITNE CENTRUM (KC)
Vykon APZ: Kazdy kontakt s pracovnikmi KC.

Priklad: APZ kontaktuje pracovnikov komunitného centra za u¢elom organizovania
osvetovych aktivit pre deti v komunite.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e (2 —neuvadzame pocet intervencii a ani kody klientov, podl'a potreby uvadzame v
samostatnych ¢asovych usekoch.

Pozor, nepatri sem samotné vykonavanie skupinovej osvetovej aktivity na pdde skoly.

C3 MIESTNA OBCIANSKA A PREVENTIVNA SLUZBA (MOaPS)
Vykon APZ: Kazdy kontakt s pracovnikmi MOaPS vo veci rieSenia situacie klienta.

Priklad: APZ v spolupraci s MOaPS organizuje testovanie na COVID-19 alebo inu
hromadnu akciu. APZ uzko spolupracuje s MOaPS pri organizovani samotného testovania.
Telefonicky sa spojila s clenom MOaPS, aby ju sprevadzal ku klientom pri pozyvani na
testovanie. Do dennika a aplikacie APZ piSe kazdy telefonicky alebo osobny kontakt s
MOaPS.

Do dennika a aplikicie zapisujeme:
e (3 —neuvadzame pocet intervencii a ani kody klientov, podl'a potreby uvadzame v
samostatnych ¢asovych usekoch.

C4 OcU/MsU — OBECNY URAD/ MESTSKY URAD

Vykon APZ: Kazdy kontakt s obecnym uradom alebo mestskym tradom pri vykone
pracovnej ¢innosti. APZ zaznamenava kontakt osobny a kontakt telefonicky a to aj v pripade,
7e spolupracuje s OcU vo veci jedného klienta.

Priklad: APZ (podl'a pokynu KAPZ) pomahal vybavovat’ jednorazovu finan¢nt vypomoc pre
zaobstaranie liekov pre 3 deti s ochorenim.

Do dennika a aplikicie zapisujeme:
e Prvy casovy usek:
o (4 —neuvadzame pocet intervencii a ani kody klientov.
e Druhy ¢asovy usek:
o (4 —neuvadzame pocet intervencii a ani kody klientov.
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e Treti ¢asovy usek:
o C4 —neuvadzame pocet intervencii a ani kody klientov.

C5 SKOLA (ZS, SZS, SKOLSKE ZARIADENIA VRATANE SS A INTERNATNYCH
SKOL)

Vykon APZ: Kazdy kontakt so skolou. APZ zaznamenava kontakt osobny, telefonicky alebo
online a to aj v pripade, Ze spolupracuje so $skolou vo veci jedného klienta.

Priklad: V skole maju vyskyt vsi - pedikuldézu. V dany den sa Skola spojila s APZ 2 krat
telefonicky.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e Prvy casovy usek:
o (5 —neuvadza pocet intervencii a ani kody klientov.
e Druhy ¢asovy tsek:
o C5 —neuvadza pocet intervencii a ani kody klientov.

Pozor, nepatri sem samotné vykonavanie skupinovej osvetovej aktivity na pdde skoly.

Navstevy rodin za i¢elom osvety a informovania o vyskyte vsi, na zéklade tohto telefonatu,
sa zapisuju s kddom F11 (pripadne aj d’al$imi osvetami) a kodom rodiny.

C6 MATERSKA SKOLA

Vykon APZ: Kazdy kontakt s materskou skolou. APZ zaznamenava kontakt osobny a
kontakt telefonicky a to aj v pripade, Ze spolupracuje so $kolou vo veci jedného klienta.

Priklad: APZ kontaktovala riadite’ka MS, Ze by mali zaujem o osvetové aktivity na tému
spravne umyvanie ruk.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:

e (6 —neuvadza pocet intervencii a ani kody klientov.

Pozor, nepatri sem samotné vykonavanie skupinovej osvetovej aktivity na pdde skoly.

C7 ASISTENT PODPORY ZDRAVIA V NEMOCNICIACH (APZN)
Vykon APZ: Kazdy kontakt s APZN. APZ zaznamenava telefonicky kontakt.

Priklad: APZN zo spadovej nemocnice kontaktovala APZ, aby oznamila rodicom, Ze ich
diet’a prevazaji do krajskej nemocnice v Kosiciach.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
o (7 —uvadzame pocet intervencii a kod klienta, v tomto pripade kod diet’at’a.
e Vykonané osvety, napr. F31 - informovanie rodicov o prevoze a d’alSich
nalezitostiach.
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C8 CENTRUM PEDAGOGICKO — PSYCHOLOGICKEHO PORADENTVA A
PREVENCIE (CPPPAP)

Vykon APZ: Kazdy kontakt s CPPPaP. APZ zaznamenava kazdy kontakt s uvedenou
instituciou.

Priklad: APZ kontaktovala CPPPaP za ti¢elom objednania dietata na logopedické
vySetrenie.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e (8 —uvadzame pocet intervencii a kod klienta — dietat’a.
e Do poznamky v aplikacii piSeme, koho dieta v CPPPaP navstevuje, napr. logopéd,
psycholog.

C9 URAD PRACE, SOCIALNYCH VECIi A RODINY (UPSVaR
Vykon APZ: Kazdy kontakt s UPSVaR. APZ zaznamenava kazdy kontakt s uvedenou
in§titaciou.

Priklad: APZ oslovil klient, aby mu APZ pomohla vybavit’ preukaz ZTP. APZ kontaktovala
telefonicky UPSVaR, aby sa informovala o postupe ¢innosti, ktoré sii potrebné pre vybavenie
preukazu ZTP.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e (9 —uvadzame pocet intervencii a kod klienta.

Vykonané osvety, napr. F26 - prava postihnutych osdb, ak bola poskytnuta osveta uvedieme
pocet osviet a kod klienta.

C10 INA INSTITUCIA

Vykon APZ: Kazdy kontakt s inou institiciou, ktord APZ vypise. APZ zaznamenava kazdy
kontakt s inStiticiou.

Priklad: APZ kontaktovalo reedukacné centrum, pretoze sa nemozu spojit’ s rodicmi diet'at’a
umiestneného v zariadeni, aby ich informovali, Ze ich diet’a bolo hospitalizované v nemocnici.

Do dennika a aplikicie zapisujeme:
e (10 —uvadzame nazov institicie, pocet 0osob 1 a kdd klienta. V denniku aj aplikacii
tuto instituciu vypiSeme do poznamky.

D: PRIAMA ASISTENCIA KLIENTOM

K intervenciam zameranym na priamu asistenciu klientovi spadd meranie krvného tlaku,
meranie teploty, meranie saturacie oxymetrom, prva pomoc, zdravotné poistenie,
kompenza¢né pomocky, lieky, ina asistencia v domacnosti, sprievod klienta k lekarovi a do

50



Spolufinancovany ot PPt PROGRAM et R
= - 2" SLOVENSKO ZDRAVOTNICTVA
Eurépskou tniou OOAS SLOVENSKE] REPUBLIKY

nemocnice, telemedicina, kontrola nastaveného lie¢ebného rezimu / dohl'ad nad dolie¢ovacim
procesom.

D1 MERANIE KRVNEHO TLAKU

Vykon APZ: Meranie krvného tlaku klientom na ziadost’ klienta alebo poziadanie lekara,
pripadne ak klient zareaguje na ponuku APZ, vedenie zdznamov o nameranych hodnotach.

Priklad: APZ meral krvny tlak na poziadanie klienta. Zaznamenava kazdé meranie krvného
tlaku klientovi. Pokial’ v jeden deii meral krvny tlak 9 klientom, zaznamena 9 jednotlivych
intervencii.

Do dennika a aplikicie zapisujeme:

e DI -uvadzame pocet intervencii 9 a kody vsetkych klientov, ktorym sme merali KT.
Ak sa meria KT klientovi pravidelne, nie je potrebné robit’ osvetu o KT a do
poznamky napise: ,,na ziadost’ lekara®.

e Vykonan¢ osvety, napr. F1 uzivanie lieku, F3 osveta o tlaku, F5 pitny rezim, F31
dodrziavanie liecebného rezimu (pri zapise osviet uvadzame kod klienta — dospely).
Pokial’ by osvety neboli rovnaké pre vsetkych klientov, APZ zapise kazdého klienta
do samostatné¢ho ¢asového tseku.

D2 MERANIE TEPLOTY

Vykon APZ: Meranie teploty na ziadost’ klienta alebo poziadanie lekara, vedenie zdznamov o
nameranych hodnotach (v tomto pripade monitorujeme vyuzivanie teplomeru APZ pri vykone
prace v teréne).

Priklad: APZ zaznamenava kazd¢ meranie telesnej teploty teplomerom klientom. Ak APZ v
jeden dent meral telesnu teplotu 7 klientom, zaznamena 7 jednotlivych intervencii.

Do dennika a aplikicie zapisujeme:

e D2 -uvadzame pocet intervencii 7 a kddy vsetkych klientov - deti alebo dospelych,
ktorym sme merali telesnu teplotu.

e Vykonané osvety, napr. F1 uzivanie lieku, F5 pitny rezim, F31 dodrziavanie
liecebného rezimu (pri zapise osviet uvadzame kod klienta — dospely). Ak teplotu
meriame dietat'n osvetu poskytujeme jeho rodicovi, alebo pritomnej zodpovednej
dospelej osobe. Pokial’ by osvety neboli rovnaké pre vsetkych klientov, APZ zapise
kazdého klienta do samostatného ¢asového useku.

D3 MERANIE SATURACIE OXYMETROM

Vykon APZ: Meranie saturacie na ziadost’ klienta alebo poziadanie lekara, vedenie
zaznamov o nameranych hodnotéch.

Priklad: APZ zaznamenava kazd¢ meranie saturacie oxymetrom u klientov. Ak APZ v jeden
deii meral saturaciu 7 klientom, zaznamena 7 jednotlivych intervencii.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e D3 -uvadzame pocet intervencii 7 a kody vsetkych klientov, ktorym sme merali
saturaciu oxymetrom.
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D4 PRVA POMOC, OSETRENIE PORANENI, POUZITIE MATERIALU Z
LEKARNICKY

Vykon APZ: Osetrenie drobnych poraneni — vy¢€istenie rany, dezinfekcia, prekrytie zranenia
obvézovym materialom alebo rychloobvézom. OSetrenie zraneni — vyzadujucich prevoz k
lekéarovi, napr. zafixovanie zlomenej koncatiny, zastavenie krvacania atd’., zakladna
neodkladnd podpora zivotnych funkcii, resuscitacia (ozivovanie) dospelého a diet’at’a,
uvol'nenie dychacich ciest v pripade dusenia sa cudzim telesom v dychacich cestach,
vyslobodzovanie, premiestiiovanie a polohovanie postihnutého, osetrenie zdvazného
krvacania, popalenin a zlomenin, asistencia pri porode.

Priklad: APZ bola privolana k urazu diet’at’a, ktoré si pri pade odrelo koleno. Zranenie mu
vydezinfikovala a oSetrila.

Do dennika a aplikicie zapisujeme:
e D4 -uvadzame pocet intervencii 1 a kod klienta — dietat’a, ktorému sme poskytli
oSetrenie drobnych poraneni.
e Podla povahy tirazu iniciativne informujeme rodica aj formou osvety, napr. F33 s
kodom rodica.

D5 ZDRAVOTNE POISTENIE

Vykon APZ: Kazda intervencia zamerana na zdravotné poistenie — overovanie ZP, vybavenie
zdravotného preukazu, komunikacia so ZP.

APZ zaznamenava do dennika a aplikécie kazdu intervenciu (kazdy kontakt so ZP alebo s
klientom ohl'adom ZP) pre klienta v oblasti zdravotného poistenia. Pri kazdej zapisanej
intervencii vzdy uvadzame kod klienta.

Priklad: APZ oslovil klient, aby mu pomohla s vybavenim splacania dlhu na zdravotnom
poisteni.

Do dennika a aplikacie zapisujeme:
e D5 -uvadzame pocet intervencii 1 a kod klienta — dospelého alebo dietat’a.

D6 KOMPENZACNE POMOCKY A ZTP

Vykon APZ: Intervencia smerujica k vybaveniu preukazu ZTP, vybavenie kompenzaénych
pomdcok pre ZTP, sluchovo postihnutych a zrakovo postihnutych klientov, imobilnych
klientov a pod.

Priklad: Klient poziada APZ, aby mu pomohla s vybavenim preukazu ZTP. Do dennika a
aplikacie zapisujeme:

D6 - uvadzame pocet intervencii 1 a kod klienta — dospelého alebo diet’at’a.
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D7 LIEKY

Vykon APZ: Vybavenie lickov, vyzdvihnutie lickov v lekarni a odovzdanie lickov klientovi.
Pravidelné davkovanie liekov, v pripade ak klient nie je schopny spravne si lieky davkovat’ a
v stanovenom c¢ase uZzivat’.

Priklad: Klient poziadal APZ o vybavenie lickov u lekara a vyzdvihnutie v lekarni. Nasledne
APZ telefonicky kontaktovala vSeobecného lekara a poziadala ho o predpis liekov pre klienta.
Po skonceni telefonatu APZ vyzdvihla lieky v lekarni a odovzdala ich klientovi.

Do dennika a aplikicie zapisujeme:
e BK3 aBL3, D7 - pri uvedenych koédoch sa uvadza kod klienta.
e F1 - osveta o uzivani lieku - pocet osviet 1 a uvadzame kod klienta.

D8 INA ASISTENCIA V DOMACNOSTI

Vykon APZ: Iné ¢innosti vykonavajuce APZ u klienta. Uvedena Cinnost’ sa vypiSe napr.
opatrovanie deti na nevyhnutny cas, ak klientka potrebuje ist’ s dietatom k lekarovi.

Do dennika a aplikacie zapisujeme :
e DS -pocet 1 auvadzame kod klienta a do poznamky uvadzame Cinnosti, ktoré
vykonava APZ, napr. opatrovanie deti

D9 SPREVADZANIE NA VYSETRENIE

Vykon APZ: Sprevadzanie klienta k lekdrovi na vySetrenie. Moze ist’ o sprevadzanie k
vSeobecnému lekarovi, odbornému lekarovi alebo do nemocnice. Sprievod klienta je priama
asistencia klientovi, jedna sa o doCasnu sluzbu, kedy APZ uci klienta samostatne jednat’ a
zorientovat’ sa v zdravotnom systéme. APZ sprostredkuje klientovi informacie a sprevadza ho
pri prvych navstevach lekara. V tomto pripade by nemalo ist’ o trvaly servis klientovi, ak si to
nevyzaduje jeho zdravotny stav.

Pozor, nie na preventivnu prehliadku, o¢kovanie a materskt poradiu.

Priklad: APZ sprevadza klienta v jeden den k v§eobecnému lekarovi pre vysledky krvi, ktoré
potrebuje k navsteve dermatologa. Nasledne navstivili dermatoldga aj ortopéda, u ktorych bol
klient objednany.

Do dennika aj aplikacie zapisuje:
e Prvy casovy usek:
o BK3 aBL3 - pocet intervencii 1 a kod klienta, BK4 a BL4 — pocet intervencii
1 a kéd klienta s poznamkou dermatolog a D9 - pocet intervencii 1 a kod
klienta.
e Druhy ¢asovy usek:
o BK4 aBL 4 - pocet intervencii 1 a kod klienta s poznamkou ortopéd a D9 -
pocet intervencii 1 a kod klienta.
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Pokial’ APZ poskytoval klientovi aktikol'vek osvetu pocas sprevadzania (napr.
zrozumitelnejsie vysvetlenie pokynov od lekara) musi byt osveta vykazana v danom
casovom useku.

D10 TELEMEDICINA

Vykon APZ: Zabezpecenie hovoru medzi klientom a lekarom prostrednictvom telefonu APZ
za ucelom vysSetrenia pacienta — plati pre videohovor alebo telefonicky hovor.

Priklad: APZ telefonicky kontaktuje lekara na ziadost’ klienta, ktory ma niekol'’ko dni hnacku.
Za pritomnosti klienta a jeho manzelky sa spojila s lekarom, ktory oboch instruoval o
presnom postupe liecby. APZ po skonceni telefonatu s lekarom este raz klientovi vysvetlila
presny postup lieCby.

Do dennika a aplikicie zapisujeme:
e BK3 a BL3 - uvadzame kod chorého klienta.
e DI10 - uvadzame kod klienta, ktorého lekar vysetruje.

e F15 —infekéné ochorenia - uviest mézeme kod klienta a jeho manzelky alebo rodinny
kod.

D11 KONTROLA NASTAVENEHO LIECEBNEHO REZIMU/ DOHLAD NAD
DOLIECOVACIM PROCESOM

Vykon APZ: Zabezpecenie dohl'adu nad dodrziavanim inStrukcii od lekara vratane
rehabilitacie, pravidelnych prehliadok, uzivania liekov, pripadne cvicenia atd’. Ide o
komplexnu sluzbu klientovi. Zapisujeme tento kod len vtedy, ak ide o kontrolu celého
procesu a pravidelnu interakciu s konkrétnym klientom — t.j. nejde o jednotlivé oddelené
aktivity.

Priklad: APZN telefonicky kontaktovala APZ, ze klient, ktory bol prelie¢eny na TBC, je
prepusteny do domaceho oSetrenia a je potrebné dohliadnut’, aby uzival lieky a dodrziaval
pokyny lekara uvedené v prepustacej sprave. Nasledne APZ navstivi klienta a vysvetli mu
pokyny z prepustacej spravy a pravidelne ho navstevuje za ucelom kontroly dolieCovania a
dodrziavania inStrukcii.

Do dennika a aplikicie zapisujeme:
e (C7-APZN - uvadzame kod klienta.
e D11 -uvadzame kod klienta.
e F13 - TBC - uvadzame kod klienta.

Pokial’ APZ bude pravidelne kontrolovat’ lieCebny rezim klienta, bude si vykazovat’ pocas
jeho navstevy D11.

Pokial’ bude APZ objednavat’ klienta na d’alSiu kontrolu k lekarovi, alebo pocas

lieCebného procesu bude kontaktovat’ lekara telefonicky (cez telefon APZ) pojde uz o
kody BK4, BL4 alebo D10 telemedicinu.
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E: DALSIE AKTIVITY

K intervenciam zameranym na d’alSie aktivity patri zbierka pre klientov, distribucia pomoci,
brigada v lokalite, vypomoc APZ v inej lokalite a iné aktivity v lokalite.

E1 ZBIERKA PRE KLIENTOV

Vykon APZ: Organizacia zbierok Satstva alebo financ¢na zbierka na pomoc klientom v t'azkej
zivotnej situacii.

Do dennika a aplikacie zaznamenava: E1 (bez kodu klientov)

E2 DISTRIBUCIA POMOCI

Vykon APZ: Kazda distribicia pomoci smerom k klientom a rodindm. Adresné
umiestiiovanie Satstva ziskaného zo zbierok, charit a pod..

Pri distribucii pomoci uvadzame kod rodiny, ktorej poskytujeme materialnu pomoc.

Do dennika a aplikacie zapisujeme: E2 - zadavame pocet rodin, ktorym poskytujeme
pomoc a ich rodinné kody.

E3 BRIGADA V LOKALITE
Vykon APZ: Organizacia brigad za ti€elom cistenia lokality.
Do dennika a aplikacie zapisujeme:

E3 - neuvadza pocet intervencii, ale do poznamky uvedie ¢o sa robilo a kol’ko I'udi sa
zucastnilo, napr. Cistenie potoka, 30 T'udi.

E4 VYPOMOC APZ V INEJ LOKALITE

Vykon APZ: Zicastnenie sa ¢innosti v inej lokalite, ktord vyZzaduje pritomnost’ APZ aj z
inych lokalit. (na pokyn KAPZ)

Na casovy usek od odchodu z vlastnej lokality az po prichod do vlastnej lokality si APZ do
dennika a aplikacie zapisuje:

e E4 - neuvadza pocet intervencii, ale do poznamky uvedie lokalitu a ¢innost’, ktoru
vykonaval v danej lokalite, napr. lokalita Pezinok — vypomoc pri testovani klientov na
TBC.

E5 INE AKTIVITY V LOKALITE

Vykon APZ: Konkrétnu aktivitu si APZ vpiSe do dennika a aplikacie — patria sem aj aktivity
s RMPZ podla pokynov KAPZ.
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Do dennika a aplikicie zapisujeme: E5 - neuvadza pocet intervencii, ale do poznamky sa
uvedie, o ¢o iSlo napr. RMPZ, rieSenie ockovania psov.

F: REALIZACIA ZDRAVOTNEJ OSVETY A VYCHOVY S JEDNOTLIVCOM

A SKUPINAMI
F: REALIZACIA ZDRAVOTNEJ OSVETY A VYCHOVY SJEDNOTLIVCOM
A SKUPINAMI

Kéd zdravotnej Opis

osvety

F1 Poucenie o uzivani liekov (podanie informacii od lekarnika alebo z
pribalového letdku); o rizikdch uzivania liekov v kombindcii s
navykovymi latkami; dodrzZiavanie uzivania predpisanych liekov;
kombinovanie liekov

F2 Spravna Zivotosprava a zdravy Zivotny Styl;
anatomia c¢loveka a funkcie organov

F3 Osveta o vysokom/nizkom krvnom tlaku,
hypertenzii/hypotenzii- prevencia, dodrziavanie lieCby, informicie,
konzultacie

F4 Cukrovka — diabetes — konzultacie a informdcie
o ochoreni, rieSenie lieCby

F5 Pitny reZim (pocas choroby, pri zvySenej telesnej
teplote, v letnych mesiacoch a pod.)

F6 Osveta pre tehotné (prevencia ochoreni, priprava na porod, vybava
pre novorodenca, spravna Zivotosprava v tehotenstve, vyvoj plodu,
priprava na nemocnicné prostredie, priprava tasky do
porodnice atd.)

F7 Dojcenie, pripadne dohlad nad sprdvnym
pouzivanim nahrady stravy pre novorodenca

F8 Preventivne prehliadky

F9 Povinné ockovanie deti

F10 Povinné (pre)ockovanie dospelych

F11 Prevencia a liecba pedikuldzy (vsi)

F12 Prevencia a liecba svrabu

F13 TBC tuberkuldza, prevencia a liecba

Pri intervenciach zameranych na zdravotni osvetu a zdravotnu vychovu pouziva APZ
aplikaciu alebo zaznamovy harok ¢ 2. Vyplia udaje kazdy den v mesiaci, kedy realizoval
zdravotnu osvetu s jednotlivcom, alebo so skupinou v rodinnom prostredi, Skole, Skolke alebo

v komunitnom centre.

56



-
Spolufinancovany .._.:::’:::::- PROGRAM et R
= - 2" SLOVENSKO ZDRAVOTNICTVA
Eurépskou tniou DOES SLOVENSKE] REPUBLIKY

1. ZDRAVOTNA OSVETA A VYCHOVA JEDNOTLIVEC - JF1 az JF41

Pri zapisovani intervencii zdravotnej osvety pre jednotlivcov, pisSe APZ pocet jednotlivcov, s
ktorymi realizoval v dany den zdravotni osvetu samostatne. Pouziva prislusné kody osviet
JF1 az JF41. Do jedného ¢asového useku APZ zapisuje vsetkych jednotlivcov, ktorym
vykonal rovnaké osvety.

2. ZDRAVOTNA OSVETA — RODINA — RF1 az RF41

Realizacia zdravotnej osvety v rodine — rodinnom prostredi je vel'mi ¢astd vzhl'adom k tomu,
7e APZ pracuje v teréne a do rodin sa dostava vel'mi Casto. APZ zaznamenava v dany den v
mesiaci vSetky intervencie zdravotnej osvety, ktoru realizoval v rodinnom prostredi.
Zaznamenava pocet rodin, ktoré navstivil a prirad’'uje vzdy kdéd rodiny. Do jedného ¢asového
useku APZ zapisuje vSetky rodiny, ktorym vykonal rovnaké osvety.

3. ZDRAVOTNA OSVETA NA SKOLACH - SF1 a7 SF41

Realizacia zdravotnej osvety na Skolach je pre APZ prileZitost'ou oslovit’ jednu vekovi
skupinu deti a mladeze v Skolskom a predSkolskom prostredi alebo v Skolskych kluboch
(druzinach). Tato Cinnost’ si vyZaduje skusenosti a dobrt spolupracu so skolami.

Do dennika a aplikacie piSe APZ skolu, ktorti navstivil, napr. materska skola, zdravotnu
osvetu a kdd realizovanej témy osvety (napr. SF5). Do dennika a aplikacie APZ piSe pocet
ucastnikov, kody klientov APZ neuvadza. Pokial’ je to kombinovana osveta, napriklad pitny
rezim a osobna hygiena, APZ si zapiSe oba kody osviet a k obom rovnaky pocet ucastnikov —
do rovnakého ¢asového tseku.

Priklad: pre 4.A APZ pripravil podujatie na tému pitny rezim a osobna hygiena, bolo tam 25
deti. Potom bola trieda 5.A, v tej bolo 20 deti a mali podujatie na rovnaké dve témy.

V denniku a v aplikacii bude zapisané:
1. casovy usek: SF5 — 25 deti, SF 18 — 25 deti (iba pocet, bez kodu klientov)
2. casovy usek: SF5 — 20 deti, SF 18 — 20 deti (iba pocet, bez kodu klientov)

Skolsk4 osveta je vidy dohodnuta vopred a KAPZ musi osvetu zapisat’ do skupinovych
osviet na Nextcloud.

4. ZDRAVOTNA OSVETA — KOMUNITNE CENTRUM - KCF1 az KCF41

Komunitné centrum moze poskytnut’ priestor na realizaciu zdravotnej osvety a vychovy pre
rozne vekové skupiny. Dobra spolupraca s komunitnym centrom prinasa pomoc pri realizacii
a organizacii cielenych a dlhodobych osvetovych a vychovnych aktivit pre klientov, ktoré st
zamerané na problémové oblasti, ktoré su v lokalite napr. uzivanie omamnych latok.

Do tejto Casti uvadzame aj podujatia, ktoré sa vykonavaji vonku alebo v inom priestore z
dovodu, ze sa v lokalite nenachadza komunitné centrum.
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Pri realizacii osvetovych aktivit v komunitnom centre znacime vzdy pocet 0sdb, ktoré sa
zucastnili osvetovej aktivity a kod osvetovej Cinnosti napr. KCF9).

Pokial’ je to kombinovana osveta, napriklad preventivne prehliadky a povinné ockovanie,
APZ si zapise oba kody osviet a k obom rovnaky pocet ucastnikov.

Priklad: pre buduce matky pripravila APZ podujatie na tému osveta pre tehotné a dojcenie,
bolo tam 10 klientok. Potom poobede mali podujatie deti (7 deti) — témy osobna hygiena a
dentalna hygiena.

V denniku a v aplikacii bude zapisané:

1. casovy usek: KCF6 — 10 klientok, KCF7 — 10 klientok (iba pocet, bez kodu
klientov)
2. casovy usek: KCF18 — 7 deti, KCF20 — 7 deti (iba pocet, bez kodu klientov)

Osveta v komunitnom centre (alebo mimo neho) je skupinovou osvetou, ktora je vzdy
dohodnuta vopred a KAPZ musi osvetu zapisat’ na Nextcloud.
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3. Ludské telo — stavba, funkcie a meranie fyziologickych
funkcii

3.1. Vymenovanie systémov a opis funkcii organov v kontexte prevencie
ochoreni

APZ nemusia byt zdravotnicki pracovnici, ale potrebuji poznat’ zéklady toho, ako funguje
Pudské telo. Mat’ dostatok informacii o I'udskom tele a jeho fungovaniu im pomaha
jednoduchsie vysvetlit T'ud'om, preco je zdravé spravanie dolezité, ako vznikaji niektoré

ochorenia a o mozu urobit’ pre svoje zdravie.

Ked’ ¢lovek rozumie svojmu telu, lepSie chape:

e pre¢o ma uzivat' lieky,
e preco je dblezita hygiena, strava alebo pohyb,
e ako predchadzat’ chorobam.

Ulohou APZ nie je ,,uéit’ zloziti medicinu®, ale vediet’ veci vysvetlit' jednoducho, prakticky a

zrozumitelne — tak, aby to davalo klientom zmysel v kazdodennom zivote.
1. Dychaci systém (stistava)

Jednoduché vysvetlenie
Dychaci systém nam umoziuje dychat’. Ked’ sa nadychneme, do tela sa dostava kyslik. Kyslik

je pre telo vel'mi dolezity — bez neho by organy nemohli fungovat’.

Vzduch pri dychani prechadza cez:

e nos alebo Usta,
e hrtan,

e priedusnicu,

e priedusky,

e azdo pluc.

V pltcach sa kyslik dostava do krvi a krv ho roznesie po celom tele. Vzduch, ktory dychame
obsahuje kyslik. Ked vydychujeme, telo sa zbavuje oxidu uhli¢itého — to je odpadova latka,

ktort telo uz nepotrebuje.
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Hlavné organy dychacej ststavy a ich funkcia

e Nos — Cisti, ohrieva a zvlhcuje vzduch

e Priedusnica — vedie vzduch do plic

e Priedusky — rozvadzaju vzduch spolu s kyslikom do oboch pltic

e Plica — zabezpecuju vymenu kyslika a oxidu uhli¢itého, realne tu prebiecha vymena
plynov: telo si vezme kyslik zo vzduchu a zbavi sa oxidu uhli¢itého

Preco je dychaci systém dolezity pre zdravie
Ak pPiica nefunguju spravne, telo nema dostatok kyslika. Clovek sa potom:

e rychlo unavi,
o zadycha sa aj pri malej namahe,
e mdze mat CastejSie ochorenia dychacieho systému (napr. kaSel’, zapaly, bronchitidu),

Dlhodobé poskodzovanie pluc (napr. fajéenim alebo Zivotom v zlom ovzdusi, ¢i v zamorenom
prostredi) mdze viest' k vaznym ochoreniam.

Prevencia — ¢o méZeme robit’ pre zdravé dychanie

o nefajcit’ a vyhybat sa dymu z cigariet, aj inym nikotinovym vyrobkom (napr.
elektronické cigarety, ,,vajpy*, zahrievany tabak) — mézu drazdit’ pl'ica a zhorSovat’
dychanie

e vetrat miestnosti, aby bol vzduch Cerstvy, lebo obsahuje viac kyslika

e udrziavat’ Cisté prostredie (menej prachu a bez plesni)

e chranit’ sa pred prechladnutim (primerané oblecenie, suché obleCenie v zime)

e posilnovat’ zdravie pohybom na cerstvom vzduchu

o Kontrola a Cistenie komina — Komin musi byt pravidelne Cisteny a priechodny, aby
sa dym a splodiny spravne odvadzali von. Zaneseny komin zvysuje riziko poZiaru aj
otravy oxidom uhol'natym. Odportca sa dat’ komin skontrolovat’ odbornikovi aspoi
raz rocne.

o Tesnenie a stav kachli a piecok — Dvere na kachliach a pieckach, ¢i spordkoch a ich
tesnenia musia dobre prilichat’. Ak netesnia, ohen hori nespravne, vznika vel'a dymu a
nebezpeény oxid uhol'naty. Netesnosti treba ¢o najskor opravit’.

e Spravne spal'ovanie — Kurit’ treba len suchym drevom alebo schvalenym palivom.
Mokré drevo, odpadky ¢i plast vytvaraji vel'a dymu a jedovatych latok. Pri spravnom
spalovani je plamen jasny a dym z komina je minimalny.

Odporicany obrazok:
Schéma pl'uc a dychacich ciest (nos, priedusnica, plica)

Zdroj obrazka:

¢ WHO — Basic anatomy resources: https://www.who.int
o alebo: https://teachmeanatomy.info/thorax/organs/lungs/
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2. Obehovy systém (srdce a cievy)

Jednoduché vysvetlenie

Obehovy systém zabezpecuje, aby sa krv dostala do celého tela. Hlavnym organom je srdce,
ktoré funguje ako pumpa. Neustale pumpuje krv do ciev a vd’aka tomu sa krv dostane ku
vSetkym organom. Krv potrebuju vSetky nase organy, svaly a tkaniva — kazda jedna bunka
nasho tela. Krv zaroven prenasa kyslik aj vSetky potrebné ziviny, ktoré bunky potrebuju na
SVoju pracu a prezitie.

Krv v tele:

e prinasa kyslik z pl'uc,
e rOZVAZa Ziviny z potravy,
e odnasa odpadové latky.

Cievy su ,trubice“, ktorymi krv pridi po celom tele .
Mame dva zakladné typy ciev:

e tepny — vedl krv zo srdca do celého tela
o 7zily — vedu krv spét’ z celého tela do srdca

Ako to funguje v tele
Srdce bije neustale — aj ked” spime. Pri kazdom udere vytlaci krv do ciev. Krv prejde celym
telom a potom sa vracia spat’ do srdca. Tento kolobeh sa opakuje cely Zivot.

Preco je obehovy systém doleZzity pre zdravie

Ak srdce alebo cievy nefunguju spravne, telo nedostava dostatok kyslika a zivin.
Problémy mézu vzniknut’ napriklad vtedy, ked’:

e je vysoky krvny tlak,
e su cievy zuZené alebo upchaté tukom (presnejsie: v cievach vznika tzv.
ateroskleroticky plat, ktory okrem iného obsahuje aj tukovu zlozku),
e srdce je oslabené.
To méze viest’ k viZnym ochoreniam, ako su:

o infarkt (poSkodenie srdca),

e mozgova prihoda (poskodenie mozgu a nervového systému),
o nedokrivenie srdca (angina pectoris),

o kiCové zily (varixy),

e ainé srdcovo-cievne ochorenia.

Prevencia — ¢o moZeme robit’

e jest menej soli a mastnych jedal

e viac sa hybat’ (napr. chddza, praca, pohyb vonku)
e udrziavat’ primerani hmotnost’

e nefajcit

e pravidelne si kontrolovat’ krvny tlak

o nepit alkohol
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o v pripade ak sa uz osoba lieci na srdcovo-cievne ochorenie je potrebné aby pravidelne
navs$tevovala lekara - $pecialistu a dodrziavala liecebny rezim, ktory odporucil lekar,
napr. pravidelné uzivanie liekov

3. Traviaci systém (Zalidok, ¢reva)

Traviaci systém je Cast’ tela, ktora spracovava jedlo, ktoré zjeme. Jeho tilohou je ziskat’ z
potravy Ziviny a energiu, ktoré telo potrebuje na fungovanie. To, co telo nevie vyuZit, sa
nakoniec vyluci z tela ako stolica.

Travenie je postupny proces a jedlo prechadza telom krok za krokom. Najprv ide jedlo do ust,
kde sa rozZuje a zmiesa so slinami. Potom prechadza do Zaludka, kde sa d’alej premieSava a
zacina sa jeho chemické rozkladanie. Nasledne pokracuje do criev, kde sa z potravy
vstrebavaju dolezité ziviny do krvi. Pozname tenké a hrubé ¢revo a kazdé z nich ma dolezita
ulohu v procese spracovania prijatej potravy

Jedlo prechadza telom postupne cez tieto organy:
e Usta —tu sa travenie zagina. Jedlo sa rozhryza a premiesa so slinami, aby sa 'ahsie
spracovalo.
e Hiltan — kratky usek, ktory pomaha presunut’ prehltnuté jedlo z ust do pazeraka.
o PaZerak — postva jedlo smerom do zaludka.
e Zaliidok — potravu miesa a rozklada na mensie Casti.
o Tenké ¢revo — je najdolezitejSia Cast’ pre vstrebavanie zivin do krvi.
e Hrubé ¢revo — vstrebava vodu zo zvyskov potravy a vytvara stolicu, ktora sa vylucuje

z tela.

Preco je traviaci systém dolezity pre zdravie
Traviaci systém je dolezity, pretoze zabezpecuje, aby telo dostavalo energiu a ziviny. Ak

nefunguje spravne, clovek mdze byt’ slaby, unaveny alebo moze Castejsie ochoriet’.

Problémy s travenim mo6zu vzniknut’ napriklad vtedy, ked’ sa clovek stravuje nepravidelne,
konzumuje nezdravé alebo pokazené jedlo, jedlo po zaruke alebo nespravne skladované
potraviny, konzumuje jedlo s neumytymi rukami alebo pije vodu, ktora nie je urena na pitie.

Takéto situacie mozu sposobit’ hnacky, bolesti brucha alebo rozne infekcie v traviacom trakte.
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Problémy mé6zu vzniknut’ napriklad pri:

o zlej alebo nepravidelnej strave,
e Spinavych rukach a nedostatocnej hygiene,
e piti a vareni z vody, ktora nie je urena na pitie.

To méZe viest’ k:
e hnackam,
e bolestiam brucha,
o infekciam a vzniku chronickych ochoreni r6znych vnutornych organov.

Prevencia — ¢o mozeme robit’

e umyvat si ruky pred jedlom a po toalete

e jest pravidelne (nevynechavat jedla)

e pit’ dostatok ¢istej vody

e dbat na Cistotu jedla a riadu

e jest pestru stravu (nie len jedno jedlo stale dokola)

AKko to vysvetlit’ v komunite (prakticky priklad)
»1elo si z jedla berie silu. Ked’ je jedlo zI¢ alebo mame Spinavé ruky, dostanti sa do tela

baktérie a mdze nas boliet’ brucho alebo mdézeme mat’ hnacku.

4. Mocovy systém (oblicky, mocovy mechur)

Jednoduché vysvetlenie
Vylucovaci systém pomaha telu zbavovat’ sa Skodlivin a odpadovych latok. Oblicky a mocové
cesty pomahaju telu zbavovat’ sa odpadovych latok. Oblicky cistia krv a vytvaraju moc,

ktorym sa tieto latky z tela vylucia.

Ked’ oblicky prefiltruju krv:
e odstrania skodliviny, odpadové latky a prebyto¢nt vodu

e vznikne moé

Mo¢ potom prechadza:
e zobli¢iek do mocovodov a mocovody odvadzaji moc¢ z obli¢iek smerom do mechira
e do mocového mechura, kde sa zhromazd'uje

o anakoniec odchadza z tela pri moceni cez mocovu trubicu
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Hlavné organy a ich funkcia
e Oblicky — cistia krv a vytvaraju mo¢
e Mocovody — odvadzaji mo¢ z obli¢iek do mechura
e Mocovy mechiir — zhromazd'uje mo¢

e Mocova rura — odvadza moc¢ von z tela

Preco je mocovy systém dolezity pre zdravie

MINISTERSTVO

ZDRAVOTNICTVA
SLOVENSKE] REPUBLIKY

Ak oblicky nefunguju spravne, skodliviny zostavaju v tele, o méze vazne poskodit’ zdravie.

Problémy mé6zu vzniknut’ napriklad vtedy, ked’:
o clovek malo pije,
e zadrziava mo¢ a nechodi pravidelne na toaletu,
o nedodrziava hygienu.
To moZe viest’ k:
o infekcii mocovych ciest (palenie pri moceni, bolest’),
e Dbolesti v oblasti obliCick,
e vaznej$im ochoreniam pri dlhodobom zanedbani.
Prevencia — ¢o moéZeme robit’
o it dostatok Cistej vody (najmé pocas dna)
o chodit pravidelne na toaletu (nezadrziavat’ moc)

e dodrziavat’ osobnu hygienu

o udrziavat teplo v oblasti kriZov a brucha (neprechladnut))

e vyhybat’ sa nadmernému pitiu sladenych napojov — mozu drazdit’ mocové cesty a

zat'azovat’ oblicky

o vSimat si zmeny v moceni — palenie, bolest, zakaleny moc alebo krv v moci st

signaly, ze treba vyhladat lekara
Ako to vysvetlit’ v komunite (prakticky priklad)

,,Oblicky su ako filter — Cistia krv. Aby mohli dobre pracovat, potrebuju dost’ vody. Ked’ malo

pijeme alebo zadrziavame mo¢, oblicky st viac zatazené. Ked malo pijeme, filter nema z ¢oho

Cistit’ a mozZe sa pokazit’. Preto je dolezité pit’ vodu a chodit’ na toaletu.

5. Nervovy systém (mozog, nervy)

Jednoduché vysvetlenie:

Mozog je hlavné riadiace centrum celého tela. Riadi nase myslenie, pohyb, emocie aj

spravanie. Vd’aka mozgu vieme rozmyslat’, rozhodovat, ucit’ sa a reagovat’ na r6zne situdcie.
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Nervy funguju ako ,,kable®, ktoré prenasaji informacie medzi mozgom a ostatnymi Castami

tela. Umoziuji nam citit’ bolest’, teplo alebo dotyk a umoznuji nam pohybovat’ sa.

Preco je dolezity:

Nervovy systém ovplyviiuje vSetko, ¢o robime a ako sa citime. Ked’ nefunguje spravne, moze
to ovplyvnit’ spravanie, myslenie aj celkové zdravie ¢loveka.

Poskodit’ ho moze napriklad dlhodoby stres, nadmerné pitie alkoholu, uzivanie drog alebo
nedostatok spanku. Takéto poskodenie sa moze prejavit’ napriklad zhorSenou pamétou,
nervozitou, zmenami spravania alebo problémami s pohybom.

Nadmerné pitie alkoholu — poskodzuje mozgové bunky a zhorSuje pamét aj koordinaciu.
UZzivanie drog — m6ze menit’ spravanie, naladu aj schopnost’ rozhodovat’ sa.

Vdychovanie prchavych latok — vel'mi rychlo poskodzuje mozog, paméit, pozornost’ aj
spravanie.

Nadmerné alebo nespravne uzivanie lieckov na upokojenie — lieky ako Neurol ¢i Lexaurin
mozu sposobit’ zavislost, zhorsit’ pamit’, pozornost’ a reakcie.

Nedostatok spanku — zhorSuje pamit’, pozornost a reakcie.

Nadmerné hranie hazardnych hier (herne) — pretazuje mozog, nartisa schopnost’ rozhodovat’

sa a zvysuje impulzivitu.

Prevencia (ako sa chranit’):
Je dolezité starat’ sa o svoj nervovy systém kazdy den.
o Doprajte si dostatok spanku (asponn 7-8 hodin denne).
o N3jdite si ¢as na oddych a relax.
e Pravidelny pohyb a pobyt na Cerstvom vzduchu pomahaju zlepsit’ naladu aj celkové
zdravie.
o Rozpravajte sa o svojich problémoch s blizkymi alebo odbornikmi.
e Vyhybajte sa alkoholu, drogam a inym navykovym latkam.
o Uzivajte lieky len podl'a odporucania lekara — najma lieky na upokojenie (Neurol,

Lexaurin a pod.) mézu sposobit’ zavislost.

Srdce

Na ¢o nam slizZi dany organ, anatomia tohto organu

Srdce je svalovy organ, ktorého ulohou je pumpovat’ krv do celého tela. Vd’aka nemu mézu
pradit’ vSetky potrebné latky ku kazdému organu a ku kazdej bunke nasho tela. Krv zaroven
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odnasa odpadové latky, ktoré nasledne spractivaju pecei a oblicky. Bez srdca by sme
nevydrzali zit’ ani niekol'’ko minut, preto je vel'mi dblezité chranit’ ho a sledovat’ jeho stav
pravidelnymi lekarskymi kontrolami.

Srdce sa sklada zo Styroch casti, ktoré kazda plnia svoju tlohu:

e Prava predsien prijima odkyslicenu krv zo Zil a posiela ju do pravej komory, ktora krv
pumpuje do pltc, kde sa okyslicuje.
o [ava predsien prijima okysli¢enu krv z plic a posiela ju do 'avej komory, ktora ju
tlaci do celého tela.
Srdce ma tiez chlopne, ktoré zabranuju spatnému toku krvi a zabezpecuju, aby prudila vzdy

spravnym smerom. Rychlost’ a rytmus, ktorym nam bije srdce, urcuju nielen nase myslienky
alebo emocie, ale aj Specialny elektricky systém v srdci a hormony.

Tento rytmus a intenzitu ovplyviiuje:
o Fyzicka aktivita — pri cviCeni srdce bije rychlejsie, aby dodalo viac kyslika.
e Emocie — strach, radost’, hnev alebo stres mézu tep doc¢asne zrychlit’.

e Zdravotny stav — napriklad choroby srdca alebo poruchy Stitnej zl'azy a vysoka
telesna teplota mozu ovplyvnit’ rytmus.

Niektoré hormény tieZ ovplyviiuja srdcovy tep:

e Adrenalin a noradrenalin — zrychl'uju srdce pri strese alebo pohybe.

o Hormony $titnej zI'azy — mé6Zu zvySit’ alebo znizit’ zakladnu frekvenciu srdca a
tepu podla toho, ¢i Stitna zl'aza pracuje prili§ rychlo alebo pomaly.

V praxi to znamena, ze nase srdce bije samé, ale jeho rychlost’ a rytmus ovplyviiuje
kombinacia elektrickych impulzov, nervov a hormoénov. Srdce v pokoji bije vacsine l'udi
priblizne 60 az 90-krat za minutu. Ked’ sa hybeme alebo prezivame silné emocie, bije
rychlejSie. Ak je pulz dlhodobo prilis rychly, pomaly alebo nepravidelny, je dobré poradit’ sa
s lekarom.

Myty a fakty o srdci
1. Srdce je sval a da sa cvidit’

Mnoho l'udi si mysli, Ze srdce sa dé posilnit’ ako biceps alebo iny sval, ale to nie je pravda.
Srdce je sval, ale jeho sila a zdravie zavisia od pravidelného pohybu, zdravej stravy, spanku
ale aj genetickej predispozicie. Nie je mozné ho ,,cvicit* ako bezny sval. Jeho zdravie zavisi
od zivotného Stylu — pravidelny pohyb, zdrava strava, spanok a nefajéenie podporuju jeho
funkciu. Genetika hra ulohu — niektori 'udia maji vrodené predispozicie k slabsiemu srdcu.

2. Infarkt maju len stari Pudia

LCudia si Casto myslia, ze infarkt maju len starsi 'udia. Aj mladi mézu mat’ infarkt, najma ak
maju vysoky krvny tlak, vysoky cholesterol, cukrovku a s dlhodobo vystaveni intenzivnemu
stresu a nedostatku spanku/zlej Zivotosprave (alkohol, drogy, fajcenie).
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AK ma boli na hrudniku, mam infarkt

Mnohi si myslia, ze bolest’ na hrudniku vzdy znamena infarkt, no nie je to pravda. Bolest’
moze byt’ sposobena aj svalmi, Zalidkom alebo stresom. Vystrel'ujuca bolest’ v hrudniku
modze vzniknit aj v doésledku ,,scvaknutého (podrazdeného) nervu v chrbtici, najmé v oblasti
hrudnej alebo krénej chrbtice.

Infarkt je zvycajne sprevadzany viacerymi priznakmi, nie iba samotnou bolest'ou na
hrudniku.

Silny tlak, palenie alebo stiahnutie v strede hrudnika — trva niekol’ko minut alebo sa
opakovane vracia

Bolest’ vystrel'ujica do I'avej ruky — najcastejsi smer bolesti

Bolest’ moze vystrel'ovat’ aj do pravej ruky — menej Casto, ale je to mozné
Vystrel'ovanie do ramena, krku alebo ¢eluste — typické najma pri silnom tlaku na
hrudniku

Studeny pot

Nevol'nost  alebo vracanie

Slabost alebo zavraty

Dychavi¢nost’

Ak silna bolest’ na hrudniku neustupuje a je sprevadzana d’alSimi priznakmi infarktu, je
potrebné okamZite zavolat’ zachrannu zdravotnu sluzbu na ¢isle 155.

Co méZe sposobovat’ bolest’ na hrudniku okrem infarktu

4.

Svaly a hrudna stena — natiahnuty sval, zapal chrupavky alebo pretazenie moézu
sposobit’ ostra ¢i bodavu bolest’

Zaludok a travenie — reflux, palenie zahy alebo podrazdeny zalidok mozu
napodobiiovat’ bolest’ srdca

Stres a uzkost' — mozu vyvolat’ tlak, pichanie alebo pocit ,,tazoby* na hrudniku
Podrazdeny alebo utlac¢eny nerv v chrbtici — problém v hrudnej alebo krénej chrbtici
moze spdsobovat’ vystrel'ujucu bolest” do hrudnika, ramena ¢i ruky.

AKk ¢lovek preZije infarkt, ma doZivotné nasledky

Nie je pravda, ze kazdy ¢lovek, ktory prezije infarkt, ma automaticky dozivotné nasledky.
Zavisi to od rozsahu poskodenia srdcového svalu, rychlosti poskytnutia pomoci a nasledne;j
liecby. Mnohi l'udia sa po infarkte dokazu vratit’ k beznému Zivotu, ak dodrziavaja
odporacania lekara, uzivajui predpisané lieky, rehabilituji a zmenia zivotny Styl.

V niektorych pripadoch vSak moze infarkt zanechat’ trvalé poSkodenie srdca, ktoré sa moze
prejavit’ znizenou vykonnost'ou, rychlejSou inavou alebo potrebou dlhodobej lieCby.
Pravidelné lekarske kontroly a zdravy zivotny $tyl vyrazne znizuja riziko d’alSich
komplikécii.

5.

Srdce je centrum emécii
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Casto sa hovori, Ze srdce je centrom emocii, ako st laska, radost’ alebo smutok. V skuto¢nosti
vSak emo¢né centrum ¢loveka nie je v srdci, ale v mozgu. Prave mozog spractiva pocity,
myslienky a reakcie na rozne situdcie.

Srdce na emocie reaguje, ale nevytvara ich. Ked’ prezivame silné emocie, mozog vysle
signaly, ktoré mozu spdsobit’ zrychleny tep, busenie srdca alebo tlak na hrudniku. To je
doévod, preco mame pocit, Ze ,,citime emocie v srdci.

Srdce je teda zivotne dolezity organ, ktory zabezpecuje krvny obeh, no nasSe emécie vznikaju
v mozgu a srdce na nich len reaguje. edpeveda-

NajcastejSie ochorenia srdca a ich prejavy
1. Ischemicka choroba srdca

Ischemicka choroba srdca vznikd v dosledku znizeného prietoku krvi v koronarnych tepnach,
ktoré vyzivuju srdce. NajcastejSou pric¢inou je aterosklerdza, teda ukladanie tukovych latok
cholesterolu, zapalovych buniek na vnutorné steny ciev. Postupne sa tym srdce menej
zasobuje kyslikom a zivinami.

Prejavy:

o Typickym prejavom je tlakova alebo paliva bolest’ na hrudi, najma pri fyzicke;j
namahe alebo strese.

o Bolest’ mdze vystrel'ovat’ do I'avej ruky, ramena, krku alebo sanky.

o Niektori l'udia pocit'uju aj tinavu, zadychanie alebo pocit tazoby na hrudi a tinavu.

e Dychavicnost’

2. Infarkt myokardu

Infarkt myokardu je nahle a zavazné ochorenie, pri ktorom Cast’ srdcového svalu odumrie,
pretoze sa uplne upcha koronarna tepna krvnou zrazeninou. Srdce uz nedostava potrebny
kyslik a prestava spravne fungovat'.

Prejavy:

e Silna, dlhotrvajica bolest’ na hrudi, ktora neustupuje ani v pokoji a mdze a zhorSovat’.

o Bolest’ mdze najcastejsie vystrelovat’ do ramena l'avej ruky, krku, chrbta alebo
celuste.

« Casto sa objavuje dychavica, potenie, nevolnost a pocit strachu.

o Niektori 'udia mozu pocitit’ aj busenie srdca alebo slabost’.

3. Hypertenzia (vysoky krvny tlak)

Hypertenzia je ochorenie, pri ktorom je krvny tlak dlhodobo vyssi ako normélne hodnoty. Za
vysoky tlak povazujeme hodnoty nad 140/90 mmHg. Casto si Pudia ani nev§imni, e maji
vysoky tlak, pretoze neméa vyrazné priznaky.

Prejavy:
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Niekedy sa moze objavit’ bolest’ hlavy, zavraty alebo tinava.

Vysoky tlak zatazuje srdce a cievy, ¢o moze viest’ k problémom so srdcom alebo
mozgom.

Niektori I'udia pocit'uju aj busenie srdca alebo pocit napidtia v hlave a krku.

Srdcové zlyhavanie

Srdcové zlyhavanie je stav, ked’ srdce nedokaze pumpovat krv dostatocne efektivne. To
znamena, ze krv sa hromadi v tele, ¢o st’azuje jeho spravnu funkciu.

Prejavy:

5.

Dychavi¢nost’, najmé pri namahe alebo v I'ahu.

Unava a slabost’ pri beznych &innostiach.

Opuchy no6h, ¢lenkov alebo brucha.

Niektori 'udia mozu pocitovat’ rychly tlkot srdca alebo pocit tazoby na hrudi.

Poruchy srdcového rytmu (arytmie)

Arytmie su poruchy, pri ktorych srdce bije nepravidelne, prili$ rychlo alebo prili§ pomaly.
Znamena to, ze krv neprechadza telom tak, ako by mala.

Prejavy:

6.

Busenie srdca, pocit ,,preskakovania“ alebo rychleho tlkotu, nepravidelny alebo
zrychleny tep.

Zavraty, slabost’ alebo mdloby ¢i kratkodoba strata vedomia.

Niekedy pocit'uji l'udia kratke chvile nepohody alebo vycerpanosti.

Niektoré arytmie su menej zdvazné a nemusia sposobovat’ vyrazné tazkosti, iné mézu
predstavovat’ riziko zavaznych zdravotnych komplikacii a vyzaduji odborné
vySetrenie a liecbu.

Choroby srdcovych chlopni

Choroby srdcovych chlopni vznikaja, ked’ sa chlopne neotvaraji alebo nezatvaraju spravne.
Chlopne zabezpecuju, aby krv pradila spravnym smerom.

Prejavy:

7.

Dychavi¢nost’, najmé pri fyzickej namahe.

Unava a slabost’.

Opuchy no6h a ¢lenkov.

Niektori I'udia pocituji busenie srdca alebo nepravidelny srdcovy rytmus thket:

Zapalové ochorenia srdca

Zapalové ochorenia srdca zahfiiaji myokarditidu, endokarditidu, (zapal srdcového svalu,
zapal vnutornej vystelky srdca, zapal osrdcovnika) a perikarditidu. Najcastejsie vznikaji po
infekciach, napriklad virusovych alebo bakteridlnych ochoreniach dychacich ciest. Casto sa
objavuju po zapale plic, chripke alebo po COVID-19. Zdrojom infekcie moze byt nielen
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dychaci systém, ale aj iné Casti tela, napriklad nelie¢ené zapaly v stnej dutine (zuby a
d’asna), kozi alebo mocovych cestach.

