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Verejné zdravotnictvo

Socialne determinanty zdravia a socialne
predpisovanie ako intervencia pre jeho podporu

Kli¢ové body

1.

Socidlne determinanty zdravia predsta-
vuju zékladné nemedicinske faktory,
ktoré zasadne ovplyviuju fyzické a psy-
chické zdravie jednotlivca, vratane byva-
nia, zamestnania, vzdelania a socidlnych
vazieb.

Socidlne predpisovanie (SP) je komu-
nitne orientovany, na ¢loveka zamerany
model podpory zdravia, ktory vznikol vo
Velkej Britanii a prepdja zdravotny sys-
tém s komunitnymi, dobrovolnickymi
a socidlnymi sluzbami.

Ciefom SP je posilnit zdravie, pohodu
a sebadcinnost (vnimanu zdatnost) jed-
notlivca prostrednictvom prepojenia na
socidlne aktivity podporujice zmyslu-
pIné vztahy, fyzicku aktivitu a dusevné
zdravie.

SP ako intervencia proti osamelosti pre-
ukazatelne znizuje osamelost a social-
nu izolaciu, zlep3uje psychickd pohodu,
podporuje socidlnu inkldziu a prispieva
k efektivnejsiemu vyuzivaniu zdravotnic-
kych sluZieb.

Kontaktny pracovnik (link — worker) zo-
hrava kltucovu ulohu v realizcii SP - hod-
noti potreby klienta, vytvara individudl-
ny akény plén a sprostredkuje prepojenie
na vhodné komunitné zdroje.

6. Medzindrodné skusenosti (najma z Vel-
kej Britanie, USA, Holandska a Rakuska)
potvrdzuju efektivitu SP pri zlepSovani
kvality Zivota, redukcii psychickych taz-
kosti a znizovani zataze zdravotného
systému.

7. Slovensky kontext ukazuje prostred-
nictvom analytickej spravy projektu
DISCONNECT potencidl implementacie
SP ako ucinnej stratégie na redukciu
osamelosti a socidlnej izolacie, s per-
spektivou jeho integracie do systému
verejného zdravia.

Uvod
Sociélne determinanty zdravia predstavu-
ju faktory prostredia a Zivotnych podmienok,
ktoré zésadne ovplyvnuju zdravie jednotlivca
pocas celého Zivota od narodenia az po staro-
bu (1, 2). Ide 0 nemedicinske aspekty, ako su
byvanie, finan¢ny prijem, zamestnanie, social-
ne védzby, dostupnost potravin, doprava ¢i bez-
pecnost. Tieto faktory vyznamne prispievaju
k pretrvdvajicim globdlnym nerovnostiam
v zdravi, ktoré sa prejavuju nizSou priemer-
nou dizkou Zivota, vy$$ou detskou mortalitou
a zvysenou morbiditou u socidlne znevyhod-
nenych skupin (3).
Pokracovanie na strane 5

Medaila Jozefa Zuchu, ktor udelovala Slovenska spolo¢nost detskej chirurgie SLS (dnes
Slovenska spolo¢nost detskej chirurgie, traumatolégie a endoskopickej chirurgie, 0.z. SLS).
Fotografie redakcii poskytol drZitel tohto ocenenia pan doc. MUDr. Milan Dragula, CSc. Oce-
nili by sme, ak by sa ndm podarilo ziskat Stat(t tohto ocenenia, radi by sme obnovili tradiciu
jeho udelovania.
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SkMA

Slovenskd lekarska spolognost
Slovak Medical Association
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HRDINOVIA FAST

SU UZ AJ NA SLOVENSKU

POKLESNUTA

NESUVISLA

Ndézov Hrdinovia Fast pochéidza
z anglickej skratky pre urcenie priznakov
cievnej mozgovej prihody, kde:

www.sekundaprezivot.sk
www.fastheroes.com

Ocenovany program FAST Heroes pre-
pisuje dejiny prevencie a Slovensko v tom
hra vyraznu rolu. V nasich skolach sa vdaka
nasadeniu ucitelov vyskolilo uz 72 600 deti,
ktoré priniesli osvetu aj domov. A vysledok?
Dvanast slovenskych deti uz zachranilo Zivot
svojim pribuznym tym, ze véas spoznali pri-
znaky cievnej mozgovej prihody a okamzite
privolali pomoc svojim blizkym.