Prejavy:
o Bolest’ na hrudi, ktora méze byt paliva alebo tlakova.

o Hortcka a tnava.
o Niektori I'udia mozu pocitovat’ busenie srdca, dychavicu alebo slabost’.

Liec¢ba ochoreni daného organu (mozZnosti, Specialisti, postupy)

1. Ischemicka choroba srdca
Liec¢ba:

e Moznosti: uprava zZivotného $tylu, lieky na zniZenie cholesterolu, lieky proti zrazaniu
krvi, lieky na srdcovu ¢innost’, zniZenie fajcenia, zdrava strava, pohybova aktivita.

o Specialisti: kardiolog (srdcovy lekar).

o Postupy: pri vaznejSich blokddach sa moze vykonat’ angioplastika (rozsirenie tepny
balonikom a zavedenie stentu).

Angioplastika je zakrok, ktory sa robi, ked’ je koronarna tepna (tepna vyzivujica srdce)
zuzena alebo upchata. Lekar zavedie tenky katéter cez cievu, zvycCajne v slabine alebo
zapasti, az ku srdcu. Na konci katétra je maly balonik, ktory sa nafukne, ¢im sa rozsiri
zuzZena tepna.

Stent je mala kovova alebo siet'ovana trubicka, ktora sa Casto vlozi na miesto blokady, aby sa
tepna udrzala otvorena. Po zakroku sa krv moze opiat’ normalne dostat’ do srdcového svalu,
¢im sa znizuje bolest’ a riziko infarktu.

2. Infarkt myokardu
Liec¢ba:

e Moznosti: urgentna liecba v nemocnici, lieky na rozpustenie zrazeniny, monitorovanie
srdcovej ¢innosti.

o Specialisti: kardiolog, urgentny zdravotnicky tim.

o Postupy: Katetriza¢ny zakrok na odstranenie zrazeniny a vloZenie stentu; pri
vaznych pripadoch urgentna operacia srdca. Nasledne dlhodoba rehabilitacia a
sledovanie.
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Hypertenzia (vysoky krvny tlak)

Liec¢ba:

4.

Moznosti: lieky na znizenie krvného tlaku, Gprava stravy, pohyb, sledovanie tlaku
doma.

Zmena zivotného §tylu (zdravsia strava s obmedzenim soli, mastnych, vyprazanych
jedal a alkoholu, pravidelna pohybova aktivita, obmedzenie kofeinu a energetickych
napojov, nefajcenie), pravidelné uzivanie lekarom predpisanej liecby a kontrola
krvného tlaku.

Specialisti: prakticky lekér alebo internista; pri komplikaciach aj kardiolég.

Postupy: pravidelné meranie krvného tlaku, uprava liekov podla vysledkov, kontrolné

vySetrenia srdca a ciev.

Srdcové zlyhavanie

Liec¢ba:

5.

Moznosti: lieky na zlepSenie ¢innosti srdca, zniZenie zat'aze, licky na odvodnenie.
Specialisti: kardiol6g, internista.

Postupy: pravidelné kontroly, EKG, echokardiografia (ultrazvuk srdca),
monitorovanie priznakov a vySetrenia odporacané lekarom.

Poruchy srdcového rytmu (arytmie)

Liec¢ba:

Moznosti: lieky na stabilizaciu rytmu, lieky na znizenie rizika zrazanlivosti krvi.
Specialisti: kardiolég, ¢asto elektrofyziolog (Specialista na srdcové rytmy).

Postupy: monitorovanie EKG, v niektorych pripadoch zavedenie pacemakera alebo
vykonanie ablacie (odstranenie problémovej oblasti srdca).

Pacemaker (implantabilny kardiostimulator) je mala elektronicka “krabicka”, ktora sa
zavedie pod koZu, zvycCajne v oblasti hrudnika, a pomocou tenkych drétikov spojenych so
srdcom reguluje srdcovy rytmus.

Pouziva sa, ked’ srdce bije prili§ pomaly (bradykardia) alebo nepravidelne.

Pacemaker vysiela jemné elektrické impulzy, aby srdce udrziaval pravidelny rytmus
pumpovalo krv efektivne.

a
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o Nie je citit, ze “bije” — pacient si ho vacS§inou nevSimne, ale telo ma stabilnejsi prietok
krvi.

6. Choroby srdcovych chlopni
Liecba:

e Moznosti: sledovanie, lieky na podporu srdca, pravidelné sledovanie zdravotného
stavu v zdvaznejSich pripadoch operacia chlopne.

o Specialisti: kardiolog, lekar so $pecializaciou v §pecializa¢nom odbore kardiochirurg
(dalej len ,,kardiochirurg®) -pri operacii.

e Postupy: ultrazvuk chlopni, planovanie operacie alebo vymeny chlopne, pravidelné
odborné kontroly a vySetrenia podl'a odporucania lekara. V pripade zhorSenia funkcie
chlopne moze byt potrebny zakrok, o ktorom rozhoduje lekar — Specialista.

7. Zapalové ochorenia srdca

Liecba:

o Moznosti: lieky proti infekcii (antibiotika, antivirotikd), lieky na podporu srdcove;j
¢innosti, odpocinok a sledovanie.

o Specialisti: kardiolog, infektolog pri bakterialnych alebo virusovych infekciach.

e Postupy: Laboratorne testy a monitorovanie EKG, ultrazvuk srdca, hospitalizacia
pri vaznych stavoch; lieky proti infekcii a podpora srdcovej ¢innosti.

Co by mali vediet’ rodiny, ktoré maji rodinného prislu$nika s tymto ochorenim

1. Pozorovanie priznakov
o Sledujte zmeny v dychovej kapacite, inave, opuchoch néh alebo ¢lenkov.
o Pri prudkej bolesti na hrudi, silnej dychavici, mdlobach, strate vedomia alebo
buseni srdca okamzite vyhPadajte lekarsku pomoc.
2. Podpora pravidelného uZzivania liekov
o Uistite sa, Ze pacient berie lieky presne podl'a odporicania lekara.
o Pomoézte sledovat’ terminy kontrol a navstev u lekara.
3. Sledovanie krvného tlaku a pulzu
o Pre pacientov s hypertenziou alebo arytmiami je délezité pravidelné meranie
tlaku a pulzu doma.

o Viest si jednoduchy dennik méze pomoct’ lekarovi pri uprave liecby.
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4. Reakcia v pripade komplikacii
o Rodina by mala vediet’ rozpoznat’ priznaky nudzového stavu, ako su silna
bolest’ na hrudi, prudka dychavica, mdloby alebo zavraty.
o Mat pripravené telefonne Cislo na tiesiiové volanie a cestu do najbliZsej

nemocnice.

5. Podpora psychickej pohody
o Srdcové ochorenia Casto prinasaju uzkost’ alebo stres.
o Rodina moze podporovat’ odpocinok, pravidelny rytmus dna a pozitivnu
motivaciu k fyzickej aktivite podl'a moznosti pacienta.
6. Komunikdcia s lekarom
o Ak sa objavia nové priznaky alebo zmeny v zdravotnom stave, hlasenie
lekarovi je veP’mi délezZité.
o Rodina mdze pomoct’ zaznamenat’ priznaky, lieky a denné aktivity, aby mal

lekar lepsi prehl’ad.

PPica

Na ¢o nam slizi dany organ, anatémia tohto organu

Plica su hlavny organom dychacej sustavy. Ich hlavnou ulohou je vymena plynov medzi
telom a vonkajSim prostredim. Vd’aka dychaniu sa dostava kyslik ku kazdej bunke v
nasom tele. Kyslik je ve'mi d6lezity aj pre naS mozog, ktory riadi celé telo.

Hlavné funkcie plac

1. Prijem kyslika (O:)
Pri nadychu sa Kyslik dostava do plic. Z neho sa kyslik prenesie do krvi, ktora ho
roznesie do vSetkych buniek tela. Kyslik je potrebny na tvorbu energie.

2. Odstranenie oxidu uhli¢itého (CO-)
Bunky pri préaci vytvaraju odpadovy plyn oxid uhli¢ity. Krv ho prinesie spat’ do pluc
a my ho nasledne vydychneme von.

3. Pomoc pri regulacii pH krvi
Plica pomahajt udrziavat’ spravnu kyslost’ krvi tym, Ze reguluju mnozstvo CO: v
tele.

4. Ochrana dychacich ciest
V plicach sa nachadza hlien a malé riasinky, ktoré¢ zachytavaja prach, baktérie a
necistoty, aby sa nedostali hlbsie do tela.
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Placa su parovy organ dychacej sustavy uloZzeny v hrudnej dutine po oboch stranach srdca.
St mikkeé a vel'mi elastické. PTica su organ zlozeny z lalokov, priedusiek, priedusniciek a
alveol. Alveoly su malé vzduchové vacky v plicach, v ktorych prebieha vymena plynov
(kyslik a oxid uhli¢ity) medzi vonkaj$im vzduchom a krvou. V plicach je priblizne 300
milionov alveol. Prave v tychto Castiach pIic prebieha samotna vymena plynov — kyslik sa
viaze na hemoglobin v krvi a nasledne sa roznesie po celom tele. Naopak oxid uhlicity, ako
odpadova latka z tela sa z krvi dostane do vzduchu a ten vydychneme.

NajcastejSie ochorenia pluc a ich prejavy
1. Astma (bronchidlna astma)

Astma je chronické ochorenie dychacich ciest, pri ktorom sa priedusky zuzuja a
zapalia. To sposobuje, Ze sa ¢loveku horSie dycha. Zachvaty astmy mézu vyvolat’
alergény, prach, chladny vzduch alebo fyzickd namaha. Typickymi priznakmi st
dychaviénost’, sipot pri dychani, kasel’ a tlak na hrudi.

Prejavy:

dychavicnost’

sipot pri dychani

kasel’ (najmi v noci)

tlak na hrudi

g

Zapal plac (pneumonia)

Zapal plic je infekéné ochorenie, ktoré najcastejSie sposobuju baktérie alebo virusy. Pri
tomto ochoreni sa malé pl'icne mechuriky (alveoly) zapinaju tekutinou, ¢o stazuje dychanie.
Choroba sa prejavuje hortuckou, kasom, bolest'ou na hrudi a dychavi¢nost’ou. Liecba
zavisi od priciny a Casto zahtna lieky a oddych.

Prejavy:
1. vysoka horucka
2. kasSel’ (Casto s hlienom)
3. bolest’ na hrudi
4. dychavicnost’
5. tUnava

3. Chronicka obstrukéna choroba pPic (CHOCHP)

CHOCHP je dlhodobé ochorenie plic, pri ktorom st dychacie cesty ziizené a pl'ucne tkanivo
poskodené. NajcastejSou pricinou je dlhodobé fajcenie alebo znecisteny vzduch. Cudia s
tymto ochorenim maju ¢asto chronicky kasel’, vykasliavaju hlien a rychlo sa zadychaju aj pri
mensej namahe.
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Prejavy:

o dlhodoby kasel

o vykasliavanie hlienu

e dychavic¢nost’

e znizena fyzicka vykonnost’

5. Rakovina pluac

Rakovina pl'uc je zavazné ochorenie a jedna z najcCastejSich a najzavaznejSich onkologickych
diagnodz, pri ktorom sa bunky v pPicach za¢ni nekontrolovane mnozit’ a vytvaraji nador.
NajcastejSou pric¢inou je fajCenie, ale moze vzniknut aj vplyvom znecistené¢ho prostredia
alebo genetickych faktorov. Medzi priznaky patri dlhodoby kaSel’, bolest’ na hrudi,
vykasliavanie krvi, inava a chudnutie.

Prejavy:
1. dlhodoby kasel
2. vykasliavanie krvi
3. bolest’ na hrudi
4. chudnutie
5. Unava
Chripka

Chripka je virusové ochorenie dychacej sustavy, ktoré sa 'ahko §iri medzi 'ud'mi. Napada
horné dychacie cesty a mdze postihnut’ aj pl'uca. Typické priznaky st horicka, bolest’ hlavy,
bolest’ svalov, kaSel’ a vel’ka unava. VicSina l'udi sa zotavi za niekol’ko dni az tyzdiov.

Bronchitida (zapal priedusiek)

Bronchitida je zapal priedusiek, ktoré veda vzduch do plic. Najcastejsie ju sposobuju virusy,
ktoré vyvolavaji podrazdenie sliznice. Hlavnym priznakom je silny kaSel’, ¢asto s hlienom,
niekedy sa pridava mierna horticka a inava. Vicsinou ide o kratkodobé ochorenie, ktoré po
Case ustupi.

Liec¢ba ochoreni daného organu (mozZnosti, Specialisti, postupy)

Liecba ochoreni pl'uc zavisi od konkrétnej choroby, jej prifiny a zadvaznosti. Niektoré
ochorenia sa liecia liekmi a odpoc¢inkom, pri vaznejsich pripadoch méze byt potrebna aj
hospitalizacia alebo chirurgicky zakrok.

Specialisti
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O ochorenia pl'iuc sa staraju najmai tito zdravotnici:

o lekar so Specializaciou v Specializacnom odbore pneumolégia a ftizeoldgia (d’alej
len ,, pl'acny lekar*) — Specialista na ochorenia dychacej sustavy

o prakticky lekar — Casto ako prvy vySetri pacienta a odporuci d’alSie vySetrenia

o lekar so Specializaciou v Specializacénom odbore infektolégia (d’alej len
»infektolég*) — lieci infekéné ochorenia plic

o lekar so Specializaciou v Specializacnom odbore hrudnikova chirurgia (d’alej len
»whrudny chirurg®) — vykondva operacie pl'ic pri vaznych ochoreniach (napr. nador)

Moznosti liecby

1. Liecba liekmi
Lieky sa pouzivaji podla typu ochorenia:

o antibiotika — len pri bakterialnych infekciach (napr. zapal pl'ic sposobeny baktériami)

o antivirotika — pri niektorych virusovych infekciach

o bronchodilatancia — lieky rozsirujuce priedusky (napr. pri astme)

o Kkortikosteroidy — znizuju zapal v dychacich cestach, ktory mdéze zanechat’ trvalé
nasledky — dychavicnost’, tazkosti pri fyzickej namahe

2. Inhalaéna lie¢ba

Pri ochoreniach ako astma alebo chronicka obstrukéna choroba pl'uc sa lieky €asto podavaja
pomocou inhalatorov, aby sa dostali priamo do dychacich ciest. Tento sposob podania
umoziuje rychlejsi ucinok a mensie mnozstvo lieku v celom tele. Inhalatory predpisuje lekar

a pacienti sa musia naucit’ ich spravne pouzivat.

3. Kyslikova terapia
Ak ma pacient nedostatok kyslika v krvi, méze dostavat’ doplnkovy kyslik cez masku alebo

nosovu kanylu.

4. Rehabilitacia a dychacie cvicenia
Pri chronickych ochoreniach plic sa vyuziva respiraéna rehabilitacia, ktora zahfna

dychacie cvicenia a zlepSovanie fyzickej kondicie.

5. Chirurgicka liecba
V niektorych pripadoch je potrebné operacia, napriklad odstranenie nadoru alebo

poskodenej Casti pluc.

Prevencia ochoreni plic
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Délezitou sucastou ochrany zdravia plic je aj prevencia:

o nefajcit’

e vyhybat sa znecistenému ovzdusiu

o ockovanie proti niektorym infekciam (napr. chripka)

e dodrzanie lie¢ebného postupu od lekara pri ochoreniach

o uplne vyliecenie infekcii postihujucich priedusky a plica

o dodrziavanie zdsad osobnej a kolektivnej hygieny : hygiena ruk, etiketa pri kasl'ani,
pouzivanie papierovych servitok pri kychani, izolacia pri chorobe

e ockovanie proti pneumokokom — seniori, chronicky chori

Traviaca sastava (zaludok)

Na ¢o nam slizi dany organ, anatémia tohto organu

Zaludok je dolezity organ traviacej stistavy, ktory sa podiel'a na spracovani potravy. Jeho
hlavnou ulohou je premiesat’ prijati potravu, ¢iastocne ju rozlozit’ pomocou traviacich Stiav a
pripravit’ ju na d’alSie travenie v ¢revach. Nachadza sa v hornej ¢asti brusnej dutiny, pod

branicou, mierne na l'avej strane tela.

Hlavné funkcie Zalidka

1. Mechanické spracovanie potravy
Po prijati potravy zalidok vykonava pohyby, ktorymi potravu premiesava a rozdrvi na
mensie Casti. Tym sa z nej vytvara polotekuta hmota (chymus), ktora je pripravena na
d’alSie travenie.

2. Chemické travenie
Zaludok produkuje zalido&nu §tavu, ktora obsahuje kyselinu chlorovodikovi a
enzymy (napr. pepsin). Tieto latky pomahaju rozkladat’ najma bielkoviny na
jednoduchsie zlozky.

3. Ochrana pred baktériami
Kyslé prostredie v zaludku ni¢i mnohé skodlivé mikroorganizmy, ktoré sa dostanu do

tela s potravou.
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4. Docasné uskladnenie potravy

Zaludok funguje ako zasobnik, kde sa potrava uchovava a postupne uvolfiuje do

tenkého ¢éreva.

Zaludok je duty, svalnaty organ, ktory ma tvar pismena ,,J. Jeho stena sa sklada z viacerych

vrstiev svalov, ktoré umoziujii miesanie potravy. Vnutorna vrstva je vystlana sliznicou, ktora

produkuje Zalidoéné §tavy a zaroveti chrani zaliidok pred vlastnou kyselinou. Zaltidok sa deli

na niekol’ko Casti: kardiu (vstup zo pazeraka), telo zaludka a pylorus (vystup do tenkého

Creva).

NajcastejSie ochorenia Zalidka a traviacej sustavy a ich prejavy

Zapal zaladka (gastritida): Gastritida je zapal sliznice Zaludka, ktory moze byt
spdsobeny napriklad infekciou, stresom, nevhodnou stravou alebo nadmernym
uzivanim liekov.

Prejavy:

* bolest’ alebo palenie v oblasti zalidka

* nevolnost’

* vracanie

* pocit plnosti

Zalido¢né vredy: Ide o poskodenie sliznice Zaludka, ktoré moze siahat’ hlbsie do jeho
steny. Casto vznikaju v dosledku infekcie baktériou alebo dlhodobého podrazdenia
zaludka.

Prejavy:

* silna bolest’ brucha (najmé nala¢no)

* palenie zahy

* nevolnost’

* yracanie

Refluxna choroba (GERD): Pri tomto ochoreni sa zalido¢na kyselina vracia spat’ do
pazeraka, o spdsobuje podrazdenie.

Prejavy:

* palenie zahy

* kysla chut’ v istach
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* bolest’ na hrudi

* kaSel

e Otrava jedlom: Vznika po konzumacii kontaminovanej potravy alebo vody.
Prejavy:
* hnacka
* vracanie
* bolesti brucha

* horucka

e Rakovina Zalidka: Zavazné ochorenie, pri ktorom sa bunky zalidka nekontrolovane
mnozia.
Prejavy:
* nechutenstvo
* chudnutie
* bolest’ brucha
* Unava

* krv v stolici

Liec¢ba ochoreni Zaliidka (moZnosti, Specialisti, postupy)

Liecba zavisi od konkrétneho ochorenia, jeho priciny a zavaznosti.
Specialisti
e lekar so Specializaciou v $pecializacnom odbore gastroenterologia (dalej len*-
gastroenterolog*) — Specialista na ochorenia traviacej ststavy
e vseobecny lekar pre dospelych, pediater— prvé vysetrenie a odporucanie d’alSej liecby
e lekar so Specializaciou v Specializacnom odbore chirurgia (d’alej len ,,chirurg®) pri

vaznych pripadoch (napr. vredy alebo nadory)

Moznosti liecby
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Liec¢ba liekmi

Pouzivaju sa rozne typy liekov:

antibiotikd — pri bakterialnych infekciach

lieky na znizenie kyseliny — chrania zaludo¢nt sliznicu

probiotikad — podporuju zdrava ¢revnu mikrofloru
Diétne opatrenia

Uprava stravy je vel'mi dolezitd — odporiéa sa jest I'ahko stravitené jedl4, vyhybat' sa

mastnym, korenenym a kyslym potravinam.

ReZimové opatrenia

Dostatok odpocinku, pravidelny rezim a obmedzenie stresu pomahaju pri liecbe.
Chirurgicka liecba

V niektorych pripadoch (napr. nadory alebo komplikované vredy) je potrebna

operacia.

Prevencia ochoreni zaludka

zdrava a vyvazena strava
pravidelné stravovanie
obmedzenie alkoholu a faj¢enia
dostato¢ny pitny rezim

hygiena ruk a potravin
vyhybanie sa nadmernému stresu
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3.2. Vylucovanie stolice a mocu

Stolica

Jednoduché vysvetlenie

Stolica je odpad z jedla, ktoré telo uz nepotrebuje. Vznika v ¢revach po tom, ¢o si telo z jedla
vezme ziviny. ZvySok sa zahusti a odchadza z tela pri vyprazdiovani. Pravidelné

vyprazdiovanie je dolezité pre zdravie — telo sa tak zbavuje Skodlivin.

Co je normalne

e vyprazdiovanie 1x denne alebo kazdy druhy den
e stolica je mékka, ale drzi tvar
e vyprazdinovanie by nemalo byt’ bolestivé
Kazdy ¢lovek to mozZe mat’ trochu inak, dodleZité je, aby to bolo pravidelné a bez

t’azkosti.

NajcastejSie problémy
Zapcha (tvrda stolica, tazké vyprazdiiovanie):
e pri¢ina: malo vody, malo pohybu, nevhodna strava
e priznaky: tvrda stolica, bolest pri vyprazdiiovani, pocit plnosti
Hnacka (riedka, Casta stolica):
o pricina: infekcia, Spinavé ruky, zla alebo pokazena strava, znecistena voda

e priznaky: Casté vyprazdiovanie (niekol'kokrat za den), riedka stolica, bolesti brucha

Preco je to dolezité
Dlhodobé problémy so stolicou mdZu viest’ k zdravotnym tazkostiam:
e zapcha moze sposobovat bolest’ a problémy s ¢revami

o hnacka moze viest’ k odvodneniu (dehydratacii), najmé u deti

Prevencia — ¢o mo6Zeme robit’

Tym, €o jeme a pijeme, sa do tela dostavaju nielen latky, ktoré potrebujeme (napr. sacharidy,
vitaminy, bielkoviny), ale aj r6zne baktérie, virusy alebo parazity. Niektoré z nich mézu
spdsobit’ ochorenia — napriklad hnacky, bolesti brucha alebo infekcie. Preto je dolezité dbat’

na jednoduché zéasady, ktoré chrania naSe zdravie.

Co moZeme robit’ pre svoje zdravie:
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pit’ dostatok ¢istej vody — telo ju potrebuje na spravne fungovanie
jest’ ovocie a zeleninu — obsahuju vlakninu, ktora pomaha traveniu
pravidelne sa hybat’ — pohyb podporuje travenie a celkové zdravie
dodrziavat’ hygienu — najméa umyvanie rik pred jedlom a po toalete
dbat’ na Cistotu jedla a vody — jest’ len bezpecné a Cisté potraviny

AKko to vysvetlit’ v komunite (prakticky priklad)

,»Telo sa musi pravidelne zbavovat odpadu. Ked’ malo pijeme alebo jeme malo ovocia a

zeleniny, stolica je tvrda a nejde von. Ked’ su $pinavé ruky, mozeme dostat’ hnacku.*

Mo¢
Jednoduché vysvetlenie
Moc je tekuty odpad z tela. Vznika v oblickach, ktoré Cistia krv. Mo¢ odnasa z tela skodliviny

a prebyto¢nu vodu.

Funkcia obliciek (jednoducho vysvetlené)

Oblicky su vel'mi dblezity organ — bez nich ¢lovek nemdze Zit'. Kazdy ¢lovek ma dve oblicky.
St priblizne vel'ké ako pést’, maju tvar fazule a nachadzaju sa vzadu v tele, po oboch stranach
chrbtice, pod rebrami. Oblicky st spojené s mocovym mechirom tenkymi trubickami
(mocovodmi). Mocovy mechur sluzi ako zasobnik na moc.

Farba a mnozstvo mo¢u nam moézu napovedat’ ako funguje nase telo a ¢i mame dostatok
tekutin.

Ako by mal vyzerat’ mo¢?
Co je normalne

e moc¢ ma svetlu (zlta) farbu
e mocenie je bez bolesti
e (Clovek chodi na toaletu niekol’kokrat za den

Varovné priznaky
Ak sa objavia tieto priznaky, moZe ist’ o problém:

e palenie alebo bolest’ pri moceni

e tmavy alebo vel'mi zapachajici moc

e krv v moci

e prili$ casté alebo naopak vel'mi zriedkavé mocenie
V takych pripadoch je vhodné vyhPadat’ lekara.

Na ¢o sluzia obli¢ky?
Oblicky maju tri hlavné dlohy:

1. Cistenie krvi a tvorba mocu
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2. Tvorba niektorych horménov

3. Ucast na latkovej premene v tele

1. Cistenie krvi — najdéleZitejia funkcia
Oblicky fungujia ako vel’mi dobra ,,Cisticka* krvi.

e Z krvi odstranuju §kodlivé latky (toxiny)
e Udrziavajui spravne mnozstvo vody v tele
e Dbaju na rovnovahu mineralov (napr. sol’, draslik)

Vsetko, ¢o zjeme alebo vypijeme a dostane sa do krvi, prejde cez oblicky. Tie rozhodnu:

e (o telo este potrebuje — to si nechaju
e ¢o je navySe alebo skodlivé — to vylucia ako mo¢

Ako vznika moc?
V oblickach si miliény malych ,filtraénych jednotiek®, ktoré sa volaji nefrony.

e Denne oblicky vytvoria asi 180 litrov prvotnej tekutiny
e Vicsina (asi 99 %) sa vrati spat’ do tela
e Len asi 1,5 litra odide z tela ako mo¢

Moc sa postupne zbiera v mocovom mechitre.

Ked’ sa naplni (asi na 300 ml), ¢lovek pociti potrebu ist’ na toaletu.

Kedy navstivit’ lekara
Niektoré problémy ¢loveka ,,donutia“ ist’ k lekarovi hned’. Ide najmaé o tieto priznaky:

bolest’ v podbrusku alebo v krizoch

horucka

vracanie

vel’ka unava a slabost’

celkovy pocit choroby

V takychto pripadoch treba vyhl'adat’ lekara ¢o najskor.

Skryty problém — chronické ochorenie oblic¢iek
Chronické ochorenie obli¢iek (CKD) je zakerné tym, Ze:

e neboli
e clovek o nom Casto nevie
Preto je vel'mi ddlezité chodit’ na preventivne prehliadky u vSeobecného lekara.

Co si vie ¢lovek skontrolovat’ aj sam

e krvny tlak
e moc (testovaci papierik z lekarne)
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AK sa zisti problém, vS§eobecny lekar posle pacienta k Specialistovi:

e nefroldg — lieci ochorenia obliciek (bez operacie)
e urolog — riesi najma ochorenia, ktoré sa operuju

Ako prebieha vySetrenie
Lekar mozZe urobit’:

e vySetrenie krvi a mocu
e ultrazvuk (USG)
e (T vySetrenie
Zacina sa jednoduchymi vySetreniami a podl'a potreby sa pokracuje d’ale;j.

Niekedy je potrebné odobrat’ maly kusok oblicky (biopsia), aby sa zistila presna pricina

ochorenia.

AKo sa liecia ochorenia obli¢iek
NajdolezitejSie je zistit’ presnua diagnozu.
Z:aklad liecby

e spolupraca pacienta s lekarom
e dodrziavanie odporticani (strava, rezim)
Mnohym ochoreniam sa da predist’ alebo ich zhorSovanie spomalit’.

Ciel’ liecby
e vyliecit ochorenie (ak sa da)
e zabranit’ komplikaciam
e spomalit’ zhorSovanie
Cim skor sa choroba odhali, tym lepsie.

Typy liecby
1. Infekcie (zapaly)

e baktérie — antibiotika
e virusy — antivirotika
e plesne — antimykotika
Najlepsie je najprv vysetrit moc a potom nasadit’ lieCbu.

2. Ochorenia imunity
Liedia sa liekmi, ktoré tlmia imunitu.

Je dolezité najst’ pri¢inu (napr. dlhodoby zéapal v tele).
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3. Chronické ochorenia obli¢iek
Liecia sa aj ich nasledky, napriklad:

e malokrvnost’ — lieky na tvorbu ¢ervenych krviniek
¢ nedostatok vitaminu D — doplnenie vitaminu
e vysoky tlak — liecba tlaku

4. Civilizacné ochorenia (napr. obezita)

e daju sa ovplyvnit’ Zivotnym Stylom
e napr. chudnutim sa da znizit riziko poskodenia oblic¢iek

5. Vrodené ochorenia
Nedaju sa uplne vyliecit’, ale:

e pacient sa sleduje
e liecia sa komplikacie

Prevencia — ¢o moZeme robit’

pit’ dostatok cistej vody

nezadrziavat’ mo¢ (chodit’ na toaletu vcas)
dodrziavat’ osobnu hygienu

chranit’ sa pred prechladnutim
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3.3. Nacvik merania telesnej teploty, krvného tlaku, pulzu a saturacie
pristrojmi

Krvny tlak

Optimalny krvny tlak je 120-139/70-85 mmHg.

U seniorov m6zu hodnoty dosahovat’ 130-140/70-89 mmHg.

Za vysoky krvny tlak — artériova hypertenziu povazujeme hodnoty vyssie ako 140/90 mmHg.
Osobitni kategoriu predstavuju pacienti s diabetes mellitus, ktori by mali dosahovat’ hodnoty
krvného tlaku maximalne 130/80 mmHg, bez ohl'adu na vekovu kategoriu.

Vysoky krvny tlak zataZuje srdce a cievy a vyrazne zvysuje riziko vzniku srdcovo-
cievnychkomplikacii, medzi ktoré patria:

nahla cievna mozgova prihoda
srdcovy infarkt

poskodenie obliciek

rozvoj srdcového zlyhdvania

JE NEVYHNUTNE DODRZIAVAT TIETO PODMIENKY

1.

Merajte krvny tlak pred uZitim liekov, najmi rano 30 - 60 mintt po prebudeni.
Tymto sa preukaze, ¢i je ucinok liekov z predchadzajuceho dna dostatocne dlhy,
aby zabranil nadmemému néarastu krvného tlaku v prvej hodine po prebudeni. V
tomto Case stiipa krvny tlak najprudSie a pocas diia moéze byt tento narast
najvyssi.

Krvny tlak merajte na ramene nedominantnej ruky, tzn. pravakom na Pavej
pazi a Pavakom na pravej paZi. Pouzivame spravne Sirokt manzetu, bezne 12 -
13cm, obéznym pacientom meriame 17 cm Sirokou manZetou. Snimaé
umiestiiujeme nad stred lakt'ovej jamky, priCcom oblecenie nad manZetou nesmie
rameno stlacat’.

Pred meranim krvného tlaku pacient pokojne sedi minimalne 5 minut

s opretym chrbtom, mierne vystretymi neprekrizenymi nohami, s ramenom

a tlakomerom polozenymi na stole vo vyske srdca. Meranie vykonavame 30 - 40
minut po jedle, eSte vhodnejSie pred jedlom.

Minimélne 1 hodinu pred meranim krvného tlaku pacient nesmie fajéit’, pit’
kavu alebo alkohol.

Pocas 5 minut v kl'ude pred meranim krvného tlaku, ani poc¢as merania pacient
nema rozpravat’, hybat’ sa, ¢itat’, telefonovat’, pozerat’ TV.

Podla najnovsich odporti¢ani meranie krvného tlaku realizujeme dvakrat,
opakované meranie vykonavame po 1 - 2 minutach pokojného sedenia. Ak je
rozdiel medzi nameranymi hodnotami vyssi ako 10 mmHg, opakujeme meranie
tretikrat po 5 minatach pokojného sedenia. Zaznamenavame vSak hodnotu
druhého a treticho merania.
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7. Namerané hodnoty zapiSeme do ziznamnika, uvadzame datum, ¢as, namerany
krvny tlak , pulzovu frekvenciu, pripadné t'azkosti a mimoriadne okolnosti
(horucava, stres, poruchy spanku, bolest’, buSenie srdca, stazené dychanie, aktitne
ochorenie, chripka, horucka, hnacka, zvracanie...).

K posudeniu ucinnosti liekov je dolezita druhd namerana hodnota krvného tlaku, pri troch
meraniach priemer druhej a tretej hodnoty. Niekedy je vhodné zmerat” hodnoty krvného tlaku
3 hodiny po uziti rannych liekov a ve€er okolo 18:00 hod. pred uzitim vecernych
antihypertenziv. Pocas dna aj u zdravych jedincov s normalnym tlakom najprudsie stapa
krvny tlak prvii hodinu po zobudeni a znovu mierne stipa okolo 18:00 hod. Meranim v tychto
casoch zistime mozné neobvyklé vykyvy krvného tlaku v priebehu dna.

e Zaznamnik merania krvného tlaku ma pacient nosit’ pravidelne k svojmu
v§eobecnému lekarovi, spolu so zoznamom v§etkych uzivanych liekov a ich
davkovanim.

e Lieky predpisané lekarom je potrebné uzivat’ pravidelne. Namerany normalny
krvny tlak nie je dovodom na ukoncenie uZivania liekov.

Sucast’ou liecby popri pravidelnom uZivani antihypertenziv je Gprava Zivotospravy,
redukcia telesnej hmotnosti pri zvySenej hmotnosti a obezite.

obmedzenie soli

ukoncenie fajcenia

nacvik relaxacie a odburavania stresu

redukcia konzumacie alkoholu

primerana fyzicka aktivita — najvhodnejSie svizna chddza 30 minut denne, 4 - 5 krat
pocas tyzdna, chddza do schodov, alebo do kopca

Pulzova oxymetria

S tymito pojmami sa moZete stretnat’
Saturacia - nasytenost’ krvi kyslikom
Hemoglobin - ¢ervené krvné farbivo, viaZe na seba kyslik a oxid uhlicity

Artéria — tepna

Pulzny oxymeter sliZi na meranie okysli¢enia krvi. Saturacia hemoglobinu kyslikom
udava, kol’ko percent hemoglobinu v arterialnej krvi je nasytenych kyslikom. Preto je
dolezitym parametrom pre postidenie funkcie dychania. Jednoducho povedané, oxymeter
meria to, ako je vaSa krv ,,naplnena, nasytena“ kyslikom, ktory je nevyhnutny pre spravne
fungovanie organizmu.
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POUZITIE OXYMETRA

Pred zaciatkom merania sa ubezpecte, ze klient je v sede alebo stoji a miestnost’ je kratko pred
meranim vyvetrana alebo meranie vykondvame priamo pri otvorenom okne.

e Do oxymetra vloZte prst (najlepsSie ukazovak nechtom hore).

e Stlacte tladidlo (vicSinou ma oxymeter iba jedno jediné tlacidlo), aby sa oxymeter
zapol.

e Pockajte par sekund, kym sa pristroj zosynchronizuje s vasim prstom a na displeji sa
vam hned’ ukaZzu namerané hodnoty.

e Prst mézZete vybrat’ a zariadenie sa automaticky po malom okamihu vypne.

e Je dolezité, aby ste nemali pri pouzivani oxymetra umelé nechty, pretoZze meranie
nebude presné.

e Taktiez bud’te poCas merania v kl'ude a vyhybajte sa priamemu slne¢nému Ziareniu na
oxymeter.

e Dbajte na to, aby boli vaSe ruky pocCas merania teplé, pretoZe studené ruky tiez mozu
ovplyvnit’ vysledok merania.

e Niektoré novsie oxymetre ukladaju data alebo prenasaju namerané hodnoty do
pocitaca. Ak ziadny z nich nemate, nezabudnite si vSetky svoje hodnoty zapisat’ a
ukazat’ ich svojmu lekarovi.

Nahle znizenie saturacie kyslikom so sprievodnymi symptémami alebo aj bez nich, je nutné
ihned’ riesit’ s lekarom, méze sa jednat’ o Zivot ohrozujicu situaciu.

Meranie pulznym oxymetrom je vhodné najmi pre rizikovych pacientov, napriklad
osoby s ochorenim srdca, astmatikov, osoby s respiraénymi ochoreniami.

5 1 2
I |

o/OSpOZ PRbpm 1. Saturdcia kyslikom (hodnota v percentéch)

2. Tepova frekvencia (pocet tepov srdca za
minatu)
3. Tepova vina (pletyzmografické krivka)

( 4. Zobrazenie tepu v stipci

5. Zobrazenie stavu batérii

—
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Vysledok merania Sp02
(saturacia kyslikom)

Klasifikacia / nevyhnutné opatrenia

99-94% Normalne hodnoty
94-90% NizSie hodnoty
Odporuca sa naviteva u lekara, ale iba
v pripade, ak sa hodnota neznizuje pri
opakovanom merani po 30 minutach
<90 % Kritické hodnoty

Je potrebné vyhladat lekara

Udaj, ktory si viimame je saturacia, ¢ize percento nasytenia krvi kyslikom, presnejsie
povedané, meria obsah oxyhemoglobinu v arterialnej krvi. Na displeji ho najdete pod
oznacenim O2 alebo SpO2 (alebo SpO2 %, % SpO2, OXY), je to vzdy ten vacsi udaj na

displeji.

U CLOVEKA S NiZKOU HODNOTOU SATURACIE HEMOGLOBINU KYSLIKOM
SA VO VACSEJ MIERE OBJAVUJU TIETO PRIZNAKY

dychavicnost’

pokles vykonnosti

zvysenie srdcovej frekvencie

nervozita a nahle potenie

Po kazdom pouziti ocistite kryt, pogumovant vnutornu plochu pulzného oxymetra a Cast’
sondy jemnou utierkou navlh¢enou dezinfekénym prostriedkom. Pulzny oxymeter

uchovavajte v suchom prostredi.
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4. Podpora zdravia na komunitnej urovni a prevencia

4.1.

Osobna hygiena, vyZiva, pitny rezim, pohyb

Téma HYGIENY sa nevyhnutne tyka KRYCEJ SUSTAVY tela, do ktorej patri:

KOZA — najvicsi organ tela, u dospelého a2 m? plochy, ma roznu
hrubku — podl'a zataze, ktorej odolava. Jej prostrednictvom sa do tela
dostava vitamin D. Pokozka pokryva celé telo a chrani ho pred
vonkajs$imi vplyvmi;

VLASY - ich ulohou je ochrana hlavy — lebky, maju esteticka funkciu;
OCHLPENIE — jeho ulohou je ochrana pokozky a intimnych miest;

NECHTY - chrania konceky prstov, pomahaja pri praci, st tvorené
keratinom — materidlom podobnym ako vlasy, kopyta a rohy zvierat;

POTNE ZLAZY — ich ulohou je tvorba potu, ktory sa vyluduje a tym
reguluje teplotu tela;

MAZOVE ZLAZY - ich ulohou je tvorba kozného mazu, ktory
premast’uje vlasy, ochlpenie, pokozku tela a tym ju chrani.

Ulohou krycej siistavy je:

termoregulacia (pomaha udrziavat’ stabilnu teplotu tela);

ochrana pre vonkaj$imi vplyvmi (teplo, chlad, UV Ziarenie, zranenia, vniknutie
baktérii a virusov, strata vody);

metabolicka (vylucuje sa iou pot a v nom odpadové latky z tela);

senzoricka (je organom hmatu).

Preco si diet’a nemusi osvojit’ hygienické navyky:

chybaju zakladné podmienky (kupelna, tepla voda, WC, zdroj vody),
malo prileZitosti u¢it’ sa (nenavitevuje MS, ZS & iné zariadenie),
nedostatok hygienickych pomocok pre finanéné dévody,

naucit,

zla rodinna situécia (napr. strata byvania, energii),

kombinacia viacerych faktorov.

Dva extrémy v hygiene:

Na jednej strane prehnana Cistota a ¢asté pouzivanie chemikalii, ktoré méze oslabovat’
prirodzent imunitu deti. Na druhej strane prostredia s nizkym hygienickym Standardom, kde
sa §iria infekcie, parazity a choroby.

Typické problémy v zanedbanych lokalitach:

hromadenie odpadu, jeho spal'ovanie a vyskyt zvierat ¢i parazitov,
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e vysoka chorobnost, zavislosti, nezamestnanost’ a nizka troven vzdelania,
o nedostupna pitna voda, kanalizacia, nevyhovujlice byvanie a infrastruktura,
o zadlZenost, slaba finan¢na a funk¢na gramotnost’.

Otazkou zostava, €i su tieto problémy pricinou alebo dosledkom zlé¢ho zdravotného a
socialneho stavu. Starostlivost’ o hygienu aj zivotné prostredie je s tym uzko prepojena a casto
sa navzajom ovplyviuju.

ZAKLADNE HYGIENICKE PRAVIDLA

Metodika je ur¢ena najmé pre malé deti, no kI"ai€ovu tlohu zohravaju rodicia. Diet’a sa sice
dokaze naucit’ potrebné navyky, ale potrebuje vedenie, kontrolu a pozitivny vzor.

Batolivy vek (1-3 roky)

Ide o obdobie nacviku zakladnych navykov s doslednou kontrolou. Hygiena sa viaze na bezné
denné Cinnosti — po toalete, pred a po jedle, po hre a pred spanim (ruky, usta, zuby, telo podla
potreby).Rodicia dbaju na Cistotu rik a tvare, veCernti hygienu, pravidelnu vymenu oblecenia,
starostlivost’ 0 nos, usi, vlasy a nechty.

Predskolsky vek (3—6 rokov)

Dieta je Castejsie v kolektive, ¢o zvysuje riziko infekcii. Dolezité je upevilovanie navykov a
dohl'ad nad ich spravnym vykondvanim (najmé dokladné umyvanie rik a ich utieranie).
Zasady zostavaju podobné ako u mladsich deti — pravidelna hygiena, ¢isté obleCenie a
kontrola zo strany rodica.

Miadsi Skolsky vek (6—11 rokov)

Deti su samostatnejSie, no stale potrebujii dohl'ad. Osvojené navyky si upeviuji a dokazu
pomahat’ mladsim.

Rodicia kontroluji najmé doslednost’ — Cistotu tela, vymenu oblecenia, starostlivost’ o vlasy,
nechty a celkovy vzhlad.

Puberta (11-15 rokov)

Hygiena je dolezita kvoli hormonalnym zmenam (mastné pokozka, potenie). Skrasl'ovanie
nema nahradzat’ zakladnu hygienu.

Pri problémoch pomaha CastejSie umyvanie (vlasy, plet’), iprava stravy, viac spanku a tekutin.
Rodicia by mali sledovat’ navyky a pouzivanie kozmetiky.

Menstruacia — zakladné zasady:

o pravidelne menit’ hygienické pomdcky,

o vhodnejsie st neparfumované produkty,

o dolezita je kazdodenna hygiena tecucou vodou,
e nedostato¢na hygiena méze viest’ k infekcidm.
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AKko udrzat’ zdrava kozu:

e dodrziavat’ primerant hygienu podla veku a situacie,
e pri chorobe hygienu zvysit,

e dbat na stravu, pitny rezim a dostatok spanku,

e chranit’ pokozku pred pocasim,

e byt dobrym prikladom pre deti.

HYGIENA RUK

Ruky su najcastej$im ,,prenasacom necistot, virusov a baktérii. Denne sa nimi dotykame
predmetov, I'udi aj jedla, a preto prave cez ruky vstupuji mikroorganizmy do tela najCastejSie.
Nevidime ich, no m6zu spdsobit’ rézne ochorenia. Pravidelna hygiena rik je preto zékladnou
ochranou zdravia — najmé u deti, ktoré si Casto davaju ruky do ust a st v izkom kontakte s
okolim.

Mikroorganizmy sa do tela dostavajii roznymi spdsobmi, najCastejSie vSak prave cez ruky:

e dotykom ust, nosa a oci §pinavymi rukami,

e prijedle bez umytia rak,

e kontaktom s chorym ¢lovekom alebo kontaminovanymi predmetmi,
e cez drobné poranenia koze.

Virusy aj baktérie su beznou sucastou nasho prostredia. Niektoré su pre telo prospesné, iné
modzu sposobovat’ ochorenia. Preto nie je cielom tplna ,,sterilita, ale udrziavanie primeranej
hygieny, najma v situdciach, ked’ hrozi prenos nékazy.

Kedy je potrebné umyvat’ si ruky:

e po pouZiti toalety,

e pred jedlom a po jedle,

e po prichode domov,

e po kontakte so Spinou, odpadom alebo zvieratami,
e po kasl'ani, kychani a smrkani,

e pri starostlivosti o chorého.

Spravne umyvanie ruk by malo byt dokladné. Nestaci ich len oplachnut’ vodou — je potrebné
pouzit’ mydlo a venovat’ tomu dostatok casu.

Zasady spravnej hygieny rik:

e umyvat ruky teplou vodou a mydlom aspon 20 sektnd,

e nezabudat’ na dlane, chrbty rik, priestory medzi prstami a nechty,
e ruky dokladne oplachnut’ a osusit’,

e v pripade potreby pouzit’ dezinfekciu.

DéleZitou sucast’ou je aj kaZzdodenné spravanie. Jednoduché navyky vyrazne zniZuja
riziko infekcie:
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o nedotykat’ sa tvare Spinavymi rukami,

e nejest bez umytia ruk,

o udrziavat’ nechty kratke a Cisté,

o viest deti k pravidelnej hygiene a ist’ im prikladom.

Najmaé v kolektivoch (Skola, Skdlka, praca) sa infekcie Siria rychlo. Ak sa hygiena rak
zanedbava, ochorenia sa 'ahko prenaSaju z jedného cloveka na druhého. Pravidelnym a
spravnym umyvanim ruk vSak vieme §irenie vyrazne obmedzit’ a chranit’ tak seba aj svoje
okolie.

Pitny rezim

Pretoze 'udské telo si nedokaze vytvorit’ zasoby vody samo, je potrebné, aby ju ¢lovek
pravidelne dopiial. Iudsky organizmus tvori az 70 % voda. Nage zdravie zavisi na vode,
ked’Ze jednotlivé organy a funkcie v tele nemo6zu bez vody fungovat’ (ovplyviiuje obeh krvi,
zrak, sluch, travenie, mocové cesty, atd’.), vedia plnit’ svoju funkciu len v tekutom mode.
Voda tvori az 75 % mozgu, 83 % krvi, pomaha telu absorbovat’ Ziviny z jedla, chrani a vyplia
vnutorné organy, pomaha jedlo premenit’ na energiu, nosi vyzivu a kyslik do buniek.

NEDOSTATOK TEKUTIN SPOSOBUJE TIETO TAZKOSTI

e bolest hlavy, inava, malatnost’

o opakované infekcie mocovych ciest

e prepadnuté oci, slabé mocenie, tmavozlty moc
o sucha napita koza, malo slin, zapcha

@
= denne 2,5 - 3 litre u

PRE SPRAVNY A OPTIMALNY PITNY REZIM JE VHODNE PIT PITNU VODU - PRAMENITU ALEBO
BALENU VODU, MINERALKU (ODPORUCANA JE NEPERLIVA), NIE VSAK SLADENE NAPOJE.

Do pitného rezZimu nepatria alkoholické napoje, polievka, kava, mlieko,
ovocné a zeleninové stavy.
Silny ¢aj alebo kava posobia naopak mocopudne a dehydratuju telo.

PITNY REZIM U DETI

Dojcata
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Pitny rezim u deti zabezpeéuje dojéenie, ak matka nedojéi, tak umelé mlieko. Caj by tak malé
deti nemali pit’, az na vynimku letnych horacav. Prevarena voda (nie hortica) je najlepSou
formou doplnkovej tekutiny pre dojcata. Pri nich je potrebné sledovat’ pocet pomocenych
plienok pocas dia. Nemalo by to byt menej ako 5-6 za deni. Vhodné napoje: prevarena
voda, detsky ¢aj, stolova alebo dojcenska voda.

Nevhodné napoje: sladené napoje, Cierny ¢aj (moze sposobit’ zapchu), sytené mineralky,
sirupy.

Batol’ata

Deti by mali pit’ podl'a chuti, ale nemalo by to byt stale pitie sladeného €aju, alebo inych
sladenych vod. Potom je diet'a zasytené a nechce jest. Je dobré vyhybat’ sa pitiu pred jedlom,
skor je vhodné pitie medzi jedlom.

Vhodné napoje: ¢ista voda, ovocné, alebo bylinkové ¢aje, mineralne vody neperlivé ale v
obmedzenom mnozstve (kvoli mineralom), vhodna je aj stolova voda, ovocné dzasy 100%,
nesladené, riedené vodou.

Nevhodné napoje: sladené napoje zvysuju hladinu krvného cukru a sméd neuhasia, silny ¢aj,
kava, povzbudzujuce napoje, alkohol, limonady, sladené mineralky.

3 — 15 ro¢né deti

Deti by mali pit’ podl’a chuti, ¢asto na sméd zabudaju pri hre, preto je potrebné im pontknut
tekutinu. Potreba pitia zavisi od okolnosti: fyzicka aktivita, teplota, vlhkost’ vzduchu.

Vhodné napoje: Cista voda, ovocné, bylinkové ¢aje — len v pripade choroby, mineralne vody
neperlivé v obmedzenom mnozstve, mineraly zatazuju oblicky, prijem mineralky by mal byt
nizs8i ako 1/3 mnozstva tekutin denne, ovocné dzisy, sladené napoje v primeranom mnozstve

telu neublizia, ale mézu sposobit’ nadvahu.

Nevhodné napoje: ochutené mineralky, pitie sytenych vod nie je vhodné, bublinky vo vode
st tvorené oxidom uhlicitym, ktory sposobuje nafukovanie a prekysli¢enie zaludka, tiez po
uziti telo neciti sméd a prijem tekutin sa znizuje, silny ¢aj a kéva, alkohol a energetické
napoje by deti nemali ani ochutnat’.

Nedostatok tekutin sa prejavuje inavou, spavost’ou, nedostatkom mocu a mierne
zvySenou teplotou hlavne po fyzickej namahe.

CO JE DOLEZITE

pitny rezim je potrebné mat’ pod kontrolou

je potrebné sledovat’ znamky dehydratacie (mocenie, mnozstvo slin, suché sliznice)
u deti do 3 rokov je pri hnackach a zvracani vhodné vyhladat’ lekara

u deti s horuckou je potrebny vyssi prijem tekutin

s pitnym reZimom je potrebné zacat’ hned’ rano, je potrebné vypit’ dva pohare vody
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e pitny rezim je potrebné zvysit’ aj pri letnych horucavach, pri piti kdvy alebo
cierneho ¢aju, alebo aj pri fyzickom vykone, taktiez pri jedeni slaného, vlakniny, alebo
proteinov
e je vhodné, ak si rano hned’ klient pripravi dennti davku tekutin (napr. 2 1), ktora pocas
dna vypije
e vodu je potrebné pit’ stale a v mensich mnoZstvach, nie naraz vicsie mnoZstvo
vody, moze sa zatazit' zaludok
e dolezita je aj teplota vody, ta by mala byt’ vlazna, pri chladenych a 'adovych napojoch
sa telo potrebuje ohriat’, takZe zacne zvySovat teplotu
e u seniorov je potrebné sledovat’ prijem mineralnych vod s obsahom sodika, ked’ze
moze mat’ vplyv na zhorSenie vysokého krvného tlaku. Dehydratacia je u seniorov
zavazny problém, preto je dolezité sledovat’ pitny rezim starych 'udi. Mali by pit’ v
menSich davkach a CastejSie, najlepSie Cista vodu.

Spravna Zivotosprava a zdravy Zivotny Styl

Komunikovat’ tito tému je naro¢né, pokial’ ide o vylucené roémske komunity, v ktorych ziju
l'udia v chudobe, pod hranicou zivotného minima a ktori maju stazeny, pripadne ziadny
pristup k pitnej vode.

Je dolezité, aby mal APZ k dispozicii informacie tykajice sa zdravej Zivotospravy, ked’Ze je
to oblast’ zapadajiica do osvety zdravia.

Osvetu je potrebné urobit’ na zaklade zhodnotenia podmienok, v ktorych klienti Ziju.
Mozno budu z nizsie uvedenych informacii vhodné pre klienta len niektoré body, alebo
mozno cely obsah, v krajnom pripade ani jedna informéacia. Uvedené informacie su iba
informativneho charakteru a vychadzaju zo zasad zdravej Zivotospravy. O tom, ¢i st alebo nie
st pre klienta relevantné a aplikovatel'né v jeho kazdodennom zivote, rozhoduje APZ po
zhodnoteni Zivotnych podmienok klienta.

Stravovanie a zivotny $tyl su vel'mi délezitou sucast’'ou zdravia ¢loveka. Je ddlezité sa preto
vyvarovat’ potravinam, ktoré maju za nasledok vznik chordb. Taktiez je potrebné sa
vyvarovat’ §tylu Zivota, ktory ma za nasledok zhorSenie zdravia a zdravotného stavu. Nizsie su
uvedené zakladné zasady pre stravovanie, €o je pre stravovanie dolezité¢ a comu je potrebné sa
vyhnut'.

Strava by mala byt’ pestra, vyvaZena a zaloZena najmé na rastlinnych potravinach
(ovocie, zelenina, obilniny, strukoviny), pri¢om Zivo¢iSne potraviny by mali byt’
zastupené v primeranom mnoZzstve.

Vliknina

Podporuje travenie a pravidelné vyprazdnovanie, prispieva k zdraviu ¢riev a moZe zniZovat’
riziko niektorych ochoreni (napr. srdcovo-cievnych). Nema vsak priamy ucinok na ,,znizenie
kyslosti zaludka®, ani nie je samostatnou prevenciou vredov.

Ovocie a zelenina

Su bohaté na vitaminy, mineraly a vlakninu, maju nizky obsah tuku a ich pravidelna
konzumacia znizuje riziko viacerych chronickych ochoreni. Odportca sa denne prijimat’
rozne druhy.
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Miso a bielkoviny

Nadmerna konzumacia ¢erveného a najmé spracované¢ho méisa moze zvySovat’ riziko
niektorych ochoreni (napr. rakoviny hrubého ¢reva). Vhodné je uprednostilovat’ nespracované
potraviny, ryby, strukoviny a hydinu.

Tuky

Su dolezitou stiCastou stravy, ale treba rozliSovat’ ich typ. Nadbytok nasytenych tukov
zvySuje riziko srdcovo-cievnych ochoreni. Cholesterol je pre telo potrebny, no jeho vysoka
hladina je rizikova.

Sorl
Nadmerny prijem zvysuje riziko vysokého krvného tlaku a s nim spojenych ochoreni. Priama
suvislost’ s cukrovkou nie je typicka. Zaroven je sol’ doleZitou sicast'ou stravy.

Cukor
Nadmerna konzumadcia prispieva k vzniku zubného kazu, nadvahy a zvySuje riziko cukrovky
2. typu a srdcovo-cievnych ochoreni.

VypraZanie
Zvysuje obsah tuku v jedle a pri vysokych teplotach mozu vznikat’ Skodlivé latky. Nie je
pravda, Ze jedlo je ,,bez zivin®, ale jeho nutricna hodnota sa znizuje.

DalSie odportcania:

deti by mali byt vylucne dojcené priblizne do 6 mesiacov (ak je to mozné),
obmedzit alebo idealne vylucit’ alkohol a fajcenie,

uprednostnovat’ varenie, dusenie a pripravu na pare pred vyprazanim,
znizit' prijem soli (cca do 5 g denne),

vyberat’ menej tuné a menej slané mliecne vyrobky,

obmedzit’ sladené napoje a potraviny s vysokym obsahom cukru.

Pre zdravie su dolezité aj:

dostato¢ny pitny rezim,

kvalitny spanok,

pravidelny pohyb,

obmedzenie rychleho obcerstvenia,
starostlivost’ o dusevné zdravie.
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4.2. Prevencia rizikového spravania

Celu problematiku zavislosti je potrebné vnimat’ ako multidisciplindrny a multifaktorovy jav.
Zakladnym vychodiskom je, ze zavislost je chronické psychiatricka diagnoza, ktora méze
urcovat’ a stanovovat iba psychiater — adiktolog. Aj preto a vzhl'adom na zlozitost’ faktorov
ovplyviujucich vznik a rozvoj zavislosti si tento problém vyzaduje tizku spolupracu lekara,
psycholdga a asistenta podpory zdravia.

Pri zavislostiach poskytujeme klientom socialno-zdravotnicku pomoc a vytvarame siet’
podpory. Metddy socialnej prace stoja popri medicinskych a psychologickych
(psychoterapeutickych) pristupoch a navzajom sa dopliiaju.

Proces prace s klientom smeruje k uzdraveniu (tento pojem zahina aj kvalitu abstinencie,
nielen nepritomnost’ ochorenia) alebo aspoi k zlepSeniu kvality zivota. Aby bol u¢inny, musi
obsahovat’ viacero na seba nadvézujucich faz. Zaroven je potrebné pocitat’ s tym, ze klient
mdze v procese ustrnut’ alebo sa vracat’ do predchadzajtcich faz.

Fazy pomoci a liecby zavislosti:

1. terénne socialne programy (pristup harm-reduction — znizovanie negativnych dosledkov
uzivania),

2. detoxikacia a liecba,

resocializacia (napr. v centrach pre deti a rodinu),

4. nasledna starostlivost’ (chranené byvanie, dielne, terapeutické a svojpomocné skupiny).

(98]

Podobnym procesom prechadzaju aj osoby s nelatkovymi zavislostami (zavislostnym
spravanim), napriklad zavislost’ na hrach, poruchy prijmu potravy, zavislost’ na vzt'ahoch,
sexe Ci praci.

Zikladné ukazovatele zavislosti (WHO):

Diagnostika patri odbornikovi, no orientatne mozno vychadzat’ z toho, ze zavislost’ sa
prejavuje, ak sa asponl 6 mesiacov objavuju minimalne 4 z tychto znakov:

silna, tazko ovladatel'na tazba (craving),

zvySovanie frekvencie alebo intenzity uzivania/spravania,

pokraCovanie napriek negativnym doésledkom (zdravotnym, socidlnym, psychickym),
zmena tolerancie,

uprednostiovanie pred inymi potrebami,

zuzenie zaujmov a aktivit.

Drogova situicia na Slovensku:

Situdcia je v poslednych rokoch pomerne stabilnd. NajcastejSie sa vyskytuju pervitin,
marihuana, syntetické drogy (napr. extaza, LSD), kokain a heroin. NajrozsirenejSou drogou
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vSak zostava alkohol. V socidlne znevyhodnenych komunitach sa castejSie objavuje aj
zneuZzivanie prchavych latok a durmanu.

Spoluzavislost’:

Pri praci so zavislym je dolezita aj rodina a blizki. Pomoc je u¢inna najmai vtedy, ked’ je klient
motivovany. Situaciu vSak moze komplikovat spoluzavislost’ u blizkych, ktora sa moéze
prejavovat’ nevhodnym spravanim alebo psychickymi problémami (napr. iizkost’, depresia).

Vybrané typy drog a zavislosti
Tabak

Tabak pochadza z amerického kontinentu, kde sa povodne pouzival ako ritudlna rastlina. Do
Eurdpy sa dostal v roku 1492 prostrednictvom lodi KriStofa Kolumba. Ide o jednorocnt
rastlinu vysoku priblizne 1-2 metre. Hlavnou psychoaktivnou latkou je nikotin, ktory je
prudko jedovaty (smrtel'nd davka je priblizne 50 mg).

UZzivanie tabaku patri medzi najnebezpecnejsie formy zavislosti, pretoZze sposobuje silnu
fyzicku aj psychicku zavislost’ a je spojené s mnoZstvom ochoreni. NajcastejSou formou je
faj¢enie, menej Casto zuvanie alebo iné spdsoby uzivania. Dym sa vstrebava rychlo najmé pri
inhalacii do pl'uc (,,Slukovanie®).

Na vzniku zavislosti sa vyznamne podiel'aji aj psychosocialne faktory, napriklad skupinové
ritudly a socidlne prostredie. Tabak pdsobi ako stimulant — zvysuje bdelost’, koncentraciu a
moze potlacat’ tinavu ¢i chut’ do jedla.

Kratkodobo moze sposobovat’ zvysSent tvorbu slin, zaludoc¢nych Stiav ¢i potenie, pri
predavkovani sa objavuje nevol'nost, bolest’ hlavy, bledost” alebo dychavi¢nost’. DIhodobé
faj¢enie vedie k chronickym ochoreniam dychacich ciest, porucham srdca a ciev, znizeniu
imunity, porucham plodnosti a zvySenému riziku rakoviny.

Nikotin ma vysoky navykovy potencial a fajcenie patri medzi najrozsirenejsie, no ¢asto
podcenované zavislosti. Zavislost’ sa mdze rozvinut’ uz po kratkom case pravidelného
uzivania.

Alkohol

Alkohol (etanol) je psychoaktivna latka, ktora posobi na centralny nervovy systém. Spociatku
ma tlmivy a uvolnujici t€inok, no pri vyssich davkach spdsobuje intoxikaciu, zhorSenie
koordinacie, reakcii a vnimania. Jeho G¢inok zavisi od viacerych faktorov (vek, hmotnost,
pohlavie, zdravotny stav).

Po poziti sa rychlo vstrebava do krvi a rozsiri sa do celého organizmu, vratane mozgu. Telo
ho nedokaze ukladat’, preto ho odbtirava. Nadmerna konzumacia méze viest’ k vypadkom
pamite, zmenam spravania a strate kontroly.
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Formy pitia pri zavislosti od alkoholu

o Konfliktové pitie (alfa): alkohol sa pouZziva ako spdsob rieSenia stresu alebo
konfliktov.

o Opijanie sa (gama): strata kontroly nad mnoZzstvom vypitého alkoholu.

o Udrziavanie hladiny (delta): pravidelné pitie pocas dna, aby neklesla ,,hladina
alkoholu®.

o Periodické pitie (epsilon): striedanie abstinencie a narazového nadmerného pitia bez
jasného spustaca.

Stadia alkoholizmu (E. M. Jellinek)

1. Pociato¢né Stadium — alkohol sluZzi na zlepSenie nalady, postupne sa zvySuje
mnozstvo.

2. Varovné §tadium — CastejSia opitost, vznik prvych problémov, alkohol sa pouziva
ako ,,pomoc*.

3. Rozhodné §tadium — strata kontroly nad pitim, alkohol ovlada spravanie ¢loveka.

4. Konecné Stadium — znizena tolerancia alkoholu, strata zdujmov, rozpad vztahov a
vazne psychické poruchy.

Vplyv alkoholu na fyzicky a psychicky stav ¢loveka

Najzavaznejsie su zdravotné Skody, ktoré alkohol sposobuje — ide najmé o t'azkl zavislost’ a
poskodenie organov, napriklad cirh6zu pecene a d’alSie vazne ochorenia. Okrem toho ma pitie
alkoholu aj vyrazné socialne dosledky, ako st rozvody, strata zamestnania, finan¢né problémy
a zadlZovanie. Tieto situacie ¢asto vedu k d’alsim konfliktom, zraneniam, trestnym ¢inom a
rozpadu rodin.

Alkohol posobi lokalne na sliznice traviaceho traktu (Gstna dutina, hltan, pazerak, zalidok a
tenké ¢revo). Pri vysokych koncentraciach tlmi Zivotne d6lezité centra v mozgu, najméa
dychanie a krvny obeh, ¢o mdze viest’ az k smrti. V peceni sa alkohol odburava, pricom
vznika energia. Mala Cast’ sa vyluc¢uje moCom a dychom.

V psychickej oblasti alkohol znizuje sebakontrolu, sebakritickost’ a schopnost’ rychlej reakcie.
Naopak moze zvySovat’ sebavedomie, uvolnuje zabrany a tlmi vnimanie bolesti. Typické je aj
zhorsenie koordinacie, vypadky paméti a poruchy spravania. Alkohol zaroven rozsiruje cievy
v kozi, o vyvolava pocit tepla, ale v skuto¢nosti zvysuje riziko podchladenia.

Prakticky neexistuje orgdnovy systém, ktory by alkohol neposkodzoval. Dlhodobé pitie vedie
k poskodeniu nervového systému (polyneuropatia), srdcovo-cievnym ochoreniam
(hypertenzia, ischemicka choroba srdca, kardiomyopatia) a porucham traviaceho systému.
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Medzi ne patri napriklad zapal zaludka, vredova choroba, pankreatitida, cirh6za a rakovina
pecene, ale aj rakovina hrtana, paZeraka ¢i hrubého creva.

Alkohol méze negativne ovplyvnit’ aj krvotvorbu (anémia), pohybovy aparat (osteoporoza),
metabolizmus (cukrovka) a reprodukény systém. U muzov spdsobuje impotenciu a
neplodnost’, u zien poruchy menstruacie, rakovinu prsnika a pocas tehotenstva aj fetalny
alkoholovy syndrom ¢i riziko potratu.

Z globalnych statistik vyplyva, Ze alkohol sa vyznamne podiel’a na predcasnych umrtiach,
najmaé pri cirhoze pecene, rakovine, urazoch, dopravnych nehodach ¢i samovrazdach. Riziko
ochoreni rastie priamo imerne s mnozstvom vypitého alkoholu.

Kratkodobo moze alkohol navodit’ uvol'nenie a znizit’ stres, no néasledne zhorSuje psychicky
stav. Prehlbuje depresiu, izkost’ a moze viest’ k agresivite ¢i porucham spravania. Alkoholik
straca kontrolu nad pitim, mé vypadky paméti a v tazkych pripadoch sa mézu objavit’
psychdzy, halucinécie a bludy.

Tazkym stavom je delirium tremens, ktoré vznika pri ndhlom preruseni pitia alkoholu. Ide o
zivot ohrozujuci stav s trasom, zmétenost’ou a halucinaciami, ktory moéze koncit’ smrt’ou.

Kde mozZe alkoholik vyhl’adat’ pomoc

Clovek so zavislostou od alkoholu méze vyhladat’ pomoc na viacerych miestach, podla toho,
v akej faze problém je a aku formu podpory potrebuje. Najcastejsie ide o:

e vSeobecného lekara pre dospelych, ktory méze odporucit’ d’alsi postup a odborné
vySetrenie,

o psychiatrické ambulancie a adiktologické poradne, kde sa diagnostikuje a lieci
zavislost’,

o ustavnu liecbu (detoxikacia a lieCebne zavislosti), ak je stav vazny,
o resocializacné zariadenia, ktoré pomahaji s navratom do bezného Zivota,

e svojpomocné skupiny (napr. Anonymni alkoholici), kde je podpora l'udi s
podobnou skusenost’ou,

o socidlne sluzby a terénne programy, ktoré pracuju aj priamo v komunite.

Pomoc je ucinna najméi vtedy, ked’ je ¢lovek motivovany a zapojena je aj rodina alebo blizke
okolie.

Uloha APZ

Terénny APZ pdsobi priamo v komunitach, asto v prostredi s hor§im pristupom k zdravotne;j
starostlivosti. Jeho ulohou je najméa vyhl'adavat’ 'udi v riziku a pomahat’ im dostat’ sa k
zdravotnym a socialnym sluzbam.

Medzi hlavné Cinnosti patri:
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o vyhladdvanie a kontaktovanie ohrozenych 0s6b (vratane I'udi so zavislostou),
o zakladné poradenstvo v oblasti zdravia a hygieny,

e motivovanie klientov k liecbe a odbornému vySetreniu,

o sprievod klienta do zdravotnickych zariadeni,

o spolupraca s lekarmi, socialnymi pracovnikmi a inStituciami,

e pomoc pri orientacii v systéme zdravotnej a socidlnej pomoci,

e prevencia — osveta o rizikach alkoholu, drog a zlych hygienickych navykov.

Cielom terénnej prace je znizit’ zdravotné a socialne rizikd v komunite a zlepsit’ pristup k
starostlivosti u T'udi, ktori ju sami nevyhl'adaji.

Marihuana

Konope patri do skupiny kanabinoidov. Kanabinoidy sa inhaluju fajéenim, ale je mozné ich
tieZ konzumovar'. Intoxikacia nastava pocas 15 - 30 minut a ucinky trvajua 2 - 6 hodin. V tele
zostavaju Kanabinoidy dlhy cas, pricom sa akumuluju po opakovanom uzivani. Mézu byt
zistené v moci v priebehu 2 - 3 dni po vyfajceni jednej cigarety, a to az do 6 tyzdiov po
poslednom uziti u tazkych uzivatel'ov. K tc¢inkom uZzivania kanabinoidov patri spomalené
vnimanie ¢asu, pocity uvolnenia a zostreného senzorického uvedomovania. Vnimanie
zvyseného sebavedomia a zvySenej kreativity nesprevadza lepsi vykon, dochddza k naruseniu
kratkodobej paméte a motorickej koordinacie. Dlhodobé a pravidelné uzivanie kanabisu moze
vyvolaf’ zavislost’. So zvysenou frekvenciou uzivania sa spéja vyrazne spomalené spracovanie
informacii. Chronické nahromadenie kanabinoidov vyvolava kratkodobé i dlhodobé
kognitivne poskodenia. Derivaty kanabisu su najrozsirenejSie uzivané ilegalne drogy na svete

Konopné drogy st zaradované medzi prirodné latky s halucinaénymi uc¢inkami. Ide spravidla
o0 jednoro¢nt dvojdomu rastlinu, maximalne dva metre vysoku. Medzi ucinky patri najma
upokojenie, euforia ¢i veselost. Medzi typické prejavy uzivatel'ov patri bezdovodny
neutisiteI'ny smiech. Po odzneni u¢inkov nastupuje tinava, otupenosf’ Psychicka zavislost
vznika len zriedka, telesna zavislost nevznika.

Marihuana je jednou z foriem drogy, ktora sa ziskava z rastliny rodu cannabis — konope.
Druhou formou je hasis, ktorej sa v nasej praci venovat’ nebudeme, nakol’ko je jej vyskyt v
nasich podmienkach ojedinely a to hladne z dovodu jeho ilegalneho importu predovsetkym z
Afriky.

Marihuana sa uziva predovsetkym faj¢enim vo forme tzv. jointu. Uzivanie v jedle alebo
napojoch je zriedkavé. Medzi hlavné ucinky by sme mohli zaradit’ predovs$etkym lahka
euforiu, prijemnu naladu, dlhodoby smiech, deformacia ¢asu a priestoru, vznik roznych
zrakovych iluzii apod. Pritomny je aj hlad a sucho v ustach.

Medzi dlhodobé neziaduce t¢inky patri spomalenost’ a poruchy kratkodobej pamite. Uginky
sa dostavuju do niekol’kych sekund alebo minut po vyfajceni cigarety (po oradlnom uziti to
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prichadza neskorsie, ale uginky st dlhgie). Uginok drogy je zvy&ajne 3 — 6 hodin. Vylu¢ovani
ucinnej latky z organizmu trva vel'mi dlho. Stopy v organizmu ostavaju aj niekol’ko mesiacov.

Lieky

Skodlivé uzivanie lickov predchadza rozvoju zavislosti ako takej. ZneuZivanie, &ize abuzus
liekov sa vyznacuje uzivanim farmak napriek tomu, ze nie su sti¢astou liecby, alebo ich
aplikacii vo vyssich nez terapeutickych davkach po nezvycajne dlha dobu.

Varovnym signdlom mozného zneuzivania liekov st pocetné lekarske prehliadky, kedy su
pacientom vyzadované predpisy na lieky vyvolavajlice zavislost’. Pacienti sa odvolavaji na to,
ze su lieky urcené pre niektoré¢ho z ich blizkych, alebo si nechavaju lieky predpisat’ od viac
lekarov. Ak lekar uz nechce lieky predpisat’, zmenia pacienti zdravotnicke pracovisko a
lekara.

Lieky mozu tiez zhanat’ na internete. Medzi d’alSie varovné priznaky patri to, ze pacienti
spotrebuju predpisané mnozstvo lickov v kratSom ¢ase nez by mali. Okolie si m6ze vSimnut
znizenu frustracnu toleranciu, psychicku i fyzicku vykonnost’ a zhorSenti motoriku. ViditeI'né
modzu byt najmé abstinencné priznaky.

Vsetky zavislosti st si vo svojej podstate podobné, avSak kazda sa vyznacuje urcitymi
$pecifickymi ¢rtami. Inak tomu nie je ani u liekovych zavislosti. V ociach verejnosti su lieky
vnimané ako doveryhodny prostriedok na rieSenie zdravotnych problémov, tento postoj vedie
k absencii kritického hodnotenia rizika ich uzivania. To, Ze pacientom uzivanie navykovych
liekov sposobuje tazkosti a prejavuju sa u nich znaky zavislosti ¢asto dlho prehliadaja. Pritom
moze liekova zavislost’ viest’ k vyraznému poskodeniu zdravotného stavu, ale tiez napriklad k
ekonomickym problémom.

Spolo¢nost’ nepovazuje lieky za rizikové drogy. To, ze je pacient na liekoch zavisly, ¢asto
dlhu dobu nikto nezisti, pretoze ich uziva skryto a osamote. Navyse zdravotnicky a rodinny
systém pacienta v uzivani liekov podporuje. Lekar by nemal lieky s vysokym navykovym
potencialom vobec predpisovat’, pokial’ sa nejedna o akitny stav. Avsak ostatnym pacientom,
ktori sa nepotykaju s inou zavislost'ou, by navykové lieky mali byt tiez ordinované iba
kratkodobo, a to nie po dobu dlhsiu 2 tyzdnov, a sibeZzne by mal byt problém intenzivne
rieSeny inou cestou tak, aby ho pacient po vysadeni navykovych liekov riesil inymi
prostriedkami.

Mozno povedat’, ze k naduzivaniu liekov dochadza z niekol’kych dévodov. Lieky su
predpisované kvoli terapii chronickych t'azkosti dlhodobo, pripadne tiez viacerymi lekarmi.
Pacient nie je oboznameny s rizikami rozvoja zavislosti na latkach obsiahnutych v tychto
medikamentoch, a tak uziva lieky dlhodobo ¢i vo vysokych davkach. Rozpoznanie tejto
zavislosti nie je l'ahké. Diagnostika liekovej zavislosti prebiecha pomocou podrobného
rozhovoru s klientom, pozorovanim, zistenim podrobnej anamnézy a toxikologického rozboru
mocu, no na to v ambulantnej starostlivosti lekar ¢asto nema Cas. Tato zavislost’ byva
vécSinou zabudana.

Faktory ovplyviiujice zneuZivanie liekov
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To, ¢i sa terapeutické uzivanie lieku premeni v jeho zneuzivanie, zavisi od mnohych
premennych, ako je davka lieCiva, spdsob, akym dochadza k aplikacii lieku, spoluuzivanim
dalsich lickov, kontext, v ktorom je lie¢ivo uzivané a odakavanim jeho ué¢inku. Dal$ou
dolezitou premennou je frekvencia uzivania. Medzi najmenej rizikové formy aplikécie patria
lieky na vntitorné pouzitie, oproti tomu injekcna aplikécia je jednou z najnebezpecnejsich z
hl'adiska rizika abuzu. Pretoze lieky, ktoré maju potencial k rozvinutiu zavislosti, by mali byt
predpisované s opatrnostou, je nutna kontrola. TaZkostiam s predpisovanim nevhodnych
liekov alebo ich prili§ vysokej davky poméha predist’ systém e-receptov. Zasadnou chybou je,
ked’ st napriklad lieky proti bolesti predpisované iba podl'a poziadaviek pacienta, zvySuju sa
ich davky bez toho, aby pacient podstupil rehabilitaciu ¢i iné kiipel'né procedury, ktoré by mu
pomohli bolest’ odstranit’ alebo aspoii zmiernit’ tym, Ze sa terapia zameria na skutocnu pric¢inu
bolesti. Existuju tiez faktory na strane lekara, ktoré hrajua tllohu v zneuzivani lickov na
predpis. Niektori lekari, najcastejsie starSich rocnikov, nesleduju trendy vo farmakoterapii,
preto nepredpisuji nové menej rizikové lieky a radSej predpisuju tie zastarané. Ini lekari nie
su schopni odhalit’ intrigy svojich pacientov a tym nevedome podporujii zneuzivanie lickov.

Dalsi lekari sa zapajaju do trestnej ¢innosti spojenej s podvodom v predpisovani liekov s
vidinou zarobku. Poslednou skupinou st lekari, ktori maju sami problém s uzivanim
navykovych liekov alebo ich predpisuju blizkym s tymito tazkost'ami. Problematickd moze
byt aj predstava lekara, ze s pomocou farmakoterapie sa da vyriesit’ vSetko. Ini lekari zase
nevedia svojim pacientom povedat’ nie, ak po nich navykové lieky vyzaduju.

V nasledujucich odsekoch predstavime jednotlivé skupiny psychofarmak, ktoré vyvolavaju
zavislost'. Zameriame sa predovsetkym na tie skupiny liekov, ktoré st naSou spolo¢nost’ou
zneuzivané v najvacsej miere. To st zaroven tie, ktoré najcCastejsie u pacientov vyvolavaji
zavislost’. Tieto lieky maju vplyv na bdelost’ a vedomie, afektivitu, psychickl integraciu a
kognitivne funkcie. Avsak, ako u inych skupin liekov, tiez tu hrozia t'azkosti spojené s
rizikom interakcii pri uzivani r6znych lie¢iv, d’alej riziko predavkovania a moznych
vedl'ajsich ucinkov.

Psychofarmaka sa delia na tie, ktoré mézu predpisovat’ lekari aj bez odborného zamerania a
na tie, ktoré predpisuju len Specialisti, ¢i uz v neuroldgii alebo psychiatrii. Medzi
psychofarmaka sa radia antidepresiva, thymoprofylaktika, antipsychotika, neuroprotektiva,
psychostimulancia, anxiolytika a hypnotika.

Lieky na predpis, ktoré sa uZivaju prileZitostne sa delia do nasledovnych kategorii:

1. Sedativa: ¢asto nazyvané aj sedativa centralneho nervového systému (mozgu a miechy).
Tieto lieky spomal’'uji mozgovi ¢innost’. Zarad’'ujeme sem lieky, ktoré maji upokojujuce
ucinky a spdsobuju ospalost’, a licky podavané s cielom znizit’ napétie alebo izkost'.
Priklady: benzodiazepiny ako Xanax (Alprazolam), Diazepam Lexaurin (Bromazepam).

2. Opiaty a derivaty (morfia): si nazyvané ako lieky proti bolesti. Tieto lieky obsahuju
opium alebo latky podobné opiu a pouzivaju sa s cielom ulavit’ od bolesti.

Priklady: morfin, tramadol, oxykodon, fentanyl.

3. Stimulanty: ide o kategoriu liekov, ktorych ucelom je zvysit’ vitalitu a bdelost’, no

zaroven zvysuju krvny tlak, tep srdca a zrychl'uji dychanie.
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Priklady: metylfenidat (Ritalin), amfetaminy, v niektorych pripadoch aj lieky pouzivané
pri ADHD.

4. Antidepresiva: psychofarmaka, ktoré by mali zvladat’ depresiu a zlepSovat’ naladu.
Priklady: sertralin (Zoloft), escitalopram (Cipralex), fluoxetin (Prozac).

Medzi Casto vyskytujuci sa problém patri kombinécia zneuzivania benzodiazepinov a
alkoholu. BeZzne sa mézeme stretnut’ s kombinovanymi zavislostami, kedy pacient okrem
nadmerného uzivania liekov ma problémy napriklad s alkoholom alebo inymi navykovymi
latkami. Ak lekar predpiSe abstinujicemu zavislému navykovy liek, moze dojst’ ku skrizenym
zavislostiam. Najma problematicka je situdcia zavislosti na alkohole a ordinovanych
benzodiazepinov a hypnotik tretej generacie. Niektori pacienti v rdmci samoliecby tieto
navykové lieky vyuzivaji na potlacenie abstinencnych priznakov spdsobenych uzivanim
inych navykovych latok. Pacienti uzivajuci benzodiazepiny by sa mali vyvarovat konzumacii
alkoholu. Avsak existuju aj d’alSie dovody. Pri samostatnom uzivani benzodiazepinov aj vo
vysokych davkach iba zriedka kedy dochadza k ohrozeniu zivota. Pokial’ su vSak uzivané
spolocne s opiatmi, sedativami alebo alkoholom, mézu uzivatel'ovi narusit’ vitalne funkcie a
mat’ fatdlne nasledky. Vyrazné tazkosti moéze spdsobit’ sucasna konzumacia alkoholu spolu

s benzodiazepinmi. V takom pripade ich vplyv na centradlnu nervovu sustavu zosilnie, pacient
moze zazivat stavy zmitenosti a hrozi u neho riziko rozvoja stavu deliria uz pri uzivani
nizkych davok benzodiazepinu spolu s alkoholom.

Prejavy liekovej zavislosti

Dovod, preco sa u pacienta rozvinie psychicka zavislost, moze suvisiet’ so socialnym
kontextom spojenym s uzivanim. Patri sem uzivanie lieku pre prijemny euforicky efekt, nie
pre potlacenie problémov, ako to byva v pripade lieCby bolesti.

Zavislost’ sa v mnohych pripadoch prejavuje preferenciou uzitia lieku v injekénej forme, kedy
sa do tela narazovo dostane vysoké mnozstvo latky. Avsak k zneuzivaniu lieckov dochadza aj
v pripade liekov s postupnym uvolfiovanim. V stvislosti s pol¢asom uzitého lieku sa u
pacienta prejavuju abstinencné priznaky v réznej intenzite a doba ich nastupu je individualna.

Medzi abstinencné priznaky pri vysadeni opioidov sa radi svalova bolest’, ki€, bolest’ brucha,
vracanie, zaZivacie a érevné tazkosti, navaly horu¢avy alebo rozirenie zrenic. Dalej sa moze
prejavit’ podrazdenost, syndrom nepokojnych noh, zivanie, zvysena senzitivita, bolest’
svalstva, pocit chladu, nespavost” alebo psychické prejavy ako depresia ¢i uzkostnost'.
Postupom casu sa pri syndrome z vysadenia objavuju t'azkosti so sustredenim a celkova
nepohoda. Zavislost na tychto liekoch by mal vediet’ rozpoznat’ lekar. Pomoct’ mu k tomu
moze sledovanie a zaznamenavanie urcitych prejavov zavislého pacienta.

Skupinou 0sdb ohrozenych liekovou zavislost'ou s celkom iste pacienti trpiaci chronickou
bolest’'ou, preto si problematiku liecby chronickej bolesti priblizime. MnozZstvo pacientov
vyzadujucich liecbu chronickej bolesti je porovnatelné s poctom pacientov s diabetom, teda
cca 8% populacie. Ich pocet narastd, ¢o mozno pripisat’ okrem iného zvysenej dobe dozitia a
novym moznostiam v medicine, kedy su lekari stale viac schopni zasiahnut’ v akatnych
pripadoch, avsak aj tieto zasahy so sebou mézu priniest’ dlhodobé nasledky. Pacienti su potom
v dosledku chronickej bolesti obmedzeni v r6znych kazdodennych ¢innostiach, ktoré by boli
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inak schopni bez problému vykonavat’, ¢o ma okrem iného neblahy vplyv na ich dusevnu
pohodu. Problém chronickej bolesti tkvie v tom, Ze neméa vzdy jasne identifikovatelnt
pri¢inu. Vysetrenie teda v niektorych pripadoch neodhali povod bolesti a v tej chvili
zdravotnictvo nevie ponuknut’ efektivne rieSenie. Opioidy prinaSaju pacientom s chronickou
bolest'ou ul'avu.

Dlhodoba lie¢ba opioidmi ma vSak bohuzial’ ur¢ité nevyhody aj u 0sob, ktoré v minulosti
nevykazovali zavislostné spravanie na inej latke. Problém liecby opioidmi je v tom, Ze sa
postupom Casu znizuje ich analgeticky uc¢inok a zvySuje tolerancia. U pacienta sa moze kvoli
tomu prejavit’ precitlivenost’ na bolest’. AvSak zvySovanie davok opioidov pri dlhodobom
uzivani ma zmysel len do trovne strednych hodnét. Pri ich prekroceni je riziko dlhodobych
problémov prili§ vysoké. Riesenie chronickej bolesti vyZaduje viac nez rychle zvySenie
davok. Nutna je konzultacia o pri¢inach obt'azného zvladania bolesti a pontiknutie
alternativnych postupov, ktoré pomahaju bolest’ potlacit’. Ak u pacienta vylozene nedochadza
k zhorSeniu ochorenia, ktoré chronicku bolest’ vyvolava, je nutné vziat’ do uvahy rozvoj
zavislosti. RozliSenie toho, kedy pacient Ziada zvySenie davok prave kvoli zhorseniu
chronickej bolesti alebo désledkom abstinencnych priznakov, byva tazké.

Liecba lickovych zavislosti sa neodliSuje od liecby alkoholovej zavislosti. Vyzaduje dlhodobt
terapiu a rovnako ako v pripade inych drog musi zacat’ detoxikacnou terapiou. V ramci liecby
zavislosti na lickoch Casto trva detoxikacia niekol’konasobne dlhsie, ako tomu byva u inych
typov zavislosti.

Prchavé latky

Tato skupina je reprezentovana prchavymi chemikaliami (prchavé rozpustadla ako toluén,
éter a nitraty). UzZivanie prchavych latok spoc¢iva v imyselnom inhalovani (cez nos a usta)
roznych prchavych latok za i¢elom dosiahnutia psychoaktivnych ucinkov.

Niekol’ko mintit po inhalacii sa objavuje mdloba, dezorientacia a kratke obdobie excitacie s
euforiou, po ktorom nasleduje zavrat a dlhsie obdobie Gtlmu vedomia. U T'udi uzivajicich
toluén a iné rozpustadla st pozorované vyrazné zmeny psychického stavu. Vacsina
uzivatel'ov popisuje povznesent naladu a halucinacie, mézu sa vyskytnut’ aj nebezpecné
bludy (napr. presvedcenie o schopnosti lietat’ alebo plavat’). Pritomné byva spomalenie
myslenia, skreslené vnimanie ¢asu a ¢asté su hmatové halucinacie.

Inhalécia organickych prchavych latok sposobuje neuropatologické zmeny, ktoré sa spajaju s
poklesom kognitivnych funkcii. Chronickd inhalacia rozpustadiel (napr. toluénu) moze viest
k zdvaznym psychiatrickym a neurologickym nasledkom, ako je trvald paranoidna psychoza,
temporalna epilepsia a zniZenie inteligencie (IQ).

UZzivanie prchavych latok (vratane ¢uchania lepidiel, riedidiel a inych rozpustadiel) je
rozsirené v roznych Castiach sveta, najmi medzi adolescentmi, osobami zijucimi v odl'ahlych
komunitach a u 0sob s 'ahkym pristupom k tymto latkam. V niektorych krajinach sa spaja aj s
rizikovymi skupinami mladych l'udi, napriklad det'mi ulice alebo detmi pdvodnych
obyvatel'ov. Mnohé vyrobky vyuzivané na intoxikaciu st bezne dostupné v domacnostiach aj
obchodoch.
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Akutna intoxikacia sa prejavuje kratkodobou euforiou az excitaciou so zrakovymi,
sluchovymi, hmatovymi alebo cuchovymi halucinaciami, po ktorych nasleduje titlm vedomia.
Somaticky sa objavuju zavraty, poruchy koordinacie a bolesti hlavy. Pri chronickom uzivani
dochadza k rozvoju kognitivnych portich (demencia), periférnej neuropatie a zavaznému
poskodeniu pecene a obli¢iek. NajzavaznejSou komplikaciou je nahla smrt’ v dosledku
srdcovej arytmie.

Pervitin

Cely odborny nazov je metamfetamin, na Slovensku ilegalna latka, ktora ma mnoho
slangovych nazvov — piko, biele, krystal a in¢. NajcastejSie sa predava ako biela krystalicka
latka, je navykova, stimuluje centralny nervovy systém, zvysuje hladinu dopaminu a
noradrenalinu v mozgu. Dopamin mé vplyv na motivaciu, poteSenie a motorické funkcie.
Mobze sa predavat’ aj ako prasok alebo vo forme tabliet. Metamfetamin potlaca chut’ do jedla,
v zdravotnictve sa pouziva na liecCbu ADHD (porucha pozornosti spojena s hyperaktivitou),
lie¢bu spanku, na znizenie hmotnosti ako psychotropné lie¢ivo. Vyvolava pocity euforie,
¢lovek je bdely, ma vela energie a stimuluje srdce a mozog.

Clovek, ktory uzil pervitin je bdely, mdze byt sebavedomy, vykonny, nemé chut’ do jedla, no
zaroven moze byt aj zmdteny, paranoidny a Gito¢ny. Po viacdiovej ,,jazde* na pervitine moze
mat ¢lovek halucinacie a bludy, sttihomamy a méze sa prejavit’ toxicka psychéza, ktora po
odzneni u¢inkov skonéi. Clovek moZe mat’ vyssiu chut’ na sex, no vykonna schopnost méze u
ludi skor klesat’.

Utinky metamfetaminu trvajii omnoho dlhsie, aZ 4-12 hodin v porovnani napr. s kokainom a
su intenzivnejsie. Dovodom je to, ze vacSie percento latky ostava v tele nezmenené, ¢o
umoznuje, aby bol v mozgu dlhsie ako iné drogy a predlZuje to stimula¢né ucinky. Pervitin je
lacnejsi ako kokain a jeho vyroba sa stistred’uje na Cesko a Slovensku republiku v podomacky
vyrobenych laboratoriach. Ako vzdy, ucinok tiez zavisi od mnozstva uzitej latky, od ,,Cistoty
drogy“, od hmotnosti ¢loveka, kombinacie s inymi drogami a liekmi a tiez od toho, ¢i je
¢lovek najedeny alebo nie.

Fajcenie Cistého krystalického metamfetaminu, alebo z ang. crystalmeth, ma podobné ucinky
ako fajéenie ,,cracku®, ale di7ka trvania u¢inkov metamfetaminu je dlhsia. ,,Crack® je
krystalicka forma kokainu, nazov ,,crack® vznikol z toho, ze pri zahrievani vydava praskajuci
zvuk (z ang. jazyka crack — praskniit)). ,,Crack je 75 a viac percentny kokain, ktory sa uziva
faj¢enim. ,,Crack* je lacnejsi ako kokain, €inok trva kratSie ako pri Snupani, no riziko
zavislosti je vyssie.

Rizika predavkovania

Cim vyssia davka, tym vysiie riziko infarktu z dévodu zvyseného srde¢ného rytmu a krvného
tlaku. Cudia so srdcovo-cievnymi poruchami by sa mali vyhnut’ uzivaniu metamfetaminu.
Uzivanie pervitinu zvysuje riziko srdcového infarktu z dévodu vysokého krvného tlaku a
abnormalneho srdcového rytmu. Kombinovanie s alkoholom alebo kokainom alebo opidtmi
zvySuje riziko srdcového infarktu ¢i mozgovej prihody. Predavkovanie, tazko rozpoznatel'né
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(bolest’ na hrudniku, stazené dychanie, vysoka telesna teplota) méze viest’ k poskodeniu
mozgu, obliciek a plic, moze sposobit’ komu az smrt’.

Toxicka psychoza je psychicky stav, ktory moze vzniknut’ po uziti stimulantov, po
»prekopnuti“ — predavkovani ¢i po dlhSej ,,jazde®. Po ukonceni uc¢inkov odznieva, no ak
neodznieva, jedna sa o toxickl psychozu. Typické pre fu je, ze clovek moze mat zrakové
alebo sluchové halucinacie a bludy, ma pocit, ze ho niekto prenasleduje, ohovara alebo na
neho poukazuje — stihomam. Laicky by sa dalo povedat’, Ze toxicka psychoza je dosledkom
toho, ze mozog si neoddychol, clovek dlhsiu dobu nespal, lebo uzival niekol’ko dni vkuse
drogy alebo spal vel'mi malo, mozog je unaveny a preto ¢lovek uz nedokaze rozmyslat’ a
vidiet’ veci tak, ako ,,za triezva“. Ak takéto prejavy neodznievaju je nutné vyhl'adat’ odbornu
pomoc, nakol’ko sa moZe jednat’ o iné psychiatrické ochorenie. Ak pozorujeme takéto javy u
osoby, je dolezité spravat’ sa co najmenej podozrivo, hovorit’ tak, aby clovek vSetko pocul,
neskryvat’ sa a zaroven nespochybnovat’ to, ¢o ¢lovek vidi, pocuje.

Nebezpecné vedl'ajsie ucinky: nevolnost’, sucho v tstach a zapach, strata paméti, zasklby,
poruchy nalady, agresivita, problémy so zubami, strata vahy, kozné problémy s intenzivnym
svrbenim pokozky, nespavost’ a mnoho inych. Riziko krvou a pohlavne prenosnych infekcii z
dovodu vyssieho libida a z dovodu rozhodnutia uzivat’ pervitin injek¢ne. Pervitin je casto
Hrezany®, s inymi lieckmi a réznymi latkami — glukoézou, kofeinom, efedrinom, Skrobom,
prehanadlami, paracetamolom a inymi liekmi s podobnymi u¢inkami z dévodu zvysenia
hmotnosti davky a vidiny vyssieho zarobku pre dilera alebo dilerku. To moze byt dosledkom
vzniku zavislosti aj na inych latkach ako na pervitine, napr. na benzodiazepinoch na predpis.
Zaroven sa mozu 'udom upchavat’ zily kriedou, ktora sa do liekov Casto pridava. Zavislost’ na
pervitine méze vznikat’ psychicka a podl'a toho, s ¢im je ,,rezany* aj fyzicka zavislost’.

Na Slovensku neexistuje substitucna liecba, ako je to napr. pri liecbe opiatovych zavislosti.
Zvysuje sa tolerancia, teda postupom casu je nutné davky zvySovat’ alebo zmenit’ spdsob
uzivania. Clovek nie je prirodzene schopny produkovat’ také mnozstvo dopaminu ako bez
drogy. Na zaciatku uZivania staci mensie mnozstvo drogy na vyprodukovanie vyssiecho
mnozstva dopaminu, no ¢asom sa tolerancia zvySuje a preto je nutné uzit’ viac pervitinu na
vyprodukovanie rovnakého mnozstva dopaminu. Pervitin sa viaze na Casti v mozgu, ktoré
fungujil na odmenovacom systéme, preto je uzitie d’alSej davky lakavé. Dojazd — je stav, kedy
droga vyprchava, neprijemny psychicky a fyzicky zazitok, ktory moze byt sprevadzany
zrakovymi a sluchovymi halucinaciami, stthomamom.

Dlhodobé uzivanie metamfetaminu moéze viest’ k Strukturalnym a funkénym zmenam v mozgu
spojenymi s pamit'ou a emdciami. Zmeny mdzu byt nezvratné. Pervitin s alkoholom je t'azko
predvidatel'nou a nebezpecnou kombinéciou z dovodu stimula¢nych ucinkov pervitinu a
naopak utlmujacich ucinkov alkoholu. Kombinacia akychkol'vek stimulantov — kokainu,
kofeinu, iného amfetaminu zvySuje riziko predavkovania.

Patologické hraéstvo

Patologické hracstvo alebo inak povedané gamblerstvo, patri medzi nelatkové zavislosti.
Jedna sa o zavislost’ dnesnej modernej doby, pricom s patologickym hracstvom sme sa
prvykrat stretli v roku 1980, kedy ho definovala Americké psychiatricka asociacia a v roku
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1994 bolo zaradené v medzinarodnej klasifikacii chorob ako diagnosticka kategoria spadajica
do navykovych a impulzivnych chorob, teda v pravom slova zmysle sa nejedna o zavislost'.

Patologické hracstvo aj ked’ nie je zavislost'ou v priamom slova zmysle, ma so zavislost'ou
mnoho spolo¢nych rysov, patologické hranie ako istii formu zavislosti, pretoze sa u tejto
¢innosti objavuju nasledujuce Styri zakladné aspekty charakteristické pre zavislost’:

e hrac je stale viac a viac zamestnany hrou,

e patologicky hrac¢ neustale zvySuje velkost’ stavky (v dosledku zvySovania tolerancie
na drogu sa zvysuje vel'kost’ davky),

e dochadza k strate kontroly nad hrou,

¢ hranie naruSuje socialne vztahy.

Svetova zdravotnicka organizicia (MKN-10) hovori o patologickom hraéstve vtedy ak:

1. Behom najmenej jedného roku sa vyskytnu dve alebo viaceré epizédy hracstva.
Tieto epizddy nemaju pre jedinca Ziadnu vyhodu, ale opakuji sa napriek tomu, ze
vyvolavaju tiesen a naruSuju kazdodenny zivot.

3. Jedinec popisuje silnu tuzbu k hre, ktort ide tazko ovladat’ a hovori o tom, Ze nie je
schopny odolat’ hre iba silou véle.

4. Jedinec je zaujaty mySlienkami a predstavami hrania a okolnostami, ktoré tato
¢innost’ sprevadzaju.

Nakol’ko pocet patologickych hracov sa zvySuje priamo umerne poctu herni, kasin, pripadne
podnikov, v ktorych sa nachadzaju automaty, nemozno ocakavat’ klesajuci trend. Samospravy
uz roky zvadzaju boj s hracstvom, ¢o sa im koniec koncov v poslednom obdobi
dariNesmieme zabudat’ na nastrahy internetu, kedy sa aj prostrednictvom neho presunul svet
gamblerstva do online priestoru.

Spoluzavislost’
Clenovia rodiny zavislého ¢loveka su zatiahnuti do spoluzavislosti ¢i chca alebo nie.

Ak chceme Co najlepSie porozumiet’ tejto chorobe, musime a vcitit’ do tlohy ¢loveka, ktory
musi zit’ po boku chorobne zavislého ¢loveka, nech je to uz partner, rodic, alebo diet’a.
Prirodzenou reakciou ¢lena rodiny je snaha neistotu v rodine neustale vyvazovat’. Snazi sa
zavislému ¢loveku pomoéct’. Ospravedlnuje ho u zamestnavatela, kryje jeho zIé spravanie sa u
kamaratov, pribuznych a znamych. Spolu zavisly ¢lovek sa snazi napravit’ zavislého
moralnymi vycitkami. Reaguje odopieranim lasky alebo sexu, vylieva alebo schovava
alkohol, kontroluje a riadi finan¢né prostriedky atd’. Spolu zavisli prosia, zobru, nadavaju a
zuria, placl, stazuju sa, opustaju zavislého a opit’ sa k nemu vracaju, skasaju ho obméakéit’ a
vylie€it’ ho laskou. VSetky tieto opatrenia vsak vedi nie k zmierneniu zavislosti, ale naopak k
jeho zhorseniu. Zavisli clovek reaguje na aktikol'vek formu emoc¢ného natlaku vzdorom —
natlak mu konecéne poskytol d’alsi dovod ku konzumacii navykovej latky.

Spoluzavislost’ by sme mohli tiez charakterizovat’ ako destrukéné spravanie, ktoré znizuje
schopnost’ prezivat’ laskyplné vztahy. Spolu zavisly partner sa hlavne zameriava na
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uspokojovanie potrieb druhych, zatial’ co zanedbava svoje vlastné potreby. Tento symptom je
casty v rodinach so zavislym clenom.

Podstata spolu zavislosti spociva teda v tom, Ze rodina zavislého - ich emocie, prezivanie a
spravanie su jednozna¢nym spdsobom (i ked’ ¢asto nepriamo) ovplyvilované spravanim,
prezivanim a postojmi osoby, ktord je zavisla. V zamerani sa na potreby chorého
zanedbavaji samych seba, beru problémy zavislého za svoje problémy, preberaja za
neho zodpovednost’, a tym mu umoziuju a dovol'uji unikat’ pred jeho vlastnou
zodpovednostou a pred nasledkami jeho spravania. U spolu zavislych sa ¢asom vytraca nielen
ich osobna identita, ale znizuje sa ich vlastné sebahodnotenie, skresl'uje sa realita a pre mnohé
rodiny je charakteristické Gplné popretie vyskytu problému a existencie zavislosti.

Pri praci s rodinnymi prislusnikmi zavislého casto po¢uvame vety typu: ,,Ja by som mu dal
vSetko® alebo ,,Keby som mohla, Zijem jej Zivot.” Nie je preto zriedkavostou, ze pri
zabezpecovani efektivnej lieCby mozu najblizsi pribuzni zavislého potrebovat’ viac odborne;j
pomoci ako samotny zavisly.

Medzi najcastejSie charakteristické znaky spolu zavislosti patria nasledovné: starostlivost’ o
druhych, nizka sebatcta, potlacenie sa, obsedantné spravanie, kontrola a obvinovanie,
popieranie existujucich problémov, moznosti vzniku zavislosti, zla komunikacia, slabé
hranice, nedostatok dovery, hnev.

Spolu zavisli nie st schopni prijat’ pochvalu a pozitivnu spatnu vdzbu na svoju osobu. Tiez
pocit'uju silny strach z odmietnutia a maji tendenciu obviiiovat’ sa zo vSetkého.

Prevencia a intervencia zavislosti

Dosledky zavislosti su zdrvujuce. LCudia, ktori su zavislymi maju znicené Zivoty, zni¢ené
rodinné vztahy, manzelstva a najhorsie je, Ze v ich dusi sa nachadza zifalstvo, pretoze sa stali
zavislymi.

Samotna zavislost’ je chronické a duSevné ochorenie, kde nie je moznost’ existovat’ bez drogy.
Je to aj stav, ktory nie je mozny kontrolovat’ volou. Clovek sa v &ase, ked’ je zavisly nevie
samostatne rozhodovat’. K zavislosti mame niekol’ko definicii. Jednou takou je, Ze zavislost’ je
fyzicky stav a psychicky stav, ktorého konecnym vysledkom je pdsobenie medzi drogou a
Zivym organizmom. Vyznacuje sa nekontrolovatelnym spravanim a reakciami, ktoré nutia
cloveka brat’ drogu pre jej psychické ucinky alebo aby sa u ¢loveka nevyvolaval abstinencny
priznak, ktory vznika, ak clovek, ktory je zavisly nema v sebe pravidelne drogu.

Zavislost’ vznika postupne. Medzi prvymi vznikla psychicka zavislost’ a neskor fyzicka
zavislost’. Psychicka zavislost’ je nezvycajné nastavovanie psychiky, ktoré u ¢loveka vyvolava
pravidelné a stale uzivanie drogy. Fyzicka zavislost’ znamena prispdsobenie organizmu u
cloveka na drogu. Pri tejto zavislosti dochadza niekedy aj k abstinencnému syndrému,
nakol’ko si ¢lovek na drogu zvykne a jej nepritomnost’ u ¢loveka ho moze vyvolat’ ( Stanciak,
Novotny, 2011).

Ak chceme hovorit’ o zavislosti, tak musime vychadzat’ z toho, ak pocas jedného roka sa
u ¢loveka objavili tieto znaky:
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1. Silna tuzba po uziti navykovej latky — silna tizba sposobuje vel'ké riziko recidivy a je
chapana telesne a psychicky, a u ¢loveka zhorSuje spravne rozhodovanie a znizuje
reakcie.

2. ZhorSené sebaovladanie — to znamena, Ze ak ma ¢lovek tizbu po droge tak sa zhorSuje
jeho sebaovladanie a neuvedomuje si svoju zavislost'.

3.  Somaticky odvykaci stav — tento stav nastupuje pri vysadeni alebo znizeni navykove;j
latky.

4. Rast tolerancie — znamena to, ze aby sa ¢lovek dostal do stavu, ktory mu spésobuje
bezna davka drogy, tak potrebuje Coraz viac a viac drogy, ¢ize vysSiu davku.

5. Postupné zanedbavanie zaujmov — ovel'a viac ¢asu travia zavisli uzivanim drog ako
inym konickom.

6. Pokracovanie v uZivani aj napriek tomu, Ze vedia o Skodlivosti drog — znamena to, Ze
clovek, ktory aj napriek tomu ,ze bol informovany o Skodlivosti drog a ich nebezpeciu,
alebo o svojom zlom zdravotnom stave, ich aj tak uziva, je naozaj zavisli ( Matel,
Schavel et al., 2011).

Drogova zavislost’ je psychicky a ob¢as aj fyzicky stav, kedy pri obojstrannom pdsobeni
medzi drogou a zivym organizmom, ktor¢ je dané zmenami spravania a nepredvidatelnymi
reakciami, dochadza k nutkaniu brat’ drogu stale a pravidelne, nakol'’ko ma psychické ucinky a
obcas aj preto, aby sa predchadzalo problémom z jej nepritomnosti. O polymorfnej zavislosti
hovorime vtedy, ak je clovek zavisly od viacerych drog a kombinacie st pouzivané aby
zvysili G¢inok drogy alebo aby znizili abstinencné priznaky. Avsak nie je mozné urcit’, ktoré
su dolezitejsie alebo u ktorych je vytvorena silnejsia védzba. Intoxikacia podl'a Medzinarodne;j
klasifikéacie chorob znamena, kazdé uZzitie psychoaktivnej latky, ktora sposobuje prechodné
subjektivne zmeny v prezivani zivota, a ktoré sit mozné sposobit’ zavislost’ a taktiez kazdé
uzitie psychoaktivnej latky v davke, ktora prekracuje hranicu jednotlivej tolerancie vyvolava
zmeny psychickych a telesnych funkcii a vedie ku posSkodeniu zdravia.

Na vzniku drogovej zavislosti zohravaju déleziti lohu zékladne faktory ako su napriklad
geneticka transmisia, biochemické zvlaStnosti organizmu, osobna Struktura zavislého,
tolerantné postoje spolocnosti a prostredie, droga a jej dostupnost’, impulz. Medzi d’alSie
faktory patri aj tolerancia a kontrola. Tolerancia znamena, ze u ¢loveka, ktory ma urcita
hladinu alkoholu v krvi, 'udsky organizmus urcito reaguje. Ak dochadza k ¢asto
opakovanému prijmu alkoholu do krvi, tak samozrejme aby sme dosiahli urcita typick
reakciu tak je potreba stale vacSie a viacsie mnozstvo alkoholu v krvi. Tento jav nazyvame ako
sme uz spominali tolerancia. Dal$im faktorom je kontrola. Je to spdsobilost’ kriticky a
skuto¢ne vyhodnocovat’ dant situdciu z hl'adiska potrieb a povinnosti spolocenskych a
osobnych. Uvedent sposobilost’ spdsobuje alkohol uz pri hladine 0,4 % - 0,6 % alkoholu v
krvi.

Priznaky vznikaju biologickymi a aj psychologickymi mechanizmami. Pri¢iny a
mechanizmy vzniku zavislosti m6Zeme rozdelit’ do 4 skupin a to:

Vlastnosti drogy

Charakteristika osobnosti

Faktory prostredia

Vybavujuce a urychl'ujuce faktory

el S
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Vznik zavislosti ako aj u€inok psychoaktivnej latky st samozrejme zavislé aj od
genetickych faktorov ( Macurova, Pavik, 2005 ).

Definicia nelatkovych zavislosti znie: ,,su novodobou zavislost'ou a prinasaju so sebou vela
novych problémov, Casto spojenych s finanénymi stratami. Spolo¢nym znakom je existencia
impulzov pudiacich k opakovaniu tychto aktivit“ (Rusnakova, Srobarova, 2015, s. 49).

Najviac sa objavuju nelatkové zavislosti ako: gambling — ¢o znamena patologické hracstvo,
kde ¢lovek hra ¢asto automaty, pocitacové hry hazardné hry, zavislost’ od internetu, chatu a
mailov, zavislost’ od televizie, zavislost’ od pornografie — v sucasnosti dost’ suvisi so
zavislost'ou na internete, zavislost’ od mobilnych telefénov, zavislost’ od prace, zavislost’ od
nakupovania, zavislost’ od destruktivnych spolocCenstiev — sekty a kulty, zavislost’ od sexu,
zavislost’ od Sportu, poruchy stravovania ako je bulimia, anorexia alebo zachvatovité
prejedanie sa ( Rusnakova, Srobarova, 2015).

Niekedy st drogy klasifikované tiez podla miery rizika, ktoré ich konzumécia prinésa.
Drogova zavislost’ je tiez mozné klasifikovat’ ako proces.