Medzindrodna iniciativa FAST Heroes, ktora
vznikla s podporou Svetovej organizacie pre
mozgovu prihodu (World Stroke Organization),
uci deti v predskolskom veku ako sa stat skutoc-
nymi superhrdinami pre svoje rodiny, najma pre

Supported by

angele

starych rodicov. Deti sa zoznamuju s témou moz-
govej prihody v $kole a ich Ulohou je odovzdat
tieto potencidlne Zivot zachranujuce informacie
dalej domov. Vdaka hravému, interaktivnemu
a,superhrdinskému” pristupu vznikaji v domac-
nostiach po celom svete retazce povedomia, kto-
ré zachranuju Zivoty.

0d svojho vzniku sa program FAST Heroes reali-
zuje uz priblizne v 30 krajinach sveta a ziskava
podporu ministerstiev zdravotnictva a $kolstva,
pacientskych organizacii a tisicov $kol.

Na Slovensku prebera aj tento rok nad pro-
jektom z&stitu Ministerstvo zdravotnictva SR,
Ministerstvo Skolstva vedy, vyskumu a mladeze

seKunna
fo sy sy s )
PRE ZIVOT

SR. Projekt ziskal uznanie Eurépskej komisie za
najlepsiu praktickd pomocku pre Skoly vo vzde-
lavani v oblasti zdravotnictva.

Do bezplatného pattyzdriového vzdeldvacieho
programu Hrdinovia FAST sa méZu Skoly prihlasit
cez oficidlnu webovu stranku www.fastheroes.
com, kde zaregistruju svoju $kolu, jednotlivé trie-
dy a najdu aj doplriujlce informacie k samotné-
mu projektu. (Tla¢ova sprava o projekte je nas. 22
MM SLS €. 1-2/2026).

Kontakt: Lubica Fidesova,
Grape PR, s.r. 0. Bazova 6, 821 08 Bratislava
E-mail: lubicafidesova@grapepr.sk


http://www.fastheroes.com
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Uvodnik na prahu nového roka 2026

Dozneli slavnostné prihovory i tradi¢né oslavy mifiajucich sa rokov, rezonuju v nés predsavzatia, ktoré
by s ur¢itostou zlepsili nas zivot, pracovné vysledky, ale aj zdravie, zacinaju sa objavovat pochybnosti,
¢i sme schopni tieto predsavzatia dodrzat v redlnom Zivote...

Je treba si uvedomit, Ze vietci Zijeme v urcitom prostredi — mame rodiny, priatelov, mdme pracu
a kolegov v praci, sme ¢lenmi réznych organizacii, zijeme v spolo¢nosti a snazime sa zit v zhode podla
zvyklosti v nasom okoli. UZ z tohto je zrejmé, Ze sme nielen pod drobnohladom, ale Ze prostredie v kto-
rom Zijeme a pracujeme je pre nas aj povzbudenim a vyzvou, aby sme nieco z tych predsavzati dodrzali,
alebo aspori odburali niektoré nade pre nds nepriaznivé ndvyky. A tu sa dostdvam k tomu, aky je vyznam
stavovskych organizacii, odbornych spolo¢nosti. Ich vyznam nespociva len v tom, Ze sa k nim hlasime.
Spociva vtom, ako nds ¢lenstvo v nich priradi k nasim kolegom, vytvéra z nas jeden tim, ktory mé spolo¢né
ciele, ktory sa prezentuje na vyznamnom javisku nasej spolocenskej scény, kde kazdy ¢len Slovenskej
lekarskej spolo¢nosti zastupuje vietkych lekarov a seba. Pri tomto nejde len o to, aby sme hladali chyby
a nedostatky, prave naopak tu ide o to, aby sme spolo¢ne hladali vychodiskd z chyb a nedostatkov, aby
sme navrhovali rieSenia, aby sme prispeli k rozvoju zdravotnictva na prospech vietkych nasich pacientov.