1. Podrla skusenosti odbornikov — adiktologov mdzeme rozoznavat’ 5 etap pri uzivani
drog:Experimenty s drogou — v tejto faze je droga iba prostriedkom, ddlezita je
situacia, v ktorej sa drogy beru a socialny kontext. Drogové experimenty su v sucasnosti
vel'mi ¢astym javom a zaroven experimenty predstavuju riziko, pretoze nikto nie je pred
zavislost'ou na drogach stopercentne chraneny a pri roznej sthre faktorov moézu kazdému
otvorit’ dvere zavislosti.

2. Etapa rekreacného uZzivania latok — zo subjektivneho hladiska je jednou z
najprijemnejSich a z objektivneho hl'adiska jednou z najrizikovejsich faz. V uvedenej
faze uz prestava byt’ droga prostriedkom a stava sa cielom. Rozvoj drogovej zavislosti
vedie k prvym negativnym skusenostiam s drogou a nastava d’alSia etapa.

3. Etapa dvoejitého programu — Pri pozitivnych tc¢inkoch drogy stretavaju cloveka rdzne
straty — zdravotné, socialne, psychopatologické. Cloveka vedie k spologensky
neprijateI'nému spravaniu.

4. [Etapa drogy na plny uvizok — v tejto etape sa uz objavuju abstinen¢né syndromy a
clovek je v zivote hnany tym, aby si vZdy obstaral drogu. To znamena, ze navykova latka
povol'uje zavislému ¢loveku zit’.

5.  Drogovy stereotyp Zivota — je to zaverec¢na faza, kedy droga iplne definuje zivot
jedinca, jedinec zije na okraji spoloc¢nosti a okolo drog sa toci cely jeho Zivot (Stanoev,
2015).

Metddy a formy prevencie zavislosti

Prevencia je vSeobecne znama a informaciu o tom , ¢o je prevencia, nam moze kl'udne
povedat’ aj hociktory nezasviteny ¢lovek. Uplne jednoduché vysvetlenie pre prevenciu je, Ze
sa snazi o predchadzanie vzniku, mozného vzniku socialnych, zdravotnych alebo inych
problémov. Dalej je velmi dblezité pochopit’, Ze prevencia je hocikde okolo nas a v
akejkol'vek oblasti.
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V dnesnej dobe sa prevencia najviac spaja s prevenciou v ramci socialno-patologickych javov
a preventivnych opatreni, ktoré¢ mozu viest' k obmedzeniu alebo opakovaniu urcitého
socialno-patologického javu.

Najznamejsie su prevencie v oblasti drogovej zavislosti alebo kriminality, avSak patri tam aj
napriklad prostitucia, poruchy spravania, nésilie pachané na zenach, tyranie a zneuzivanie.
Prevenciou su aj opatrenia Statu a spoloc¢nosti na znizovani a predchadzani pricin a
podmienok vzniku socialnej patolégie (Schavel, Cisecky, Olah, 2008).

Cielom prevencie je predchadzanie uzivaniu navykovych latok a vzd’alovat’ ich uzivanie do
o najneskorsicho veku Zivota. Neskor by mali byt dospievajuci o nie€o odolnejsi. Dalsim
cielom prevencie je ohranicCit’ a prerusit’ skiSanie s navykovymi latkami, aby sa predislo
poskodeniu na telesnom a dusevnom stave. To znamena, Ze ciel'om prevencie nie je len
odovzdanie informacii ale aj to aby sa ciel'ova populéacia spravala zdravsie (Hupkova,
Liber¢anova,2012).

APZ ma siroky vyber metdd, ktoré moze vyuzit pri praci so zavislym klientom. V dnes$nej
dobe sa kladie doraz na prevenciu. Tu rozumieme predchadzanie drogovym zavislostiam. Pri
tejto metode je nutné uviest, ze je lepSie a Gcinnejsie predchadzat’ ako odstranovat’ uz
vzniknuty neziaduci stav, ktory je spojeny s dlhym a nadro¢nym odvykanim a zacleniovanim sa
do spolocenského zivota.

V oblasti prevencie a rieSeni drogovych zavislosti v nasej spolo¢nosti plni dolezitt ulohu
»Narodna protidrogova stratégia“. Ide o zakladny dokument Slovenskej republiky v oblasti
protidrogovej politiky, ktory ¢erpa z predchadzajacich protidrogovych stratégii v sulade so
stiCasnym poznanim o drogach. Riesi problémy spojené s uzivanim drog a tvori urcity rimec
na uskutoc¢novanie protidrogovych stratégii na urovni krajov, obci a rezortov. Jej hlavnym
cielom je riesit’ problémy pri zniZovani ponuky drog, zaujmu po drogach a znizovania skod,
ktoré vznikli pri¢inou ich uzivania.

Pri pravdepodobnych efektivnych programov by sme mohli charakterizovat’ tieto znaky: rad
programov ma mat’ cez 30 hodin pocas 3 rokov, ak vSak je program pravidelny a dlhodoby, za
uplne minimu sa poklada 15 hodin pocas 2 rokov, d’alej to moze byt’, ak program pokryva
ziskavanie socialnych zrucnosti, ak obsahuje legalne a nelegalne drogy, ak program
zodpoveda veku, ak sa berti do tivahy miestne Specifika, ak program rata s tym, Ze niekto s
dospievajucich ma urcité problémy a pontka moznosti, ako tieto problémy zvladat’, ak
program ponuka urcité moznosti a urcitl intervenciu pre dospievajucich, ktori su uz davno
zavisli (Sejcova, 2011).

Co sa tyka drogovej legislativy, tak najznamejsim zakladnym zakonom o drogach je zakon ¢&.
139/1998 Z. z. o omamnych latkach, psychotropnych latkach a pripravkov. Obsahuje 5 Casti a
to: zdkladné ustanovenia, zaobchadzanie s omamnymi a psychotropnymi latkami, spolo¢né
ustanovenia o omamnych a psychotropnych latkach, Statna sprava vo veciach omamnych a
psychotropnych latok a prechodné a zavere¢né ustanovenia. Tento zdkon ustanovuje
podmienky na pestovanie, spracovanie, vyrobu, kontrolu, velkodistribiciu, vydaj, pouzivanie
na vedecké, vyskumné, vyucbové a expertizne ¢innosti, na dovoz, vyvoz, tranzit a prepravu
omamnych latok, psychotropnych latok a pripravkov a na nakladanie s odpadmi s obsahom
omamnych a psychotropnych latok.
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Medzi d’al$iu legislativu patri aj Vyhlaska Ministerstva zdravotnictva SR ¢. 121/2015, ktora
obsahuje 17 rizikovych latok a je t&inna od 1. oktobra 2015. Dal§im je Zakon &. 43/2014 Z. z.
s uc¢innostou od 15. marca 2014, ktory do priloh zakona €. 139/1998 Z. z. o omamnych
latkach, psychotropnych latkach a pripravkov zaradil 9 latok.

Na Slovensku pozname aj trestné ¢iny, ktoré sa tykaji drogovej problematiky a legislativy.
Vsetky trestné ¢iny st uvedené v Trestnom zakone ¢. 300/2005 Z. z. Ide o trestny ¢in
»Nedovolena vyroba omamnych a psychotropnych latok, jedov alebo prekurzorov, ich drzanie
a obchodovanie s nimi“. V uvedenom zakone je vSetko o trestnych ¢inoch o drogach od § 171
az po § 176, kde ide aj o Sirenie toxikomanie, podavanie alkoholickych napojov mladezi a
neopravnené zaobchadzanie s latkami s anabolickym alebo inym hormonalnym t¢inkom (
Kastelova, 2015).

Streetwork a Harm Reduction

Streetworkeri vykondvaju terénnu socidlnu pracu, nakol’ko pracuju so zavislymi v ich
prirodzenom prostredi. Streetworkeri pre vykon svojej prace potrebuju stale pravidelnt
superviziu.

Streetwork sa deli na:

1. Pesi streetwork — to znamena, Ze streetworkeri chodia za klientmi uz na vopred
dohodnuté miesta, kde si nosia so sebou aj potrebny zdravotnicky material alebo
injek¢né striekacky, ktoré vymienaju za nové.

2. Mobilny streetwork — to znamena, Ze streetworkeri chodia za klientmi na urcité miesta a
chodia za nimi bud’ v upravenej dodavke alebo v aute, kde vyhodou je, Ze do auta sa
zmesti viac zdravotnickeho materialu ako na peso a tym padom mozu prejst’ aj vacsiu
lokalitu. Taktiez m6zu v aute alebo dodavke oSetrit’ klientov, ktori sa takto citia ako v
diskrétnom prostredi.

3. Stacionarny streetwork — tu ide o poskytovanie sluZieb na jednou stacionarnom mieste,
kde vécsinou ide o budovu.

Streetwork je predovsetkym pracou v teréne, no mnohé organizacie poskytuju tieto
sluzby aj vo svojich priestoroch, kde maji vytvorené ziazemie pre nizkoprahové
sluzby.Tym padom prechadzaji do nizko prahovych centier alebo aj do kontaktnych centier.
Jednou s vel'mi dolezitych uloh a poslani streetworku je znizovanie rizik, inak nazyvané Harm
Reduction, ktoré je spité najméd s prenosom pohlavnych a infekénych chordb. Hlavnym
cielom Harm Reduction je, ze klienta nepresvied¢ame, Ze to on musi Uplne riesit’ svoj
socialny problém, ale cielom je, aby on saim zmierioval rizika, ktoré pre neho a jeho blizkych
a spolo¢nost’ vychadzaju z jeho Zivota, ktorym Zije (Matel, Schavel et al., 2011).

Typy prevencie

Typy prevencie definujeme nasledovne:

1. Primarna prevencia
2. Sekundérna prevencia
3. Terciarna prevencia
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Primarna prevencia

Utelom primérnej prevencie je predchadzanie vzniku neZiadtcim javom. Ddlezitymi
aspektami pre primarnu prevenciu si vytvarajuci sa vek a prostredie. To znamena vek a
prostredie, v ktorom sa vytvara osobnost’ dietata. Dalej je cielom priméarnej prevencie
predchadzanie vzniku problémov, k vel'mi zndmym metédam primarnej prevencie, ktorej
cielom je vytvorit’ ¢o najlepsie podmienky pre vyvoj deti a mladeze, ako aj na zlepSenie ich
socialneho usmernenia, patria peer groups, vecery otazok a odpovedi, zdbavné popoludnia,
metdda znama ako zdravy zivotny §tyl a iné (Rac, 2011).

Sekundarna prevencia

Cielom sekundarnej prevencie je zabranenie alebo predchadzanie vzniku psychického a
socialneho vyvinu, zadrzat’ ich v skorom S§tadiu a postarat’ sa o opatrenia dolezité pre
nebezpecénych a riskantnych jedincov. Umyselne sa venuje &asti populacie, ¢ize vybranej
skupine nebezpecnych a riskantnych jedincov.

Tercidrna prevencia

Ciel'om tejto tretej prevencie je predchadzanie tomu, aby sa zhorSoval stav, vylucit’ pocet
nasledkov a recidiv socialno-patologickych javov. Upriamena je na jedincov, u ktorych sa
prejavia rozne Specidlne znaky alebo symptémy socialnej patologie. Tomuto sa venuji najmé
$pecializovani odbornici.

Principy prevencie

Preventivne aktivity a teda aj vychovno-vzdelavacie aktivity treba v tomto zmysle smerovat
aj na deti pred vstupom do zakladnej Skoly.

Pristup k prevencii drogovych zavislosti v predSkolskom veku je rozdeleny do nasledujucich
principov:

1. Nevytvarat’ tabu o drogach Aj v predSkolskom veku je potrebné o nich primerane veku
hovorit. To znamena, ze dieta v tom veku vSetko vnima a sleduje. Neujde mu teda ani
to, ze niektori l'udia v jeho okoli uzivaji drogy. Rodicia deti a aj Skolski pedagdgovia by
mali vhodne a skoro zareagovat’ aby im vysvetlili spravanie a postoje. Urcite nie je dobre
nechavat’ rozhovor na neskor a stale ho odd’alovat’ do budtcnosti a tiez nie je dobré aby
sme uvedenej téme o drogach nevenovali ziadnu pozornost. Vhodné je teda vcas
nacasovat’ uvedent prevenciu.

2. Vzor dospelého ma pri formovani postoja dietata k drogdm a zavislostnému spravaniu
kl'acovy vyznam. Pri uzivani legalnych drog rodicov, si deti osvojuju také spravanie, aké
vidia na svojich rodicoch, pripadne blizkej rodiny. Ak budeme na diet’a kri¢at’ alebo ho
zastrasovat’, aby neuzivalo legalne drogy, tak to bude mat’ opacny alebo ziadny ti¢inok.
Rodicia alebo dospeli, ktori maji zaujem ucinne preventivne posobit’ na svoje deti, by
mali uzivanie legalnych drog obmedzit’ pripadne aj abstinovat’ alebo aj Gplne skoncit’.

3. Prevencia drogovych a inych zavislosti v predskolskom veku musi mat’ komplexny
charakter. Celu definiciu problémov, ktoré sa tykaju zavislosti je potrebné vlozit’ do
ramca vychovy k zdravému sposobu zivota. Pri zabezpecovani samotnej prevencie je
vel'mi dolezity cieleny pristup rodiny a materskej Skoly.
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4. Prevencia drogovych a inych zavislosti v predSkolskom veku musi mat’ dlhodoby
charakter. V uvedenom veku je prevencia zac¢iatkom dlhodobého pdsobenia s
dosiahnutim ziskat’ najlepsi postoj k drogam a ich zavislostiam. Mal by sa uskutocnit’ v
materskej Skole a doma uz v predskolskom veku a mal by potom znova pokracovat’ pri
d’alsom vzdelavani (Majercikova, 2011).

Medzi d’alSie principy kvalitnej a efektivnej preventivnej ¢innosti patri: zbavenie
Skolskych zariadeni a priestorov dostupnosti drog a zabezpecit’ aby nemohli byt’ drogy
dostupné na skolskych aktivitach, pontknut’ programy, ktoré su zamerané na emocionalny
rast, ponuknut’ r6zne programy, ktoré su zamerané na podporu socialnych spdsobilosti a
pravidelné travenie vol'ného ¢asu, doplnenie a zlepSovanie znalosti o drogach a ich u¢inkoch,
zmenit postoj k drogam a deviantnému spravaniu ( rodicia, policia, ucitelia), realizovanie
prevencie iba na zaklade vedomosti, ktora su zamerané na dav, pretoze ma tendenciu zvysit’
uzivanie drog, preverit’ dlhodobé dosledky uzivanie drog vo vzt'ahu k rozvodom, stabilite
pracovného miesta, preskiimat’ kratkodobé dosledky uzivania drog , kvoli autonehodam,
bitkam, zaskolactvu, rozoznat’ faktory pri uzivani drog a deviantného spravania.

U odbornikov sa objavuje aj nazor, Ze rozvijanie socialnych zrucnosti v prevencii socialno-
patologickych javov ako aj trénovanie socialnych zruc¢nosti bolo zarad’'ované do vychovnych
programov, a teda nie iba ako sucast’ preventivnych programov (VereSova, 2004).

Problémy s drogami podl'a v§eobecnych zdravotnych principov vraj vznikaju interakciou
troch faktorov: subjekt, Cinitel’ a prostredie. Subjekt je vlastne jedinec a jeho alebo jej
vedomosti o alkohole, drogach, postoje, ktoré¢ mozu ovplyvnit’ jeho alebo jej spravanie.
Cinitel’ znamena drogu a jej obsah alebo pristupnost’ a rozdelenie. Prostredie znamena, Ze
ide o socialne alebo kultirne prostredie, nakol’ko okolie v ktorom sa droga uzije a objavi
vyznamne ovplyvnia ¢loveka. Aj ked’ su stratégie mierené na niektory z troch faktorov mozu
kl'udne uprednostnit’ pracu na niektorej z nich, len prihliadnutie vSetkych faktorov poskytne
uskutocnenie preventivnych programov (Kopcanova, Kopcan, 1999).

Priebeh krizovej intervencie

1. Nadviazanie kontaktu s ¢lovekom (resp. l'ud'mi v krize).

Zachovat kl'ud — vo chvili, ked’ sa zacina rysovat’ problém, neprejavovat’ prekvapenie,
zdesenie a neprepadat’ panike.

3. Kratke zhodnotenie situacie — zistit', Co sa stalo...,,To znie, ako by ste“... ,Je to
pravda?*

4.  Zhodnotenie ohrozenia — hrozi Vam, ¢loveku zasiahnutému krizou, niekomu d’al§iemu
nejaké nebezpecenstvo? ( napr. drzi v ruke zbraii? Ako d’aleko je od okraja strechy? Vzal
si nejaké lieky? Ake, kolko, kedy?)

5. Okamzita redukcia nebezpeCenstva — odradzat’ jedinca od d’al$ej konzumacie alkoholu,
drog, primét ich k tomu, aby odlozili zbran z dosahu a pod.

6. Odpustit’ si hlbokt analyzu pri¢in — odpustit’ si otazku ,, a preco vlastne?*

7. Niekolko NIE — NEobvinovat, NEodcudzovat’ ( ,,Ako moZete takto vobec uvazovat?)
NEmoralizovat’ (,,Nemate pravo nieco také urobit’...Je to hriech!) NEbagatelizovat’ (,,To
je dobré, to prejde alebo To ni¢ nie je , to sa stane kazdému‘) NEhadat sa s ¢lovekom v
krize!

8. Vyjadrit naozajstny zaujem a zaujatie — ostatni Casto hovoria: ,, Preco by som Vas mal
zaujimat’, ved’ sa aj tak vobec nepozname*...To je sice v rade pripadov pravda, ale uz len
to, ze tento ¢lovek vstapil do vasho zivota s takymto problémom, vo vas prebudi nielen
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obycajnt I'udsku zvedavost, ale aj zaujem (,, Ako len toto dopadne*) — takze vyjadrenie
zaujmu, méze byt’ skutocne autentickeé.

9. Identifikovat’ zachytny bod — je nieCo, ¢oho sa mozeme chytit'?

10. Urcit motivujuci faktor — ¢o svojim spravanim chce jedinec dosiahnut’?

11. Pontknut inu alternativu — otvorene hovorit’ o tom, ¢o mozete a ¢o nemoZete urobit’.

12. Ponuknut Specificky plan — ponuknut’ mozné spektrum rieSenia problémov a realisticky
spolu s danym jedincom vyhodnotit’ mozné riesenie jeho problému.

13. Ponuknut’ d’al§iu moznost’ pomoci — kto iny moze eSte poskytnit’ pomoc?

14. Neprehovarat, aby nieco urobil, alebo neurobil — ¢lovek v krize je svojpravny jedinec,
ktory sam rozhoduje o svojom Zivote.

15. Uzavriet’ dohodu — dohodnut’ sa na nie¢om, no nejakym vytyc¢enym postupom.

Techniky uPah¢ujice komunikaciu s moZnym vyuzitim v Krizovej intervencii

e sprevadzanie zrkadlenim pocitov

e vedenie — mame byt len malicky krécik pred klientom, reSpektujeme jeho tempo a
individualitu — facilitacia

e techniky efektnej komunikacie — zrkadlenie, rekapitulacia — zhrnutie toho, ¢o povedal,
kotvenie — speviiovanie niektorych odpovedi a reakcii klienta. To ho mé ubezpecit, ze
sa ubera spravnou cestou. Zastavit’ ho, ak by bol vedl’a.

e zhodnocujtice formuldcie — ubezpecit’ klienta, Ze to, ¢o teraz hovori ,je dolezité.

e otazky — linearne — priame, zistujuce fakty

e strategické — sleduju ciel’, Co chceme zistit’, musime si davat’ pozor, aby neboli
subjektivne, navadzajice

e konstruktivne — maji umoznit’ klientovi pozriet’ sa na vec z iného uhla napr. dobre
tomu rozumiem, Ze v sucasnej dobe prezivate hnev?

e pozitivne preznacenie — ked’ nam klient hovori, Ze som lenivy, zlostny, citim sa
unavene, ja to preznackujem a davam stav do pozitivnej roviny (napr. ked’ klient
povie, ze je zlostny, povieme mu: lomcujt s vami silné emocie).
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4.3. Infekéné ochorenia

VIRUS

e spravaju sa ako vnutrobunkové parazity — nepreziju bez hostitel'a — na povrchu preziju
len kratko, infikuja bunky hostitel’a (napr. ¢lovek), ktoré pouzivaji na replikaciu =
vytvorenie képie virusu

e virus je tazké odhalit, virusové ochorenie sa ¢asto preukaze az zvySenou tvorbou
protilatok v tele = telo reaguje na virus obranou

e spoOsobuju zavazné aj 'ahSie ochorenia

BAKTERIE

e 7iju v zemine, vo vzduchu, vo vode, v telach rastlin a zivocichov

e preziju aj bez iného Zivého organizmu, vystacia si samé — vedia sa rozmnozovat’
delenim

e existuju telu prospesné (napriklad sa podiel’ajii na traveni), ale aj Skodlivé

e nachadzaju sa vSade v tele (pokozka, traviaca sustava, dychacia sustava, pohlavné
organy)

e st velmi dolezité pre fungovanie ekosystémov — rozkladaju organicki hmotu, Cistia
vodu a podporuju ¢innost’ ¢riev

e spoOsobuju viak aj zavazné nakazlivé ochorenia, nickedy aj smrtelné

PROCES NAKAZENIA
Baktéria alebo virus vstupi do tela ¢loveka alebo zvierat’a

e prostrednictvom Spinavych rik do st — diet’a si cmiil'a palec, m6ze byt na cigarete, z
ktorej si dospely potiahne,

e jedlom alebo vodou, ktoré su nakazené,

e vdychnutim — napr. ¢lovek v uzavretej miestnosti s chorym,

e cez neoSetrenu, nezakrytd ranu na kozi — otvorena cesta do krvi (malé odreniny,
zadery okolo nechtov),

e bodnutim hmyzom.

BAKTERIA

e za¢ne sa rozmnozovat’ v tele hostitel’a - v tomto pripade mame na mysli patogénnu /
pre telo Skodliva baktériu

e zacne produkovat toxiny (jedovaté latky)

e toxiny st nebezpecné pre telo a zat'azuju ho

e v niektorych pripadoch moZze bakterialna infekcia skoncit’ smrtou

VIRUS

e vnikne do zdravej bunky a printiti ju tvorit’ kdpie virusu a postupne sa Siria do okolia
e napada d’alSie bunky a vytvara tisicky az miliény kopii samého seba
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nakol’ko telo bojuje s virusovou infekciu, ¢asto sa k tomu pridruzi aj bakterialna
infekcia

dochadza k poskodeniu buniek/tkaniv/organov a v niektorych pripadoch k mozne;j
smrti pacienta

ROZDIEL V LIECBE BAKTERIALNEJ A VIRUSOVEJ INFEKCIE

Klinické priznaky st u oboch druhov podobné, poévodca sa niekedy (v prvych stadiach) urcuje
tazko. Na jeho odhalenie pouzivaju lekari CRP test. Laboratérnym vysetrenim z kvapky krvi
je mozné zistit’, ¢i ma infekcia virusovy alebo bakterialny pévod.

VIRUSOVA INFEKCIA SA LIECI

ide najmi o zmiernenie symptéomov

tekutinami (na vyplavenie choroby, zavodnenie organizmu a znizZenie teploty)
vitaminmi (pre posilnenie organizmu, vitamin sam o sebe nelieci)

zrazanim horacky (antipyretikd)

podavanim prostriedkov na nadchu (spreje, oleje)

podavanim prostriedkov na bolest’ v hrdle (kloktanie, zvySena Giroven ustnej hygieny)
v niektorych pripadov podavanie antivirotik (lieky, ktoré priamo pdsobia proti
virusom)

BAKTERIALNA INFEKCIA

sa lie¢i antibiotikami a podpornymi lie¢ivami ako pri napadnuti virusmi

V OBOCH PRiPADOCH JE NEVYHNUTNE

izolacia od okolia (proti $ireniu infekcie)

zabezpecenie pokojného rezimu bez zat'aze (telo potrebuje energiu na lieCenie)
zvySenie osobnej hygieny i okolia (CastejSie umyvanie rik, vetranie)
doliecenie ochorenia ako zaklad pre dlhodobé zdravé fungovanie

Hepatitida typu A

Hepatitida typu A je infek¢né ochorenie spdsobené virusom hepatitidy typu A. Pri tejto chorobe
ide hlavne o zapal pecene (hepatitida). Hepatitida typu A nikdy neprebieha chronicky a lieci sa
vacsinou spontanne bez zavaznych komplikacii.

SPOSOBY PRENOSU

infikovanou vodou a potravinami, z nedostatocne tepelne spracovanych ryb alebo
morskych zivocichov
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e Spinavymi rukami (pritomnost’ virusu na rukéach)

e pri zaplavach je riziko nakazy vyssie

¢ infikovana osoba je infek¢na uz v druhej polovici inkuba¢ného ¢asu, ked’ sa u nej
eSteneprejavili priznaky ochorenia

PRIEBEH CHOROBY

e stolicou sa vylucuje virus 1 — 2 tyzdne pred tym, nez osoba vidite'ne ochorie
e nasledne sa virus dostava do creva, do pecene, o vedie k zapalu pecenového tkaniva
e 5o zZIcou sa zase dostava do stolice a cyklus sa opakuje

Cas, kym prepukne choroba (inkubaén4 doba) = 14 — 50 dni

PRIZNAKY

e Unava, teplota, bolesti svalov, vracanie, bolesti v hornej Casti brucha, nechutenstvo,
tmavy moc, svetla stolica, ZIt¢ sfarbenie koze a o¢nych bielok

e udeti Casto bez priznakov

e 50 % infikovanych nema klinické priznaky a z tohto dévodu st pre ostatnych
najnebezpecne;jsi

PREVENCIA VZNIKU

e prevencia spociva v dodrziavani hygieny (umyvanie rak, pouZivanie pitnej vody,
e umyvanie potravin pitnou vodou, umyvanie zubov pitnou vodou)
e mozné preventivne zaockovanie na vlastni ziadost’

Ockovanie proti hepatitide A je sicast’ou povinného o¢kovania

e Povinné: pre osoby v priamom kontakte s chorou osobou hepatitidy typu A na
zaklade rozhodnutia regionalneho turadu verejného zdravotnictva

e Odporucané: osoby sledované kvoli chronickym ochoreniam pecene a deti do veku
dvoch rokov zijuce v miestach s nizkym socialno-hygienickym standardom, bez
pristupu k pitnej vode, bez kanalizacie alebo s nizkym Standardom byvania

LIECBA

e iba podpornd, snazit’ sa vytvorit’ také podmienky, aby mohol organizmus tispesne
bojovat’ s virusmi

e v pripade taZkosti sa odporti¢a pokoj na 16zku a poradenie sa s lekarom o vhodnosti
potravin

Hepatitida typu B

119



-
Spolufinancovany .._.:::’:::::- PROGRAM et R
= - 2" SLOVENSKO ZDRAVOTNICTVA
Europskou uniou DO SLOVENSKE] REPUBLIKY

Ochorenie zltackou typu B je sposobené virusom skratene oznacovanym ako HBV. Postihuje
peceniové bunky, v ktorych sa mnozi a spdsobuje infekény zapal peCene, teda virusovi
hepatitidu typu B.

SPOSOBY PRENOSU

¢ infikovanou krvou a telesnymi tekutinami (vratane spermii, vaginalneho sekrétu,
materského mlieka, potu, siz... ), staéi aj mikroskopicky malé mnoZstvo na prenos
choroby

e virus je infekény aj v niekol’ko tyzdnov zaschnutej krvi

PRIZNAKY

e choroba mdze prebichat’ aj bez priznakov, 1 z 10 infikovanych méze mat’ chronické
Stadium, nemusi mat’ priznaky, nemusia vediet’ o chorobe

e podobné chripke, ustavi¢na unava, slabost’, nevol'nost, zIté sfarbenie koze, bielka,
tmavy moc, svetla stolica

MOZNE NASLEDKY

e poskodenie srdca, pokozky, obli¢iek a nervového systému, zlyhanie obliciek, vysoky
krvny tlak, znizené mnoZstvo mocu az Gplné zastavenie mocenia, srdcovy infarkt, po
rokoch — cirh6za, rakovina pecene

e dochadza k tinave, slabosti, strate chuti do jedla, strate hmotnosti, ubtidaniu svalove;j
hmoty

e objavuju sa vyrazky, opuchy, hrée, zmeny zmyslového vnimania, necitlivost, palenie,
slabost’, Sklbanie, zachvaty

Cas, kym prepukne choroba (inkubaéns doba) = 50 — 180 dni

PREVENCIA VZNIKU

e ockovanie

e zabranenie kontaktu s infikovanou krvou alebo telesnymi tekutinami

e vysoké riziko predstavuje intimny styk s nakazenou osobou, nechraneny pohlavny
styk, promiskuita, ¢asté striedanie sexualnych partnerov, spolocné pouzivanie ihiel a
striekaciek, spolo¢né pouzivanie hygienickych potrieb a tetovanie

OCKOVANIE PROTI HEPATITIDE B

e povinné pre osoby Zijuce v spolo¢nej domacnosti s nosi¢om virusu, alebo osobou
chorou na hepatitidu B, ktora nema protilatky proti hepatitide B, novorodencov
s virusom a pozitivnych matiek, osoby pripravované na dialyzu alebo dialyzované
osoby, ak neboli o¢kované, osoby pripravované na transplantaciu organov, ziakov
strednych zdravotnickych §kol a Studentov zdravotnickych studijnych odborov na
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vysokych skolach, osoby vystavené riziku nakazy pri poraneni na zaklade posudenia
charakteru poranenia a predchadzajiuceho ockovania, osoby umiestnené v zariadeniach
socialnych sluzieb pre mentalne postihnutych a deti, ktoré su umiestnené v
resocializa¢nych zariadeniach pre drogovo zavislé osoby

e odporucané pre osoby sledované pre chronické ochorenia pecene, hemofilikov
(vrodena porucha zrazania krvi), diabetikov, osoby s cystickou fibrozou (poskodenie
dychacieho systému), drogovo zavislych, ktori drogy uZzivaju injekéne do zil,
promiskuitné osoby

LIECBA

e zvicsa hospitalizacia pacienta

e Uprava stravovania, zniZenie telesnej aktivity

e odporuca sa vynechat’ mastné jedla, alkohol, vel'ké mnozstva liekov a ostatnych latok,
ktoré zatazuju pecen

e pri chronickej infekcii lekar nasadi interferon alfa a antivirotika

HEPATITIDA TYPU C

Ochorenie, ktorého priznaky sa prejavuju u 30 — 50 % nakazenych. Na ochorenie zomiera 1 —
2 % chorych. Ochorenie prechadza ¢asto do chronického priebehu asi u 80 % infikovanych.
Chronické nasledky sa prejavia ako chronicka hepatitida. Neskor sa moZze objavit’ cirhoza
(asi 5 — 30 rokov po infekcii) a u Casti chorych vznika karcinom (rakovina) pecene. Zakernost’
infekcie je v tom, Ze ani v akitnom a ani v pokrocilom stadiu poskodenia pecene, ¢asto
pacienti nemaju nijaké viditePné klinické priznaky.

Na Slovensku je vyskyt tohto ochorenia stabilizovany. Najviac postihnutou vekovou
skupinou sii mladistvi a mladi dospeli. Casto sa tato infekcia prejavuje u narkomanov, ktori
si aplikuju drogy do zily.

SPOSOBY PRENOSU

e krv a nou kontaminované predmety alebo ihly, strickacky, tetovacie ihly

® vynimocne sa choroba prenesie pocas tehotenstva
PRIZNAKY

e nechutenstvo, inava, nevolnost, traviace problémy, zvysené pecenové testy
e vela Pudi priznaky nepocit'uje
e pecenové bunky su napadnuté zvnitra, a potom sa virus uvol'nuje do krvi

MOZNE NASLEDKY

e kazdy pacient, u ktorého boli zistené protilatky proti VHC (protilatky po infekcii) sa
povazuje stale za nakazlivého

e moze sa objavit cirhoza (asi 5 — 30 rokov po infekcii) a u Casti chorych vznika
karciném (rakovina) pecene
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Cas, kym prepukne choroba (inkuba¢ns doba) = 14 — 180 dni

PREVENCIA VZNIKU

e zabranenie kontaktu s infikovanou krvou alebo telesnymi tekutinami

Ockovanie proti Zltacke C nie je dostupné.
LIECBA

e liecba sa neodporuca, ak klient trpi inymi chorobami, ktoré vylucuju lieky na
hepatitidu

¢ liecba prebieha ambulantne, raz tyzdenne sa uzivaju injekcie a dvakrat denne lieky

e liecba trva 1/2 roka, v tazkych pripadoch rok

e nie je nutny pobyt v nemocnici. Po ukonc¢eni lieCby sa moze stat, ze infekcia sa objavi
znovu, preto sa po 6 mesiacov robi test na hepatitidu C, az potom je lie¢ba ukoncena

e po prekonani ochorenia imunita vo¢i ochoreniu nevznika

¢ Clovek sa méZe znova nakazit’

COVID-19

COVID-19 je infekéné ochorenie, vyvolané koronavirusom SARS-CoV-2. Prvykrat bol
identifikovany u pacientov so zavaznym respiracnym ochorenim v decembri roku 2019 v
cinskom meste Wu-chan. COVID-19 postihuje najmé dychaci systém, pri vaZnom
priebehu vyvoldva tazky zapal plic a moZe viest’ azZ k imrtiu pacienta. Virus sa prendsa
kvapockami pri kasli, kychani a rozpravani. Ohrozuje osoby, ktoré su v blizkom alebo dlhsie
trvajucom kontakte s nakazenym. Infekcia sa prenasa aj cez kontaminované predmety.

PRIZNAKY OCHORENIA

horacka nad 38 °C
kasSel’

stazené dychanie
bolest’ svalov
bolest’ hlavy
Unava, malatnost’
strata ¢uchu a chuti

INKUBACNY CAS A SPOSOB PRENOSU

inkubacny ¢as ochorenia COVID-19 je 2 az 14 dni, moze byt aj dlhsi

za najviac infekénu sa povazuje osoba s pritomnymi klinickymi priznakmi

osoba je infek¢na uz pred nastupom prvych priznakov

predpoklada sa prenos najmé vzdusnou cestou, ale nie je vyluceny ani fekalno-oralny
prenos

122



-
Spolufinancovany .._.:.:’:::::- PROGRAM et R
= - 2" SLOVENSKO ZDRAVOTNICTVA
Eurépskou tniou OOAS SLOVENSKE] REPUBLIKY

PREVENCIA

e v ramci prevencie je potrebné riadit’ sa opatreniami, ktoré podl'a aktualnej situacie
vydava Urad verejného zdravotnictva

e spravidla zahfna nosenie rasok ¢i respiratorov v pripade vysokého vyskytu v
okoli/komunite

e umyvajte si ruky ¢asto mydlom a vodou najmenej po dobu 20 sekind. Ak nie je k
dispozicii mydlo a voda, treba pouzit’ dezinfekcny prostriedok na ruky na baze
alkoholu

e 0Ci, nosa ani Gst sa nedotykajte neumytymi rukami

e zakryvajte si nos a usta pri kaslani a kychani jednorazovou papierovou vreckovkou
a nasledne ju zahodte do kosa

e vyhybajte sa blizkemu kontaktu s 'ud’'mi, ktori javia priznaky nadchy alebo chripky

e ak ste chory, kontaktujte svojho osetrujuceho lekara, ktory urci d’alsi postup liecby,
doma na 16Zku sa z ochorenia liecte v samostatnej izbe

LIECBA COVID 19

treba dodrziavat’ pitny rezim - dolezity je prijem vyssiecho mnozstva tekutin
strava: I'ahka, vyvazena, zvysit prijem ovocia a zeleniny

dostatok odpocinku

pocit plného nosa - pouzit’ vol'nopredajné spreje do nosa

bolesti hrdla - pouzit’ voI'nopredajné pastilky na cmul’anie

kasel’ - vol'nopredajné lieky podl'a typu kasl'a po porade s lekarnikom (antitusika

pri suchom, drazdivom kasli, mukolytika pri vlkom, produktivnom)

zvySena teplota/horucka: paracetamol, acylpirin a pod. - uzivat pri teplote nad 38 °C
e podpora imunity - vol'ne dostupné vitaminy + zinok

KEDY VOLAT 112

e pocit nedostatku vzduchu a zadychanie sa pri beznych aktivitach (pohyb v
domacnosti, rozpravanie, telefonovanie)

pocit tlaku na hrudi

vykasliavanie krvi

bledost’, modré pery

oxymeter opakovane ukazuje hodnotu pod 92 %; pri chronickej obstrukénej
chorobe pl'ic (CHOCHP) pod 88 % (pozor na spravne meranie)

pocit na odpadnutie, zmétenost’

e strata vedomia

MENINGOKOKOVE INFEKCIE
S tymito pojmami sa moZete stretnat’

Meningitida - je hnisavy zapal mozgovych blan prebiehajici samostatne alebo sucasne s
meningokokovou sepsou

Sepsa - je otrava krvi, silna reakciu organizmu na bakteridlnu infekciu krvi
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Bakterialna infekcia (Meningokok) napada najma sliznicu hornych dychacich ciest
zdravych osdb. Statisticky je kazdy desiaty az dvadsiaty dospely &lovek bezpriznakovy nosié
baktérie. Existuje 13 meningokokovych séroskupin. Nakaza ma rychly priebeh. Ak nie je
spravne liecend moze viest’ k meningitide — zdpalu mozgovych blan, otrave krvi a k smrti.

V urcitych pripadoch moéZze nastat’ kolaps organizmu alebo smrt’ do 24 — 48 hodin od
rozvinutia neSpecifickych priznakov ochorenia alebo dochadza k t'azZkému trvalému
postihnutiu (hluchota, slepota, postihnutie srdca, amputacia prstov alebo koncatin,
neurologické zmeny — epileptické stavy, obrna tvarovych nervov, psychomotoricka
retardacia).

Skupiny najviac ohrozené infekciou st deti (dojcaté a deti do 4 rokoch) a mladi I'udia.
Fajciari, 'udia po nedavnom prekonani virusového ochorenia hornych dychacich ciest, I'udia
bez funk¢nej sleziny.

PRIZNAKY OCHORENIA

triaSka, vracanie, kic¢e, hnacka

prudky nastup horacky

bolesti hlavy, svalov alebo kibov

bleda, modrasta az Skvrnita pokozka
svetloplachost’

zmétenost’, mdloby, spavost’

tazké alebo zrychlené dychanie (chrochtanie)
strata vedomia, bezvedomie

stuhnut Sija

studené koncatiny

malé vyrazky, podkozné flaky

tzv. cervené modriny na vel'kych plochach
u dojciat nechutenstvo, podrazdenost’ a plac

PRENOS OCHORENIA

e dlhodoby uzky kontakt s chorou osobou alebo nosi¢om v uzavretych priestoroch alebo
komunitach

e vyuzivanim jedného socidlneho zariadenia viacpocetnymi rodinami a pod.

e fajCenim rovnakej cigarety, bozkavanim, pitim z rovnakych flia§ alebo pohéarov

e geneticka predispozicia

e rizikova je nedostatocna vyziva, fyzické a psychické vycCerpanie, migracia
PREVENCIA OCHORENIA

e dodrziavanie osobnej hygieny
e ockovanie (moznost’ zaockovania deti od 6. tyzdia zivota)
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TUBERKULOZA — TBC

Tuberkuléza (TBC) je infekéné ochorenie, ktoré zvycajne napada pl'uca. Moze vsak postihnat’
ktorykol'vek organ. Ochorenie sa $iri vzdusnou cestou. Ak ma pacient tuberkulozu dychacich
ciest, moZze $irit’ choroboplodné zarodky kasl'om, kychanim, spevom (mimoriadne infek¢né)
alebo aj pri obycajnej reci. Ktokol'vek vdychne tieto zarodky, moze sa nakazit’ (Cize
infikovat’) tuberkul6ozou.

Je dolezité rozliSovat’ nadkazu tuberkul6zou a samotné ochorenie. Kazdy, kto je nakazeny, ma
v tele tuberkul6zne zarodky. U niekoho obranné mechanizmy dokazu zarodky potlacit’ a k
ochoreniu neddjde. U inych st obranné mechanizmy nedostatocné a d6jde ku ochoreniu.

SIRENIE

e ochorenie sa §iri vzdusnou cestou - choroboplodnymi zarodkami kasl'om, kychanim,
spevom
e zvycajne je potrebné byt dostatocne dlho v blizkom kontakte s chorym jedincom
e §iri sa medzi rodinnymi prislusnikmi, priate'mi a 'ud’'mi, ktori ziju alebo pracuju spolu
e najCastejSie sa rozSiruje v uzavretom priestore
PRIZNAKY

e osoba nakazena tuberkul6zou nema ziadne priznaky

¢ niekol’ko tyzdiov trvajuci kasel

e pocit neustalej unavy, chudnutie, strata chuti do jedla, zvysené teploty, vykasliavanie
krvi, no¢né potenie

e podobné priznaky mézu sprevadzat’ aj iné ochorenia

e diagnézu preto musi stanovit’ lekar

e je dolezité vediet’, ze tuberkulézny pacient sa moze dost’ dlho citit’ celkom dobre a
kaslat’ iba obcas

LIECBA

e lie¢ba zavisi od toho, ¢i ide o tuberkuldézne ochorenie alebo iba o infekciu

e tuberkulézne ochorenie si vyZaduje okamzitu liecbu. Dnes mame k dispozicii
dostato¢ne uc¢inné lieky, pomocou ktorych je mozné tuberkulozu vyliecit

e zvycajne sa podava kombinacia troch az piatich liekov po dobu Sest’ aZ devit’
mesiacov. Aj ked’ sa vicSina pacientov uz po par tyzdnoch citi ovel’a lepsie, je
nevyhnutné, aby brali lieky az do konca lekarom urcenej doby. V opacnom pripade sa
ochorenie mbze zopakovat a pacient ho mdze znova §irit’ medzi zdravych l'udi.

AKO ZABRANIT SIRENIU OCHORENIA PRIPADNE ZASTAVIT
SIRENIE VO VASEJ LOKALITE?

Aktivne vyhPadavanie chorych je déleZitou suéast'ou prace odbornych ambulancii v
spolupraci s APZ. Tu sa ststred’uje dlhodoba starostlivost’ o chorych, ako aj presetrovanie
ludi, ktori boli s nimi v dlhodobom kontakte. V tejto skupine sa nachadza najvicsia cast’
potencialnych novych pacientov. To umoziuje vel'mi G¢inne prerusit’ retaz tuberkuldoznych
ochoreni.
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V spolupraci s lekirom APZ dohliada na dodrZiavanie liecebného rezimu.

MOZE KLIENT S TUBERKULOZOU NAKAZIT INE OSOBY?

Ano — ak nie je spravne lie¢eny. Po zadati lie¢by sa pacient stava neinfekénym spravidla
za dva az tri tyZdne. To znamen4, Ze v tom Case uz okolie nemoze nakazit. Aby tento stav
vydrzal, je nevyhnutné niekol’komesacnu liecbu dokoncit’ podl'a prikazov lekara.

ROTAVIRUSOVA INFEKCIA

Rotavirusy su celosvetovo najcastejSou pri¢inou akitnych zalido¢nych a hnackovych
ochoreni u predskolskych deti. Casto st pric¢inou hospitalizacie malych pacientov a v
dosledku rychlej dehydratacie mézu u najmensich deti sposobit’ aj smrt’.

SPOSOB PRENOSU

e fekalno - ordlnym kontaktom, preto je vel'mi dolezita hygiena rak po pouZiti toalety
Problémy sa dostavuju zvycajne do 2 dni po kontakte s rotavirusom.

PRIZNAKY

Rotavirusy spésobuju tazky zapal v ¢revach. Ten sa navonok prejavuje tymito
priznakmi:

vracanie

horucka

bolesti brucha

silna hnacka, spravidla vodnata, ktora sa zvyc€ajne dostavi potom, o predchadzajuce
tri symptomy odzneji a moZze pretrvavat’ az tyzden

unava

e podrazdenost’

POZOR NA DEHYDRATACIU (ODVODNENIE ORGANIZMU)

Viaznou komplikaciou rotavirusovej infekcie moze byt’ dehydratacia, ktora vznika
v dosledku straty vel’kého mnoZstva tekutin. T4 sa prejavuje:
e suchymi tstami
bledou kozou
znizenou frekvenciou alebo absenciou mocenia
zapadnutymi oCami
nedostatkom siz pri pla¢i
zavratmi
uzkostou

LIECBA

Na rotavirusy neexistuji Ziadne Specialne lieky. Liecba infekcie teda prebiecha
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predovsetkym pokojom na 16zku. Pripadne su podavané probiotika alebo tiez pripravky
proti hnacke ¢i zvracaniu, ktoré maju za ciel’ predist’ dehydratacii. Zaroven sa hodi
podavat’ 'ahko stravitel'ni1 stravu s nizkym podielom cukrov a tukov alebo dojcenie.
Akutne priznaky obvykle odzneji do 2 — 3 dni, nasledné prejavy mozu pretrvavat’ az
10 dni. Rotavirusovou infekciou je mozné ochoriet’ opakovane. Priebeh d’alSich
ochoreni v§ak byva miernejsi ako to prvé.

KEDY KONTAKTOVAT V DOSLEDKU ROTAVIRUSOVEJ INFEKCIE
LEKARA
Rotavirusova infekcia zvy¢ajne sama po par diioch odznie. V tychto pripadoch v§ak
nevahajte kontaktovat’ lekara:
e hnacka trva dlhsie ako 24 hodin
zvracanie je vel'mi Casté
stolica obsahuje krv (mé ciernu farbu) alebo hnis
dietata ma menej ako 6 mesiacov
dieta odmieta pit’ alebo v sebe tekutiny neudrzi
horticka je vysoka a neustupuje ani po 24 hodinach
dieta je apatické
klient vykazuje zndmky dehydratacie

PREVENCIA

e ockovanie - (peroralna vakcina — podéava sa istami, nie injek¢ne) podava sa najma
malym detom (v prvych mesiacoch zivota) a chrani proti tazkym formam
rotavirusovej hnacky a hospitalizacidm

e dodrziavanie hygienickych zasad (d6sledna a starostliva hygiena rik — a to hlavne po
pouziti toalety)

OSYPKY

Osypky su virusové rychlo prenosné infekéné ochorenie sprevadzané vyrazkami.
Povodcom tohto ochorenia je virus osypok. Jeho prirodzenym hostitel'om je vyhradne ¢lovek.

SPOSOB PRENOSU
e kvapockova infekcia — kasl'om, alebo pri kychani a rozpravani
e infekcia prechddza cez sliznice dychacich ciest a spojovku oka

Cas, kym prepukne choroba (inkuba¢én4 doba): 8 - 12 dni.

PRIZNAKY
e zvySena teplota, az horacka
e problémy so zapalom spojiviek, zacervenanim a bolestou v o€iach, ktoré nadmerne
slzia a palia, citlivost’ na intenzivne svetlo
e suchy a drazdivy kasel’ a vo vnutri ustnej dutiny biele Skvrny
e mozu sa objavit menSie biele Skvrny na zacervenanej kozi
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1. faza - trva 4 dni
e zvysena teplota, az horucka
e problémy so zapalom spojiviek, zacervenanim a bolestou v o€iach, ktoré
nadmerne slzia a palia, citlivost’ na intenzivne svetlo
e suchy a drazdivy kasel’, a vo vnutri Gstnej dutiny biele skvrny
e mozu sa objavit menSie biele Skvimy na zacervenanej kozi

2. faza
e objavuju sa na pokozke uz Cervené, az ¢ervenohnedé vyrazky, a to najprv na hlave
a potom pokracuju na trup, dolné a horné koncatiny, vyrazky maji okolo pol
centimetra
e 5o stupajucim vyskytom vyrazok zas klesa teplota a obvykle do 8 dni od zaciatku
choroby aj ostatné priznaky
e utehotnych Zien mézu osypky ohrozit’ plod alebo vyvolat’ predcasny porod

PREVENCIA VZNIKU

Ockovanie je povinné v ramci pravidelného povinného o¢kovania. Vykonava sa najskor
v15. mesiaci Zivota, najneskor v 18. mesiaci Zivota diet’at’a. Preockovanie sa vykona v 11.
roku zivota.

Ochorenie nemusi mat’ vazny priebeh, avsak su tu vel'ké rizika a preto sa treba chranit: 1 z 10
deti s osypkami dostane zapal stredného ucha, 1 z 20 zapal pl'ic. Mozny je aj zapal mozgu
asmrt’ (1 z 1 000 deti). Donedavna sa na Slovensku osypky vd’aka o¢kovaniu nevyskytovali,
no posledné roky sa ohniska vyskytu objavuju Coraz castejSie. Vo svete eSte aj v dnesnej dobe
na ne zomiera kazdoroc¢ne viac ako pol miliona deti vo veku do 5 rokov.

LIECBA

¢ liecia sa symptomy choroby, na osypky neexistuje liek (antibiotitika sa pouzivaju
len na bakterialne infekcie)

e najCastejSie sa podava dostatok tekutin a uzivaju sa lieky na znizenie vysokej teploty

e liecba vicsinou prebieha doma, ale v pripade tazkého priebehu choroby je mozna aj
hospitalizacia

e (Clovek by mal oddychovat na 16zku, stranit’ sa nadmerného svetla kvoli citlivosti o¢i
na svetlo a v pripade, ak sa vyskytuje silny kasel’, méze lekar predpisat’ aj lieky
tlmiace tento kasel’

e po prekonani osypok ma clovek celozivotnil imunitu

KLIESTOVA ENCEFALITIDA

Kliestova encefalitida alebo kliestovy zapal mozgu je infekéné virusové ochorenie
napadajice nervovy systém.

SPOSOBY PRENOSU
e prisatim infikovaného kliest’a, ktory je hlavnym prenasacom encefalitidy vo
vSetkych vyvojovych stadiach (larvy, nymfy, dospelé klieste)
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e konzumaciou nedostato¢ne tepelne upraveného kozieho, kravského ¢i ovéieho mlieka
alebo vyrobkov z neho, ked’Ze infikovany kliest’ sa moze prisat’ aj na domace zvierata

CAS, KYM PREPUKNE CHOROBA (INKUBACNA DOBA) 2 - 28 dni

PRIZNAKY
e silné bolesti hlavy
e horucka
e slabost’

Priznaky mdzu po Case odzniet’ samé a ¢lovek sa moze citit’ zdravy. Na klie§tovia
encefalitidu neexistuje liecba a zdravy organizmus si s iou ¢asto poradi sam, ¢lovek
niekedy ani nema priznaky. Vel'mi Casto vSak nastupuje druha faza. Preto po uhryznuti
kliestom urcite treba informovat’ lekéra, aj ked’ to bolo ddvno a hned’ ste ho vytiahli.

row

VAZNE PRIZNAKY V DALSEJ FAZE OCHORENIA

zvySena teplota

bolesti hlavy

poruchy spanku

pocit na zvracanie a zZvracanie

bolesti v chrbte, kiboch alebo v konéatinach, stuhnutie $ije

cyklus choroby sa opakuje, po niekol’kych ditoch prichadza ul'ava a nastava

bezpriznakové obdobie 1 — 20 dni, potom sa vrati horicka

e pre tato fazu ochorenia st charakteristické priznaky postihnutia centralnej nervovej
sustavy, psychické poruchy, zhorSenie pamiti, dezorientacia, podrazdenost’ a stavy
uzkosti

e ochorenie sa prevazne kon¢i tplnym uzdravenim, ¢asto pod dohl'adom v nemocnici,

vynimocne sa kon¢i smrt’ou

LIECBA

o liecba je symptomaticka - zmiernuju sa priznaky
e lekari podavaju lieky na zmiernenie priznakov (bolesti a horucke, lieky proti opuchu
mozgu).

PREVENCIA

e osobna ochrana - ochranné oblecenie bledej farby ( dlhé nohavice, sveter s dlhymi
rukavmi, ¢iapka, obuté ponozky a ¢lenkova obuv), aby boli zakryté ¢o najvacsie
plochy tela

e vyhybat’ sa oblastiam s vysokou travou

e poutzitie repelentnych pripravkov (vicsinou spreje)

e po prichode z prirody treba ¢o najrychlejSie a najdoslednejsie prezriet’ celé telo (najma
miesta s tenkou pokozkou)

e prisatého kliest'a odstranit’, ale dat’ pozor, aby sa nerozpucil a aby sa odstranil cely
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e kliesta treba uchopit’ pinzetou, pokial’ mozno, ¢o najblizsie k hlavicke, potom ho treba
priamo bez to¢enia kyvavym pohybom vytiahnut

Ockovanie je moZné na poZiadanie u obvodného lekara.

Zdravotné poistovne ho ¢asto ponukaju ako benefit a preplacaju cast’ vakciny. Vzhl'adom na
mozny spdsob prenosu ochorenia po poziti tepelne neupravené¢ho mlieka a mliecnych
vyrobkov sa odporuca konzumovat’ len prevarené alebo pasterizované mlieko. Rozpoznanie
klieSt’ovej encefalitidy sa zist'uje vySetrenim krvi, ak sa potvrdi, je potrebna hospitalizacia,
pocas ktorej sa urobi vySetrenie mozgovomiechového moku a na zaklade informacii z tohto
vySetrenia sa ur¢i d’alsi postup liecby.

SVRAB
S tymito pojmami sa moZete stretnat’
Rozto¢ (zakoZka svrabova) - drobny 0,5 mm vel’ky parazit
Inkubacna doba - Cas, pred vypuknutim ochorenia

Parazit - cudzopasny organizmus, ktory pre svoju existenciu odobera druhému organizmu
ziviny tzv. ,hostitel'ovi®, pripadne v iom Zije a tym ho oslabuje

Svrab je vel’mi nakazlivé koZné ochorenie. Tymto ochorenim sa za urcitych okolnosti moze
nakazit’ ktokoI'vek. Siri sa hlavne v kolektivoch, kde Ziji Pudia v tesnom kontakte (v
rodinach, internatoch, domovoch déchodcov, nemocniciach, socialnych ustavoch a pod.).
Imunitne oslabeni jedinci mozu byt k ochoreniu nachylnejsi.

Pévodcom svrabu je mikroskopicky, maximalne 0,5 mm vel’ky rozto€, ktory sa vola zakozka
svrabova (Sarcoptes scabiei). Samicky lezu po kozi, behom niekol'kych mintt sa do nej
zavitavaju a v spodnych vrstvach koze si razia chodbicky, v ktorych kazdy den kladu 1 az 2
vajicka. Z nich sa liahnu larvy, ktoré ziji na povrchu tela. Z lariev sa behom 10 az 14 dni vyvina
nové samicky, ktoré sa opit’ zavitavaju alebo sa mozu preniest’ na d’alSieho hostitel’a.

Inkubacna doba (¢as, kym prepukne choroba)

e je zavisla od osobnej hygieny a predchadzajuceho ochorenia. Zvycajne trva 2 - 6
tyzdnov.

e pri opakovanej infekcii je inkuba¢na doba kratsia, 1 - 4 dni

e nakazlivost pacienta so svrabom trva, pokial’ su v jeho kozi pritomné zivé zakozky
a vajicka parazitov

Priznaky ochorenia

e pocit svrbenia (zo zaciatku mierny, stupiiuje sa hlavne v noci a v teple)
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vyrazky a pluzgiere na kozi, ktoré sposobuju silné svrbenie, postihnuty sa intenzivne
Skriabe

Ochorenie sa prejavi aZ po uplynuti bezpriznakového ¢asu, ktory trva 1-3 tyZzdne. Do
rozSkriabanych ran méze byt zanesena infekcia a rany mozu hnisat’. U deti sa infekcia moze
vyskytnut’ aj vo vlasovej Casti hlavy.

Typickym miestom postihnutia je

koza medzi prstami rak
podpazusie, zapistie
laktova jamka

ryha pod prsnikmi
slabiny

okolie pupka
podkolenna jamka

Prevencia (opatrenia pri vyskyte niakazy v domacnosti)

sexualne kontakty nakazenej osoby za posledny mesiac je nutné vysetrit, ¢i nedoslo k
prenosu ochorenia na druht1 osobu

izolacia chorych a vyc¢lenenie pomécok, uterakov a pod., len pre postihnutého

pri vymene postel'nej bielizne je nutna spravna manipulacia a pouzitie osobnych
ochrannych pomocok (ruska, rukavice, oblecenie)

veci, ktoré nie je mozné vystavit’ vysokej teplote je nutné skladovat’ niekol'ko dni (3 -
7) v uzavretych plastovych vreciach, pripadne vystriekat’ insekticidnym prostriedkom
a pevne uzavriet’ na niekol’ko hodin

postele je potrebné dokladne povysavat’, matrace rozlozit,, vystriekat’ insekticidnym
prostriedkom a nechat’ vyschnut’ na slnku

krémy, masti pouzivané pacientom je nutné zlikvidovat’, pretoze v nich mézu prezivat’
rozto¢e 7 dni

Lie¢ba: na postihnuté miesto sa aplikuji masti a krémy doporucené dermatovenerologom
liecbu je potrebné podstipit’ opakovane podkolenna

ZAVSIVAVENIE — PEDIKULOZA

Pedikuloza (zavsivavenie) je prenosné parazitarne ochorenie, ktoré sa vyskytuje po celom

svete a
pri hre.

ktoré postihuje l'udi v kazdom veku, hlavne vSak deti, ktoré maja hlavky casto pri sebe

Toto ochorenie je spdsobené parazitom ,,vo$ detska, hlavova®, ktora spdsobuje svojmu
hostitel'ovi neprijemné svrbenie. Naslednym Skrabanim mézu vzniknat’ ranky, pricom moze
dochadzat’ k naslednej infekcii za vzniku hnisavych ochoreni koze (impetigo). Vo vicsine
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pripadov dochadza k zdureniu lokalnych uzlin (za uSnymi lalo¢ikmi a na krku). Vajicka vs§i
detskej sa nazyvaju hnidy.

Typickymi miestom postihnutia je vlasova cast’ hlavy.

Zdrojom nakazy je vZdy zavsiveny ¢lovek. To, Ze v§i maju vo vlasoch len Spinavi Pudia
je mytus.

e VoS detska sa najlahsie $iri priamym kontaktom, najmi v kolektivoch ako je
rodina, §kolské zariadenia, pri spani viacerych deti v jednej posteli, pri hre a
pod., alebo prostrednictvom réznych predmetov (napr. hreben, pokryvka hlavy -
ciapka, uterak, $al, odev).

e Vajicka (hnidy), ktoré vos kladie ku korienkom vlasov zostavaju na vlasoch aj po
vyliahnuti. Zivé hnidy su Zltobiele s rozmermi 0,8x0,3 mm. Po vyliahnuti st
priesvitné, nakol’ko po vyliahnuti vos z obalu vylezie.

Priznaky pedikuléozy

Na pedikul6zu upozorni silné svrbenie postihnutej ¢asti hlavy a samotny nalez vS$i,
pripadne hnid.

Diagnostika

Doékladna prehliadka vlasov, pri ktorej hl'adame hnidy a vsi. Najcastejsie hnidy néjdeme
hlavne na ¢asti hlavy za uSnicami a v spankovej oblasti v zahlavi. Jedinym spolahlivym
dokazom zavs§ivenosti je nalez zivych lezucich v§i. Lezlce v§i moZno najst’ vizualnou
prehliadkou vlasov. Dobrou metédou diagnozy je suché vycesavanie alebo vlhké vycesavanie
za pouzitia Samponu s kondicionérom (dochadza k znehybneniu vsi a k l'ahSiemu
vycesavaniu).

Prevencia

dodrziavanie osobnej hygieny

pravidelna kontrola vlasov vSetkych ¢lenov rodiny

nevymienat’ si a nepoZiciavat’ osobné veci (sponky, gumicky, hrebene, ¢iapky, atd’.)

v pripade vyskytu zdkaz navstevy Skolskych a obdobnych zariadeni

Casta vymena osobnej a postelnej bielizne

pranie bielizne pri vysokych teplotach

vSetky predmety, ktoré prisli do styku s vlasmi (hrebene, kefy) je potrebné osetrit’

pripravkom na neleziici hmyz alebo namocit’ do roztoku so Savom (chlérom) a potom

dobre oplachnut’

e vsetky opatrenia je potrebné spravit’ naraz u vsetkych ¢lenov domécnosti, aby nedoslo
k prenosu

e kazdy jeden z kolektivu (rodina, deti v §kolke) musi pouzivat’ vlastné uteraky, ¢iapky,

hrebene
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e bezodkladne informovat triedneho ucitel'a/vedenie Skoly/Skolského zariadenia
o vyskyte v§i u svojho diet’ata za ucelom zabezpecenia opatreni aj v kolektivnom
zariadeni
Liecba — Sampon

e uvsetkych deti a dospelych treba zavsivené vlasy umyt Sampoénom - Parasidose proti
vs§iam, ktory je dostupny v lekarni alebo pouzit’ sprej Diffusil H — jedno balenie
vysta¢ina 10 — 15 deti;

Sampén treba aplikovat’ na mokré vlasy masirovanim vlasovej pokozKy a nechat’
posobit’ 3 mimiity, potom oplachnut’ &istou vodou. Sampén je potrebné aplikovat’ aj
druhykrat, nechat’ posobit’ 3 mintty a potom dokladne oplachnut’ ¢istou vodou. Na
dosiahnutie pozadovaného vysledku su tieto 2 po sebe iduce aplikacie nevyhnutné. Délezité
je aplikovat’ tato kiru naraz u vSetkych ¢lenov kolektivu (triedy aj jednotlivych rodin).

Co ak klient nema peniaze na Sampon proti v§iam?

V takom pripade mdzeme natriet’ vlasy bravéovou mast’ou alebo kuchynskym olejom a
zabalit’ vlasy do folie a nechat’ posobit’ aspon 30 minut. Potom vlasy umyjeme Samponom.
Nevyhodou je, ze pri tomto postupe sa nezni¢ia hnidy (vaji¢ka). Po umyti a vysuseni vlasov
mdzeme, ak mame alebo si dokazeme pozicat’ zehlicku na vlasy a pomocou vysokej teploty
zo zehlicky na vlasy hnidy zni¢ime. VSetky mftve vajicka je potrebné vycesat'.

PARAZITARNE OCHORENIA CLOVEKA

MRI’A DETSKA: vyskytuje sa v &reve, prena$a sa neumytymi rukami (fekalno — oralna
cesta) a priznakom je svrbenie kone¢nika (hlavne v noci).

Liecenie a opatrenia:

navsteva lekara - antiparazitika

pranie a zehlenie postelnej bielizne, uterakov a pyzama na vysokej teplote
dezinfekcia kl'uciek, toalety, umyvadla, povrchov v kuchyni, ichytiek
deti by sa mali zdrziavat’ mimo kolektivu

Mrle postihuju aj dospelych a mézu sa preniest’ z matky na dieta pri porode.

HLISTA DETSKA (SKRKAVKA): parazituje v reve a v pl'icach, vajicka sa vyluéuju
stolicou. Prenasa sa bud’ zle umytym ovocim ¢i zeleninou alebo kontaminovanou vodou.

Vyvolava bolest’ brucha, hnacku, spésobuje stratu chuti do jedla, ubytok na vahe, v priebehu
vyvoja v pl'aicach méze sposobit’ kasel’, dychavi¢nost alebo alergicku reakciu. Dlhodobé
pdsobenie hlist méze viest k tazkym zapalom alebo perforacii creva.
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Liecenie a opatrenia:

e Lieci sa antiparazitikami
e Prevenciou je umyvanie zeleniny a ovocia pred konzumaciou a pitie nezavadnej vody

HLISTA PSIA A MACACIA: ide sice o parazita, ktory napada psy a macky, aviak sa moze
preniest’ aj na ¢loveka. Larvy a vajicka tohto parazita sa najcastejsie vyskytuju v pode
zahradiek, na pieskoviskach, parkoch alebo ihriskach.

Prenasa sa najcastejSie neumytymi rukami po kontakte s kontaminovanou pédou, ale aj
nedostatocne tepelne upravenym misom alebo neumytym ovocim ¢i zeleninou.

U ¢loveka napada mozog, oéi, pedeti ¢i oblicky. Casto sa fiou nakazia malé deti,
pol'nohospodari alebo zahradkari — skratka ti, ktori sa hraji alebo pracuju s hlinou ¢i pieskom.
Choroba sa Casto neprejavuje Specificky, ale medzi priznaky patria traviace tazkosti (bolesti
brucha, hnacky, nechutenstvo, nevol'nost’) a alergické prejavy, niekedy aj respiracné
problémy (kasel’, dychavicnost’), pretoze larvy migruji cez pl'ica. M6zu nastat’ aj slabost’,
unava, hortcka, strata hmotnosti, necitlivost’, a v zdvaznych pripadoch napadniit’ organy ako
o¢i Ci pecen.

Liecenie a opatrenia: Prevenciou je dokladna hygiena ruk, ovocia a zeleniny, tepelna uprava
masa.

PASOMNICA DLHA A INE PASOMNICE: vyskytuje sa v &reve, kam sa prenesie ak jete
surové alebo nedostato¢ne tepelne upravené miso. Casto sa neprejavuje Ziadnymi
priznakmi alebo len nespecifickymi traviacimi tazkostami (bolest’ brucha, slabost,, chudnutie,
hnacka, svrbenie konecnika, zapcha, nevolnost).

Niektoré druhy pasomnic mézu vytvarat’ cysty v peceni a v mozgu, pri napadnuti pe¢ene sa
prejavuje bolest'ou. Mozu vsak napadnut’ akykol'vek organ ¢i tkanivo v tele.

Liecenie a opatrenia: Prevenciou je dokladna hygiena ruk, ovocia a zeleniny, tepelnd Gprava
maésa.

TOXOPLAZMOZA: do organizmu sa dostane pomocou kontaminovanej vody, ovocia &
zeleniny alebo surového misa. V tele vytvara cysty, v ktorych potom preziva po cely zivot.
Tato choroba je Casto bez priznakov, prejavit’ sa moze pripadnym zvéacsenim lymfatickych
uzlin, chripkovymi stavmi, bolest'ou hlavy a svalov, ¢i rozmazanym videnim.

Je veP’mi nebezpecna hlavne pre tehotné Zeny, ked’ hrozi prenos z matky na plod a pre tych,
ktori maju znizenti imunitu. Ak ddjde u tehotnych k ochoreniu, méze tento parazit spdsobit’
poskodenie plodu.
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4.4. DuSevné zdravie

DusSevné zdravie zahria telesni, psychologicku, socidlnu, emocionalnu a duchovnu
pohodu. Telesnd pohoda je subjektivny pocit zdravia. Pod pojmom psychologickej a
emocionalnej pohody chapeme to, ako ¢lovek hodnoti svoj Zivot, €i sa citi spokojny a aké
emocie preziva.

Podla WHO dusevné zdravie mozno chapat’ ako ,,stav pohody, v ktorom si osoba uvedomuje
svoje schopnosti, dokaze sa vyrovnat’ s beznym stresom v zivote, mdze produktivne a uspeSne
pracovat’ a prispievat’ k svojmu spoloc¢enstvu.*

DusSevna porucha

V praxi vyuZziva psychiatria Medzinarodnu klasifikaciu dusevnych poruach, ktora je u nés
znama ako MKCH-10 a bola publikovana v roku 1994. Z tohto pohl'adu mézeme povedat’, ze
co sa v tejto klasifikacii nenachadza, nemdze byt povazované za dusevna chorobu.

Kazdy z nas sa obcas sprava nerealne alebo nerozumne. Nie kazd¢ vybocenie z normalu,
ktoré sprevadza neprijemnu alebo narocnu Zivotnu situaciu, je prejavom dusevnej choroby.
Modze ist’ o uplne prirodzenu reakciu — beznt odchylku od normalu.

O chorobnt reakciu ide vtedy, ked’ je svojim rozsahom a povahou neprimerana podnetu, ktory
ju vyvolal, ked’ trva neprimerane dlho alebo vznikla bez zjavnej priciny.

Mytus Pravda
Dusevna choroba nie je ozajstna DusSevna choroba je rovnaka choroba ako
choroba, je to znak slabosti akakol’'vek ina. Ak si zlomite ruku necakate, Ze to

prejde ale idete k lekarovi. Rovnako by to malo
platit’ aj pri duSevnych chorobach. Neprejdi samé
od seba. DuSevné choroby st choroby, nie znamky
zlého charakteru ¢i slabosti.

Napriklad c¢lovek s depresiou sa z nej sam
nedostane, rovnako ako diabetik nedostane svoje
ochorenie pod kontrolu bez lekiara a spravnej
lieCby.

Problém je skor v tom, Ze s Pud’'mi so zlomenou
rukou alebo nohou (¢i inym ochorenim) sucitime,
pomahame im s ndkupom, prajeme im skoré
uzdravenie a snaZime sa robit’ v§etko preto aby sa
pocas liecby citili lepSie a rychlejsie sa zotavili. Pre
Pudi s duSevnou poruchou to nerobime.

Zachvat paniky mo6Ze byt smrtelny Nie. Zachvat paniky sa prejavuje rychlym tepom

srdca a silnym pocitom strachu, nie je ale
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smrtel’ny. Pravdou ale je, Ze v tomto stave je ¢lovek
nachylnejsi na rozne nehody. Ak citite, Ze na vas
tento zachvat ide vyhladajte bezpecné miesto,
moZe to znizit’ riziko nehody.

Ak trpim duSevnou poruchou
nemoZem pracovat’

Jeden z beZnych mytov hovori, Ze Pudia s duSevnou
poruchou nie st schopni si udrzat’® zamestnanie.
Nie je to uplne pravda. Vo vel’kej miere to zavisi od
typu poruchy. Pravdou je, Ze niektori pacienti
pracuji s podporou od zamestnavatela. Znacna
cast’ Pudi s vaZznymi duSevnymi poruchami chce
pracovat’, ale ¢elia mnoZstvu prekazok pri hPadani
a aj udrZani si zamestnania.

DuSevna porucha je trvald, neda sa
vylie¢it’

Psychické problémy nemusia byt’ ,,na cely Zivot®.
Kazdy z nas je iny. Existuje vela lieCebnych
postupov a liekov, ktoré mozu 'ud’om s duSevnymi
chorobami poméct’. Niekto zaZzije len zopar epizod
ochorenia medzi ktorymi je ,normalny“.
Niektorym 'ud’om zas poméZu lieky alebo terapie.
Pre niekoho moézZe byt uzdravenie zbavenie sa
symptomov a navrat k Stylu Zivota, ktory ho
uspokojuje. Uplné zotavenie si vyZaduje dlhy &as.

Ja duSevnu chorobu nebudem mat’
nikdy

Predpoklada sa, Ze kazdy mal, ma alebo bude mat’
duSevni poruchu. Pocas jedného roka kazdy 4
¢lovek na svete nejaki duSevnu poruchu zazil, nie
kazdy ale vyhladal lekdra. Psychickiu poruchu
sami na sebe nepocit’ujete. Priznaky a symptomy si
ale vSimaju Pudia vo vaSom okoli (rodina,
kolegovia v praci, priatelia).

Z1a vychova alebo nedostatok
rodicovskej starostlivosti spésobuje
duSevné poruchy

Nie. DuSevné poruchy nie si spésobené nevhodnou
vychovou. Ide o komplikované stavy, za ktorymi je
kombinacia genetickych faktorov, biologie,
prostredia, socidlnych a environmentalnych
faktorov a Zivotnych skusenosti. Rodina a priatelia
ale m6Zu zohravat’ délezita Glohu pri zotavovani
sa.

Ludia s duSevnymi chorobami
nezvladaju stres

Opak méze byt pravdou. Dudia, ktori trpia
psychickymi problémami sa u¢ia zvladat’ stres a
rieSit’ problémy. A neraz ho zvladnu lepSie ako
Pudia bez psychickych poruch.

Dusevne chori Pudia si nebezpecni

Jeden z najvicéSich mytov, ktorému doteraz veri
stale vela Pudi. Je len minimum (cca 2%)
psychicky chorych DPudi, ktori moézu byt
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nebezpefni. Ani Pudia s tazkymi psychickymi
poruchami, ktori sa spravaju ¢udne a vynimoc¢ne
nie su nebezpecni. Faktom ale je, Ze prave Pudia s
dusSevnymi chorobami su ¢astejSie obet’ami nasilia.

Deti problémy s duSevnymi poruchami | Nie, ani toto nie je pravda. Niektoré duSevné
nemaju poruchy sa prvy krat moZu prejavit’ uz v detstve,
aj u malych deti. Priznaky u deti sa ale moézu liSit’
od priznakov u dospelych. Choroba méze
ovplyvnit’ ucenie, nadobudanie zruénosti ¢i
nadvizovanie kontaktov. Asi polovica dusevnych
poruch sa zacina prejavovat’ uz pred doviSenim 14
roku Zivota.

Problémy s duSevnym zdravim maju Nie. DuSevné zdravie nema ni¢ spolocné so
len slabi Pudia slabost’ou, lenivost’ou a nie je to ani charakterova
érta. Za vznikom duSevnej poruchy je suhra
socialnych a biologickych faktorov (gény, fyzické
choroby, chémia mozgu), Zivotnych skiusenosti
(traumy, zneuZivanie,..), rodinna anamnéza.

Ludia s duSevnymi chorobami by mali | Velka vicSina Pudi s psychickymi problémami sa
byt izolovani zotavi. U niektorych je proces zotavovania dlhsi, u
niekoho kratsi ale méZu Zit ako beZni 'udia. Len
vel’mi malé percento I'udi potrebuje nemocni¢nu

starostlivost’.
Depresia suvisi s vekom, je to Depresia nie je prirodzenou sucast'ou starnutia.
prirodzeny proces starnutia StarS$i l'udia su len na vznik tohto ochorenia
nachylnejsi.
Ked’ mam priatel’ov a rodinu tak Rozhovor s priatePmi a podpora rodiny moZe
nepotrebujem terapiu ani liecbu duSevne chorym Pud’om poméct. Terapeut a
psychiater vedie rozhovor pri

ktorom konstruktivne riesi problémy.

Dusevné poruchy ¢i psychické choroby sa nejakym sp6sobom dotykaju asi kazdého z
nas.

Ak nejakym psychickym ochorenim netrpite urcite poznate niekoho, kto toto ochorenie ma,
alebo ho v istom okamihu svojho Zivota zazil. Kazdy z nas ma spomienky, v zivote kazdého
pridu okamihy, ktoré v nas vzbudia emocie a pocity. Nie vSetky st prijemné. Niektoré pocity
pomin, niektoré v nas zostavaju dlhsiu dobu.

Mytov, nedorozumeni a aj postojov o dusevnom zdravi je mnozstvo. Vel'a z nich vedie k
diskriminacii, odsudzovani a socialnej izolacii I'udi, ktori nimi trpia.
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Problémy s duSevnym zdravim méZu postihnut’ kohokol’'vek a kedykol’vek. Pod’a WHO
(Svetova zdravotnicka organizacia) 1 zo 4 'udi v uréitom bode svojho Zivota je
postihnuty dusevnou chorobou.

e Cca 280 milionov I'udi na svete trpi depresiou (vratane deti)

e Cca 970 milidénov I'udi trpi nejakou dusevnou poruchou

e Kazdy rok spacha samovrazdu 700 000 l'udi (na malariu umrie cca 620 tisic l'udi
rocne)

e 9710 l'udi s duSevnou chorobou zaziva diskriminaciu, ¢o negativne ovplyviuje ich
zivot

NajcastejSie duSevné ochorenia
Medzi najcastejSie sa vyskytujuce psychické ochorenia patria:

1. Depresia - je Coraz Castejsim problémom mdze mat’ vazne dosledky na ich fyzické aj
psychické zdravie;

2. Demencia - zahfna skupinu chorob, ktoré sposobujil postupnu stratu kognitivnych
funkecii, vratane pamite, myslenia a reci;

3. Uzkostné poruchy - tu patria generalizovana izkostna porucha, neustaly pocit uzkosti
a nadmerné obavy; tiez tu mézZzeme zahrnut’ panické poruchy a Specifické fobie.

Vel'mi Casto sa vyskytuju aj zmeny nalady, poruchy spanku a prejavy poruchy spravania a
myslenia.

Depresia ako ochorenie
Depresia

Depresia patri medzi najcastejSie vyskytujuce sa duSevné poruchy. Pri tomto zadvaznom
psychickom ochoreni dochadza k naruSeniu funkcie mozgu, ktord zodpoveda za kontrolu
nalady. Ide o jednu z najstarSich psychosomatickych chordb.

Depresivna porucha sa odlisuje od bezného smutného prezivania svojou intenzitou, trvanim a
vplyvom na funkc¢nost’ jednotlivca. Depresia patri medzi Casté a zdvazné zdravotné ochorenie,
ktoré negativne ovplyviiuje pocity, spdsob myslenia a spravanie.

Priznaky a diagnostika depresie

Depresia neovplyviuje len vnutorny svet ¢loveka, ale aj jeho socialne fungovanie. Postihnuty
jedinec moze mat’ problémy v praci, vyhybat sa spolocenskym interakciam, ¢o moze viest’ az
k rozpadu rodinnych vzt'ahov.

Podl'a Medzinarodnej klasifikéacie chorob sa depresia diagnostikuje na zaklade nasledujucich
priznakov: depresivna nalada, beznadej ohl'adom buducnosti, znizeny zadujem alebo poteSenie
z akejkol'vek ¢innosti, znizena schopnost’ sustredit’ sa a udrzat’ pozornost’, nerozhodnost’,
presvedcenie o nizkej alebo nadmernej sebahodnote, pocity viny, opakujice sa myslienky na
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smrt’ alebo samovrazdu, dokaz pokusu o samovrazdu, poruchy spanku, vyznamné zmeny
chuti do jedla alebo telesnej hmotnosti, znizena sexualna tiizba, psychomotoricka agitacia

alebo retardacia a zniZena energia i Uinava.

Nestaci pritomnost’ iba jedného z uvedenych priznakov — musi sa vyskytntt’ aspon pat’ z nich,
a to vicsinu dia, kazdy den, po dobu minimalne dvoch tyzdiov.

Depresia vyrazne ovplyviiuje kvalitu Zivota a je vysokym rizikom samovrazdy.

V klinickom obraze mozu byt aj atypické priznaky depresie, obcas sa vyskytuje depresia aj
bez smutnej nalady, ale naopak je tam pritomna agitécia, agresivita a izkost’. Casto je
pritomna aj somatizacia, nadmerné prezivanie bolesti a nevysvetliteI'né zdravotné problémy.

Prehl’ad priznakov depresie

Psychické prejavy depresie
Depresivna nalada

Pocity smitku, nestastia, beznadeje
Strata zaujmu o ¢innosti

ZniZzena schopnost’ sustredit’ sa a

rozhodovat’
Pocity viny a nizkej sebahodnoty

Opakované myslienky na smrt’ ¢i

samovrazdu

Vybuchy hnevu, pocity frustracie
Nervozita, podrazdenost’
Znizené libido

Socialna izolacia, utiahnutost’

Pocit bezmocnosti

Fyzické prejavy depresie
Busenie srdca
Tlak na hrudniku

Nechutenstvo

Tréaviace problémy (zapcha, bolesti brucha)

Casté mocenie

Vynechanie menstruacie

Bolest’ hlavy a chrbtice
Vyrazné zmeny hmotnosti
Pocity tazoby v nohach
Dychavicnost’, zavraty

Strata energie, inava

Depresia a mozZnosti liecby

Liecba depresie zahtiia hlavne farmakoterapiu, a to pouzitie antidepresiv, ktoré pomahaju

zlepsit’ naladu a zniZit’ priznaky depresie.

139



-
Spolufinancovany .._.:::’:::::- PROGRAM et R
= - 2" SLOVENSKO ZDRAVOTNICTVA
Europskou uniou DO SLOVENSKE] REPUBLIKY

Liecba antidepresivami, ¢iZe liekmi ktoré zlepSuji naladu je dlhodoba a prvé zlepSenie
sa za€ina aZ po 2-3 tyzdiioch pravidelného uzivania. Tieto lieky nefunguju ako lieky od
bolesti, tak, ze si clovek zoberie tabletku a bolest’ pominie.

Lieky sa uzZivaju dlhodobo aj niekol’ko mesiacov alebo rokov.

V tazkych pripadoch nestaci jedna tabletka ale podavaji sa rézne kombinacie a vyzaduje sa
hospitalizacia z dovodu, Ze na zac¢iatku uzivania lickov pocas 1-2 tyzdnov sa stav moze
docasne zhorsit’.

Sucast’ou lieCby je aj psychoterapia, ktora pomaha pacientom odstranit’ pesimistické nalady
a ktorej sucast’ou st rdzne terapeutické techniky, ktoré umoznuji pacientom porozumiet’
a zvladat’ svoje emdocie.

V zavaznych formach sa moze zvolit’ elektrokonvulzivna terapia. Ide o proceduru, ktora sa
pouziva v zavaznych pripadoch depresie, ktora neodpoveda na lieky a iné terapie.
Elektrokonvulzivna terapia vyuziva kratkodobé elektrické impulzy na stimulaciu mozgu. Téato
terapia sa vykonava pod nark6zou /pacient je uspaty/. Dolezitym faktorom v depresii je
zmena zivotného §tylu, ktora zahriiuje cvicenie, zdrava vyzivu, dostatok spanku a odpocinku.

Podpora chorého s depresiou

Podporna osoba alebo rodina zohrava kI"icovu tlohu pri zvladani depresie u blizkeho
cloveka. Tu st konkrétne kroky, ktoré mézu podniknut™:

1. Poskytnutie emocionalnej podpory
o Vypocut bez suidenia — dolezité je nebagatelizovat’ pocity pacienta a
neponukat’ jednoduché rieSenia typu ,,vzchop sa“;
o Vyjadrit’ pochopenie a empatiu — dat’ najavo, ze depresia je choroba, nie
slabost’;
o Byt trpezlivy — nalady a spravanie pacienta sa mézu menit’, preto je dolezité
zachovat’ pokoj a podporu aj v tazkych chvil’ach.

2. Pomoc pri vyhPadani odbornej pomoci
o Povzbudit’ k navsteve lekara alebo psycholéga — mnohi l'udia s depresiou
vahaju s vyhl'adanim pomoci, preto ich treba jemne motivovat.
o Pomdct’ s organizaciou navstev — podpora pri objednani k odbornikovi,
sprevadzanie na stretnutia.
o Podporovat’ dodrziavanie liecby — pripominat’ uzivanie liekov alebo
dodrziavanie terapeutickych odporuc¢ani.

3. Vytvaranie stabilného a podporného prostredia
o Pomdct’ s dennymi tlohami — depresia Casto sposobuje inavu a apatiu, preto
mdze byt’ uzitocné pomoct’ s domacimi pracami ¢i starostlivost'ou o deti.
o Podporovat zdravy zivotny $tyl — povzbudzovat’ k pravidelnej strave, fyzickej
aktivite a dostatocnému spanku.
o Obmedzit stresujlice situacie — vytvorit’ pokojné a bezpecné prostredie, kde sa
pacient citi akceptovany.
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4. Motivacia k socialnemu kontaktu a aktivitam
o Jemne povzbudzovat k aktivitdm — vyhybanie sa izolacii moze pomdct’ zlep$it
naladu, no dolezité je nevyvijat’ natlak.
o Travit ¢as spoloéne — aj malé spolo¢né aktivity (napr. prechadzka, sledovanie
filmu) m6zu pomdct’ pacientovi citit’ sa lepsie.

Demencia

Demencia je porucha, ktora ovplyviiuje pamét’, myslenie, re¢ a kazdodenné fungovanie.
NajcastejSie postihuje starSich I'udi, ale méze sa vyskytnat’ aj u mladsich.

Demencia je stav, kedy st rozumové funkcie vyrazne narusené, najmi pamit’, pozornost,
vnimanie, reCové funkcie a exekutivne funkcie, t.j. schopnost’ byt motivovany k urcitej
¢innosti, tato ¢innost’ naplanovat’ a zhodnotit’.

Existuje mnoho réznych typov demencii, z ktorych kazda ma svoje vlastné priznaky a
charakteristiky. Niektoré z najbeznejsich typov demencii zahfiiaji Alzheimerovu chorobu,
vaskularnu demenciu.

Alzheimerova choroba postupne ni¢i mozgové bunky, ¢o vedie k zhorSeniu pamiiti a
myslenia.

Vaskularna demencia vznika poSkodenim mozgu v dosledku nedostatku kyslika alebo
krvného prietoku. Casto sa vyskytuje po mozgovej prihode /porazke/. Jej prejavy zavisia od
miesta a rozsahu poskodenia.

Najcastejsi vyskyt demencii je u Pudi vo veku nad 65 rokov. Vyskyt demencie u l'udi do 65
rokov predstavuje 1% celej populacie. Nad 65 rokov to predstavuje uz 5,4% populacie.

Vyskyt demencie sa kazdych 5 rokov zdvojnédsobuje, ¢o znamena, Ze u l'udi nad 85 rokov sa
demencia vyskytuje u kazdého druhého cloveka. Plati to prevazne pre Alzheimerovu chorobu,
ktora je celosvetovo najcastejSia demencia.

Diagnostika demencie

Diagnostika je zlozity proces, ktory zahtfiia zber informdcii o pacientovi a jeho priznakoch.
Casto od rodinnych prislusnikov lekar vykona rozne testy, postdi fyzicky stav a vyluéi iné
mozné pri¢iny. Moze tiez odporucit’ magneticku rezonanciu, CT mozgu alebo krvné testy. Na
potvrdenie diagndzy je potrebné vyhodnotit’ symptomy, vysledky vySetreni a vylucit’ iné
ochorenia. Priznaky musia pretrvavat’ aspoii 6 mesiacov.

PodPa zavaznosti m6zeme demenciu rozdelit’:

1. Lahky stupen — Objavuju sa problémy s pamét'ou a myslenim, no chory je stale
schopny samostatného zivota. Potrebuje iba obCasny dohl'ad. — chory zabiida na mena,
dni.
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2. Stredne t'azky stupen — Kognitivne funkcie sa vyrazne zhorSuju, chory uz nie je
uplne samostatny a potrebuje pomoc pri kazdodennych ¢innostiach. — zabuda ovel’a
viac , Casto nepoznd mladsich ¢lenov rodiny ako su vnucky , pravnucky neskor ani
svoje deti.

3. Tazky stupeii — Dochidza k vyraznej strate pamiti a schopnosti rozmyslat’. Chory
straca nezavislost’ pri chodzi a je plne odkdzany na starostlivost’.

4. Terminalny stupeii — Uplna strata myslenia a pamiti. Chory uz nedokéaze chodit’ ani
komunikovat’. Tento proces postupne vedie k uplnej odkazanosti na starostlivost’
inych.

Existuje jednoduchy nastroj na hodnotenie kognitivnych funkcii a méze poméct’
odhalit’ demenciu alebo iné poruchy mozgu. Test kreslenia hodin ,,Clock Drawing Test"
nie je 100 % presny, ale lekarom a odbornikom dava signal na d’alSie vySetrenia.

Pacient dostane prazdny kruh a jeho ulohou je:
1.Nakreslit’ ¢isla na cifernik tak, ako st na beZnych hodinach.
2.Nastavit’ ru¢icky na ur¢ity ¢as, napriklad ,,ukazte 10:10«

Lekar alebo psycholdg hodnoti :

. Cisla su spravne umiestnené na ciferniku;
. Rucicky ukazuju spravny Cas;
. Celkové rozlozenie a symetria hodin st v poriadku;

Ako vyzeraju vysledky pri demencii? Pacient s demenciou moze:

. Zle rozlozit Cisla (napr. ich natlacit’ na jednu stranu).

. Nakreslit’ len Cast’ cifernika.

. Nespravne umiestnit’ ru¢i¢ky alebo nepochopit’ inStrukciu.
. Vobec nezvladnut tlohu.

Starostlivost’ o ¢loveka s demenciou

Starostlivost’ o pacienta s demenciou je narocna, ale pri spravnom pristupe je mozné spomalit’
progresiu ochorenia a zlepsit’ kvalitu jeho zivota. Hoci je demencia nevyliecitelna, spravna
emocionalna a prakticka podpora zo strany rodiny a opatrovatelov moze vyrazne pomdct’.

Délezité je pacienta emocionalne podporovat’. Trpezlivost’ a pochopenie zohravaju
kl'acovu tlohu, pretoze clovek s demenciou si ¢asto neuvedomuje svoje spravanie. Reakcie
by mali byt’ pokojné a citlivé, aby sa minimalizovalo jeho podrazdenie ¢i tizkost. Nie je vzdy
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nutné opravovat’ pacienta, ak si pletie fakty alebo nerozumie realite, pretoze neustale
konfrontovanie ho méze zbytocne rozrusit’.

Rovnako délezité je vytvarat’ pozitivne prostredie, minimalizovat’ stres a vyhybat’ sa
konfliktom. Ak pacient zabudne nieco dolezité alebo sa opakovane pyta tie isté otazky, nie je
spravne naiho kricat’ alebo mu to vy¢itat’.

Kazdodenné fungovanie pacienta ul'ah¢i zavedenie pravidelného denného rezimu. Pomaha mu
to udrzat’ si pocit stability a orientacie v Case. DélezZité je tieZ oznacit’ hlavné miesta v
domacnosti, ako kupel’iia ¢i kuchyiia, aby sa v nich PahSsie vyznal.

Pri obliekani a inych ¢innostiach je vhodné ponuknut’ pomoc, no zarovei mu umoznit’ robit’
¢o najviac veci samostatne, aby si udrzal pocit nezavislosti.

Na podporu paméti a spomalenie Upadku myslenia su vhodné jednoduché aktivity, ako
mal'ovanie, skladanie puzzle ¢i prezeranie starych fotografii.

Pravidelné prechadzky, idedlne na zname miesta, mézu pomoct’ pacientovi zachovat’
orientaciu a pocit bezpecia. Komunikécia by mala byt’ jednoducha a jasna, pric¢om je dolezité
vyhybat sa prili§ komplikovanym otdzkam.

Vel'mi dolezita je aj bezpecnost’ pacienta. Ak sa jeho stav vyrazne zhorsi, je nevyhnutné
odobrat’ mu kI"i¢e od auta, aby sa predislo nebezpecnym situaciam na cestach. Rovnako je
potrebné obmedzit’ jeho pristup k plynovym sporakom, aby sa predislo poziarom ¢i uniku
plynu.

Lie¢ba demencie

Liecba spociva v spomaleni ochorenia a poskytnuti spravne;j starostlivosti. Hoci demencia nie
je vyliecitelnd, spravna lekarska starostlivost’ a liecba mozu pomdct’ spomalit’ jej priebeh a
zmiernit’ priznaky. Lekar najskor vykona neurologické a kognitivne testy, aby urcil §tadium
ochorenia a odporucil vhodnu liecbu.

Na presnejsiu diagnostiku moze vyuzit’ aj zobrazovacie vysetrenia, ako st MRI alebo CT
mozgu, ktoré pomahaju odhalit’ Strukturalne zmeny v mozgu. V liecbe demencie sa pouzivaji
lieky, ktoré zlepSuju fungovanie mozgovych buniek a pomdhaju pacientovi udrzat’ si
kognitivne schopnosti ¢o najdlhsie.

Okrem tychto liekov mdze lekar predpisat’ antidepresiva alebo antipsychotika, ktoré
pomahaju zmiernit’ tizkost’, agresivitu alebo halucinacie, ktoré sa mézu u pacientov s
demenciou objavit’.

Spravna kombinacia liekov a nefarmakologickych terapii méze vyrazne zlepsit’ kvalitu zivota
pacienta a pomoct’ mu udrzat’ si ¢o najdlhSie samostatnost’.
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Uzkost’ a tizkostna porucha

UzKkost’ je neprijemny emocionalny stav, ktory sa prejavuje zvySenym napétim,
nejasnymi obavami a intenzivhym pocitom strachu, aj ked’ realne nebezpecenstvo
neexistuje.

Uzkost’ mdze mat’ aj pozitivnu ulohu, ked’ slazi ako varovny mechanizmus pomahajici
¢loveku reagovat’ na skuto¢né alebo potencialne nebezpecenstvo. Primerana uroven uzkosti
podnecuje ostrazitost’ a umozinuje jednotlivcovi pripravit’ sa na rieSenie vonkajsich ¢i
vnutornych hrozieb.

Problém nastava, ked’ uzkost’ dosiahne neprimeranu intenzitu alebo trva prilis dlho, ¢im za¢ne
negativne ovplyviovat kazdodenny zivot. Moze spdsobovat’ socialnu izolaciu, problémy v
praci a napétie v rodinnych vzt'ahoch. V takychto pripadoch sa uz nepovazuje za prirodzent
reakciu, ale za prejav uzkostnej poruchy, ktora si vyzaduje odbornti pomoc.

Pre ¢loveka trpiaceho uzkost'ou je bezné, Ze ho neustale trapia rézne obavy, pricom vacsinu
¢asu venuje strachovaniu sa a premysl’aniu nad problémami, ktoré nedokaze 'ahko ovladat’.

U deti sa uzkost’ ¢asto prejavuje obavami o Skolsky prospech, zatial’ co u dospievajicich su
Casté obavy zo Sportovych vykonov alebo spolocenského prijatia. Dospeli sa najviac trapia
zdravim, finan¢nou situéciou, rodinnymi vztahmi alebo pracovnymi tispechmi. Uzkost tak
mdze ovplyvnit’ rozne aspekty kazdodenného Zivota a st'azit’ bezné fungovanie.

Priznaky a prejavy tuzkosti

Diagnostické kritéria u vacsiny tzkostnych poruch zahiiaju predovsetkym telesné priznaky
uzkosti.

Priznaky mo6Zeme rozdelit’ do nasledujucich skupin:

1. Priznaky telesnej aktivacie - busenie srdca, zrychleny srdcovy rytmus, chvenie a
sucho v tstach.

2. Priznaky spojené s oblastou hrudnika a brucha -  tazkosti s dychanim, pocity
dusenia, bolest’ na hrudi, vnutorny nepokoj, nauzea-(nevolnost’) a traviace problémy.

3. Priznaky stvisiace s duSevnym stavom -  toCenie hlavy, strach zo straty kontroly,
strach zo zblaznenia, strach z omdlenia alebo smrti.

VSeobecné priznaky. Navaly horucavy alebo chladu, zniZena citlivost’ a pal¢ivé pocity.

K uzkostiam zaradujeme rozne fobie, €ize silny a iraciondlny strach z urcitej veci, situacie
alebo miesta, ktoré ¢lovek nedokaze ovladat’. Patria sem napriklad agorafobia (strach z
verejnych priestranstiev), socidlna fobia (vyhybanie sa spolocenskym situaciam) alebo
Specifické fobie (strach z urcitého objektu alebo zvierata).
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Dlhodoba neliecena izkost’ mdze vyrazne ovplyvnit’ kvalitu Zivota a nespravne nastavena
farmakologicka liecba moze viest' k zavislosti na liekoch. V¢asna psychiatricka starostlivost’ a
spravna terapia mozu pomdct’ pacientom vratit’ sa do normalneho zivota.

Dal$ou tzkostnou poruchou je Panické porucha — zachvat paniky.

Panicka porucha je charakterizovana opakujucimi sa a intenzivnymi epizodami uzkosti
a paniky, ktoré nie s obmedzené na Specifické situacie. Jednotlivci pocit’uju hlboky
strach zo straty kontroly, zo Sialenstva alebo dokonca zo smrti.

Popri tychto psychickych symptomoch sa panicka porucha prejavuje aj celym radom
fyzickych prejavov ako zrychleny tep, plytké dychanie, zavraty, chvenie, nadmerné potenie a
pocity odtrhnutia od reality alebo seba samého (depersonalizacia).

Panicka porucha ovplyvinuje socialne fungovanie, spdsobuje stres, meni medziludské vzt'ahy
postihnutého touto chorobou. Tieto priznaky maju vel'mi vazny dopad na kvalitu zivota
postihnutého jednotlivca. Jednotlivci trpiaci panickou poruchou ¢asto neustale konzultuju svoj
stav s r6znymi odbornikmi a niekedy mézu byt oznacovani za hypochondrov (T'udi, ktori si
vymyslaju rozne ochorenia).

Ako vyzera panicky zachvat

Panicky zachvat ¢asto sprevadza intenzivny strach zo smrti alebo zo straty kontroly.
Tento strach méze byt’ taky silny, Ze ¢clovek vyhl’ada pohotovost’ a niekedy je dokonca
prijaty na jednotku intenzivnej starostlivosti.

Medzi bezné fyzické prejavy patria busenie srdca, dychavicnost’, tlak na hrudi, brnenie,
potenie, zalido¢né t'azkosti, nevolnost’, vracanie alebo hnacka.

Panika mdze byt sprevadzana aj stratou chuti do jedla, problémami so spankom ¢i znizenym
sexudlnym zaujmom. Ludia, ktori zazivaju akutnu uzkost, ¢asto vyzeraju vystraSene, su
napdti a nepokojni.

Ich schopnost’ ststredit’ sa je oslabena, m6zu byt podrazdeni a citlivo reagovat’ na bezné
podnety.

Casto hovoria rychlo, chveju sa a opakovane sleduju svoje telo, & neobjavia nejaké priznaky
choroby. Mnohi sa za¢ntl vyhybat’ situaciam, ktoré ich desia, alebo sa snazia z nich rychlo
unikntt’. V niektorych pripadoch moéze ich uzkost’ vyvrcholit’ az odmietanim lekarskej
pomoci a pred¢asnym odchodom zo zdravotnickeho zariadenia.

Diagnostika panickej poruchy
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Podrla Diagnostického a Statistického manualu dusevnych portch je panicky zachvat kratke
obdobie intenzivneho strachu alebo nepokoja, ktoré sa nahle objavi a svoj vrchol dosiahne do
10 minut.

Aby sa dalo hovorit’ 0 panickom zachvate, musi sa prejavit’ aspon Styrmi z
nasledujucich priznakov:

busenie srdca alebo zrychleny tep,

nadmerné potenie,

trasenie alebo chvenie,

tazkosti s dychanim alebo pocit dusenia,

bolest’ na hrudi alebo neprijemny tlak,

zalido¢né problémy, nevol'nost’,

tocenie hlavy alebo pocit na odpadnutie,

pocit nerealnosti alebo odtrhnutia od seba samého
silny strach zo straty kontroly alebo zblaznenia sa,
strach zo smrti,

mravcenie, tfpnutie alebo znecitlivenie (parestézie),
zimnica alebo navaly tepla.

Zhrnutie rozdielov jednotlivych ochoreni

Faktor Panicky atak

Infarkt myokardu

Zaciatok Nahly, spiastacom byva stres,

uzkost’ alebo strach

Moéze sa zacat’ pomaly
alebo nahle, ¢asto po
fyzickej namahe

Bolest’ na hrudi | Ostra, bodava, palciva, ¢asto meni

Tlakova, zvierava, t'aziva

nadychnut’, ale plica funguju
normalne

intenzitu bolest’, rozsiruje sa do Pavej
ruky, ¢el’uste, chrbta
Dychavi¢nost’ Pocit, Ze sa ¢lovek nevie Tazké dychanie, moZe sa

prejavit’ ako nedostatok
vzduchu

Trvanie Zvycajne 5 — 30 mintt, po

upokojeni ustupuje

DlhSie, neprestava ani v
pokoji

Telesné priznaky |BusSenie srdca, tras, potenie,

zavraty, pocit nerealnosti

Studeny pot, nevol’nost’,
bledost’, extrémna tinava

na upokojenie

Reakcia Po oddychu a pomalych dychovych

cvi¢eniach sa stav zlepsi

Bolest’ pretrvava aj po
oddychu, nezlepSuje sa

Lieky pri psychiatrickych poruchach

Lieky pouzivané pri psychiatrickych ochoreniach nazyvame psychofarmaka.

Medzi psychofarmaka patria:
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Antipsychotika — su to latky ktoré pdsobia proti psychotickym stavom. Pouzivaju sa
prevazne pri schizofrénii a d’alSich psychoézach, niekedy sa pouzivaju aj pri depresii a
poruchach nalady. Tu zarad’'ujeme lieky ako Risperidon, Haloperidol, Quetiapin.

Délezité pri tychto lickov je Ze sa vyzaduje pravidelné uzivanie a udrzane hladiny lie¢iva v
krvi. Uz vynechanie jednej davky moze stav vyrazne zhorsit’. Liecba je dlhodoba, Casto
celozivotna.

Antidepresiva — pouzivaju sa pri depresii, uzkostnych poruchach, panickej poruche a nieckedy
aj pri chronickej bolesti. ZlepSuju naladu, znizuju Gzkost’, pomahaja pri poruchach spanku.
Tu patria Sertralin, Fluoxetin, Venlafaxin, Citalopram Escitalopram, DoleZité je, Ze u¢inok sa
prejavuje az po 2 tyzdnoch alebo aj neskor. Liecba antidepresivami je dlhodoba.

Ancxiolitika - pouZivaju sa na liecbu nahlej uzkosti, panickych zachvatov a stresovych porach.
Ich ucinok je pomerne rychly. Tu patria Alprazolam /Xanax,Helex,Neurol/, Diazepam,
Bromazepam/ lexaurin/. Dolezité je upozornit’ na to, Ze je potrebné dodrzat’ presné
davkovanie, pretoze sa jednoducho moze ¢lovek predavkovat’. Liecba by mala byt
kratkodoba z dovodu, Ze spdsobuiji silni zavislost. Casom ich t¢inok klesa.

Stabilizatory nalady - znizuju vykyvy nalad, stabilizuji emociondlny stav. Patria sem
Litium, Valproat. Dolezité je dodrzat’ presné davkovanie a kontrolu ich hladiny u lekara,
pretoze ich vysoka hladina je toxické a zivotu nebezpecna.

Hypnotika (lieky na spanok) - pouzivaju sa pri nespavosti. Pomahaju zaspat’ alebo prehlbuju
spanok. Tu patria : Zolpidem / Stilnox/ , Zopiklon, Cinolazepam /Gerodorm/. Ddlezité je
vyzdvihnut, Ze pri dlhodobom uzivani spdsobuju zavislost’ a po ¢ase ich t¢inok klesa.

Prijem na psychiatrickom oddeleni

Netreba sa bat” hospitalizacie na psychiatrickom oddeleni. Hoci ma svoje Specifika, ide o
bezné zdravotnicke oddelenie. Aj tu ma pacient svoje prava, ktoré mozu byt obmedzené len
vo vynimoc¢nych pripadoch a na nevyhnutny cas.

Ciel’om hospitalizacie je stabilizovat’ psychicky stav pacienta a pripravit’ ho na navrat
do bezného Zivota. Liecba na psychiatrii je ¢asto dlhSia ako na inych oddeleniach.
Napriklad kompletna liecba zavislosti trva 10-11 tyzdiiov, zatial’ ¢o pacienti s inymi
diagnézami sa liefia v priemere 4 az 8 tyzdiov, v zavislosti od zavaZnosti ochorenia.

Psychiatrické oddelenia su prispdsobené na zaistenie bezpecnosti pacientov. Na oknach a
dverach sa ¢asto nachadzaju mreze, ktoré brania irazom alebo pokusom o sebaposkodenie.
Dvere na izbach a toaletdich mézu byt farebne rozliSené pre lepsiu orientaciu pacientov.

Co si neprinasat’ na oddelenie?
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Z bezpecnostnych dovodov si pacienti nemaju prinasat’

e opasky, ostré predmety, noze

e vlastné lieky

e cennosti a vysoku hotovost’
Tieto veci by mohli byt’ zneuzité na sebaposkodenie alebo odcudzené inymi pacientmi. Pri
prijme budu tieto predmety odobraté a zaecvidované.

Pouzivanie mobilnych telefonov

Pouzivanie mobilov moze byt’ obmedzené na urcity ¢as pocas dia. Na niektorych oddeleniach
je ich pouZivanie zakazané, aby sa predislo zneuzitiu fotografii alebo videi inych pacientov.
Tiez sa tym predchadza neopravnenym hovorom, napriklad na tiesnovu linku. Kazdy pacient
ma vSak moznost’ telefonovat’ s pribuznymi, obvykle pod dohl'adom personalu.

Zatvorené a otvorené oddelenia
Vicsina psychiatrickych oddeleni sa deli na zatvorent a otvorenu cCast’.

Zatvorené oddelenie je urcené pre pacientov v akutnych stavoch, s rizikom sebaposkodenia,
samovrazdy alebo agresivity. Toto oddelenie je trvalo uzamknuté, pohyb pacientov je
obmedzeny a mozné su len vychadzky v sprievode persondlu. Pacienti st tu neustale
monitorovani, aj kamerovym systémom, a st zapajani do zdkladnych rehabilitaénych aktivit.

Otvorené oddelenie sluzi pre pacientov v stabilnejSom stave, ktori sa uz mézu pohybovat’
vol'nejSie a zGcastnovat sa rdznych terapii.

Denny reZim a terapie

Na psychiatrickych oddeleniach plati pravidelny rezim. VSetky ¢innosti, ako budicek, jedla,
liecebné procedury a terapie, prebiehajii v rovnakom case. Kazdé rano sa kona komunita —
stretnutie pacientov a personalu, kde sa planuje denny program.

Bezné terapie na oddeleni zahfiaju:

o Cinnostna terapia (ergoterapia) — zahfia tvorivé aktivity, ako malovanie, kreslenie
a rucné prace.

e Psychoterapia — vedena psycholégom, zamerana na rieSenie problémov ako
zavislosti, depresia alebo tizkost’.

e Technické prace — tiprava okolia nemocnice, starostlivost’ o komunitné zahrady.

e Tréning pamiiti — cvicenia na zlepSenie pamétovych schopnosti.

Tieto aktivity st sucastou liecby a pomahaji pacientom zlepsit’ ich psychicky stav.

Fajcenie na oddeleni
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Fajcenie v nemocniciach je zakazané, ale na psychiatrickych oddeleniach je Ciasto¢ne
povolené na vyhradenych miestach a v presne urCenych ¢asoch. No¢né fajcenie je obmedzené
kvoli nocnému rezimu. V niektorych pripadoch moze byt mnozstvo cigariet regulované, aby
sa predislo zhorSeniu psychického stavu.

Informovany suhlas

Pri prijati na oddelenie pacient podpisuje informovany suhlas, ¢im potvrdzuje, ze
rozumie rizikdm a liecebnym moznostiam. Ak pacient pre svoj zdravotny stav nie je schopny
pochopit’ informacie a rozhodntit’ sa, stthlas udel’'uje zakonny zastupca.

Nedobrovol'na hospitalizacia

V niektorych pripadoch moze byt hospitalizacia nedobrovol'na, ak pacient predstavuje hrozbu
pre seba alebo svoje okolie. Takyto prijem musi byt nariadeny sudom a zdravotnicke
zariadenie je povinné ho oznamit’ do 24 hodin.

Nedobrovol’na hospitalizacia je vazny zasah do osobnej slobody, preto podlieha prisnym
pravidlam a dohladu. Je umoznena iba v pripadoch, ked’ je ochrana zivota a zdravia pacienta
alebo inych os6b doblezitejsia ako zachovanie osobnej slobody.

Autizmus

Autizmus je celoZivotné postihnutie, ktoré ovplyviiuje sposob, akym l'udia vnimaju svet
a komunikuji s druhymi. Cudia trpiaci autizmom vidia, pocuju a citia svet inak, ako
my.

Autizmus je postihnutie na cely Zivot; autizmus nie je choroba a neda sa ,,vyliecit’.

Pre Pudi trpiacich autizmom je autizmus zasadnym aspektom ich identity.

Neurovyvinové poruchy

Neurovyvinové poruchy su definované ako behavioralne a kognitivne poruchy, ktoré sa
prejavuju tazkostami v intelektovom, jazykovom, motorickom alebo socidlnom vyvine a
fungovani.

Pric¢ina ich vzniku vo vécSine pripadov nie je znama; predpoklada sa genetické pozadie
v kombinécii s vplyvmi inych faktorov, pritomnych od prenatalneho obdobia.
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Spolo¢nym diagnostickym kritériom je zaciatok v ranom detstve, resp. vyvinovy charakter
poruchy. Niekedy sa pouZziva pojem VSeobecné vyvinové oneskorenie.

K neurovyvinovym porucham patria napr.:

=  Poruchy intelektu,
=  Poruchy autistického spektra,
= Vyvinové poruchy ucenia,
ADHD - porucha pozornosti spojena s hyperaktivitou,
= Koordinacna porucha
Autizmus je neurovyvinova porucha, pri ktorej je zivazne narusené sociilne fungovanie
a komunikacia a je pritomné stereotypné spravanie.

Sociidlne fungovanie = 'azkosti v socidlnych vzt'ahoch s inymi 'ud’mi, azkosti v
socialnych situaciach, tazkosti v adaptacii na socidlne prostredie, tazkosti v
nadvizovani a udrZiavani socidlnych vzt’ahov.

Komunikéacia — nedostatocné socidlne pouzivanie reci, zvlastnosti v neverbalne;j
komunikacii, tazkosti v oblasti porozumenia reci aj vyjadrovania.

Stereotypné spravanie — ritudly v spravani, opakujice sa motorické pohyby, stereotypna rec,
echolalie (opakovanie slov/viet), stereotypna hra, vel'mi vyhranené zaujmy, hyper- alebo
hypo-reaktivita na senzorické podnety (napr. zvysena citlivost’ na zvuky alebo materialy,
znizend/zvysena citlivost’ na bolest’, ovoniavanie predmetov, vyberavost’ v jedle, fascinacia
zrakovymi podnetmi presypanie, otaCanie, svetelné efekty a pod.).

Pricina nie je zatial’ znama. Predpoklada sa, Ze ide o stibor genetickych a negenetickych
faktorov.

Mozog sa formuje inak uZ pred narodenim.

Prvé priznaky su viditelné okolo 1,5 roka, ale aj skor, pripadne neskor. U vacSiny deti st
priznaky/ symptomy autizmu pritomné uz pred 3. rokom Zivota.

Ochorenie sa netyka iba detského veku, starostlivost’ je potrebna celoZivotne.

Autizmus ma vel’'mi r6znorodé prejavy, predstavuje celé spektrum autistickych poruch
— preto hovorime o poruchach autistického spektra (PAS).

Pre poruchy autistického spektra sa pouziva skratka PAS.

Niektoré typy autistickych portch si vidite’'né aZ v neskorSom veku, zvi¢$a po nastupe
do Skoly, pripadne aj neskér.

Poruchy autistického spektra (PAS) su $ir§im konceptom autizmu, zahimaja detsky autizmus
a roznorodé genetické, metabolické a neurologické poruchy s pritomnym autistickym
syndromom.

Viac ako 50 % deti s autizmom trpi ur€itym stupfiom mentélnej retardacie a ma d’alSiu
psychiatricku diagnozu.
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Zakladné oblasti deficitov/priznaky/prejavy

Ako sa prejavuje autizmus?

Autizmus sa prejavuje u kazdého individualne a odlisne a preto je vhodnejSie aj pouzivat
termin porucha autistického spektra. Ide o vel'mi $iroké spektrum priznakov.

V ¢om je diet’a s PAS iné?

= U dietat’a s autizmom je takmer vZdy naruSena rec¢ - bud nehovori vobec alebo re¢

vyuziva nefunkéne. Pripadne rozprava vel'mi zvlastne ,,dospelackym® jazykom,
rozprava prili§ vel’a, nevie sa striedat’, odpovedat’ na otazky).

= Hra4 sa inak ako deti v jeho veku. Nevie sa primerane hrat’ s hrackami, nevie sa hrat

,,na nieco" (predstierat’) alebo zapojit’ sa do hry s rovesnikmi.

= Casto m4 nejaky tizko vyhraneny zaujem, ktorym je fascinované. (kolieska,
otvaranie, ukladanie).

= V spravani sa vyskytuju stereotypie.

= Je pre rodica ¢asto naro¢nym diet’atom — méava CastejSie t'azkosti v spravani,
s ktorymi si rodi¢ nevie poradit’, tazkosti v jedeni, v sebaobsluhe, so spankom,
tazkosti s ukl'udnenim.

Charakteristické pre PAS je, Ze diet’a/dospela osoba ma pretrvavajuce problémy v
socialnej komunikacii, v socialnych interakciach, pouzZiva obmedzené a opakujiice sa
vzorce spravania, aktivit a ziujmov a to vSetko do takej miery, Ze tieto vzorce
obmedzuju a oslabuju jeho kazdodenné fungovanie.

Niektoré priznaky

N ide o celoZivotnl po-
ruchu vyvinu, ktort cha-
rakterizuji nedostatky
v oblasti kamunikécie,
socialnej interakcie
a predstavivosti

N maju casto
stereotypné po-
hyby, napriklad
sa totia okolo
viastnej osi

M nejavia zdujem N udetisAs-

o hru s rovesnikmi pergerovym
) syndrémom
;I problém s odha- s0 tie prejavy
om emocii diskrétnejsie
papd [
2 p— N dieta do
zriedkave troch rokov
geu; ;x«\)l sanpln’? stale neroz-
. akon: rava
klad ,pa pa" 3

Dal§ie znaky, ktoré méZu (a nemusia) mat’ deti a dospeli Pudia s PAS:
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= nezaujem o objekty ¢i udalosti, na ktoré ich upozornuju ich rodicia, alebo iné
osoby, napriklad ukazanim na konkrétny predmet — hracku, knihu, alebo nieco, ¢o
sa deje v ich blizkosti (osoba mo6ze nakoniec zareagovat’, no s oneskorenim)

= opakujlice sa spravanie, ktoré¢ pretrvava v ich aktivitach (deti sa napriklad mézu
opakovane hrat’ tu istil hru tym istym spdsobom, alebo opakovane zorad’ ovat’
hracky v ur¢itom poradi)

= odpor voc¢i zmendm ¢i odlisnému spdsobu vykonavania aktivit

= hryzenie, Stipanie, kopanie, vkladanie nekonzumovateI'nych predmetov do ust,
seba poskodzujuce spravanie.

TaZkosti, ktoré porucha autistického spektra prinaga:

= Problémy v re¢i — diet'a nevie re¢ou alebo gestami vyjadrit’ svoje potreby

= Problém v porozumeni reci (Casto nerozumie ¢o mu hovorime, nereaguje)

= Problémy v spravani (diet'a nerozumie, co sa okolo neho deje, nevie, ¢o sa od neho
caka v roznych situaciach; tazkosti v spravani doma aj na verejnosti;)

=  Problém vo vzt’ahu k rovesnikom, ale aj k vlastnym rodi¢om (nereaguje na
starostlivost’ rodi¢ov, je t'azké ho ukl'udnit, zabavit, tazko sa uéi, vychovava, nevie sa
hrat’ s ostatnymi det'mi)

= Problémy v triaveni vol’'ného ¢asu — malo rozvinuta hra prinasa problémové
spravanie

* Problém so za¢lenenim do beZného kolektivu deti (bezna MS)

= Problém s odplienkovanim, jedenim, spankom

Psychiatrické komorbidity /poruchy intelektu, ADHD, poruchy spanku, uzkostné
poruchy.../ a pridruZené ochorenia

LCudia s PAS moézu trpiet’ sucasne aj inymi psychiatrickymi ochoreniami. Spésobuje ich
naruseny vyvin centralnej nervovej sustavy. NajcastejSimi pridruzenymi psychiatrickymi
ochoreniami st:

Poruchy intelektu (ma ju az 30% l'udi s PAS):

= S t’azSou poruchou intelektu (s vys$im stupniom mentalneho postihnutia) PAS
vyskyt sebaposkodzovania a agresivity.

= S vy$Sim IQ PAS vyskyt uzkostnych poriuch, OCD (Obsedantno-kompulzivna
porucha) je dusevna porucha, ktord sa vyznacuje opakovanymi, rusivymi myslienkami
alebo nutkavym spravanim) a poruch nalady, depresii.

DalSie poruchy (zoradené od najéastej$ich po menej ¢asté):

=  ADHD (porucha pozornosti spojena s hyperaktivitou)
Uzkostné poruchy

Poruchy spanku

Poruchy spravania/agresivita/sebapoSkodzovanie
= Depresivna porucha

OCD (obsedantno-kompulzivna porucha)

= Bipolarna afektivna porucha
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= Schizofrénia

DalSie pridruZené ochorenia

= Epileptické zachvaty sa vyvijaju u cca 20 % deti s autizmom. Vysoké percento deti s
autizmom aj bez zachvatov ma nesSpecifické zmeny na EEG.

= Inkontinencia (pozn. Na diagnézu AUTIZMUS sa plienky nepredpisuju, predpisuju
na dg. Inkontinencia)

= Vsetky ostatné chorenia ako u neurotypickych jedincov

PridruZené poruchy travenia, vyZivy a imunity st u populacie s PAS ¢astejSie ako pri
beZnej populicii.

Rizika vzniku d’alSich akykol’vek ochoreni su dost’ vysoké

» nedostato¢nd vyziva z dovodu vel'mi uzkeho jedalnicka a zlych stravovacich navykov
(aj z dovodu, ze rodic¢ia nedokazu dat’ dietatu 153 anal53s — privel’a cukru,
nezdravych jedal).

= zanedbavanie preventivnych prehliadok pre t'azkosti v spravani

= nemoznost’ dokladného vysetrenia pre nespolupracu pacienta (napr.: dlhodobé
nerieSenie zubov moze viest’ k inym zapalovym ochoreniam v tele.

Diagnostika poruchy PAS

Prvé priznaky je mozné vidiet uz okolo 1,5 roka. Dietatko neziada prstom (vystretym
ukazovakom) o veci, ktoré chce. Nediva sa smerom, kde mu mama chce nieCo ukazat’. Hra sa
inak ako jeho rovesnici. Malo reaguje na svoje meno. Je naro¢nejsie na starostlivost’.

Stanovenie diagn6zy PAS je proces, ktory moZze trvat’ aj rok, niekedy aj dlhsie.

Skrining u pediatra:

Velmi dolezita je desiata preventivna prehliadka a dotaznik S-PMYV 10 vo veku 15-18
mesiacov.

Ak ma pediater podozrenie (pri pozitivnom naleze v S-PMV) alebo rodi¢ obavy, ze nie¢o vo
vyvine nie je v poriadku, moéze pouzit’ d’alsi skriningovy dotaznik M-CHAT. (&itaj EMCAT)

M-CHAT:

= je skriningovy dotaznik, ktorého ulohou je zachytit’ deti s rizikom PAS

= neurci diagnozu, len zachyti, Ze nieCo nie je v poriadku

= jeurCeny pre deti od 16 do 30 mesiacov

= ma 20 otazok, na ktoré rodi¢ odpoveda ano/nie

= pouZiva sa na celom svete

= Vysledok skriningu ur¢i nizke, stredné alebo vysoké riziko PAS.

= Pri strednom a vysokom riziku sa odporti¢a spolupraca so Specializovanym
pracoviskom
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Zo standardnych operacnych postupov: V pripade opakovaného pozitivneho vysledku v
S-PMY u deti starSich ako 17 mesiacov mézZe pediater uz pouzit’ d’alSie dva skriningy —
M-CHAT-RTM a TEKOS II - skratena verzia — ktoré st cielene zamerané na riziko
PAS a vyvinovej jazykovej poruchy.

Pri pozitivnom skriningu odosle pediater diet’a na d’alSie vySetrenia (napr. usné,
psychologické, neurologické, psychiatrické a iné) a zaroven méze rodinu nasmerovat’ na
inStiticie (Centrum vcéasnej intervencie, Centrum poradenstva a prevencie), ktoré budu dieta
viest’ intervencne — budu ucit’ rodica, ako pracovat’ s dietatom a pomozu rodine sa
zorientovat’ v novej Zivotnej situacii.

Diagnostika a intervencia

Je potrebné rozliSovat’ diagnosticky proces (urcenie diagnozy) a intervenény proces
(praca s diet’atkom). Je dolezité, aby iSli oba procesy sticasne, necakat’ s intervenciami az po
urceni diagnozy.

Postup v ramci diagnostiky (zjednodusene):

pediater

klinicky psycholog

iny odbornik (ur¢i pediater)

psychiater — idealne az nakoniec, po vsetkych vySetreniach.

hal o e

Postup v ramci prace s dietatkom: na zacatie prace s dieatkom nepotrebujeme mat’
uzatvorenu diagnézu!

= pediater (zvy€ajne uz vie rodinu nasmerovat’)

= (Centrum vcasnej intervencie (CVI)

= CPP - Centrum poradenstva a prevencie (poradiia), Specializované centrum
poradenstva a prevencie pre deti a ziakov s autizmom alebo d’al$imi pervazivnymi
vyvinovymi poruchami

Rodina nemusi mat’ vSetky intervenéné sluzby, ale potrebuje minimalne 1 sluzbu, ktora
nasmeruje rodica ako diet’a rozvijat’. U deti s autizmom beZné rodicovské zrucnosti nie
su dostacujuce.
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Diagnostika — zakladny prehlP’ad o postupoch v zdravotnictve

Diagnostika PAS je naroc¢na pre vysoku variabilitu prejavov, kazdé dieta ma iny subor
prejavov. Diagndzu urcuje vzdy lekar so Specializiciou v Specializaénom odbore detska
psychiatria.

Odosielanie k lekarovi so Specializaciou v Specializa¢nom odbore detska psychiatria
(detskému psychologovi / psychiatrovi):

* je mozné aj bez vymenného listka,

* je vzdy potrebné v ramci diferencialnej diagnostiky PAS (odliSenia od inej
diagnozy),

= je vhodné aZ po realizovani Specializovanych vySetreni (najma klinicko-
psychologickom, klinicko-logopedickom, pripadne ORL, neurologickom,).

Z praxe: je dolezité, aby rodic pred prvou navstevou ulekdra so Specializaciou v
Specializacnom odbore detska psychiatria mal uz spravu minimalne od klinického
psychologa. Ak pride bez sprav, je to ,,zbytocnd* navsteva, posle ich na d’alSie vySetrenia. Je
akttny nedostatok lekdrov so Specializaciou v Specializaénom odbore detska psychiatria
a preto je potrebna osveta, aby prisli rodicia pripraveni.

Lekar so Specializaciou v Specializacnom odbore detska psychiatria ma kompetenciu:

zhodnotit’ pritomnost’ autistickych prejavov pri priamom pozorovani spravania
dietata/dospelého (odporuca sa metodou ADOS-2) a ich pritomnost’ vo vyvinove;j
historii (napr. metdédou ADI-R), alebo odporuci ich vykonanie v inom zariadeni
$pecializujucom sa na PAS (ADOS 2 robia aj v niektorych ambulanciach klinicke;j
psycholégie alebo v Poradenskych centrach (Skolstvo),

potvrdit, resp. vylucit’ diagnozu PAS,

posudit’ iné (aj somatické) pric¢iny zdravotného stavu/poruchy,

vystavit’ vymenny listok pre d’alSie Specializované vySetrenia, ak je to potrebné,
vystavit' PAS preukaz,

napisat’ odbornu lekarsku spravu na icely konania vo veciach kompenzacie, preukazu
a parkovacieho preukazu, na ucely Statnych socialnych davok — predlzeného
rodi¢ovského prispevku, ako aj pre zahajenie konania o invalidnom déchodku alebo
na obmedzenia spdsobilosti na pravne ukony, vratane posidenia zmenenej pracovnej
schopnosti, resp. invalidity, sposobilosti viest’ motorové vozidlo a i.).

Poznamka z praxe: vySetrenie ADOS je spoplatnené vySetrenie. V ramci Slovenska mozu byt
ceny rozne. Pohybuju sa v§ak okolo 150 eur (Presovsky kraj, KoSicky kraj)

Odosielanie na d’alSie Specializované vySetrenia:

Odosiela pediater alebo lekar so Specializaciou v Specializacnom odbore detska
psychiatria , pripadne iny Specialista
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genetické, metabolické, neurologické, gastroenterologické, ORL, o¢né, imunologické
vySetrenia a zobrazovacie vySetrenia (urcuju sa podla toho, €o je potrebné na
vylucenie inych ochoreni)

Tieto vysetrenia vSak nie st podmienkou na diagnostiku PAS u vSetkych osob.

Priznaky PAS u deti od 3 — 6 rokov/priliehajiici mentalny vek vyskytuji sa priznaky

z mladSieho veku (vid’ vys$sie) + d’alSie

Verbdlna rec:

nespravne pouzivanie zamen (hovori o sebe ,,on/ona‘“ alebo sa oslovuje svojim menom

(namiesto ,,Jedol som“ povie: ,,On/Janko jedol.©)
modzu byt pritomné echolalie (opakovanie slov, celych viet, textov

z rozpravky/reklamy)
neprimerane rozvinuta slovna zasoba v nejakej oblasti (napr. pozna vsetky znacky)
vyrazny zaujem (veku neprimerany) o pismena, Cisla

Socialna komunikacia a interakcia:

verbalna komunikécia nie je pouzivana za sociadlnym tucelom (rozprava si sam pre
seba)

neprimerany socidlny kontakt (ide vel'mi blizko k ¢loveku, neprimerane blizko ide
tvarou k tvari, neprimerane ich chytd, zameriava sa neprimerane na nejaky znak —
napr. na vlasy)

neprejavuje zaujem o rovesnikov a hru s nimi

nedokaZze sa prispdsobit’ partnerovi v hre, chce ju silno riadit’ (musi byt podl'a neho)
preferuje samostatné ¢innosti pred spolocenskou interakciou

tazka adaptacia v MS alebo nie je vobec schopné zaclenit’ sa do kolektivu

Casté a silné vyhybavé spravanie na bezné poziadavky (nechce robit’ to, ¢o sa od neho
ziada)

Imaginacia/predstavivost’

casto chyba predstierana hra (hra na nieco, na niekoho)
hra je ,,chudobna“, malo pestra a roznoroda

Nezvyc¢ajné alebo opakujtce sa zaujmy a aktivity, vysoko Specifické zaujmy
(patria sem aktivity a zaujmy, ktoré nie su typické pre vek dietat’a a jeho
sociokultarny kontext)

Nezvyc€ajné zaujmy

Niektorym zaujmom venuju neprimerane vel'a ¢asu

Tazké prijimanie zmien, trvaji na rovnakosti a nemennosti (napr.: rovnaka
trasa, rovnaka fT'asa a pod.)

Nezvycajné reakcie na zmyslové podnety (bud’ silny odpor alebo silné
vyhl'adavanie podnetu)
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Aplikacia na véasny zachyt rizika poruchu autistického spektra — ASDetect

= Bezplatna aplikécia pre véasny zachyt RIZIKA PAS

=  Urcend pre rodic¢ov deti vo veku od 11 do 30 mesiacov

= Obsahuje komentované videa s charakteristickym socidlno-komunikacnym spravanim
deti vo veku 12, 18 a 24 mesiacov a videa deti s rizikom PAS pre lepSie porozumenie
otazok

= Podla datumu narodenia dietat’a, aplikacia vyberie vhodny dotaznik

Aplikacia nesluzi na diagnostiku ale na zachyt RIZIKA!

Aplikaciu prinieslo na Slovensko CVI Presov. Projekt “Mobilna aplikacia na vcasné
zachytenie deti s autizmom pre marginalizované skupiny” je podporeny z programu ACF —
Slovakia, ktory je financovany z Finanéného mechanizmu EHP 2014-2021. Spravcom
programu je Nadacia Ekopolis v partnerstve s Nadaciou otvorenej spolo¢nosti Bratislava a
Karpatskou nadaciou.

Vyhody aplikacie

= Rodicia si uz vo vel'mi v€asnom veku mézu potvrdit’ alebo vyvratit’ svoje obavy a
kontaktovat’ odbornikov.

= Rodic¢ si moze v pohodli domova vyplnit’ dotaznik, moZze to urobit’ po Castiach, moze
si doma skusit’, i to jeho diet’atko robi a az potom odpovedat’ na otazku.

= Videa pomdzu rodiCovi porozumiet’ otazke — vie posudit’ podl'a videa, ¢i sa jeho
dietatko takto sprava alebo nie.

= Rodicia nadobudnu vacsiu istotu pri kontakte s odbornikmi — vedia presne povedat’
(ukézat’ e-mail), v com je ich diet’a iné oproti rovesnikom.

= Deti moézu dostat’ pomoc omnoho skor (eSte pred 3. rokom).

= Aplikécia je overena vyskumom a ma vysoku citlivost’ zachytu. U 81% deti
zachytenych touto aplikaciou sa neskor potvrdil autizmus.

= Otazky v aplikacii su zo zakladnych skriningovych a diagnostickych materialov.
Rodicov sa budu tieto otazky pytat’ odbornici — pediater pri dotazniku M-CHAT
(idealne 10 preventivna prehliadka — ak sa rodiCovi, alebo pediatrovi nie¢o nezda;
pripadne neskoér) alebo psycholdg/psychiater — vysetrenie ADOS 2).

Obmedzenia aplikacie:
= Stale ide len o v¢asny zachyt — nenahradza oficialny skrining (M-CHAT) ani

diagnostické vysetrenie odbornikmi (napr. vySetrenie ADOS 2 a iné)!!!
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= Je to nastroj primarne urceny pre rodic¢al!!! (pediater ho mdze odporucit’, no nie je
oficialnym skriningovym nastrojom pre pediatra, tym je dotaznik M-CHAT)
= Nezachyti vSetky deti!!! (deti s Aspergerovym syndromom alebo vysoko funkénym
autizmom tymto testom prejdu, maji tieto zrucnosti a tazkosti sa objavia az v
neskorSom veku.

S

SOKA PRAVDEPODOBNOST

Na zaklade vasich odpovedi je u vésho diefata Janko VYSOKA PRAVDEPODOBNOST autizmu
Toto nie je diagnéza.

Dostanete podrobny e-mail s vysledkam, ktory mdZete vziaf 50 sebou k obvodnému lekérovi alebo pecialistovi a prediskutovat ho. M&2u vém dohodnif forméine posudenie vyvoja.
Dalsie zdroje ndjdete na alebo na

Po stiadeni na tlacidio ZDROJE (nizsie) sa vam otvori webovd stranka ASDetect. org. ktord obsahuje rozsiahly zoznam zdrojov v angliétine.

Text, ktory sa objavi v aplikacii po vyplneni a odoslani dotaznika:
Obrazok 3.: E-mail, ktory pride rodi¢ovi po vyplneni dotaznika:
Vazeny/-a p. Livia,

Vysledky pre Janko vo veku 26 mesiacov, vypracované dia 10/03/2025

Na zaklade Vasich odpovedi je vysoko pravdepodobné, Ze Janko ma
autizmus alebo iné pribuzné ochorenie, ako napriklad vyvinové alebo
jazykové oneskorenie.

Dorazne Vam odporucame, aby ste navstivili pediatra svojho dietata
a prediskutovali vysledky hodnotenia ASDetect. Vezmite si so sebou
tento email a poziadajte o odborné postudenie vyvinu Vasho dietat’a.
Ako diet’a rastie, v€asné odhalenie a intervencia ma v pripade akejkol'vek vyvinovej poruchy
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pozitivny efekt, a to tak pre dieta, ako aj pre jeho rodinu. Nezabudnite, ze medzi Vami
a Va$im dietatom sa ni¢ nezmenilo.

S pozdravom,

Tim ASDetect

Vyskumné centrum autizmu Ol'gy Tennison,
Univerzita La Trobe.

Typoldgia alebo tri Girovne PAS

V blizkej budiicnosti sa pravdepodobne bude pouzivat’ tato typologia. Tri urovne PAS
podl’a miery funkénej poruchy a miery potrebnej pomoci:

1. iroven: Osoba s PAS potrebuje podporu. Ma t'azkosti iniciovat’ interakcie. Ma tazkosti
s organizaciou a planovanim si veci a to jej brani byt plne nezavislou osobou.

2. uroven: Osoba s PAS vyZaduje vic¢Siu mieru podpory. Socialna interakcia je obmedzena
na uzko vymedzené zaujmy, znizena je aj neverbalna komunikéacia.

3. uroveii: Osoba s PAS vyZaduje vel’kii mieru podpory. Ma zavazné tazkosti vo verbalnej
aj neverbalnej komunikécii. Casté problémoveé spravanie pri zmenach.

Pervazivne vyvinové poruchy

= detsky autizmus — priznaky su pozorovatel'né uz pred 3.rokom diet'at’a

= atypicky autizmus — porucha vznika neskor, alebo chybaju priznaky v niektorej z 3
oblasti

= Aspergerov syndrém — nie je pritomné narusenie vyvinu re¢i ani mentalny deficit

= Rettov syndrom — geneticka porucha

= iné dezintegrativne poruchy — normalny vyvin do dvoch rokov, potom rychla strata
zru¢nosti

Dostavaju spolocny nazov PAS (poruchy autistického spektra).

V blizkej budicnosti sa prestanu pouzivat’ pojmy detsky autizmus/atypicky autizmus
atd’. Pri diagnoze PAS sa bude uvadzat’ stav intelektu a stav funkéného jazyka/jazykova
porucha.

= PAS s poruchou intelektu (bude sa uvadzat’ zavaznost/stupen) alebo bez poruchy
intelektu
= PAS s jazykovou poruchou alebo bez jazykovej poruchy-

Malo by to priniest’ lepSiu orientaciu v tom, ako na tom dany ¢lovek je:

1. PAS bez poruchy intelektu a s miernym alebo ziadnym poskodenim funkéného jazyka.
2. PAS s poruchou intelektu a s miernym alebo ziadnym poskodenim funkéného jazyka.
3. PAS bez poruchy intelektu a s poruchou funkéného jazyka.
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PAS s poruchou intelektu a s poruchou funkéného jazyka.
PAS s poruchou intelektu a s absenciou funkéného jazyka.
Ina Specifikovana porucha autistického spektra.
Nespecifikovana porucha autistického spektra.

Intervencie u deti s PAS — zakladny prehPad

V sucasnosti nie je znama Ziadna terapia pre PAS, ktora by tito poruchu odstranila.

Intervencie st zamerané na zmiernenie symptomov/priznakov PAS a zahfiaji najma:

behaviorilne intervencie (intervencie na upravu spravania),

logopedické intervencie (budujuce rec, alebo jej nahradu — komunikacia cez obrazky
alebo pomocou posunkov),

intervencie zamerané na senzorické spracovanie podnetov z prostredia
(senzoricka integracia zamerand na to, aby diet'a bolo schopné lepsie spracovavat
zmyslové podnety),

psychofarmakologické intervencie (licky na zmiernenie niektorych priznakov),
doplnkové terapie.

Ciel’om intervencii je:

zniZovanie neZiaduceho spravania, ktoré znevyhodiuje osobu s PAS oproti
rovesnikom,

vyber efektivnej formy komunikacie, jej zlepSenie a rozvijanie (ako bude dieta
komunikovat’ so svojim okolim? Recou? Obrazkami? Posunkami?),

dosiahnutie ¢o najvysSej moZnej miery inkluzie osoby s PAS do socialneho
prostredia a, ak je to mozné aj zaradenie diet’at’a/ziaka do Skolského systému
alebo dospelej osoby do pracovného procesu a ich udrzanie v iom (inklizia aj
v ramci §irSej rodiny, aby bolo diet'a schopné ostat” aj s inou osobou ako matkou, aby
bolo schopné ist’ na navstevu, do obchodu, na prechadzku, do kostola, na ihrisku,
cestovat’ autobusom, autom a pod.),

uPah¢enie edukacného/vzdelavacieho procesu, resp. zamestnania, nadobudanie
zrucnosti potrebnych pre tento proces,

podpora socializacie, interakcie a rozvoja zruc¢nosti potrebnych pre socialnu
interakciu (najprv interakcia rodic-diet’a, potom interakcia medzi inymi dospelymi
v rodine a dietatom, potom interakcia diet'a — surodenci, potom interakcia diet'a —
rovesnici v okoli, potom diet’a a interakcie v MS atd’.),

spolupraca odbornikov a rodi¢ov/zakonnych zastupcov, pretoze prave oni potrebuju
informacie o Specialnom pristupe a konkrétny ,,navod a postupy* ako sa bude
pracovat’ na rozvoji dietata s PAS v ranom veku. Zapojenie rodiny do intervencie,
pretoze odbornik to sim nedokéze.),

podpora rodiny osoby s PAS ako celku, pretoZze PAS ovplyvni a zasiahne celt
rodinu.
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Vhodny typ intervencii odporuca niektory z odbornikov: pedopsychiater, klinicky
psycholég, Poradenské zariadenie, Centrum vcasnej intervencie.

Intervencie by mali byt zamerané najmé na rozvoj komunikacie a schopnosti spoluprace
a ucenia sa novym veciam. Je nutné byt’ opatrny pri intervenciach, ktoré sl'ubuju ,,vyliecenie®,
¢i zlepSenie stavu bez intenzivnej prace rodica a odbornika.

Farmakoterapia u PAS (aj u pridruZenych ochoreni)

= Ide o neliecite’'nua poruchu
= Jadrové priznaky autizmu nie su farmakologicky (liekmi) ovplyvnitel’'né

Farmakologicka liecba sa pouZiva za ucelom lieCenia/zmiernenia problematickych
behavioralnych prejavov a pridruzenych psychickych porich — agresivita, izkosti,
depresie, poruchy spanku, ADHD.

Priklad z praxe: U dietata s PAS aporuchou intelektu (= dieta s PAS a mentalnym
postihnutim) sa moézu rozvinut' dalSie psychické tazkosti — agresivita, drazdivost,
sebaposkodzovanie. Lieky m6zu zmiernit’ niektoré prejavy.

U dietata s PAS bez poruchy intelektu s dobre rozvinutym jazykom (Aspergerov syndrom) sa
zvysuje riziko vzniku tzkostnych a depresivnych portch. Lieky moézu zmiernit' tzkost
a depresiu.

Dieta s PAS a ADHD. Lieky m6zu pomoct’ pri zmierneni ADHD.

ADHD: Nepozornost’ — dobre na liecbu reaguje; Motoricka hyperaktivita — dobre reaguje na
liecbu; Impulzivita — lieky maju len slaby vplyv.

Co je mozné lieckmi ovplyvnit

Poruchy spanku — problematické zaspavanie, no¢né prebudzanie, skoré prebtidzanie

= Melatonin — vol'nopredajny — méze pomoct’ pri dlhom zaspavani, nema vSak ti¢inok
na celu noc, nema postupné uvolfiovanie.

= Melatonin - Slenyto — viazany na recept (méze ho predpisat’ pediater alebo
psychiater) — pre deti s autizmom od 2 rokov. Ma postupné uvolnovanie, u¢inok na
celt noc. Déavka je individudlna u kazdého dietat’a, musi sa hl'adat’ optimalna davka
v spolupraci s lekdrom.
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Poznamka z praxe: Nie kazda nespavost’ je poruchou. Niekedy je to behavioralny problém.
Ma dieta dostatok pohybu vonku na ¢erstvom vzduchu (2x denne)? Kol’ko hodin je diet'a pod
vplyvom obrazoviek? Kol'ko ma diet’a v strave cukru? — to vSetko ma vplyv aj na spanok.

ADHD - lieky od 6. rokov.

Vyzivové doplnky aj skor — nie su viazané na lekarsky predpis (napr.: EQUAZEN je casto
odporucany, nie je viazany na lekarsky predpis, alebo iny pripravok s obsahom omega-3 a
omega-6 mastnych kyselin/rybi olej).

Agresivita, sebaposSkodzovanie — licky cca od 5 roku veku dietat’a. Vo vynimocnych
pripadoch aj skor.

Priklad z praxe: dieta je agresivne, lebo nevie ako vyjadrit’ svoje potreby, nerozprava a ono
nevie ako komunikovat’ s okolim. Mdze byt predrazdené z vplyvu obrazoviek. Nasadia sa lieky
a ak sa ni¢ v okoli dietat’a nezmeni, tak diet'a bude nad’alej z tychto dovodov nespokojné, aj
ked’ bude brat’ lieky.

Nastavovanie na lieky je dlhodoby proces, 1 lick méze zlepsit’ nejaki formu spravania a ina
moze zhorsit'. Dolezité je pravdivo komunikovat' s lekarom a nerobit’ svojvol'né rozhodnutia —
raz dam, inokedy nedam.

Poznamka z praxe: Vel'mi Casto rodicia zo strachu z lekédra nepovedia, ze liek prestali uzivat,
lebo nevideli efekt, lebo bolo dieta eSte viac nervozne, lebo liek zobral zavisly pribuzny
a povedia, Ze liek beri a nefunguje. Lekar potom predpise iny, ktory nemusi byt’ vhodny pre
konkrétne dieta.

Systém pomoci rodinam deti s autizmom — zakladny prehl’ad
Zdravotnictvo

= pediater a ostatni odborni lekari
= ambulancia klinickej psychologie
= ambulancia lieCebnej pedagogiky
= ambulancia klinickej logopédie
= denny stacionar (psychiatricky)

Socialne sluzby

= SVI - SluZba v¢asnej intervencie pre deti od 0 — 7 rokov, ak je jeho vyvin ohrozeny
z doévodu zdravotného postihnutia.
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Specializované zariadenie — socidlna sluZba pre fyzicki osobu, ktora je odkazana
na pomoc inej fyzickej osoby (ma posudenie o odkazanosti na socialne sluzby).
DSS — Domov socialnych sluzieb (mé postdenie o odkazanosti na socidlne sluzby).

Skolstvo

CPP - Centrum psychologicko-pedagogického poradenstva

Specializované centra poradenstva a prevencie pre rany vek

Specializované centrum poradenstva a prevencie pre deti a Ziakov s autizmom
alebo d’alSimi pervazivnymi vyvinovymi poruchami

Specialne Materské $koly, Zakladné §koly, Praktické §koly

BezZné skoly (ak to Ziak s PAS zvlada a je to v jeho prospech)

Speciilne preukazy pre Pudi s diagnézou autizmu

Preukaz vytvorilo MZ SR a vydava ho lekar so Specializaciou v $pecializatnom
odbore detska psychiatria alebo lekar so Specializaciou v $pecializacnom odbore
psychiatria.

Preukaz je vydavany bezplatne na meno osoby s PAS.

Na preukaze je aj fotografia osoby s PAS.

Na preukaze je vyznacena aj miera schopnosti komunikacie a zakladné odporucenia,
ako pristupovat’ k ¢loveku s PAS ("Pri kontakte s drzitel'om preukazu sa spravajte
ohl'aduplne, nezvysujte hlas, nedotykajte sa ho.*).

Na preukaze je uvedeny kontakt na pribuznych a lekara.

Preukaz je platny aj v zahranici.

Akceptacia so strany lekarov, uradov a policie je v stiCasnosti dobrovol'na.
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4.5. Vyznam preventivnych prehliadok a preventivne programy

Preventivne prehliadky predstavuji jednu z najdoleZitejSich sticasti moderne;j
zdravotnej starostlivosti. Ich hlavnym cielom je zachytit’ ochorenia v skorom §tadiu, este
predtym, nez sposobia vazne zdravotné komplikacie alebo sa naplno prejavia priznakmi.
Pravidelné kontroly u v§eobecného lekara, zubara ¢i Specialistov umoziuju sledovat’ celkovy
zdravotny stav ¢loveka a vCas reagovat’ na zmeny. VCasna diagnostika vyrazne zvySuje Sancu
na uspesnu liecbu, skracuje jej trvanie a ¢asto znizuje aj financnll naro¢nost’ zdravotne;
starostlivosti.

Velky vyznam preventivnych prehliadok spoc¢iva najma v tom, ze mnohé zavazné ochorenia
sa dlhy cas neprejavuju. Ide napriklad o vysoky krvny tlak, cukrovku, niektoré srdcovo-
cievne ochorenia alebo onkologické ochorenia. Tieto diagndzy mézu prebiehat’ bez vyraznych
priznakov, no v tele uz sposobuju poskodenia. Pravidelna kontrola preto umoznuje odhalit
rizikové faktory vcas a zacat’ liecbu alebo rezimové opatrenia este pred rozvojom
komplikacii. Prevencia je tak efektivnejSia nez samotna liecba.

Preventivne programy predstavuju Sirsi systém aktivit zameranych na ochranu a
podporu zdravia obyvatelstva.

Zahtiaju

e rdzne formy oCkovania,
e skriningové programy,
e zdravotno-vychovné aktivity a osvetu o zdravom zivotnom §tyle.

Ich ciel’om je nielen predchadzat’ vzniku ochoreni, ale aj zvySovat’ povedomie Pudi o
tom, ako moZu sami ovplyvnit’ svoje zdravie. Dolezitou sucastou je aj podpora zdravych
navykov, ako je vyvazena strava, pohybova aktivita ¢i obmedzenie rizikového spravania.

Osobitne vyznamné st preventivne programy v prostredi MRK, kde sa ¢asto stretivame s
niZzSou dostupnost’ou zdravotnej starostlivosti, nizZSou zdravotnou gramotnost’ou a
horSimi Zivotnymi podmienkami. V tychto komunitach byva prevencia Casto zanedbavana,
a to z roznych dovodov — od nedostatku informaécii, cez socialne a ekonomické prekazky az
po nedoveru voci zdravotnickemu systému. Prave preto maju preventivne aktivity v MRK
mimoriadny vyznam.

Uloha APZ

V tomto kontexte zohravaju kIicovu ulohu asistenti a asistentky podpory zdravia. Ich praca je
zamerana na priamy kontakt s 'ud'mi v komunitach a na prekonévanie bariér medzi obyvateI'mi
a zdravotnym systémom. Asistenti ¢asto pochadzaju priamo z prostredia MRK alebo ho vel'mi
dobre poznajli, co im umoziuje efektivnejSiu komunikaciu a budovanie dovery. Dovera je
pritom jednym zo zakladnych predpokladov tispe$nej prevencie.
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Jednou z hlavnych uloh APZ je poskytovanie zdkladnych informacii o déleZitosti
preventivnych prehliadok a vysvetPovanie ich prinosu. Mnohi 'udia v MRK nemaja
dostatok informécii o tom, preco je potrebné chodit’ na pravidelné kontroly, najmai ak sa citia
zdravi. Asistenti im pomahaji pochopit’, ze prevencia mdze zachranit’ zivot a zabranit’
vaznym komplikaciam v buducnosti. Zarovein ich motivuju, aby prehliadky absolvovali
pravidelne.

Dal3ou doleZitou Gilohou je prakticka pomoc pri zabezpeéeni pristupu k zdravotnej
starostlivosti. Asistenti pomahaju s objednavanim k lekdrom, vysvetl'uju administrativne
postupy alebo sprevadzaju klientov na vysetrenia. Pre mnohych 'udi v MRK je systém
zdravotnej starostlivosti komplikovany a tazko zrozumitel'ny, preto je tato podpora vel'mi
dolezita. Znizuje sa tak riziko, Ze I'udia zdravotnu starostlivost’ nevyuziju len preto, Ze
nevedia ako.

Vyznamn ulohu zohravaju aj v oblasti o€kovania a skriningovych programov. Pomahaju
vysvetl'ovat’ vyznam ockovania, odstrafiovat’ myty a dezinformécie a podporovat’
informované rozhodovanie. Rovnako motivuji 'udi k ti€asti na skriningoch, ktoré mézu
odhalit’ vazne ochorenia v skorom §tadiu. Ich praca tak priamo prispieva k zvySovaniu ucasti
na preventivnych programoch.

Preventivne programy v kombinécii s terénnou pracou asistentov podpory zdravia prinasaju
dlhodobé pozitivne vysledky. ZlepSuje sa zdravotna gramotnost’, rastie dovera v zdravotny
systém a postupne sa znizuju zdravotné nerovnosti. Zaroven sa posilituje schopnost’
jednotlivcov prevziat’ zodpovednost’ za vlastné zdravie.
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5. Starostlivost’ o matku a diet’a

5.1. Laktac¢né poradenstvo a vyznam dojc¢enia

Dojcenie je prirodzeny spdsob vyzivy novorodenca a dojcat’a, ktory ma zasadny vyznam pre
jeho zdravie a vyvoj. Materské mlieko obsahuje vSetky potrebné ziviny v spravnom pomere,
ktoré dieta v prvych mesiacoch Zivota potrebuje. Je 'ahko straviteI'né a prisposobuje sa
meniacim sa potrebam diet'at’a pocas jeho rastu. Okrem Zivin obsahuje aj protilatky, ktoré
chrania diet’a pred infekciami a posiliiuju jeho imunitny systém.

Deti, ktoré su dojcené, maju niZsie riziko vzniku infekénych ochoreni, ako su infekcie
dychacich ciest ¢i hnacky. Dojcenie tiez znizuje pravdepodobnost’ vyskytu alergii a
niektorych chronickych ochoreni v neskorSom veku. Vyskumy ukazuji, Ze dojéené deti moézu
mat niZsie riziko obezity a cukrovky v dospelosti. Materské mlieko podporuje aj zdravy
VYV0j mozgu a nervovej sustavy.

Dojcenie ma pozitivny vplyv aj na psychicky vyvoj dietat’a. Blizky kontakt s matkou
pocas dojéenia posiliiuje citové viazby a pocit bezpecia. Tento kontakt podporuje zdravy
emocionalny vyvoj a stabilitu dietat’a. Doj¢enie zaroven upokojuje dieta a pomaha mu lepsie
zvladat’ stres.

Vyznam dojcenia sa tyka aj matky, pretoze podporuje rychlejsie zotavenie po porode. Pomaha
tiez znizovat riziko niektorych ochoreni, napriklad rakoviny prsnika a vajecnikov. DojCenie
moze prispiet’ aj k prirodzenému navratu hmotnosti po tehotenstve. Okrem toho posiliiuje
vzt'ah medzi matkou a dietat’om.

Délezita je aj spravna podpora dojcenia zo strany zdravotnickeho personalu. Matky casto
potrebuju pomoc a informacie, najmé pri prvom diet’ati. Spravne vedenie moze pomdct’
prekonat’ pociatocné problémy, ako st bolest’ alebo nespravna technika dojcenia. VEasna
podpora zvysuje Sancu, Ze dojéenie bude uspesné a dlhodobé.

V niektorych komunitich mo6Ze byt’ dojcenie ovplyvnené nedostatkom informacii alebo
socialnymi podmienkami. Preto je dolezité §irit’ osvetu o jeho vyzname a podporovat’ matky
v dojc¢eni. DojCenie patri medzi najprirodzenejsie a najefektivnejsie sposoby, ako zabezpecit
zdravy Start do zivota diet’at’a. Je to investicia do zdravia, ktora prinasa dlhodobé vyhody pre
dieta aj celu spolocnost.

VYZNAM DOJCENIA V SKRATKE

posiliiuje odolnost’ voéi infekénym chorobam

pozitivne vplyva proti vzniku alergii

pozitivne vplyva na spravny telesny, dusevny a socialny vyvoj

zabezpecuje pocit bezpecia pre novorodenca

materské mlieko je 'ahko straviteIné, dieta menej ¢asto boli brusko a ma mene;j
problémov so stolicou

pozitivne vplyva na spravny vyvin sanky a zubov

predchadza v dospelosti vzniku vysokého tlaku krvi, aterosklerdzy, infarktu, obezity
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e zniZuje riziko nahleho umrtia

ZIVOTOSPRAVA DOJCIACE) MATKY

Dojciaca matka ma pocas dojCenia dodrZiavat zasady spravnej a primerane;j

vyZivy a pitny reZim.

l

Vhodné je konzumovat

jedla s dostatoénym obsahom bielkovin, vapnika,
zeleza a vitaminov (najma vitaminy zo skupiny B,
ako su napriklad drozdie, celozrnny chlieb,
orechy, zelenina, mlieko, ovocie a ich jadra, syr,
ryby, tepelne dobre upravené vajicka, chudé
maso a vnutornosti). Pestra strava najlepsie
zabezpeci dietatu potrebné Ziviny.

)

Nevhodné je konzumovat
fajcit, mastné a korenené jedla, jedla, ktoré
nafukujd, nadmerny prijem kavy, silného caju,
sladenych napojov s obsahom kofeinu

Vhodné sa tekutiny

nesytené mineralne vody, napriklad: Korytnica
(obsahuje Zelezo), Magnézia (obsahuje prirodny
hor¢ik), Lucka (minimalny obsah dusi¢nanov),
nesytené mineralne vody (bez bubliniek),

Nevhodné tekutiny
alkoholické napoje, vody s vy33i obsah sodika,
casta konzumacia sytenych (bublinkovych) véd,
tekutiny s obsahom kofeinu, teinu, pozor na
konzervaéné latky v tekutinach.

bylinkové caje (aniz, mata, fenikel, materina
daska, kopor) dzus z jablka alebo mrkvy
(nie z citrusovych plodov).

Zdravé
regiony

ODPORUCANIA
o Dojcenie sa odporiica na poZiadanie diet’at’a, nie podl'a pevného casového rezimu.

eV prvych dioch po poérode sa moze dojcit’ z jedného alebo oboch prsnikov podl'a
potreby dietata a tvorby mlieka.

o Dolezité je spravne prisatie diet’at’a k prsniku, ktoré je kI'ic¢ové pre bezproblémové
dojcenie.

o Rutinné odstriekavanie mlieka nie je potrebné, robi sa len v pripade problémov (napr.
silné naliatie prsnikov, slabé prisatie alebo oddelenie matky a diet’at’a).

o Pri bolestivom naliati prsnikov je vhodné CastejSie dojCenie alebo jemné odstriekanie
mlieka, aby sa predislo zapalu prsnika.

e NajcastejSou pric¢inou problémov pri dojéeni je nespravna technika prisatia, nie
nedostatok mlieka.
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e Pri pretrvavajucich tazkostiach je vhodné vyhl'adat’ laktaéna poradkyiiu (napr. aj v
ramci APZ a KAPZ v teréne).

o Psychicka pohoda matky je vel'mi dolezita, stres moze negativne ovplyvnit’ spustanie
mlieka.

o Pri bolestivych alebo popraskanych bradavkach je potrebné skontrolovat’ techniku
dojcenia, najmi prisatie diet’at’a.

o Na podporu hojenia moze pomoéct aplikacia malého mnozstva materského mlieka na
bradavku a dostato¢né vetranie.

o Prsniky sa maju udrziavat’ v beznej hygiene, bez nadmerného umyvania a bez
pouZivania agresivnych mydiel, ktoré nartiSaju ochrannu vrstvu pokozky.

o Pocas spanku a oddychu je vhodné striedat’ polohy, aby sa predislo jednostrannému
zat'azeniu prsnikov a bolestiam chrbta.

e Dojcenie z jedného prsnika na jedno dojCenie alebo striedanie prsnikov je individualne
a zavisi od potrieb matky a diet’ata.

e Vcasnd pomoc a edukacia matky vyrazne zvysuje uspesnost’ a dlzku dojcenia.

MYTY O DOJCENI

e matka, ktord prave porodila dieta nema mlieko - nie je to pravda

e mlieko sa tvori uz pocas tehotenstva a to priblizne v 16. tyzdni

e dojcenie je nemoderné, zaostalé, lepsie je pouzit’ umelé mlicko - nie je to pravda.
Tieto nazory pochadzaju zo zlej informovanosti, materské mlieko je pre dieta
nenahraditeI'né.

e Zena mdze mat slabé mlieko, lebo nema zItu farbu a diet’a treba dokrmovat’ - Kvalita
materského mlieka sa neodvija od farby. M6ze mat odtiene, Zltej, sivej, atd’. to jev
poriadku.

UMELA VYZIVA (UMELE MLIEKO)

Dojcenie je najprirodzenejSie a najlepSie, ale ked’ nie je ina moZnost’, si v ponuke rozne
mlieka a v ramci otazky, aké mlieko pouzit’, vam najlepsie poradi pediater.

PRiIPRAVA STRAVY (UMELEHO MLIEKA) PRE DOJCATA

Je potrebné vediet, Ze umelé mlieko nie je idealne pre vyZivu babiitka a bolo by vhodné,
ak by sa klientke urobila osveta o doleZitosti dojc¢enia a nezavadzani umelého mlieka uz
pocas obdobia tehotenstva (viac informacii ndjdete v ¢asti Dojcenie). Takze takmer kazda
zena moze dojCit’.

Avsak je zname, ze velky pocet Zien nedojci a vyuziva umelé mlieko, pripadne pouziva
umelé mlieko na dokrmovanie. V tomto pripade je potrebné urobit’ osvetu na rieSenie
problému tykajuceho sa dojCenia (zvySenie tvorby mlieka), a tiez osvetu o spravnej
starostlivosti o dojcenské flase a d’alSie detské pomdcky (napr. umyvanie a Cistenie,
sterilizacia nadob), inak mozu Skodlivé baktérie sposobit’ dietat'u zavazné ochorenia.
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ZASADY SPRAVNEJ PRIPRAVY UMELEJ VYZIVY

e pred pripravou umelého mlieka je potrebné, aby si klientka umyla ruky

e fPasSe alebo d’alSie nadoby, v ktorych sa mlieko pripravuje, musia byt’ Cisté

e na pripravu umelého mlieka je potrebné pripravit’ ¢ista prevarenu vodu, ktord ma
pri zmieSavani s praSkom umelého mlieka, teplotu min. 70 °C. Je to z toho dovodu, aby
baktérie, ktoré praSok umelého mlieka obsahuje, boli znicené. Svetova zdravotnicka
organizacia uvadza, ze umelé mlieko sa nevyraba ako sterilné a moze obsahovat
baktérie, ktoré mozu spdsobit’ zavazné ochorenia, preto je dolezité dodrzat’ spravny
postup

e do prevarenej vody sa pridiava prasok z umelého mlieka, je potrebné dodrziavat
presné inStrukcie na mnozstvo odporucaného prasku a mnozstvo vody, tak ako je
napisané na obale umelé mlieko je tiez mozné dostat’ aj tekuté, ktoré je sterilné a moze
sa rovno pouzivat. Takato forma je vhodnejsia z hl'adiska bezpecnosti, hlavne ak nie je
po ruke prevarena Cista voda

e pripravené umelé mlieko ma byt’ ihned’ spotrebované, ak do 2 hodin mlieko nie je
spotrebované, je potrebné pripravit nové a povodné vyliat’

e nie je potrebné nutit’ dieta vypit’ vSetko mlieko, ak nant nema chut’

e v ramci 2 hodin je mozné mlieko ponechat pri izbovej teplote a nemusi sa prihrievat,
je vsak dolezité

NEPOUZIVAT mlieko po 2-hodinovom intervale
STERILIZACIA FLIAS

Je potrebna, aby sme zamedzili Sireniu baktérii. Aj obycajna usadenina mlieka vo fl'aske,
alebo v zahyboch cumlika moze spdsobit’ Sirenie baktérii. Tieto moézu diet’at'u sposobit’ d’alSie
vazne choroby ako napr. zépal sliznice zaludka alebo tenkého Creva. Preto je sterilizacia
vSetkych detskych pomdcok vel'mi dblezita a fTaSa sa ma sterilizovat’ pred kazdym pouzitim.

AKO STERILIZOVAT

Na cistenie dojcenskych flia$ a cumlikov sa odporti¢a pouzivat’ Specialne kefky uréené na
tento Uc¢el. Pomocky je potrebné po kazdom pouziti dokladne umyt’ teplou vodou a jemnym
Cistiacim prostriedkom (nepouZivat’ Savo), ktory je vhodny pre dojcenské potreby. Dolezité
je odstranit’ vSetky zvySky mlieka, pretoZe mé6Zu byt’ Zivnou podou pre baktérie.

Po umyti sa pomdcky oplachnu ¢istou vodou a nechaju sa osusit’ na Cistej podlozke alebo
stojane, idealne otoCené otvorom nadol, aby mohla odtiect’ voda. Na zakrytie sa mdze pouzit’
Cista utierka alebo ich nechat’ vo vol'nom, ¢istom prostredi.

Sterilizicia pomodcok sa odporiucéa najma u novorodencov a dojciat pribliZne do 6.
mesiaca zivota, pripadne dlhsie podl'a odportcania pediatra. Sterilizovat’ sa mozu flase,
cumliky, odsavacky mlieka a d’alSie pomocky, ktoré prichadzaji do kontaktu s ustami
dietata.

Sterilizacia sa mdéze vykonavat’ réznymi spdsobmi — napr. vyvarenim vo vode (priblizne 10—
15 mintt). Délezité je dodrziavat’ pokyny vyrobcu konkrétnych pomocok, aby nedoslo k ich
poskodeniu.
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Ak dietatu spadne cumlik na zem, odporuca sa ho umyt’ ¢istou vodou, pripadne sterilizovat’
podl’a potreby. Nie je vhodné, aby dospeli cumlik ,,Cistili* vlastnymi istami, pretoze tym
moze dojst’ k prenosu baktérii z Gstnej dutiny na diet’a.

Dojcata by mali v prvych mesiacoch zivota prijimat’ iba materské mlieko alebo doj¢ensku
mliecnu vyzivu. Je doleZité pripravovat’ umelé mlieko presne podla navodu vyrobcu, aby
bola zabezpecena spravna vyzivova hodnota a bezpecnost’ pre dieta. Riedenie alebo uprava
davok bez odporucania odbornika sa neodporica.

Pri kfmeni z flase je potrebné drzat’ flasu tak, aby bol cumlik stale naplneny mliekom. Tym
sa predchadza prehitaniu vzduchu, ktoré moze sposobovat’ koliky alebo nepohodlie. Dieta by
malo byt pri kimeni vzdy v bezpecnej polohe s podopretou hlavou.

Z bezpecnostnych dovodov sa neodporuca nechavat’ diet’a pri kimeni samé s fPaSou ani
ho ukladat’ do postiel’ky s flaSou. Takéto spravanie moze zvysit riziko udusenia alebo
vzniku zubného kazu v buducnosti.

KEDY SA OBRATIT NA LEKARA

v pripade, ze diet’a nepribera

ak neprijima mlieko viac ako 1 den

ak diet'a po kfmeni zvracia vo vel'kom mnozstve

ak je diet'a pocas kfmenia nepokojné/place, prip. sa hrbi

ak pri kfmeni vyteka mlieko z st — z kutikov

ak diet’at'u trva viac ako 20 - 30 min. kfmenie a ma problém so sanim
ak diet'a neprejavuje sytost’, ani hlad
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5.2. Priprava na porod

Priprava na porod by mala byt’ rozdelena na niekol’ko rozhovorov, kde sa klientka
dozvie:

e Ako prebieha hospitalizacia na pérodnickom oddeleni a ako je zvycCajne vedeny

porod?

e Co je potrebné zobrat’ si so sebou do nemocnice a aké pravidla maji nemocnice
zavedené?

o Aké zlozité komunikacné situdcie mézu nastat’ v porodnici a aké ma moznosti
reagovat’?

e Vyber pediatra pred pérodom
¢ Sestonedelie ako obdobie

® Je potrebné, aby APZ navstivila budiucu mamicku
a oboznamila ju s potrebnymi dokladmi, osobnymi
vecami, ktoré potrebuje do nemocnice

DO NEMOCNICE S1 KLIENTKA MUSi VZIAT

o= g @ 7 K

)
Obciansky preukaz  Karticku zdravotného Sobasny list Tehotensku Mobilny telefon
poistenia knizku s kreditom

a nabijacku

Hygienické potreby (vlozky, toaletny papier a osobna hygiena)

PyZamo, nocna kosela so zapinanim vpredu (idedlne na dojcenie), ponozky,
nohavicky, dlhsi sveter alebo Zupan, mikina, slapky, ktoré moze pouzit

aj v sprche.

Veci pre novorodeniatko (dostatok plienok, hygienickych vihéenych
obruskov, oblecenie pri prepusteni z nemocnice, v ktorom pojde domov)

« prefotenu képiu manzZelovho obcianskeho preukazu z prednej a zadnej strany tak, aby bola képia
citatelna

* pri nezosobasenych partneroch je potrebné dopredu si vybavit na matrike prehlasenie o urceni
otcovstva

Zdravé
regiony
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POCAS HOSPITALIZACIE NA PORODNICKOM ODDELENI

Ak su z nejakého dovodu navstevy zakéazané, nikto z rodiny sa na oddelenie nedostane, kym
sa zakazy nezrusia. Takéto zakazy navstev su bezné v roznych obdobiach aj kvdli chripke, ¢i
inym ochoreniam a toto opatrenie slizi na ochranu zdravia novorodencov a mamiciek.

Za délezité povazujeme poucit’ budiuce mamicky, ktoré su fajciarky o zakaze fajéenia v
nemocnici. Za fajCenie, ktoré je zakazané na izbach ale aj v kipel'niach, sa davaju vysoké
pokuty vo vyske az 333,- EUR. Z tychto dovodov je dolezité dodrziavat’ pravidla o nefajéeni
a pokyny personalu aj APZN (pokial’ pdsobi na prislusnom oddeleni), pretoZe nie je mozné na
individualnej irovni zmenit’ pravidla. Fajc€enie je v celom areali nemocnice vyslovene
zakazané.

SESTONEDELIE - OBDOBIE PO PORODE
Je potrebné, aby APZ poudil klientku o tom, Ze:

e Po navrate z porodnice musi navstivit’ pediatra svojho diet'ata aj s dietatom, ide o
prvu povinnu preventivnu prehliadku.

e Pediatra je vhodné mat’ vybratého uz pred poérodom.

e APZ pomaha rozbehnut’ dojCenie diet’at’a, kontroluje, ¢i matka spravne priklada diet’a.

e Pouci mamicku o tom, ako sa spravne starat’ o zdravie novorodenca, ako aj o svoje
zdravie po porode.

e Vysvetli, akym spésobom do veku 3 rokov bude zabezpecena lekarska starostlivost’,
povinné oCkovania a postupy pri ochoreni dietat’a, teda kedy je potrebné ist’ za
pediatrom, kedy je mozné ist’ na pohotovost’ s dietat’om, v akych situaciach volat’
ZSS.

e Po 6. tyzdnoch od pérodu musi mamicka navstivit' svojho gynekoldga kvoli povinne;j
prehliadke, nasledne sa riadi pokynmi lekara.
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5.3. Starostlivost’ 0 novorodenca

Strava deti vo veku od 4 mesiacov do 1 roka je kIicova pre ich zdravy rast a vyvoj. Tu je
niekol’ko dolezitych informéacii a odporucani:

Kedy zacat’ s prikrmami?

e Medzi 4. a 6. mesiacom je vhodny Cas na zavadzanie prikrmov, ¢iZe prvych jedal pre
diet’a, ktorymi dopifiame materské alebo umelé mlieko.

e Dieta by v obdobi 4. — 6. mesiaca malo mat’ dvojnasobok svojej pérodnej hmotnosti.

e Prikrmy doplnaju vyzivu dietata, ktoré je dojéené alebo dostiva umelé mlieko.

e Prvé prikrmy by mali byt jednoduché a pre diet’a l'ahko stravite'né. Celkova velkost’
jednej porcie by mala byt asi ako velkost’ paste a diet'a by malo vzdy dostat’ aj
materské mlieko, pripadne umelé mlieko. Ako prikrmy st vhodné zelenina, ovocie,
kaSe a vo vode uvarené chudé miso (napr. kuracie).

Prikrmy pre najmensie deti

Jedlo pripravime z jedného druhu zeleniny alebo ovocia, pripadne z kuracieho miisa.
Napriklad varend mrkva rozpucenad do kase, jablkové pyré (bez Supky), roztlateny banan,
uvareny a rozpuceny zemiak a pod.

Jedla varime vo vode samostatnom malom hrnci, bez soli, korenia a cukru, podavame vzZdy
v kaSovitej forme (zmixované, rozpucené vidlickou, méso nasekané na drobné kuisocky —diet’a
sa vacSim kuskom jedla moéze dusit’ alebo ho vdychnut’). Pred podanim jedlo ochutname —
skontrolujeme teplotu jedla, aby sa dieta nepopalilo.

Jednotlivé druhy zeleniny a ovocia kombinujeme neskor. Je to preto, ze diet'a moZe mat’ na
niektory druh alergicku reakciu. Castym alergénom je napriklad vajeény bielok, kravské
mlieko, citrusy, orechy, med.

Doélezité je sledovat’, ako diet’a reaguje na rézne potraviny a dbat’ na pestrii a vyvazenu
stravu.

Délezité informacie

Najdélezitejsie je prikrmy podavat’ lyzickou, ktort pocas kimenia za Ziadnych okolnosti
neoblizujte, aby ste nechtiac nepreniesli na dieta nejaké virusy a baktérie z vlastnych ust.
Prikrm staci spociatku zohrievat’ v mensich davkach, ked’ze babitka sa zvacsa odhodlaja
na najviac 2 lyZicky na jedno posedenie. Vel'mi podstatnym pravidlom je vyhybat' sa
opiatovnému zohrievaniu ¢i skladovaniu uz raz ohriateho prikrmu. Taktiez je idealne
prikrmovanie nenat'ahovat’ nad 30 minut.

V zacdiatkoch zavadzania prikrmov ostiava plan dojcenia ¢i podavania umelého mlieka
v povodnom stave, pricom prikrmy je potrebné ponukat’ diet’at'n postupne. Spociatku by
teda jedalnicek dietat’a mal pozostavat’' z jedného prikrmu, pricom zvysné jedla dna tvori
povodny dojcensky plan. Je to najmi z toho dévodu, Ze plnd davka riadneho prikrmu
predstavuje 150 gramov, ¢o dieta sprvu rozhodne nezje, a teda treba potrebni davku
doplnit’ materskym ¢i umelym mlickom.
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Pre prvotné prikrmovanie je idedlnym jedlom prave obed, priCom postupne je mozné
nahradzat’ vecerné dojCenie mliecnymi kaSickami vo forme l'ahko stravitelnych a sytych
alternativ, ako je bezlepkova ryzova ¢i kukuri¢na kaSa. K niektorym druhom kase je
potrebné samotné mlieko pridat’.

Strava je pre dieta zakladom zdravého rastu a vyveja. Musi obsahovat’ vSetky dblezité
ziviny — bielkoviny, tuky a sacharidy, ako aj vitaminy a mineraly. V prvych mesiacoch
zivota je najvhodnejSou stravou materské mlieko, ktoré obsahuje vSetky potrebné Ziviny.
Ak dojcenie nie je mozné, pouziva sa dojCenska mliecna vyZziva.

Prikrmy sa zacinaju zavadzat priblizne od ukonceného 4. az 6. mesiaca zivota, podla
pripravenosti diet’at’a. Spociatku ide o jednoduché jedla, napriklad zeleninové alebo ovocné
pyré. Postupne sa pridava miso, obilniny a d’al§ie potraviny. Prikrmy dopliiaji mlie¢nu
stravu, ktora zostava aj nad’alej doleZitou sticast'ou vyzivy.

Strava dietata by mala byt pestra a vyvazena. Ovocie a zelenina by mali byt sucastou
denného jedalnicka, rovnako ako zdroje bielkovin (miso, strukoviny, neskdr mliecne
vyrobky). Vhodné st aj obilninové kase bez pridan¢ho cukru. Postupne, podla veku
dietat’a, sa mbze zavadzat' aj pecivo ¢i jednoduché jedla vhodne upravené pre deti.

Nevhodné potraviny
Niektoré potraviny nie su vhodné pre malé deti, najmé do jedného roka:

vyprazané a mastné jedla (napr. hranolky, rezne)
udeniny (parky, salamy, slanina)

vysoko spracované potraviny (polotovary, sladké pecivo)
sladkosti a slané pochutiny (Cipsy, cukriky)

sladené a sytené napoje

med (do 1 roka — riziko botulizmu)

nadmerné mnozstvo soli a cukru

celé orechy a tvrdé potraviny (riziko zadusenia)

Pecivo (napr. rozok alebo chlieb) nie je zakdzané, ale ma sa podavat’ primerane veku (mékke,
malé kusky).

Vyznam spravnej vyZivy

Traviaci systém diet'at’a sa eSte vyvija, preto je délezité podavat’ 'ahko stravite'né a vhodné
potraviny. Nevhodnd strava moze viest' k traviacim problémom, ale aj k dlhodobym
zdravotnym tazkostiam. Nezdravé stravovacie navyky v detstve mozu zvySovat’ riziko
obezity, cukrovky a srdcovo-cievnych ochoreni v dospelosti.

Kedy vyhPadat’ lekara

Ak ma rodi¢ obavy o stravovanie alebo rast diet’at’a, je dolezité obratit’ sa na detského
lekara. Medzi varovné priznaky patria napriklad:

e dieta nepribera alebo chudne
e Casté vracanie alebo hnacky
e problémy s prijimanim potravy
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e podozrenie na reflux alebo alergiu

Pravidelné navstevy detskej poradne st ddlezité pre sledovanie rastu a vyvoja dietat’a.
Podvyziva — diet’a nepribera

Podvyziva u deti je vazny zdravotny problém, ktory si vyzaduje v€asné rieSenie. Moze
vzniknut’ v désledku nedostatocného prijmu potravy alebo zdravotnych problémov.

Priznaky podvyZivy:

spomaleny rast a nizka hmotnost’
ubytok tukovej a svalovej hmoty
unava a nedostatok energie

CastejSie ochorenia (oslabena imunita)
traviace t'azkosti

oneskoreny psychicky a fyzicky vyvoj

Vcasna diagnostika a rieSenie podvyzivy je kl'i€ové pre zdravy vyvoj dietat’a.

OCHRANA ZDRAVIA POCAS MRAZOV

Je potrebné, aby bolo v domacom prostredi zabezpecené teplo - ale bez rizika popalenia
alebo poziaru. Je potrebné udrziavat’ deti mimo dosahu otvoreného ohia, v blizkosti piecky
alebo ohrievacov a mat’ ich pod dohladom. Ak viete, Ze mate rodiny, ktoré maju doma
kritické podmienky a malé deti, navStevujte ich CastejSie a upozornite ich na velké rizika
zimy, pokial’ nie s riadne oblecené, poriadne prikryté a to aj odspodu.

Rozpravajte s rodiémi . Novorodenci a malé deti si mimoriadne
o rizikdch mrazivého /== nachylné na chlad a podchladenie u nich
poéasia pri pobyte . mdZe mat smrtelné nasledky. Zaroven sa
vonku. ) pozrite, ¢i maju okolo zdroja tepla aspon
nehorlavu izolaciu a upozornite na tato
potrebu.

Ako dlho moze byt’ diet’a vonku v mraze?
Dojcéata do 1 roka

Pri teplote nizsej ako —5 °C sa neodportca dlhsi pobyt vonku. Prvé kratke vylety pri vel'mi
nizkych teplotach mézu byt len 10 — 15 mintit (napr. na balkéne alebo kratka prechadzka),
aby si zvykli na chlad.
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e Pri teplote nizSej ako —5 °C sa neodportca dlhsi pobyt vonku s dojcatami.

e Pri —5 az —10 °C — st vhodné len kratke prechaddzky (napr. 10 — 20 minut), nie dlhé
pobyty.

e Ak fuka vietor, pocitova teplota rychlo klesa a pobyt vonku treba este skratit’ alebo
nechodit’ von vobec.

e Idealne ist’ von okolo poludnia, kedy je najvyssia teplota — ak nie je veterno.
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5.4. Specifika osvetovych aktivit pre skupiny osdb pre deti, mladez a
dospelych

Ciel’ osvety zdravia u deti a mladeZe ma podl’a odbornych odporicani smerovat’
motivacne ku zlepSeniu v:

podpore zdravého Zivotného §tylu,

prevencii ochoreni,

rozvoju socialnych a emoc¢nych kompetencii,

zniZovaniu rizikového spravania (navykové latky, Sikana, kyberSikana, poruchy
prijmu potravy).

V MRK pri skupinovych osvetovych aktivitach je dolezité navyse:

e pracovat s nizkou zdravotnou gramotnostou,
o reSpektovat’ veku primerany jazyk a jazyk komunity,
e vyuzivat praktické, nazorné a zazitkové formy ucenia.

Pravidla a zasady pri praci s det'mi a mladezou v MRK

Zasady komunikacie

e Pouzivaj jednoduchy jazyk, kratke vety.

o Overuj porozumenie otazkami typu: ,, Ako by si to vysvetlil kamardtovi?

e Vyuzivaj vizualne pomécky — obrazky, demonstracné materialy, kratke videa.
e Pracuyj s pozitivnym modelovanim — ukaz, nie len vysvetli.

Zasady motivacie

e Deti v MRK reaguju najlepsie na:
o zaZitok,
o hru,
o sut’az,
o odmenu (nalepky, pochvalné listy).
e Posiliiuj sebavedomie — ocenuj snahu, nie len vysledok.

Zasady bezpecného prostredia

e Vytvor atmosféru, kde sa deti neboja odpovedat’.

e Oceiiuj a chval snahu a dobré reakcie ¢i odpovede.

e Reaguyj neutralne a kI'udne na ,,nespravne* odpovede.
o Zabezpec, aby sa nikto necitil zosmieSneny.

Odporucana Struktira 60-minutovej prezentacie
0-10 min: Uvod a naladenie
o Kratka hra na zozndmenie (napr. ,,JJa mam, kto ma?‘ — adaptacia na tému zdravia).

e Otazky na aktivaciu:
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o ,,Co pre teba znamend byt zdravy?
o ,,Kedy sa citis dobre?

10-25 min: Hlavna téma — interaktivne vysvetlenie

Vyber si jednu tému podrla potreby Skoly/komunity:

e hygiena,

e zdravé stravovanie,
e pohyb,

e spanok,

e duSevné zdravie,
e prevencia rizikového spravania.

e obrazky,

o kratke pribehy,

e demonstra¢né predmety (zubna kefka, potraviny, fl'asa vody).
25-45 min: Zazitkova aktivita
Priklady:

o StanoviStia (umyvanie ruk, skladanie zdravého taniera, pohybova vyzva).
o Skupinova praca — deti vytvoria plagat ,,Ako byt zdravy*.
o Modelové situacie — ¢o robit, ked’ ma niekto nahovéara na cigaretu.

45-55 min: Zhrnutie a upevnenie

o Kiratky kviz alebo hra.
e Opakovanie 3 najdélezitejSich myslienok.

55-60 min: Zavere¢na motivacia

o Pochvalné listy, nalepky, spolo¢na fotka.
e Vyzvanatyzden: , Kazdy den vypijem 5 pohdarov vody.

Co funguje najlepsie

kratke bloky (max 5—7 minut),
vel'a otazok,

vela pohybu,

priklady z redlneho zivota,
humor,

zapojenie vsetkych deti.

Comu sa vyhnit

o dlhé monolodgy,
o odborné pojmy,
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Rozdiel oproti praci s det’mi, mladeZou a dospelymi

Oblast’ Deti Mladez
Motivacia |hra, odmena identita, reSpekt, autenticita
Forma pribeh, obrazky diskusia, pribehy, videa
Pozornost’ |kratke bloky dlhsia diskusia, ak ich téma zaujme
Témy EZ‘%;EE;&’ zdkladne vztahy, stres, navyky, rizikové spravanie
Reakcie spontanne citlivé, hodnotové, kritické
Oblast’ Dospeli Deti a mladez
Motivacia |[racionalne argumenty, dlhodobé ciele|okamzita odmena, zazitok, hra
Pozornost’ [20-30 min stivislého poclivania 5—7 min, potom aktivita
Jazyk |lodborny, abstraktny jednoduchy, konkrétny, vizualny
Skisenosti ||bohaté Zivotné skusenosti o.b rn’ec.izené, treba modelovat
situacie
Reakcie |kultivované, kontrolované spontanne, emocionalne
Forma |prezentécia, diskusia hra, pohyb, pribeh, demonstracia
Autorita |[reSpekt k lektorovi automaticky reSpekt si treba ziskat’ vztahom

Podl'a odbornych materidlov o praci s detmi zo znevyhodneného prostredia je potrebné:

o posilnovat’ kPucové kompetencie (komunikacia, spolupraca),
e pracovat systematicky a dlhodobo,

o prepajat’ skolu, rodinu a komunitu,

o vyuzivat technolégie a pestrost’ pristupov.

Praktické odporuicanie pre kvalitné a motiva¢né pristupy ku skupinovej osvete

Pouzivaj videa alebo nizorné pomocky.

Napriklad: Janette Motlova J. Mottlova: Vyuziti prace s emocemi ve Skolském prostredi

Co sa dnes moézeme nau¢it’ od Romov? | Janette Motlova Maziniova | TEDxBratislava
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Pozvi si host’a alebo zastupcu organizacie, ktord sa venuje téme

Napriklad: Anonymni alkoholici

Pouzivaj metodiky alebo pribehy

Eduma je prva organizacia na Slovensku, ktora prisla s inovativnym vzdelavacim portalom
Onlinezivakniznica.sk. Tvoria ho autentické video pribehy l'udi s roznymi prekazkami. Jeho
iniciatorkou je Janette Motlova (Maziniova).

Online Ziva kniZnica sprostredkiiva odvazne vypovede l'udi s prekazkami, ktori otvorene
hovoria o svojich potrebach a pomenuvaju problémy, ktoré ich trapia. Vyuzivaja ju ucitelia na
Skolach, manazéri vo firmach, r6zne organizacie i verejnost’. Video pribehy su aj vybornym
nastrojom v praktickej priprave Studentov na pomahajice profesie, uvedomelejsej a vnimavej
praci profesionalov, novinarov a d’alsich.

Online Ziva kniznica

Online ziva kniznica je inovativny vzdelavaci portal, ktory vyuziva najstarSiu a vel'mi
efektivnu metoédu vzdelavania — ucenie cez rozpravané pribehy.

Zivé kniZnica je jednym z méla néstrojov, ktory dokaze vzdelavat' a zaujat’ vietky uciace sa
typy deti a mladych l'udi aj dospelych.

https://www.onlinezivakniznica.sk/sk/audioknihy

https://www.onlinezivakniznica.sk/sk/audiokniha/tiene-cukrovky

SamosStudium ti pomoze

Napriklad: inTYMYta ma texty, ktor¢ ti pomozu zvladnut’ aj tazké témy okolo vztahov
a dospievania.

Organizacia InNTYMYta (predtym Spolocnost’ pre planované rodicovstvo) je neziskova
organizacia venujlca sa vzt'ahovej a sexualnej vychove. Uz 32 rokov na Slovensku
podporujeme zodpovedné, zdravé a kultivované sexualne spravanie.

“Sme lektorky, lekari, psychologicky, ucitel’ky, koucky a d’alsi I'udia, ktori chct aktivne riesit
nahromadené problémy. V spolupraci s poradensko-psychologickymi centrami vytvarame
siet’ sluzieb planovaného rodic¢ovstva, v com nam pomahaju d’alsi odbornici a odbornicky —
najmi z odboru gynekologia, sexuologia a urologia.”

Na ich webstranke najdete vzdelavacie materidly

Vzdelavacie materialy - InTYMYta

Praca s UV lampou navod
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Prislusenstvo:

UV Lampa — z bezpecnostnych dovodov prekryta doskou z plexiskla preptstajuceho UV
svetlo

Sterilium — dezinfekény roztok
Bode Visirub - fluorescencny koncentrat
Davkovacia pumpicka

Navod na pouzitie: Fluorescencny koncentrat sa vyleje do dezinfekéného roztoku, ktory sa
nasledne dokladne ,,pretrasie®, aby sa koncentrat poriadne premiesal. Pri nacviku pouZzivajte
davkovaciu pumpicku na presné davkovanie vytvoreného roztoku. Tento roztok viete
pouzivat’ opakovane.

Nasledne si nadavkujte roztok na ruky a dokladne si ho aplikujte na vSetky plochy oboch ruk:
dlane, chrbat ruk, prsty, medzi prstovy priestor, nechty — presne tak, ako si zvyknete umyvat
ruky alebo pouzivat’ dezinfekény roztok.

Potom si vlozte ruky pod UV lampu, ktora vam osvietenim ruk ukaze, ako dokladne ste si
dezinfekciu naniesli a ktoré miesta ste na pokozke vynechali a tym padom nie st spravne
ocistené. Tie plochy pokozky, ktoré su dobre oSetrené svietia a tie, ktoré su tmavé, st ,,plné
baktérii, resp. tam sa mydlo nedostalo®.

Komunikacne to mdzete prezentovat’ detom tak, Ze takto to v redlnej situacii vyzera, ked si
nespravne aplikuju na ruky mydlo, nespravne si ich ocistia a tym padom na rukach zostavaja
plochy nechranené pred baktériami. Nasledne mézete pokracovat’ v praktickom nacviku
presného spdsobu umyvania rik v umyvadle alebo v lavoriku s pouzitim d’al§ich pomdcok:
tuhé alebo tekuté mydlo, voda a papierové utierky.

AK nemame UV lampu, najdi navod na rozne aktivity k téme hygiena

Trik s ¢iernym korenim a mydlom
Pomocky: tanier, tepla voda, mleté Cierne korenie a saponat na umyvanie riadu

e Do taniera s teplou vodou si nasypeme Cierne korenie

e Najprv si namoc¢ime do vody prst jednej ruky — na prste zostavaju ciastocky Cierneho
korenia

e Potom si namoc¢ime prst druhej ruky do saponatu na umyvanie riadu a dotkneme sa
vody

e Cierne korenie sa rozéeri a voda zostava Gista

Tento pokus zndzornuje, ako sa baktérie pouzitim mydla dostant1 z pokozky ruk.

181



Spolufinancovany S PP PROGRAM MINISTERSTVO
. ani 2% " SLOVENSKO ZDRAVOTNICTVA
Europskou uniou Tttt SLOVENSKE] REPUBLIKY

Trik s trblietkami

Pomocky: farebné trblietky (daji sa kapit’ v papiernictve), mastny krém na ruky alebo olej,
obal z knihy, gumova hracka, drevena hracka alebo plastovy pohar

Sposob 1: Deti si natri ruky mastnym krémom, kazdy z nich si nasype trblietky na ruky a
rozotrie si ich na pokozke.

e Nasledne chytia jednotlivé predmety, na ktorych zostant1 zvysky trblietok.
e Potom si ruky umyjui s mydlom pri pouziti spravnej techniky tak, aby pokozka rik
zostala uplne Cista.

Sposob 2: Jedno diet’a si natrie mastnym krémom a nasype si na dlan trblietky a rozotrie si
ich.

e Ostatné deti si taktieZ natri ruky krémom a diet’a im postupne podava ruku s
trblietkami.

e Trblietky detom zostavaji na rukach.

e Potom si ruky umyji s mydlom pri pouziti spravnej techniky tak, aby pokozka rak
zostala uplne Cista.

Trik s mikou alebo s pieskom
Pomocky: maly plech na pecenie, mika na pecenie, mastny krém

e Rovnaky spdsobom prace ako pri trblietkach

e Diet’a si natrie ruky mastnym krémom a polozi si ich do miiky na plechu, aby sa obe
poriadne obalili sypkou zmesou, ostatné deti si ruky natru tiez.

e Dieta s pomucenymi rukami podava ruky ostatnym det’om, muka, ktord na pokozke
zostava znazoriuje baktérie, ktoré deti cely den ziskavaju na pokozku pri dotyku s
predmetmi, alebo rukami inych l'udi alebo po pouzity toalety.

Co tym demonstrujeme: Ako sa nam baktérie zachytavaju na rukach pri dotyku s beznym
predmetmi dennej spotreby (kl'u¢iek, mobilov, hraciek) alebo podanim rik pri kazdodennych
aktivitach, taktiez ze bez pouzitia mydla sa baktérie z pokozky nedaji dokonale odstranit’.

Videa:

https://www.youtube.com/watch?v=M KkFRGpq37g

https://www.youtube.com/watch?v=3kolOWXjikE0

https://www.youtube.com/watch?v=d-5BRf3¢cYWo

Video navod — ako si spravne umyvat’ ruky

Video sa mdze pustat’ na konci prezentacie a nasledne si deti techniku vyskusaja pri
umyvadle.

https://www.youtube.com/watch?v=410ccG3yKsY
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Vide4 od Skooys — YouTube - Osobna hygiena pre deti | Umyvanie ruk a zibkov | Co st to
bacily?

https://www.youtube.com/watch?v=hBowlIfdLL8Y

Na kazZdej osvete...

Sa usmievaj a bud’ mily/a

Chval l'udi aj za drobny uspech

Pouzivaj pribehy, priklady a nazorné¢ pomdcky

Podporuj I'udi nebat’ sa priznat’ aj to, Co nevedia a comu nerozumeju
Pytaj sa vel'a a pocuvaj

Overyj si ¢i l'udia pochopili tému

Pouzivaj jednoduché a zrozumitel'né slova tak, aby ti rozumela aj tvoja babicka, keby t
sedela

Bud’ trpezlivy/a

Nikdy...

Neponizuj a neurazaj ucastnika

Nehovor vtipy, ktoré mozu urazit’

Nepi alkohol pred osvetou alebo pocas nej
Sa nechvastaj a nepovysuj nad ucastnikov
Nepredvadzaj sa

Nehadaj sa s ticastnikom

am
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5.5. Skrining PMYV deti

Ciel'om vySetrenia psychomotorického vyvinu je posudit’ aktualny vyvinovy stav
dietat’a a priebeh vyvinu, ako dieta dosahuje typické vyvinové ukazovatele v oblasti
rozumovej, komunikaénej, pohybovej, socidlnej a v oblasti regulacie emocii a spravania.

Skrining psychomotorického vyvinu diet’at’a pozostiava z 10 dotaznikov pre jednotlivé

preventivne prehliadky u pediatra.

Skriningom zistujeme nasledovné oblasti vyvinu dietata

Il .

Rozumova oblast Komunikacna oblast Pohybova (motoricka) oblast

ako dieta rozmysla ako sa dieta vyjadruje, ako ako dieta pouziva a ovlada
a ako si vie poradit pouziva re¢ - ako rozumie svoje ruky, nohy, telo.

slovam, ako rozprava

o~

.
SORIRD

oy
=

Socialna oblast a oblast SebaobsluZné aktivity
regulacie emdacii a spravania

ako dieta vyjadruje a ovlada svoje pocity, ako dieta napomaha v starostlivosti
ako prejavuje zaujem o kontakt s ostatnymi, o vlastné potreby, ako je napriklad
ako sa sprava medzi ostatnymi ludmi a ako kfmenie a obliekanie sa

sa vie zaclenit

S-PMV je moznost’ dozvediet’ sa, Co je v jednotlivych obdobiach pre dieta typické a ako sa
prejavuje. Rodi¢ia maju prilezitost’ naucit’ sa v§imat’ si svoje diet’a a jeho potreby. S podporou
APZ sa tak m6zu stavat’ rodi¢mi, ktori st v§imavi a citlivi na prejavy radosti aj nespokojnosti

svojho babdtka. Postupne si tak mamy a otcovia, ale aj stari rodicia a SirSie okolie mézu

zlepsSovat’ cit pre prejavy deti. Takato schopnost’ vnasa do rodiny viac porozumenia, lasky a

spokojnosti.

Vyvinovy skrining S-PMV sluzi ako pomocka pri vySetreniach psychomotorického vyvinu

deti. Aby sa vedelo, ¢i diet’a rastie a vyvija sa zdravym spdsobom, lekar porovnava udaje

diet'at’a, napr. vysku, hmotnost’, obvod hlavicky a iné s idajmi zdravych deti — s normami.
Spravanie a vyvin dietata sa hodnoti podobne, porovnanim s normami skriningu S-PMV.
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AKky suvis ma skrining S-PMYV so zdravim a Zivotom diet’at’a?

Dobre vyladené interakcie medzi rodicmi a dietatom umoziuju optimalny rozvoj vyvinového
potencialu dietata. V¢asne ziskané skusenosti funguju ako zaklad pre vyvin rozumovych,
komunikacnych, emoc¢nych, socidlnych a fyzickych zru¢nosti diet'at’a.

Prvé roky zivota sii obdobim najvacsich moznosti s priaznivymi désledkami, ale i najvécsich
rizik s nepriaznivymi dosledkami, ktoré vytvaraji rozdiely medzi l'ud’'mi. Preto vcasné
zachytenie vyvinovej odchylky a v€asné poskytnutie intervencii na podporu vyvinu, moze
zvysit’ Sancu na maximalne rozvinutie vyvinového potencialu kazdého diet’at’a.

Preco je skrining potrebny?

Vyvinovy skrining S-PMYV slizZi ako pomocka pri vySetreniach psychomotorického
vyvinu deti. Aby sa vedelo, ¢i diet’a rastie a vyvija sa zdravym sposobom, lekar
porovnava udaje diet’at’a, napr. vySku, hmotnost’, obvod hlavi¢ky a iné s idajmi
zdravych deti — s normami. Spravanie a vyvin dietata sa hodnoti podobne, porovnanim s
normami skriningu S-PMV. Celkové posudenie psychomotorického vyvinu je vzdy
vysledkom uplného zhodnotenia vSetkych udajov, ktoré ma lekar k dispozicii.

Kazdé diet'a ma svoj Cas a spdsob, akym sa vyvija. Je normalne, Ze medzi det'mi st rozdiely v
tom, kedy zacnu dzavotat’, chodit’, rozpravat’, obliekat sa, atd’. Rozdiely su prirodzené,
niektoré sa vSak casom zvicsuju a mézu diet’at'u robit’ problém zaclenit’ sa do skélky, do
Skoly. Ktorym vyvinovym rozdielom treba venovat’ zvySent pozornost’, lebo m6zu
spdsobovat’ neskor tazkosti, a ktorym nie, dokaze lekar posudit’.

Detski lekari primarneho kontaktu maju pravidelny kontakt s det’'mi raného veku,
pocas prvych troch rokov Zivota diet’a absolvuje 10 preventivnych prehliadok, pri
ktorych sa vySetruje vyvin. Lekar ma k dispozicii vSetky udaje suvisiace so zdravim a
chorobou diet'ata, ma odbornu kompetentnost’ posudit’ celkovy zdravotny stav, ako aj
moznost’ odporucit’ d’alSie odborné vysetrenia a terapie.

Pocas prvych troch rokov Zivota diet’a absolvuje 11 preventivnych prehliadok, pri ktorych
sa vySetruje vyvin pomocou dotaznikov S-PMV

Ulohou APZ v tejto téme je:

e oslovit rodiny s detmi a informovat’ ich o moZznosti S-PMV,

e vysvetlit rodicom (blizkej osobe) aké su vyhody, postup a prinos S-PMV pre ich
rodinu,

e ukazat rodicom harky s otdzkami o PMV a spolu s nimi ich pri navsteve (v
bezpecnom
prostredi) vyplnit’ v papierovej alebo digitalnej forme,

e podporit’ rodiCov v spravnej starostlivosti o diet'a a poukazat’ na moznosti rozvoja
PMYV zo strany rodiny,
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e inSpirovat rodinu k vnimavosti pri starostlivosti o diet’a,

e spolu s rodi¢mi, vlozit’ ziskané udaje z dotaznika do elektronickej podoby a odoslat’
ich
pediatrovi alebo dorucit’ dotaznik v papierovej forme - podl'a toho, aka formu
preferuje dany pediater,

e zabezpecit, aby vyplnené dotazniky neboli "pohodené" na verejnom priestranstve.

INFORMATIVNA NAVSTEVA APZ U PEDIATRA

Je vhodné, aby APZ pred zaradenim témy S-PMV do svojej agendy navstivil pediatra a
informoval ho o svojom absolvovani tréningu ku S-PMV a zistil, ¢i je ambulancia lekara
zaradena do S-PMV. Je vhodné si hned’ v ivode dohodnut’ postup spoluprace na tejto téme pri
navstevach - poradniach (preventivnych prehliadkach) rodi¢ov s detmi vo veku 0 az 3 roky.
Dohoda ma spocivat’ v tom, €i sa pri zaradeni dotaznikov S-PMV nieco zmeni, aka bude
uloha APZ pri PP s rodinami malych deti.

NAVSTEVA APZ U PEDIATRA OHIADOM KONKRETNYCH RODIN

Nakol’ko predpokladame, Zze S-PMV bude dlhodobo pouzivanou metédou podpory PMV
u deti na celom Slovensku, je vhodné zamerat’ sa od zac¢iatku na novorodencov. Nasledne,
podl'a kapacity a zaujmu pokrac¢ovat’ v oslovovani rodicov starSich deti (do veku 3 rokov).

OPAKOVANE NAVSTEVY APZ U PEDIATRA
Okrem zabehnutych navstev v ambulancii pediatra méze s prichodom S-PMV pribudnut’ APZ
aj potreba pravidelného sprievodu rodicov, vyziadana zo strany rodicov, alebo lekara.

Je vecou dohody, v akom rozsahu sa bude APZ zi¢astiiovat’ na kazdej PPP — kazdého dietata
kvoli vyplhaniu dotaznika S-PMV.

Je dolezité mat’ na pamiti, ze cielom sprievodu je zlepSenie pristupu rodin z MRK

k zdravotnej starostlivosti a nie odbremenenie rodicov deti od starostlivosti, do ktorej aj
navsteva poradni spada. Nasim dlhodobym ciel'om je podporovat’ rodicov a posiliiovat’ u nich
také zrucnosti a kompetencie, aby si vedeli postupne zalezitosti okolo svojej rodiny
zabezpecovat’ sami.

Vyhodou pri dotaznikoch S-PMYV je, Ze postup pri vypliani je pri vietkych rovnaky, rovnako
ako vpisovanie do elektronického formuléra. Skrining je teda dobrou prilezitost'ou, ako v
praxi podporit’ rodi¢ov v samostatnosti a tiez inSpirovat’ ich v t¢éme vnimavého rodicovstva.
Uspechom pre APZ teda mdze byt aj to, Ze rodina po &ase nebude potrebovat’ pomoc pri
vyplnani dotaznika, ¢i sprievod na poradni.

NESPOLUPRACUJUCA RODINA

Niekedy rodiny nemaju ¢as, nevidia zmysel v spolupraci, pytaju sa co za to, pripadne maja
vela inych vyhovoriek, kedy sa vyhybaju rozhovoru. Co v takom pripade, ak ja ako
profesional/-ka povazujem za dolezité, aby rodina zmenila svoj pristup ¢i spravanie a oni
nemaju motivaciu k zmene?
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V ramci rozhovoru vieme pracovat’ s klientom, ktory komunikuje, je s nami v kontakte.
Aj ked’ ma rozne tnikové scenare z rozhovoru s nami, tak stale komunikuje.

Vtedy ho vieme vypocut’ — dobre si nechat’ vysvetlit’ ddvody nespoluprace. Pokial’ sa d4, dat’
mu porozumenie — akceptovat’ ¢o sa akceptovat’ da. Navrhnut’ mu rieSenia, pytat’ sa na
jeho rieSenia a spoloc¢ne hl'adat riesenie, ktoré je najvhodnejsie pre klienta. A overovat’ si
porozumenie krokov rieSenia situdcie. Tu je dobré, ak pracovnik ma empatiu a zru¢nost’
pracovat’ s argumentami, ktoré su dolezité pre klienta.
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5.6. Povinné o¢kovanie deti

Uc¢innost’ o¢kovania je vo svete i na Slovensku jednoznacne dokazana ustupom az
vymiznutim ochoreni, ktorym sa da predchadzat’ o¢kovanim. Vplyv oCkovania mozno
najlepsie ilustrovat’ na vykoreneni pravych kiahni vo svete.

Na Slovensku sa povinné ockovanie vykonava od 50-tych rokov. Vd'aka tomu sa u nas
nevyskytuju ochorenia ako detska obrna, zaskrt, tetanus novorodencov a mladistvych, a
situacia vo vyskyte d’al§ich ochoreni, proti ktorym sa ockuje, je dlhodobo priazniva.
Pokial’ by sme ockovanie nezaviedli, mali by sme vysoké pocty chorych aj timrti. Ich
liecba by bola omnoho nékladnejsia, ako je oCkovanie. V krajinéach, kde je zaockovanost’
nizka, teda nie je dostato¢na kolektivna imunita, dochadza k epidemickym vyskytom
tychto ochoreni.

OCKOVANIE

Pravidelné povinné ockovanie deti, ktoré je v SR bezplatné, sa vykonava v zdujme
zdravia dietat’a v ramci Specifickej preventivnej starostlivosti. V sulade s Chartou
prav dietata ma kazdé dieta pravo byt chranené pred infek¢nymi chorobami.

1. davka zakladného ockovania - v 3. mesiaci Zivota (od ukonc¢eného 10. tyZdia)

zaskrt

tetanus

cierny kasel

virusova hepatitida B

invazivne hemofilové nakazy

detska obrna

sucasne sa podava ockovanie proti: pneumokokovym invazivnym
ochoreniam

O O O O O O O

2. davka zakladného ockovania - v 5. mesiaci Zivota
o zaskrt

tetanus

¢ierny kasel

virusova hepatitida B

invazivne hemofilové nakazy

detska obrna

pneumokokové invazivne ochorenia

O O O O O O

3. davka zakladného ofkovania - v 11 mesiaci
o zaskrt
o tetanus
o Cierny kasel
o virusova hepatitida B
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o invazivne hemofilové nakazy

o detska obrna

o pneumokokové invazivne ochorenia

14. — 18. mesiac
Ockovanie proti:

e osypky
e mumps
e ruzienka

(MMR vakcina — 1. davka)

5. - 6. rok Zivota
Preockovanie proti:
o zaskrt
e tetanus
o Cierny kasel
o detska obrna

MINISTERSTVO

LOVENSKO ZDRAVOTNICTVA

SLOVENSKE|] REPUBLIKY

10. — 11. rok Zivota
Preockovanie (2. davka MMR):

osypky
mumps
ruzienka

12. - 13. rok Zivota
Preo¢kovanie proti:

zaskrt
tetanus
cierny kasel
detska obrna
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OCKOVACI KALENDAR

DOSIAHNUTY VEK POVINNE OCKOVANIE

2 mesiace zaskrt, tetanus, Cierny kasel, detska obrna, VHB, HiB, pneumokoky

4 mesiace zaskrt, tetanus, cierny kasel, detska obrna, VHB, HiB, pneumokoky

10 mesiacov zaskrt, tetanus, Cierny ka3el, detska obrna, VHB, HiB, pneumokoky

14 - 17 mesiacov osypky, mumps, ruzienka

osypky, mumps, ruZienka

4 roky

5 rokov zaskrt, tetanus, Cierny kasel, detska obrna

12 rokov zaskrt, tetanus, Cierny kasel, detska obrna
30 + preockovanie R

kazdych 15 rokov

OCKOVANIE PROTI HPV

Nepovinné o¢kovanie, ktoré je acinnou prevenciou pred 10 druhmi rakoviny, ktoré
sposobuje virus HPV

Co je to HPV (human papiloma virus)?

e [Cudsky papiloma virus je uplne bezny virus.
e Pocas Zivota sa s nim stretne skoro kazdy.
e Nakazi sa nim az 80 % l'udi, teda osem l'udi z desiatich.
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e Nakazit’ sa da réznymi spdsobmi (sexom, ale aj inym blizkym kontaktom v
domacnosti, uterdkom, na zachode ale aj na ktipalisku, dokonca sa dieta moze nakazit’
od matky pri porode).

zeny Co je to| HPV (human papiloma virus?

Tieto virusy st nebezpecné a spésobuji vazne ochorenia

u Zien aj u muZov.

Kazdy virus ma za ciel pouzit bunky ¢loveka a rozmnoZzovat

sa a moze spdsobit, Ze sa nase bunky Uplne zmenia.

Prejavi sa to tak, Ze sa zacnu tvorit bradavice alebo nadory:
e bradavice na pohlavnych organoch

e rakovina kr¢ka maternice

e nadory v oblasti koneénika

. ’ v : ¥ . . ador i
Na obrazku st vyznacené casti nadory hlavy a krku '

tela, na ktorych moze HPV virus * nadory vulvy a vaginy ~

A - , . 3 g i
sposobit ochorenie. nadory penisu -

NajzavaznejSie ochorenie, ktoré HPV virus sposobuje je rakovina kréka maternice.

Na rakovinu krcka maternice kazdy rok ochorie skoro 700 Zien a z toho takmer polovica zomrie.
Viacsinou su to zeny vo veku 40-55 rokov, ktoré maji rodiny a deti, ochoriet’ v§ak moézu aj
mladsie Zzeny 20-30 ro¢né. Liecba rakoviny je dnes mozna aj uspesna, zaroven je liecba tazka
a narocna. Tomuto typu rakoviny vieme u¢inne predchadzat’ ockovanim proti HPV.

Ako nam moézZe pomoct’ ockovanie proti HPV?

St krajiny ako Australia, Kanada, Anglicko, Svédsko , kde sa otkuje uz velmi dlhoa toto
ochorenie u zien sa uz takmer nevyskytuje.. V tychto krajinach sa vyskyt rakoviny krcka
maternice znizil az 0 90%, v Australii napriklad uplne vymizli u ockovanych l'udi bradavice.
Keby sme na Slovensku zaockovali vSetky dievcatd a Zeny, znamenalo by to, ze by sme
ockovanim zachrénili stovky Zien ro¢ne.

Ako funguje o¢kovanie?

Vakcina proti HPV existuje uz skoro 20 rokov a je overena ¢asom. Vakcina neobsahuje Zivy
virus, preto nikto nemdze po ockovani ochoriet’. Ockovanim naSmu telu ukazeme, ako vyzera
obal virusu. Nase telo zacne tvorit’ Specialne protilatky, ktoré dokazu zlikvidovat’ ozajstné zivé
virusy, ked’ sa s nimi neskor stretnu.

Kto sa méze dat’ zaoCkovat’?
e Zaockovat sa mézu dat’ dievc€ata aj chlapci, zeny aj muzi.
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e HPYV ockovanie najviac ucinkuje, ked’ sa oc¢kuje pred prvym pohlavnym stykom.
e Ockovanie proti HPV je G¢inné aj u tych, ktori uz zacali so sexualnym zivotom.
Preco je doleZzité ockovat’ aj chlapcov?

e Aj chlapci m6zu ochoriet, m6zu dostat’ genitalne bradavice alebo rakovinu.
e Ak budeme ockovat’ len diev¢ata, zbavime sa HPV za viac ako 60 rokov.
e Ak budeme ockovat’ aj chlapcov, zbavime sa HPV uz za 30 rokov.

Kto ma narok na bezplatné ockovanie?

V3etci chlapci aj dievéata vo veku Zaockuje ich vieobecny lekar pre deti
12-15 rokov maju ockovanie a dorast (pediater), ku ktorému chodia,
zadarmo. on predpise recept alebo e-recept.
Vakcinu treba vyzdvihnat v lekarni Prva davku treba podat do 15-tych

v den, kedy sa dohodneme narodenin. Druha davka sa ma podat
s lekdrom na ockovani. S az 13 mesiacov po prvej davke.

e Ludia vo veku 15-18 rokov a dospeli potrebuju tri davky, aby malo ockovanie rovnako dobry efekt.
* Poistovne preplacajui detom od 15 do 18 rokov ¢ast ceny vakciny.
e Vakcina stoji 120-130 Eur, preto sa oplati dat zaockovat tych, ktori to maji zadarmo.

Preco je dolezité ockovat’?

Na Slovensku je zaockovanych vel'mi malo 'udi - najmenej na vychode Slovenska. Ludia ¢asto
vobec nevedia, ze existuje takéto oCkovanie. APZ moé6ze pomoct zlepSit' tuto situaciu na
Slovensku, najmi kazdy v svojej lokalite . VSetci v ZR sa snazime pomoct’ pediatrom zvysit
pocet romskych deti, ktoré budi chranené pred virusom HPV tak, Ze Sirime osvetu o tomto
nepovinnom ockovani. Pomahame rodicom aj det'om v danom veku porozumiet’ vyhodam tohto
o¢kovania. Sirime informacie o prevencii rakoviny kréka maternice (ako o virusovej forme
rakoviny), ktorej vieme predchadzat’ ockovanim voc¢i HPV.
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5.7. Prevencia detskych tirazov v domacnosti

Statisticky sa najviac nehdd deje doma/v domécnosti. Preto je dolezité mysliet’ na veci dopredu,
predvidat’ a zariadit’ bezpecnu domacnost’. Ked' sa zabezpeci bezpecna domacnost’, bude sa
detom stavat’ menej nehdd.

CO MOZE APZ NAUCIT RODICOV

Je potrebné sa naucit’ komunikovat’ a vysvetl'ovat’ det'om, preco su niektoré veci nebezpecné.
Je dolezité si dieta v§imat’. Nestaci, Ze sa mu to raz - dvakrat povie, pretoze malé deti maju
kratkodobu pamit’, ale Castym opakovanim si to zapamaétavaju.

Je vel’mi dolezité diet’at’u opakovat’ bezpecnostné pravidla aj kazdy den. Aby si dieta
ukladalo a spajalo vo svojej hlave. Takto sa dieta u¢i. Kazdy den. Napriklad, ze vas horuci
hrnéek s kavou na stole pali.

Bezpecnost’ deti je vel'mi dolezita. Vsetci rodicia sa o svoje deti boja. Napriek tomu, je
rovnako doélezité nechat’ alebo dat’ detom priestor. Na to, aby mohli preskiimat’ svet, ucit’ sa
skusat’ r6zne veci ako funguju. VSetko sa to musi diat’ bezpecne, aby sa im pri spoznavani
sveta nestalo nieco, co bude mat’ trvalé nasledky.

LIEKY

Lieky sa v domacnosti uchovavaji mimo dosah deti. V skrinkach, na ktor¢ dieta
nedociahne alebo si umiestnené na stene vysoko, kde diet’a nedociahne alebo v Suplikoch,
ktoré sa daju zamknut'. VSetky lieky a tabletky uchovavajte v dézach, fPasiach alebo
krabickach s bezpe¢nostnym uzaverom.

OSTRE PREDMETY

Ostré predmety ako noze, noznice, klince, Spendliky, ihly, pripinaciky by ste ako rodic¢ia
nemali nenechavat’ v dosahu deti. APZ podl’a moZnosti, pomdze rodi¢om v ich priestore najst’
miesto, kde by mohli skladovat’ nebezpecné predmety.

Rovnako ako lieky aj vSetky ostré predmety by mali byt’ mimo dosah deti.

o Ak uz dieta drzi ostry predmet v ruke, ¢i uz je to vidlicka, nozik alebo su to noznice,
je dolezité, aby s tym predmetom nebehalo.

e Rovnako dolezité je naucit’ dieta spravne drzat' noznice. Noznice by malo drzat’ ostrou
stranou v dlani, a Casti, kde sa davaju prsty trc¢ia z dlane ako pomyselné uska.

e Dieta moZe vel'mi rychlo narazit’ napriklad do sklenenych dveri alebo do skla na
dverach alebo oknach.

OHEN
Krb, pec ¢i spordk na drevo musi byt ohradeny zabranou, aby sa diet'a nemohlo popalit’.

Zapalky alebo zapalovace nesmu byt’ v dosahu deti. Nenechavat’ ich len tak niekde
pohodené. Je ddlezité na to mysliet'. Diet’a prirodzene zvedavé bude skiimat’, o to dokaze.
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V blizkosti, kde je diet’a, by nikto nemal faj¢it’. V miestnosti uz vobec nie. Mnohé trazy
spdsobi nespravne odhodeny ohorok z cigarety smerom k miestu, kde je dieta. V dosledku
toho je mozné vzplanutie 16zkovin alebo kocika.

Pozor na hrnce a rychlo varné kanvice. Pokial’ uz dieta do¢iahne na hrnce na sporaku, moze
ich prevrhnut’ a popalit’ sa.

Pri vareni je lepSie pouzivat’ zadné varné platne alebo zadné miesta pece. Rukovit na hrnci je
lepSie otocit’ smerom dozadu tak, aby na fiu diet'a nedociahlo.

Nenechavat’ diet’a samotné pri sporaku (peci), ked’ sa na nom vari.

Oblecenie nedavajte susit’ blizko k peci ¢i sporaku. Mohlo by sa spalit’ alebo chytit’ od ohna a
sposobit’ poziar. Nesuste topanky priamo na horticej peci.
PADY

Diet’a sa méZe 'ahko zranit’ na ostrych hranach nabytku, na ich rohoch. Je dolezité
déavat’ na diet’a pozor, ked’ lezie po nabytku alebo sa snazi vyliezt' na stolicku. Méze sa stat,
ze sa s tou stoliCkou prevrati. Pokial’ dieta sedi v detskej stolicke, priputajte ho pasom, aby
nespadlo. Méze sa 'ahko zoSmyknut’.

Batol'a by nemalo spat’ na vysokej posteli bez zabrany proti padu. Hrozi zoSmyknutie a
nasledny pad. Nemalo by spat’ ani na hornej ¢asti poschodovej postele. Dieta v detskom
vajicku alebo sedacke by nemalo byt umiestnené na stole.

Pokial’ je v miestnosti otvorené okno, nenechavajte diet’a bez dozoru.
OTRAVA

Lieky, Cistiace alebo pracie prostriedky, horPaviny alebo iné chemikalie uchovavajte
mimo dosah deti. Idealne v uzavretej skrinke. Rovnako to plati o alkohole a cigaretach.

Neprelievajte chemikalie a riedidla do flia§ od limonad alebo inych napojov. Diet’a si moze
mysliet’, ze je vo fl'asi nieo na pitie. Pokazené jedlo moZe sposobit’ otravu. Jedlo by malo
byt cerstvé, dobre uskladnené a méso vzdy dostatocne tepelne upravené.

Ak nemate chladnicku, je vhodné uskladnit’ jedlo na tmavom mieste, v chlade, v pivnici alebo
v nepremokavom obale v chladnej Cistej vode.
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6. Reprodukc¢né zdravie

6.1. Dospievanie chlapcov a diev¢at

Ako sa meni telo chlapcov a dievcat pocas dospievania?

V suvislosti s kultirnymi a ndbozenskymi tradiciami pristupuju 'udia k puberte rdzne:
niektori ju oslavuju, ini sa zase za fiu hanbia. Je dolezité chapat’ a prijimat’ ju ako pozitivnu
zmenu, ako fyziologicky jav v procese dospievania. Je to proces premeny diet'at’a na
dospelého jedinca, ktory je sprevadzany fyzickymi, psychickymi a spolocenskymi zmenami.

Ak maju dospievajtici potrebné informacie na to, aby dokéazali porozumiet’ zmenam, ktoré
puberta so sebou prindsa, mozu si vytvorit’ k tomuto obdobiu pozitivny vztah. A aj ked’ to
neraz nie je l'ahké, dokazu prechadzat’ pubertou bez zavaznejSich problémov a ohrozenia
zdravia.

ZAKLADNE FAKTY O PUBERTE — DOSPIEVANI

e Dospievanie chlapcov a diev¢at neprebieha rovnako. Nie vSetci sa menime
v rovnakom obdobi a rovnakym spdsobom.

e Priebeh dospievania je individualny a odlisuje sa len nepatrne, v zavislosti od ich
vlastnych telesnych dispozicii (tzv. biologickych hodin). Kazdy z nas ma svoje
vlastné biologické hodiny, to znamena, Ze kazdy chlapec a dievéa preziva
dospievanie inak.

Délezitymi spust’aémi zac¢iatku dospievania sii hormony.
e Su to chemicki poslovia, ktori prenasaju signal z jednej bunky organizmu do druhe;j.

e Vytvaraju sa v endokrinnych zl'azach, odkial’ sa potom dostavaja do krvného obehu
(vid’ obrazok).

e Sposobuju v 'udskom tele vel'a zmien prave v obdobi puberty.

e Hormony opustia mozog a vydaji sa na cestu do podmozgovej zl'azy, ktora je velka
ako hrasok a nachadza sa v hlavnej €asti mozgu. Tu hormény spustia produkciu
d’al§ich dvoch hormoénov.

Chlapci a dievcata maju v tele rovnaké hormonys, ale tie niekedy putuju na odliSné miesta, a
preto sposobuju odlisné reakcie. To, v Com sa liSia, a to vyrazne, je ich mnozstvo.

U diev¢at putuju niektoré hormony z podmozgovej zl'azy (hypofyzy) do rozmnozovacej
sustavy — dievéenské telo sa pripravuje, aby v budicnosti, ked’ bude pripravené, mohlo sa stat’
matkou, priviest’ na svet dieta a postarat’ sa oi.
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Existuju dva typy Zenskych pohlavnych hormoénov — tvoria ich vaje¢niky:

1. Estrogén — zodpoveda za rozvoj druhotnych pohlavnych znakov (napr. rast prsnikov,
zmeny postavy) a podiel’a sa na reguléacii menstrua¢ného cyklu.

2. Progesteron — pripravuje sliznicu maternice na prijatie oplodneného vajicka a pomaha
ju udrziavat’ pocas tehotenstva.

U chlapcov putuju niektoré hormény z podmozgovej Zl'azy (hypofyzy) do rozmnozovacej
sustavy — muzské telo sa pripravuje, aby v buducnosti, ked’ bude chlapec pripraveny, mohol
splodit’ diet’a a potom sa on s partnerkou postarat’.

Existuje hlavny muzsky pohlavny hormon — tvoria ho semenniky:
e Testosteréon — ovplyviiuje vyvin druhotnych pohlavnych znakov.

Spolo¢né hormony. Estrogén, progesteron a testosterén nachadzame u zien a muzov, ale v
znacne rozdielnych mnozstvach.

Nepodnecuji len nastup puberty a rozvoj pohlavnych znakov. V tele plnia vel'a d’alSich uloh
aj iné hormony (napr. tyroxin, inzulin, adrenalin, kortizol, oxytocin), ktoré bez ohl'adu na
pohlavie kontroluju a koordinuju mnohé telesné funkcie, aby telo udrziavali v biologicke;j
rovnovahe a zdravé. Hladiny horménov su u roznych I'udi rdzne a v priebehu zivota sa menia.

Hormoény nemaju za tillohu vyvolavat’ len fyzické zmeny. Ich ,,blaznivy tanec” ma na svedomi
obrovské emocionalne vykyvy, ktoré chlapci a dievcata v puberte prezivaji. Dostavaju sa do
Castych konfliktov s rovesnikmi a dospelymi. Obc¢asna precitlivenost’ ¢i silna tuzba po
samostatnosti su prirodzenymi prejavmi dospievania. Toto obdobie vsak netrva vecne —
hladiny hormonov sa postupne ustélia a s nimi sa vyrovnaju aj emocie.
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NajvyraznejSie telesné zmeny v puberte

- Zvadsuje sa vyska postavy: rastu rychlo, « Zvadsuje sa vyska postavy: rastti skokom.
akoby ich natahovali. o .
+ Objavia sa vyrdzky.
+ Meni sa im tvdr. "
« Meni saim tvar.
« Objavuje sa akné (vyrazky). S s
« Rastu prsia. Zvac3uju sa bradavky.

« Zatinaju rast fuzy a brada. .
« Zaobluju sa stehné a zadok.

- Zarastaju aj na tele (hrud, chrbat, ruky, L
nohy...) « Roz3iruju sa boky.

« Zvaliuje sa hrtan a tym sa hlas stdva hrub- - Postava md zaoblenej3i a pIn3i tvar.

Simi(mutuje). « PokoZzka aj vlasy sa viac mastia.

» Pokozka aj viasy sa viac mastia. « Zva¢suju sa pohlavné organy a zacinaju

« Roz3iruji saramend a hrud. fungovat.
- V tele sa im zniZzi obsah tuku a budu sval- + Viac sa potia.
natejsi.

- Zadinajui rast chlpky v podpazusi.

+ Zatinaji rast chipky v podpazusi. - Zatinaju rast chlpky v oblasti pohlavnych

« Vyvijaju sa svaly. orgéanov — na ohanbi.

« Viac sa potia. - Objavuje sa belavy vytok z vaginy.

« Zaginaju rast chlpky v oblasti penisu. + Zatina ovuldcia a men3trudcia.

- Zvadiuje sa penis, mie$ok a semenniky. « Pokozka okolo bradaviek (dvorec) stmav-
ne.

- Semenniky za¢inaji produkovat spermie,
objavuje sa prva ejakuldcia.

« Objavuju sa poltcie — ,,mokré sny*“.

Délezité je naucit’ sa pouZzivat’ spravne aj spravnu terminologiu.

O pohlavné organy je potrebné sa starat’, udrziavat’ ich v Cistote a sledovat’ na nich
vSetky zmeny.

V pripade podozrenia na nejaku infekciu, je délezité poradit’ sa s odbornym lekarom —
Specialistom.

« Lekar $pecialista pre Zeny je GYNEKOLOG

« Lekar $pecialista pre muZov je UROLOG

Zenské pohlavné (reprodukéné, rozmnoZovacie) organy
Zenské pohlavné organy plnia dve hlavné funkcie

1. Vo vajecnikoch (st ulozené), dozrievaji a nasledne sa uvoliiuju vajicka potrebné na
pohlavné rozmnozovanie.
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2. Maternica sa pripravuje kazdy mesiac na prijatie oplodneného vajicka, vyzivu a vyvin
budiiceho babitka pocas tehotenstva.

RozliSujeme:

1. Vniutorné pohlavné organy — ukryté v brusnej dutine (vaje¢niky, maternica).

2. Vonkajsie pohlavné organy — vidite'né zrkadlom; nazyvané aj pojmom genitalie
— ohanbie.

Vniitorné pohlavné organy — popis

O

PoSva (vagina) — pruzny priechod, svalova trubica, veduca z kr¢ka maternice
von z tela, ktorou vyteka menstruacna tekutina. Spaja vnutorné pohlavné
organy s vonkaj$imi genitaliami. Je dlh4 asi 10 cm a jej steny st vel'mi
elastické. Pocas sexualneho styku do nej vnika penis a pocas porodu je
porodnou cestou pre diet’a, ktorou opusta telo matky — narodi sa. V Case
dospievania sa z nej vylucuje tekutina. Moéze to zniet’ odpudzujuco, ale v
skutocnosti je to zdravé, ked’ze tekutina udrziava vaginu €istu a vlhk.

POZOR!: Vagina ,sa Cisti sama“, preto nie je potrebné ju vnutorne vyplachovat’!

O

Kr¢ok maternice — spodna ¢ast’ maternice, ktora usti do posvy. Pri porode sa
roztiahne, aby nim mohlo prejst’ rodiace sa dieta.

Maternica — neparovy svalovy organ hruskovitého tvaru ulozeny v dolnej
Casti brusnej dutiny, v ktorom dochéadza k vyvoju zarodku a plodu. Je vystlana
sliznicou maternice, ktora sa v zavislosti od menstruacného cyklu meni. V case
tehotenstva sa rozpina tak, ako plod rastie.

Vajickovody (vajcovody) — dve trubice Siroké zhruba ako tuha v pere a dlhé
asi 10 cm. Spajaju vajecniky s maternicou. Nimi prechadza vajicko (zenska
pohlavna bunka) do maternice. Je to miesto, kde sa spermia stretne a splynie
s vajickom (pocatie, oplodnenie), ked’ mé par sexualny styk.

Vajecniky — dve Zl'azy umiestnené na oboch stranach maternice, ktoré
obsahuju vajicka — zenské pohlavné bunky (vajicka maju dievcata vo
vajecnikoch uz pri narodeni). Produkuju sa v nich Zenské pohlavné hormoény
estrogén a progesteron. Ked’ su plne vyvinuté, maju tvar a vel'kost’ vlasskych
orechov.

Vonkajsie — popis

Existuje mnoho roznych tvarov, velkosti a farieb zenskych genitalii. Genitalie kazdého
jedinca su unikatne a dievca by sa nemalo trapit’ tym, ako by mali tie jej vyzerat'.

o VenuSin pahorok — tukové tkanivo nad lonovou kost’ou
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o Ohanbie — maly kopcek na lonovej kosti, ktory sa pokryva pocas
dospievania ochlpenim. Je tu mnozstvo nervov podiel’ajucich sa na
pohlavnom vzruseni.

o Velké a malé pysky ohanbia — chrania vaginalny otvor.
o Kilitoris (drazdec) — maly citlivy organ o vel’kosti hrasku na vonkajsej
Casti rodidiel; dotykom

sa drazdi a vyvolava vzrusenie. Klitoris je prepojeny s malymi pyskami ohanbia a ma Siroké
nervové zakoncenia.

o Vaginalny otvor prekryty panenskou blanou (hymen). Pri pohlavnom
styku alebo pri porode sa mdze roztahovat’ aj stahovat’.

o Panenska blana (hymen) — tenka koZzna membrana prekryvajica
vaginalny otvor. V istych

kultarach panuje presvedcenie, Ze Zena je panna, ak je blana nedotknuta. Panenské blana sa
vsak moze pretrhnut’ z mnohych dévodov, ktoré so sexom nemajui ni¢ spolocné.

DalSie ¢asti a pojmy

e Mocova riura a mocovy otvor — rura, ktorou prechadza mo¢ z mocového mechura cez
mocovy otvor von z tela pri moceni.

¢ Anilny (ritny) otvor — otvor na konci kone¢nika, ktorym prechddza nestravena
potrava (vykaly) z tela von. Nachddza sa v blizkosti genitalii, ale nie je ich sucast’'ou.

e Ovulidcia — moment uvol'nenia vajicka z vaje¢nika a jeho putovanie cez vajcovody do
maternice. Ak je v tomto case oplodnené spermiou, d6jde k pocatiu a moze dojst’ k
uhniezdeniu oplodneného vajic¢ka v sliznici maternice. Ak nie, vajicko optsta spolu s
odlupnutou sliznicou maternice telo dievcata/zeny v podobe menstruacnej tekutiny.

e Vajicko — zenska pohlavna bunka.

e Orgazmus — okamih sexuilneho vyvrcholenia dosahuje Zena drazdenim posvy,
klitorisu a d’alich erotogénnych zon. Predstavuje vyvrcholenie sexualnej aktivity.
Partneri mozu po istom Case sexudlneho drazdenia a vzrusenia dosiahnut’ orgazmus
(spolu alebo osobitne), zaplavu pocitov slasti. Va¢Sinou potom nasleduje pocit
sexualneho ukojenia a uvolnenia.

Muzské pohlavné (reprodukéné, rozmnoZovacie) organy
e MieSok - cast muzskych genitalii — visiaci kozny vak so semennikmi.
e Zalud’ - koniec, hlavic¢ka penisu; je vel'mi citliva.

e Predkozka - koza, ktora zakryva a chrani zalud’. V niektorych nabozenstvach maju
chlapci predkozku odstranenu chirurgickym zakrokom (obriezka) alebo zo
zdravotnych dovodov (ked’ je prili$ tesna alebo pravidelne infikovana). Penis funguje
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uplne normalne s predkozkou aj bez nej. ZiZenie predkozky, resp. prilis tesna tzv.
uzdicka medzi penisom a predkozkou je vrodena chyba, pre ktort je typické to, Ze sa
predkozka neda I'ahko stiahnut’ zo Zalud’a. Drobnym chirurgickym ziasahom sa da
korigovat’.

e Mocova rura - rura, ktorou prechadza mo¢ z mocového mechura von z tela pri
moceni. U muZov zarovei sluZi aj na vyvod semena. Svaly okolo moc¢ového
mechtira zabezpecuji, Ze moc¢ a semeno sa nikdy nevylicia v rovnakom case.

e Nadsemenniky - miesto, kde v kl'ukatych kanalikoch dozrievaji muzské pohlavné
bunky - spermie. St na zadnej strane kazdého semennika. Zaujimavost’: keby sa
kanaliky vyrovnali, boli by dlhé spolu 12 metrov (kazdy 6 metrov).

e Semenniky - dva ovalne organy v tvare malych sliviek uloZené (zavesené) za penisom
v mieSku. Produkuji pohlavny hormon testosterén a pohlavné bunky — spermie.
Su vel'mi citlivé na bolest’.

e Semenovody - dva asi 40 cm dlhé kanaliky, ktorymi postupuju spermie k penisu.
V nich sa mie$aju spermie s d’alSimi tekutinami a tvori sa semeno/ejakulat.

e Semenné vacky (mechuriky) - dve zl'azy umiestnené po oboch stranach mocového
mechtira. Vylucuju tekutinu tvoriacu sucast’ semena, ktora dodava energiu spermiam,
aby sa mohli hybat'.

e Penis, pohlavny ud - muzsky pohlavny organ, ktory sluzi aj na mocenie. Pri
pohlavnom vzruSeni do neho priteka krv, vtedy sa zvacsi a stvrdne, odstava od tela (to
sa nazyva erekcia, stoporenie).

e Predstojnica (prostata) — zZl'aza umiestnend v blizkosti dna moc¢ového mechura.
Produkuje tekutinu, ktora spolu so spermiami a tekutinou zo semennych vackov tvori
semeno.

Co sa deje pocas menstruicie?

MensStruacia je pravidelny, priblizne 28 diiovy cyklus, kedy sa u Zien uvol'ni vajicko, ktoré
mdze byt’ oplodnené, alebo sa z tela Zeny vyplavi spolu s menstruacnou krvou. Poéita sa od
prvého diia aZ ku diiu pred zaciatkom nasledujicej menStruacie.

Menstruacia ma v roznych jazykoch a komunitach aj svoje alternativne nazvy: Menzes,
perioda, kramy...

O menStruacii je dolezité vediet, Ze:

e Nie je to choroba ale prirodzeny proces, pocas ktorého moézete robit’ vSetko ako
zvycajne.

e Objavi sa kedy chce a taka silnd, ako sa jej zachce.

e Je znakom toho, ze dievcenskeé telo fyzicky a pohlavne dozrelo a moze sa stat’ matkou.
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Mat’ menStruaciu neznamena automaticky pripravenost’ na zodpovedné materstvo
a rodiCovstvo. To si vyzaduje psychickl a socidlnu zrelost’. Neznamena to vSak, ze
treba zacat’ sexualne zit'.

Pri kazdom nechranenom sexe (bez pouzitia mechanickej alebo chemickej ochrany),
moze dievca otehotniet’ alebo sa nakazit’ sexualne prenosnou infekciou.

Prvi menstruaciu moéze dievca dostat’ najcastejSie medzi 11. — 14. rokom.

Prvi menstruaciu mézu niektoré dievcata dostat’ aj v nizSom alebo vyssom veku.
V tychto pripadoch je vhodné navstivit’ Zenského lekara — gynekologa.

Vyskytuje sa jedenkrat mesacne a jej priemerna dizka je individudlna: niektoré
dievcata krvacaju silno aj niekol’ko dni (priemerne 5), niektoré krvacaji menej a kratsi
cas.

Co je potrebné vediet’ 0 menStrua¢nom cykle?

Cyklus mé $tyri etapy, pricom dizka kazdej etapy sa moze menit’.
Priemerné diZka cyklu je 28 dni, ale moZe sa pohybovat’ aj od 21 do 42 dni.

Pocas menstruacného cyklu sa medzi 12. az 16. dilom pred zac¢iatkom menstruacie
uvoliuje z vajecnika vajic¢ko, ktoré putuje cez vajickovody do maternice.

Obdobie medzi 12. a 16. diiom sa nazyva ovulacia — je to Cas, kedy je najvécsia
pravdepodobnost’ otehotnenia.

Ak neprislo k sexualnemu styku a vajicko nebolo oplodnené, za¢ne sa sliznica
maternice odlupovat’ a spolu s hlienmi vyteka von z tela cez posvu v podobe tzv.
menStruaéného krvacania.

Mnozstvo vytecenej krvi po€as menstrudcie je dve az tri polievkové lyzice.

V obdobi pred menstrudciou a pocas nej moze dievca pocitovat’ bolesti brucha, hlavy,
naduvanie, kfce, nevol'nost, vyrazky, nervozitu, naladovost’, mat’ napété prsia a iné
tazkosti.

Proti bolestiam pomahaji rdzne Caje, liecba suchym teplom, uvol'nujiice masaze,
cviCenia, joga a podobne.

Ak st uvedené prejavy Casté a bolestivé, je vhodné poradit’ sa s gynekologom.

Pocas menstruécie je potrebné dodrziavat’ zvySent osobnu hygienu a podla potreby
striedat’ hygienické vlozky alebo tampony.

Hygienicka starostlivost’

Produkty hygienickej starostlivosti (vlozky, tampony, kaliSsky) st navrhnuté tak, aby sa
dievcata a zeny pocas menstruacie citili pohodlne. Na trhu je vel'a r6znych vyrobkov (v
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réznych cenovych relaciach) a vSetky sluzia na to, aby bezpecne zachytili vyron menstruacne;j
krvi spdsobom, aky vyhovuje individualnym potrebam.

Hygienické vlozky

o Vyrabaju sa v réznych velkostiach a hriibkach a ich vyber zavisi od intenzity
krvéacania.

o Na spodku vlozky je lepiaci pas, ktory brani jej posunutiu.

o Vlozky by sa po pouziti mali zrolovat’ do obalu d’alsej vlozky alebo do
nejakého papiera a az potom zahodit’ do odpadkového kosa. Nikdy by sa
nemali splachovat’ v toalete.

Hygienické tampony

o Tampén je maly pevny $ul'ok z mikkého materialu, ktory sa vklada do vaginy,
aby nasaval menstruacnu krv. Je ukonceny $nurkou, ktora by po zaloZeni mala
tréat’ z vaginy. SliZi na vytiahnutie pouZitého tamponu z tela von.

o Musi sa menit priblizne kazdé Styri az Sest’ hodin. Je to dolezité z hl'adiska
prevencie pred vznikom zdravotnych t'azkosti (napr. syndromu toxického
Soku).

o K dispozicii je viacero velkosti s roznou savou silou, podl’a toho, ¢i je
menstruacia slaba, stredna alebo silna.

MenStruaéné kalisky
o Vyrabaju sa z pruzného silikoénu a st viacndsobne pouzitelné.
o Vkladaju sa do vaginy, aby zachytavali menstruac¢nu krv.

o Vyprazdnit' by sa mali kazdé Styri az osem hodin a po skonc¢eni menstruacie by
sa mali umyt’ vodou a odlozit’ na Cisté miesto.

o Jeho velkost zavisi od veku Zeny a od toho, ¢i uz rodila, alebo nie.
Ako sa s mladymi Pud’mi rozpravat’ o sexudalnom a reprodukénom zdravi?

Otvorene, priatel'sky, vel'a po¢uvat’ a nesnazit’ sa hned’ presvied¢at’ o svojom poznani, pravde.
Vztah Cloveka k sexualite a jeho sexualny Zivot v dospelosti je prirodzenou sucast’ou jeho
osobnosti. Kvalita sexudlneho prezivania nie je len vysledkom ,,sexualneho poucovania®.

Sexualna vychova by mala zacinat’ v rodinach, v bezpecnej komunite pod vedenim
doveryhodnej osoby. Vhodnou osobou na sexualnu vychovu je aj ucitel’/ucitel’ka, pokial
dokaze vytvorit atmosféru dovery.

Je dolezité sa naucit’ a uvedomovat’ si tieto fakty

e Uit sa citlivo vnimat seba a inych.
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e Uvedomit’ si, Ze mnozstvo emocionalnych zazitkov, ktoré dieta zaziva od narodenia,
sa premieta do jeho neskorsieho citového i sexualneho zivota. Na tomto zaklade si
dospievajuci dokaze vytvorit’ svoj vlastny ,,scendr* pre svoj sexualny zivot, v ktorom
sa samostatne rozhoduje o tom, ¢o chce a ¢o nechce.

e Vyznamnu ulohu v sexuélnej vychove deti preto zohravaji vzory v ich okoli v podobe
l'udi, ku ktorym st deti viazané citovym vztahom — rodicia, ucitelia, a d’alSie dospelé
uznavané osoby. Tato rovina sa prejavuje v samotnom spravani deti a utvarani ich
postojov.

e Socialne vplyvy tvoria druhy scenar, podl'a ktorého robime to, ¢o sa od nas ocakava,
alebo €o si myslime, Ze je spravne, lebo to tak robia aj druhi. Toto plati aj pre
sexualitu.

Sexuilna a vzt’ahova vychova pomaha Pud’om porozumiet’ vlastnému telu, puberte a
reprodukcii. U¢i, ako budovat’ zdravé vzt’ahy, komunikovat’ a reSpektovat’ hranice
druhych. Zarovein poskytuje informéacie na prevenciu problémov, ako si pohlavne
prenosné infekcie ¢i nechcené tehotenstvo. Jej ciel'om je, aby ¢lovek vedel robit’
zodpovedné a informované rozhodnutia.

6.2. Planované rodicovstvo a antikoncepcia

Poznat’ svoje prava aj v tejto oblasti je nevyhnutné kvoli vliastnému uvedomeniu, kvoli
vztahu k partnerovi, ¢i partnerke a inym osobam v nasom okoli. ReSpektovanie prava na
sukromie, slobodnu vol'bu a prava ,,byt’ iny, ¢i ind*“ je zdkladom dobrych Pudskych vzt’ahov
a uspokojujucej sexuality.

Schopnost’ zdravo sexualne zit’ neprichadza automaticky. Zdravo sexualne zit’ sa u¢ime v
priebehu svojho Zivota. Patria k tomu aj skusenosti od utleho detstva, neznost’ a dovera s
nasimi najbliz§imi, ktori neskor chapu délezitost’ uspokojivého sexudlneho zivota a neposobia
na nas nasilne, autoritativne, trestajiico a zlomyselne.

Sex a pocity

Ludia nemaju sex iba preto, aby splodili deti (reprodukéna funkcia). Je to aj spdsob, ako
dokazat’ hlbokl naklonnost’ jedného k druhému, preto sa tiez nazyva ,,milovanie®. Miluji sa
teda aj pre rozko$ — milostna funkcia alebo pre zabavu — relaxacna funkcia. Sex méze robit’
I'ud’om vel'mi dobre, ale takisto aj vel'mi zle, ak ho majt s niekym, koho nemaja tiprimne
radi, alebo ked’ ho v skuto¢nosti nechct robit’.

Ziakladné pravidla v sexualnej oblasti

Nie je potrebné sa ponahlat’. Sexudlny vzt'ah nie je povinny. Je vhodné ist’ do toho len z
uplného presvedcenia a len vtedy, ak majui obaja pocit, ze st skutoc¢ne pripraveni.

e Neriskovat’ nechcené tehotenstvo.
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e Nerobit’ ni¢ také, ¢o druhy nechce.
Ako sa vyvija partnersky vztah?
Od priatel’stva cez zamilovanost’ k laske.

Niektori I'udia vravia, Ze medzi muzom a zenou nemdze byt priatel'stvo, lebo ak st blizko
seba a rozumeju si, musi sa to automaticky premenit’ na eroticka a sexualnu tazbu. Nie je to
vsak pravda.

Ci sa tak stane/nestane, vo vel'kej miere zavisi od viacerych faktorov:
e od toho, ¢i uz niekoho maju,
e od toho, aku prit'azlivost’ k sebe citia.

Eroticka pritazlivost’ je zakddovana v réznych evolu¢nych znakoch, ktoré vieme iba t'azko
ovplyvnit’:

e zazitky z raného detstva s matkou a otcom
e symetria,

e pach, vona,

e sexualne znaky, ....

Partnersky vzt'ah je v prvom rade zavizok oboch zicastnenych stran. Partnersky vzt'ah
je zaloZzeny na vasni, dovernosti a zavézku, Ze stojim pri tom druhom v dobrom aj zlom.
Partnersky vzah m4, samozrejme, svoje krasne a prijemné stranky:

o Citové ocarenie nejakou osobou na zacCiatku sa rychlo premieiia na eroticku
a sexualnu tizbu.

e Vtedy sa spustia sexualne a mozgové hormony a vznika zaplava zamilovanosti. Ano,
doslova sme zaplaveni horménmi (testosteron, estrogén, oxytocin a vazopresin) a tie
nam dodavaju pocity rozkose a ,,zenu“ nas do tesnej blizkosti druhej osoby.

e (im viac sa objimame, laskame a milujeme, tym viac hormonov sa vyplavuje.

e Tato faza hormonalnej zaplavy uplynie po hodine, tyzdni, mesiaci alebo polroku a
potom je aktudlna otazka, ¢i partneri dokdzu investovat’ do vzt'ahu svoju doveru,
odhodlanie, starostlivost’, obdiv a podporu.

e Potom, ked faza tzv. slepej zamilovanosti pominie, nesmu sa zl'aknit’ abstinené¢ného
syndromu po ukonceni hormonalnej zaplavy.

Délezité posolstvo

Vek, v ktorom l'udia zac¢inaju chciet’ mat’ svoju lasku, sa lisi, takisto ako vSetky ostatné zmeny
v dospievani. Nie je délezité s niekym ,,chodit’ za kazdu cenu, pokial’ sa na to mladi 'udia
necitia pripraveni. Nie je vhodné stretavat’ sa s niekym, kto sa k nAm nesprava milo a s
reSpektom.

Nikto by nemal mat’ sex len preto, Ze:
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- veri, Ze sa potom bude niekomu viac pacit’,

- veri, Ze tak bude dospelejsi,

- niekto ho na to prehovori.

Co je to laska a &o sexualna tazba?

Ked’ hovorime o sexualite a reprodukcii, mame na mysli lasku:
e romantickq,
e eroticku
e partnersku.

Romanticka laska je silné citové puto medzi dvoma osobami, ktoré po sebe tiizia, obdivuju
sa, pomahaju si a nechcu byt oddelené.

Co je to antikoncepcia

Bezpecnejsi sex znamena pohlavny styk, pri ktorom zniZime riziko nechceného tehotenstva
alebo sexuilne prenosnych infekcii.

Tento pojem zahffia viacero moznosti vratane:
e antikoncepcie

e starostlivého vyberu partnera alebo partnerky (napriklad poznat’ jej/jeho
predchadzajice sexualne skuisenosti)

Antikoncepciu delime na dva hlavné typy
1. Mechanicku (bariérovi): Brani kontaktu vajicka a spermii mechanicky — prekazkou.
e Muzsky alebo Zensky kondom (prezervativ, guma); pesar.

Muzsky kondom sa pred pohlavnym stykom nasadi na stoporeny penis. Jeho tlohou je
zabranit’ spermiam preniknut’ do tela partnerky a zaroven chranit’ obidvoch pred prenosom
SPI vratane virusu HIV. Je vzdy vylucne na jedno pouzitie. Po vaginalnom sexualnom styku
by mal muz svoj penis vytiahnut' skor, nez pominie erekcia.

Kondém je potrebné zaviazat’ a vyhodit’ do odpadkového kosa (nikdy nesplachovat’ do
toalety). Balenie by malo byt neporusené (potrebné skontrolovat) a je potrebné ho otvarat’
opatrne (pozor na dlhé nechty a trhanie obalu zubami) tesne pred pouzitim.

Konddémy maji na obale uvedené svoje datumy spotreby a po ich vyprSani by sa nemali
pouzivat’.

o Zenska bariérova antikoncepcia: kondomy a pesary. Funguju podobne ako
muzské kondomy. Ich aplikécia je mozna aj nejaky cas pred pohlavnym stykom a
nie je nutné ich okamzite po styku odstranit’.

2. Hormonalnu (chemicki)

Po6sobi rézne: brani vaje¢nikom v produkcii vaji¢ok alebo brani spermiam dostat’ sa k vajicku.
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o tabletky, pilulky, naplasti, kruzky, vnitromaternicové telieska, podkozné
implantaty, injekcie.

= Ucinne zabranuje pocatiu — ak sa uziva pravidelne a vcas.
= Neucinkuje vSak ako ochrana proti SPI!

= Jeviazana na lekérske vySetrenie a pravidelné kontroly u lekara.

Postkoitilna (nidzova) antikoncepcia

Uziva sa iba po nechranenom pohlavnom styku alebo ked’ zlyh4 in4 forma antikoncepcie —
napriklad ak d6jde k mechanickému poruseniu kondému. Musi sa uzit’ najneskor do 72 alebo
120 hodin (v zavislosti od typu tabletky) po pohlavnom styku, ked’Ze s pribudajiucim ¢asom
klesa jej ucinnost’.

Je volne dostupna v lekarnach bez lekarskeho predpisu (Escapelle, Helibona, Nulsora,
Ramonna, ellaOne) alebo je mozné zaobstarat’ ju u lekara (ak nema vyhradu vo svedomi).
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6.3. Prevencia a skrining sexualne prenosnych chorob

Zakladné fakty o sexualne prenosnych infekciach (SPI)

Sexualne prenosné infekcie (choroby) patria medzi prenosné — infekéné ochorenia, ktorymi
sa moze nakazit’ kazdy sexudlne aktivny Clovek a zaroven ich mbéze sdm prendsat’ na svojich
sexualnych partnerov.

Mo6Zu mat’
1. bakterialny,
2. parazitarny,
3. virusovy povod.

Infekcie spdsobuju virusy, baktérie ¢i iné mikroorganizmy, nachadzajiice sa v pohlavnych
organoch (genitaliach), ustach ¢i kone¢niku nakazenej osoby a do tela sa obvykle dostavaji
pri sexualnom styku.

Niektoré su bolestivé alebo spdsobuji svrbenie bez vaznejsich nasledkov. Iné zase, v pripade
chybajucej lie¢by v poc¢iatocnych stadiach alebo celkovom nelieceni, m6zu spdsobit’ sterilitu
(neplodnost’), vazne poskodit’ zdravie alebo dokonca zapricinit’ smrt’.

Mnoho l'udi podcenuje moznost’ nakazy, chybaju im dostatocné informacie o rizikach,
priznakoch a sposoboch liecby ochoreni.

SPI spravidla nemaju dlhil inkubaénu dobu (¢as od nakazenia do vypuknutia ochorenia) a
prvé priznaky sa objavuju spravidla na pohlavnych orgénoch. Pri prvych viditelnych
priznakoch je potrebné navstivit’ lekdra a zacat’ s ich lie¢bou o najskor.

Ak sa ochorenie v aktitnom (nalichavom, vdznom) stadiu nevylieci, stava sa chronickym
(dlhotrvajucim). Infekcia moZze zasiahnut’ d’alSie vnatorné organy a dostat’ sa do krvi. Po
mnohych rokoch pokoja sa moze opét prejavit’.

Najznamejsie infekcie a ochorenia prenosné sexualnym stykom:
e kvapavka
o syfilis
e cystitida
e genitalny herpes
e genitalne bradavice
e genitalne vsi (filcky)
e chlamydiov¢ infekcie
e ludsky papilomavirus (HPV)

e vaginitida
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e trichomoniaza
e plesnové ochorenia — mykoéza (kandidéza, moniliaza)

e HIV/AIDS

Ako sa tieto ochorenia prejavuju u Zien a u muZzov?

U Zien: zapaly sa u dievCat prejavuju bielym alebo Zltym vytokom. Zvycajne zanechava
Skvrny na spodnej bielizni. Niekedy zapacha a Casto ho sprevadza svrbenie. Zapaly
vnutornych pohlavnych organov sa prejavuji bolestami v spodnej Casti bruska a zvySenou
teplotou. Chlamydiové infekcie nemusia mat’ ziadne ndpadné priznaky a neodhalené a
neliecené byvaju pri¢inou neplodnosti.

U muZov: zapaly sa prejavuji cervenymi svrbivymi vyrazkami, pl'uzgierikmi na zaludi
penisu a bolestivymi vytokmi pri moceni, ktoré zanechavaji skvrny na spodnej bielizni.

Pozor: Niektoré infekéné ochorenia maju dlht inkuba¢nu dobu. Pri infekcii virusom HIV
moze trvat’ aj niekol'ko rokov, kym sa rozvinie ochorenie AIDS (Casto priblizne 810 rokov
bez liecby). Po¢as tohto obdobia méze byt’ €lovek infekény a prenasat’ virus na inych, aj
ked’ nema Ziadne priznaky.

Ako sa pred nakazou chranit’?

Vzostup vyskytu SPI prinasa vel'a problémov i do partnerskych vztahov. Sex nie je nikdy bez
rizika (neplanované pocatie, prenos infekcie), preto je rozumné a zodpovedné realizovat’
,bezpecnejsi sex“ (pouzivanie prezervativu — kondomu, ktory riziko znizuje, vernost’
partnerovi ¢i partnerke, poznanie ich zdravotného stavu).

Délezita poznamka: alkohol a drogy zniZuju pocit zodpovednosti a kontroly aj
v sexualnom spravani.

UZito¢né odporucania
e Zaujimayj sa o zdravotny stav sexudlneho partnera ¢i partnerky.
e Bud verny partnerovi &i partnerke. Ziadaj vernost’ partnerky/partnera.

e Pri prilezitostnom sexualnom styku sa chran kondomom (nauc sa ho pouzivat’ bez
predsudkov).

e Aj v pripade, ze diev¢a/zena uziva antikoncepcné pilulky alebo sa chrani pred
nezelanym pocatim vnutromaternicovym telieskom. Chranis seba aj partnera ¢i
partnerku.

e Pamitaj vSak: kondém len zniZuje riziko, nevylucuje ho!

e Ak sati partner zveri s obavou, Ze ma infekciu, vyhPadaj lekara, aj ked’ nepozorujes$
a nepocitujes$ ziadne priznaky.
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Co robit’, ak sa nam zd4, Ze mame sexuilne prenosnu infekciu?

Je potrebné navstivit’ gynekologa (dievcata), urologa (chlapci) alebo venerologa (lekar pre

pohlavné choroby) ¢i v§eobecného lekara pre dospelych. Lekar urobi potrebné vysetrenia, urci

diagnézu (o aki chorobu ide), stanovi G¢innu liecbu (vacsinou antibiotikami), ktoru je
potrebné dodrzat’ do konca (uzivat’ lieky po cely predpisany cCas, aj vtedy, ked’ sa zda, ze
priznaky ochorenia zmizli a ¢lovek sa citi zdravy).

AKk sa infekcia zisti u jedného partnera, musi sa lie¢it’ aj druhy partner alebo partnerka?

Ano, musi! Aj vtedy, ak nema Ziadne prejavy ochorenia, ale moze byt zdravym nosi¢om

infekcie. Choroboplodné zarodky v jeho tele prezivaju a mézu sa preniest’ na iného partnera ¢i

partnerku alebo znova nakazit’ uz vylieCeného partnera ¢i partnerku.

Skrining sexualne prenosnych chorob

Na Slovensku sa skrining (vyhl'addvanie infekcii aj bez priznakov) pri sexudlne prenosnych

ochoreniach robi hlavne cez lekara, gynekologa/urologa alebo Specializované testovacie

centra. Skrining sexudlne prenosnych chorob je dolezity preto, ze mnohé z nich dlho nemaju

ziadne priznaky, ale v tele sa pritom d’alej Siria alebo sposobujii poskodenie. VEasné
odhalenie umoziiuje rychlu lie¢bu a zniZuje riziko komplikacii, ako je neplodnost’ ¢i

chronické ochorenia. Zaroven chrani aj partnerov, pretoze clovek méze infekciu nevedomky

preniest’ d’alej. Preto ma skrining vyznam aj u l'udi, ktori sa citia Gplne zdravi.

Roémske komunity nie st z hPadiska sexualne prenosnych infekcii ,,Specialny pripad*
biologicky — riziko ochoreni zavisi vidy od spravania, pristupu k zdravotnej
starostlivosti a informovanosti, nie od etnicity.

V praxi v§ak moZu byt niektoré problémy ¢astejSie v komunitach, kde je:
e horsi pristup k zdravotnej starostlivosti (napr. vzdialenost, financie, diskriminécia),
e nizSia zdravotna gramotnost’ alebo slabsia sexualna vychova,
e menej Casté preventivne prehliadky a skrining.
Co sa najtastejie skriningovo testuje
V ramci verejného zdravia sa najcastejsie robi:
e HIV
o syfilis
e hepatitida Ba C
Kde sa da testovat’ na Slovensku
1. Checkpointy (anonymne a ¢asto zdarma)
e v mestach

e testovanie na HIV, syfilis, hepatitidy
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e vysledky rychlo, anonymne

e ide o nizkoprahovt prevenciu

2. Lekar / Specialista (uhradza poist’oviia pri indikacii)

e vSeobecny lekar, urolog, dermatovenerolog

e pri podozreni alebo symptomoch

e niekedy aj pri preventivnom skriningu
3. Gynekologia (hlavne Zeny, ale niekedy aj partneri)

e sucast preventivnych prehliadok

e HPV suvisi skor so skriningom u Zien (kréok maternice)
4. Stikromné testy

e kompletné baliky (napr. chlamydie, kvapavka, HPV atd’.)

e rychle, diskrétne, ale platené

skrining = testovanie bez priznakov (sekundarna prevencia)

diagnostika = ked’ uz su priznaky alebo riziko
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7. Liecebny rezim
7.1. Kontrola uzivania liekov

Kontrola uZivania liekov je doélezitou sucastou bezpecnej a ucinnej zdravotnej starostlivosti.
Spravne uzivanie liekov znamena, Ze pacient berie spravny liek, v spravnej davke, v
spravnom case a po spravne ur¢ent dobu. V praxi vS§ak mnohi pacienti lieky neuzivaji presne
podl'a odporticani lekara. Tento problém je este vyraznejsi v marginalizovanych romskych
komunitach, kde sa moézu kombinovat viaceré prekazky — socialne, ekonomické aj
informacné. Prave tu zohravaju dblezitu ulohu asistenti podpory zdravia.

Vyznam kontroly uZivania liekov

Nespravne uzivanie lickov mdze mat’ vazne nasledky. Pacienti mézu lieky uzivat’
nepravidelne, vynechavat’ davky alebo ich vysadit’ bez konzultacie s lekarom. V niektorych
pripadoch si lieky delia s inymi osobami alebo pouzivaju staré zasoby liekov bez aktudlneho
predpisu. Takéto spravanie moze viest' k zhorSeniu zdravotného stavu, k zlyhaniu liecby alebo
k vzniku komplikacii.

Délezitym problémom je aj nizka zdravotna gramotnost, teda schopnost’ rozumiet’
informaciam o zdravi a liekoch. Pacient nemusi rozumiet’, preco je dolezité liek uzivat’
pravidelne alebo Co sa stane, ak liecbu prerusi. Pri niektorych ochoreniach, napriklad pri
antibiotickej liecbe alebo chronickych chorobach, je dodrziavanie liecby klIicové.

Specifika marginalizovanych rémskych komunit

V MRK sa m6zu objavovat Specifické bariéry, ktoré ovplyviuju uzivanie liekov. Ide
napriklad o:

e obmedzeny pristup k zdravotnej starostlivosti a lekariam,
o finan¢né tazkosti pri doplacani lickov,

o nizku dostupnost’ informacii o spravnom uzivani liekov,
e jazykové alebo komunikacné bariéry,

o nedodveru voci zdravotnickemu systému.

Tieto faktory mozu viest’ k tomu, ze pacienti liecbu neza¢nu, nedokoncia alebo ju uzivaji
nespravne. Zaroven je potrebné zdoraznit', ze ide o systémové problémy, nie o individualne
zlyhanie.

Uloha APZ

APZ zohravaju v tychto komunitach klI'a¢ovu ulohu ako sprostredkovatelia medzi
zdravotnickym systémom a komunitou. Ich praca je zaloZena na dovere, komunikacii a
porozumeni miestnemu prostrediu.
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V oblasti kontroly uZivania liekov méZu asistenti pomahat’ najmaé:
e vysvetlovanim spdsobu uzivania liekov jednoduchym a zrozumite'nym jazykom,
e pripominanim ddlezitosti pravidelného uzivania liekov,
e pomahanim pri organizacii liekov (napr. rozdelenie davok na dni),
o sprevadzanim pacientov k lekarovi alebo do lekarne,
o identifikovanim problémov, ako je nedostupnost’ lickov alebo finan¢né bariéry,

e podporou komunikacie medzi pacientom a zdravotnikom.

Délezitou sucast'ou ich prace je aj budovanie dovery. Ak pacient ddveruje asistentovi, je
pravdepodobnejsie, ze bude dodrziavat’ lieCebny rezim a bude otvorene komunikovat’ o
problémoch.

Prevencia chyb v uzivani liekov

Prevencia nespravneho uzivania liekov zahfiia viacero opatreni. KI'ai€ové je zlepsenie
zdravotnej vychovy v komunite, najmé formou jednoduchych a praktickych informacii.
Vel'mi dblezita je aj individualna praca s pacientom, pretoze kazdy ¢lovek moze mat iné
potreby a schopnosti.

APZ m6Zu pomoct’ napriklad pri zavedeni jednoduchych systémov, ako su:
e krabicky na lieky rozdelené podl'a dni,
e vizualne pripomienky (obrazky, farebné oznacenia),

e pravidelné navstevy alebo telefonické kontroly.

Zaroven je potrebnd spolupraca s lekarmi a farmaceutmi, aby boli pokyny pre pacienta jasné a

jednotné.

Kontrola uZivania liekov je dolezita sucast’ zdravotnej starostlivosti, ktora priamo ovplyviiuje

uspesnost’ liecby. V MRK je tato oblast’ narocnejsia kvoli viacerym socialnym a

ekonomickym bariéram. APZ zohravaji vyznamnu tlohu pri prekonavani tychto prekazok,

pretoze poméahaju pacientom lepSie porozumiet’ liebe, zvySuju ich doéveru v zdravotny

systém a podporuju spravne uzivanie liekov. Ich praca tak prispieva k zlepSeniu zdravotného

stavu jednotlivcov aj celej komunity.
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7.2. Dodrziavania lieCebného rezimu po navrate z hospitalizacie

DodrZziavanie liecebného rezimu po prepusteni z hospitalizacie je kI'iCové pre tispesné
zotavenie pacienta. Obdobie po navrate z nemocnice je ¢asto kritické, pretoze pacient
prechéadza z kontrolovaného nemocni¢ného prostredia do domaceho prostredia, kde je
zodpovednost’ za liecbu prevazne na iom samotnom. V tejto faze sa casto objavuju chyby v
uzivani liekov, nedodrziavanie odporacani lekara alebo prerusenie liecby.

Vyznam dodrZiavania lie¢ebného reZimu po hospitalizacii

Po prepusteni z nemocnice pacienti asto pokracuji v liecbe, ktord méze zahiat’ lieky, diétny
rezim, fyzické obmedzenia alebo nasledné kontroly u lekara. Ak pacient liecebny rezim
nedodrziava, moze dojst’ k zhorSeniu zdravotného stavu, navratu ochorenia alebo k opétovnej
hospitalizacii.

Castym problémom je, Ze pacient po navrate domov:

e zabudne uzivat’ lieky pravidelne,

prestane lieky uzivat’ predcasne, ked’ sa citi lepsie,
e nerozumie presnym pokynom z prepustacej spravy,
e nema zabezpecené vyzdvihnutie liekov v lekarni,

e nema podporu rodiny alebo okolia.

Tieto problémy mé6Zu vyrazne ovplyvnit’ Gispesnost’ liecby, najmaé pri chronickych
ochoreniach alebo po naro¢nych zakrokoch.

Specifiki MRK

V MRK mézu byt’ prekdzky v dodrziavani lie¢ebného rezimu este vyraznejSie. Medzi hlavné
faktory patria:

e obmedzeny pristup k zdravotnej starostlivosti po prepusteni,

e finan¢né tazkosti pri kiipe liekov alebo dochadzani na kontroly,

nizka zdravotna gramotnost’ a t'azkosti s porozumenim prepustacim spravam,

slaba kontinuita starostlivosti (chybajuce nasledné kontroly),
e socialne a rodinné zat'aZenie.

Tieto faktory mozu viest’ k tomu, ze pacienti nedodrziavaju odportcania lekara nie z
nedbanlivosti, ale z objektivnych tazkosti.
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Uloha APZ po hospitalizacii

APZ maju v tomto obdobi mimoriadne ddlezit ulohu, pretoze pomahaju prepojit’
nemocni¢nu starostlivost’ s domacim prostredim pacienta. Ich intervencie mézu vyznamne
zlepsit’ dodrziavanie liecebného rezimu.

Ich hlavné tlohy zahriaju:
e vysvetlenie preptstacej spravy zrozumite'nym sposobom,
e pomoc pri pochopeni davkovania a uzivania liekov,
e kontrolu, ¢i si pacient vyzdvihol lieky v lekarni,
e pripominanie kontrolnych vySetreni a terminov u lekara,
e podporu pacienta pri organizacii denného rezimu,

e komunikaciu medzi pacientom, rodinou a zdravotnickym zariadenim.

Vel'mi ddlezita je aj emociondlna a socialna podpora. Pacienti po hospitalizacii mézu byt
slabi, zméiteni alebo vystraSeni, a preto potrebuji niekoho, kto im pomoZze zorientovat sa v
liecbe.

Prevencia zlyhania lie¢by po prepusteni

Prevencia nedodrziavania lieCebného rezimu vyzaduje kombinaciu viacerych pristupov.
Zakladom je kvalitné prepustenie pacienta z nemocnice, kde st pokyny jasne vysvetlené a
zrozumitel'né. Dolezita je aj spolupraca medzi nemocnicou, v§eobecnym lekarom a
komunitnymi pracovnikmi.

V praxi sa osved¢uju aj jednoduché pomocky:
e pisomné alebo obrazkové navody na uZivanie lickov,
e rozdelenie liekov na denné davky,
o telefonické alebo osobné kontroly po prepusteni,

e zapojenie rodiny do starostlivosti o pacienta.

Dodrziavanie lie¢ebného rezimu po navrate z hospitalizacie je rozhodujice pre Gspesné
zotavenie pacienta a prevenciu komplikacii. V MRK mozu byt’ prekazky v tejto oblasti
vyraznejSie, preto je dolezitd podpora a aktivna tloha asistentov podpory zdravia. Ich praca
pomaha pacientom lepSie porozumiet’ liecbe, orientovat’ sa v zdravotnom systéme a zvySuje
Sancu na uspes$né doliecenie bez opitovnej hospitalizacie.
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7.3. Pomoc v lekarni a pri opakovanom predpise liekov

Pomoc v lekarni a pri opakovanom predpise lickov je dolezitou sucast’ou zabezpecenia
spravnej a kontinualnej liecby pacienta. Mnoho pacientov ma t’azkosti zorientovat’ sa v
liekoch, v ich davkovani alebo v systéme predpisovania, najmé po hospitalizacii alebo
pri chronickych ochoreniach. V tychto situacidch zohravaji vyznamnu tlohu asistenti
podpory zdravia v MRK, ktori poméhaji pacientom prekonat’ praktické aj komunikacné
bariéry.

Vyznam pomoci v lekarni

Lekaren je miesto, kde pacient ziskava lieky predpisané lekarom, ale aj zékladné informacie o
ich uzivani. Pre mnohych pacientov v§ak méze byt prostredie lekarne neprehl’adné alebo
stresujuce. Problémy mézu vzniknat’ pri:

o nepochopeni davkovania liekov,

o vybere spravneho lieku (napr. generikum),

o doplatkoch za lieky,

e pouzivani viacerych liekov naraz (polyfarmacia),
e (itani pribalového letaku.

APZ moze pomoct’ tym, Ze pacientovi vysvetli, ako lieky spravne uzivat’, pomdze mu
komunikovat’ s farmaceutom a skontroluje, ¢i pacient rozumie lieCbe. V pripade potreby mdze
tiez pomdct’ s organizaciou liekov, napriklad rozdelenim davok na jednotlivé dni.

Opakovany predpis liekov

Opakovany predpis liekov je urceny pre pacientov, ktori dlhodobo uzivaju lieky, napriklad pri
chronickych ochoreniach (vysoky krvny tlak, diabetes, astma). Ciel'om je zabezpecit', aby
pacient nemusel pri kazdom vybrati liekov absolvovat’ plné vySetrenie u lekara, pokial je jeho
stav stabilny.

V praxi vS§ak mozu nastat’ problémy:
e pacient si v€as nevyZziada novy recept,
e zabudne na kontrolu u lekara,
¢ nedokaze komunikovat’ s ambulanciou,
e nema pristup k elektronickym sluzbam (e-recept, internet),

e prerusi liecbu, ked mu doéjdu lieky.

Uloha APZ
APZ pomahaju preklenut’ tieto problémy tym, Ze:
e pripominaju pacientom terminy kontroly a potrebu opakovaného predpisu,
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pomahaju kontaktovat’ ambulanciu v§eobecného lekara,

vysvetl'uju systém e-receptu a vyberania liekov v lekamni,
e sprevadzaju pacienta do lekarne alebo k lekarovi,

o kontroluju, ¢i pacient uziva lieky pravidelne a spravne.

Ich uloha je najmé podporna a edukacnd — pomahaju pacientovi orientovat’ sa v systéme
zdravotnej starostlivosti a zvySuju jeho samostatnost’.

Specifika v MRK

V MRK sa m6zu objavovat Specifické prekazky, ako napriklad:
e nizSia zdravotna gramotnost,
o finan¢né obmedzenia pri doplatkoch za lieky,
e obmedzeny pristup k internetu a elektronickym sluzbam,
o tazSia dostupnost’ zdravotnickych zariadeni.

Tieto faktory mézu viest’ k preruseniu liecby alebo k nespravnemu uzivaniu liekov. Preto je
pritomnost’ APZ dblezita najmé v oblasti prevencie tychto problémov.

Telemedicina

Telemedicina predstavuje poskytovanie zdravotnej starostlivosti na dial’ku
prostrednictvom technolégii, ako su telefonické alebo online konzultacie a elektronické
recepty. Umoznuje pacientom rychlejsie a jednoduchsie kontaktovat’ lekara bez nutnosti
osobnej navstevy ambulancie.

Jej vyhodou je najmé lepsia dostupnost’ zdravotnej starostlivosti, uspora ¢asu a moznost’
rychlej konzultacie zdravotného stavu. Pomaha aj pri sledovani chronickych ochoreni a
znizuje potrebu fyzickych navstev lekara.

V MRK vsak moze byt’ problémom obmedzeny pristup k internetu, nizka digitalna
gramotnost’ alebo nedostatok technického vybavenia. V tychto pripadoch zohravaju asistenti
podpory zdravia dblezitu tlohu, pretoZze pomahaju pacientom s vyuzivanim telemediciny,
sprostredkuju komunikaciu s lekarom a vysvetl'uju odportcania.

Pomoc v lekdrni a pri opakovanom predpise liekov je kI'i¢ova pre kontinuitu liecby a
prevenciu zdravotnych komplikacii. APZ zohravaju v MRK vyznamnu tlohu tym, Ze
pomahaju pacientom orientovat’ sa v systéme predpisovania liekov, zlepSuju ich spolupracu
so zdravotnickymi pracovnikmi a podporuju spravne a pravidelné uzivanie liekov.
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7.4. Kompenzaéné pomdcky pre ZTP

Kompenzacéné pomdcky su zdravotnicke alebo technické pomdcky, ktoré pomahaji Pud’om
so zdravotnym znevyhodnenim lepSie zvladat’ bezné ¢innosti v kazdodennom Zivote. Ich
cielom je nahradit’ alebo zlepsit’ funkciu tela, ktora je oslabend alebo stratena v dosledku
choroby, trazu alebo vrodeného ochorenia.

Medzi naj¢astejSie kompenzacné pomdcky patria napriklad barle, invalidné voziky,
choditka, nacivacie pristroje, okuliare, protézy ¢i Speciilne ortopedické pomécky. Patria
sem aj pomdcky na ulahCenie hygieny alebo samostatného pohybu, napriklad madla v
kapelni ¢i polohovatel'né postele.

Ich vyznam spociva v tom, Ze zvySuju samostatnost’ pacienta, zlepsuju kvalitu zivota a
znizuju zavislost’ od pomoci inych osdb. Zaroven pomahaju predchadzat’ komplikaciam, ako
su pady, prelezaniny alebo zhorSenie zdravotného stavu v désledku nehybnosti.

V praxi je dolezité, aby pacient kompenzaéné pomdcky vedel spravne pouzivat. Ulohu tu
mdzu zohravat’ zdravotnicki pracovnici aj asistenti podpory zdravia, ktori pomahaju s
vysvetlenim ich pouzivania, kontroluju spravnu manipuldciu a podporuju pacienta v ich
pravidelnom vyuzivani.

Kompenzaéné poméocky moze klient ziskat’ dvoma sposobmi:

1. Zapozi¢anie kompenzaénej pomodcky: pomdcky su zapozi¢ané poistencom (osobam so
ZP) zdravotnych poistovni na zdklade odporticania lekara. Lekar vypiSe poukaz na
zdravotnicku pomocku bud’ z vlastného rozhodnutia alebo ho o to poziada poistenec.

Postup je nasledovny:

e prvym krokom je navSteva odborného lekara, ktory vypiSe poukaz na
potrebntl pomdcku,

o lekar poistencovi oznami, ¢i je potrebné, aby zdravotna poist’oviia
schvalila poukaz alebo ¢i m6Ze poistenec priamo navstivit’ vydajnu
zdravotnickych pomdcok, pripadne poukaz odovzda vyrobcovi pomocky,
ktora ju zabezpeci alebo na mieru vyrobi poistencovi,

e ak zdravotna poistoviia podmietiuje financovanie pomocky schvalenim
lekarskeho poukazu reviznym lekarom poistovne, je potrebné zaniest’
poukaz na schvalenie do pobo¢ky prislu$nej zdravotnej poist'ovne.

2. PenaZny prispevok na kiipu pomécKy: schval'uje Urad prace, socialnych veci a rodiny
(dalej len ,,UPSVaR“)- oddelenie penaznych prispevkov na kompenzaciu tazkého
zdravotného postihnutia a posudkovych ¢innosti — na zaklade ziadosti osoby s tazkym
zdravotnym postihnutim.
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Pred podanim Ziadosti na UPSVaR treba vediet’, Ze:

narok na penazny prispevok vznika iba osobam, ktoré¢ presli posidenim

odkazanosti na UPSVaR a povaZujii sa za osobu s taZkym

zdravotnym postihnutim (miera funkénej poruchy ziadatel’a je najmenej

50 % a preto maju preukaz fyzickej osoby s tazkym zdravotnym
postihnutim),

urad skima aj prijmové a majetkové pomery Ziadatela, respektive
0s0b, ktorych prijmy sa spolocne posudzuju,

vewe

musi ist’ o pomécku, ktora sa neposkytuje a ani nezapoziciava cez
zdravotné poistovne (s vynimkou druhého mechanického vozika,
druhého elektrického vozika, druhého nacuvacieho aparatu),

penazny prispevok na kiipu pomocky nie je nikdy schvaleny na thradu
celej hodnoty pomocky a je vidy potrebné poéitat’ s doplatkom.
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V tomto $tudijnom texte sa z dovodu zachovania plynulosti, zrozumitel'nosti a lep$ej Citatel'nosti na niektorych
miestach pouziva generické maskulinum (napr. asistent, pacient, klient, lekar, pracovnik). Tieto oznacenia
zahffiaju Zeny aj muzov a vztahuju sa na vSetky osoby bez ohl'adu na ich rod alebo pohlavie, pokial’ z kontextu
vyslovne nevyplyva inak.

Ak sa teda v texte pouziva napriklad oznacenie asistent podpory zdravia, rozumeji sa nim asistenti aj asistentky
podpory zdravia; rovnako sa tento princip uplatiluje aj pri ostatnych oznaceniach osdb a profesii.

Pouzitie generického maskulina je vylucne jazykovym a Stylistickym rieSenim a jeho cielom nie je
uprednostiiovat’, vylucovat’ ani zneviditeIniovat’ ziadnu skupinu 0s6b.

Organizacia Zdravé regiony, p. o., reSpektuje principy rovnosti, nediskriminécie a rodovo citlivej komunikacie.
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