Koncom roka prezidium SLS posielalo dakovné listy viacerym nasim dlhoro¢nym ¢lenom. Je to nielen
gesto slusnosti, ale aj vdaky za odvedend pracu, za priklad pre inych. Tu je text listu:

Prezidium Slovenskej lekdrskej spolo¢nosti Vam srde¢ne blahozeld k Zivotnému jubileu a pri tejto
prilezitosti Vam udeluje DAKOVNY LIST ako prejav vdaky za dlhoroéné &lenstvo v Slovenskej lekarskej
spolo¢nosti a jej organizaénych zlozkéch, za Sirenie jej dobrého mena doma a v zahranici. Dakovny list
je ocenenim vysledkov Vasej prace a jej vyznamného prinosu v prospech rozvoja mediciny a medicin-

keh lavani as.
skeho vzdelavania u ns Prezident Slovenskej lekdrskej spolocnosti

Pri pozornom ¢itani textu ndjdeme najdélezitejsie klticové slova, ktoré vyjadruju poslanie Slovenskej
lekdrskej spolo¢nosti. A ndsledné ohlasy to aj potvrdili. Citujem list ndsho dlhorocného ¢lena p. Dr. Ju-
raja Danysa, CSc.:

Vézeni predstavitelia Slovenskej lekarskej spolocnosti, dovolte mi, aby som sa Vam podakoval za
blahozelanie, ktoré je pre mia velkou ctou, pretoze je od najvyznamnejiej a najddlezitejsej lekdrskej
organizacie na Slovensku. Vyznamnost tejto nadej organizacie vyplyva z jej histérie, doby posobenia,
jej vSeobecného vplyvu na vyvoj zdravotnictva a hlavne zamerania sa ¢innosti tym najdoélezitejsim
smerom - k zvySovaniu odbornosti lekdrov vietkych lekarskych Specializaci.

Osobne som zazil VaSu podporu pri realizacii celospolocenskej poziadavky zniZenia perinatalnej
Umrtnosti ako reprezentativneho udaju o technickej a kulturnej drovni toho-ktorého tétu.

Som hrdy a vdacny za moznost mat podiel na ¢innosti, ktora odréza uroven vieobecného rozvoja
celej spolocnosti a prispiet tak k zlepseniu obrazu nasej vlasti vo svete.

Este raz Vam dakujem a nasej organizdcii prajem vela-vela Gspechov v jej pozitivnej a hodnotnej

c¢innosti
S dctou J. Danys, v.r.

Tento list odpoveda na mnohé vypovedané aj nevypovedané ataky SLS aj z radov nasich ¢lenov na
opodstatnenost SLS v sti¢asnom svete, na vyznam jednotnej odbornej spolo¢nosti v nadej rozpoltenej
krajine, kde prevzali uz davno urcujuci vjyznam peniaze a prospecharstvo. Myslim si, Ze je najvyssi ¢as
vrétit sa k povodnym hodnotdm. Stcasnu spolo¢nost najviac nici strata zivotnych hodnoét. Eurépa do-
siahla obrovsky rozvoj prave vdaka tomu, Ze tisicrocie vyznavala hodnotovy systém, ktory chranil a dvihal
¢loveka. Dnes sa sloboda vysvetluje tak, Ze kazdy moze zasiahnut do rovnovéhy tohto hodnotového
systému a rozkolisat ho.To je velmi zld a Skodlivé interpretacia! Dnes je treba znova oprasit oporné body
nasej existencie. Je treba vratit lekarom dostojnost a vaznost, vrétit im hippokratovski zodpovednost
za zdravie pacientov, za zdravie spolo¢nosti, ale aj stavovsku hrdost na svoje vzdelanie a majstrovstvo.
Len ak sa znova naucime citit lekdrsku hrdost zo zaciatku 20. storocia, len vtedy dokazeme urobit krok
dopredu na prospech nasich pacientov.

Samozrejme uvedomujeme si, Ze zdravotnictvo sa meni. Vsade pocujeme, Ze nie je dost penazi na
nové pristroje, na nové nemocnice, na platy. .. Ale recept na zdravie nespociva v dvoch ¢i troch novych
pristrojoch Da Vinci na Slovensku, ani v dalSej nemocnici... Recept na zdravie spociva v zapojeni vietkych
obcanov do budovania svojho zdravia, v osvete, vo vzdeldvani, vo vyucbe deti na vietkych stupfioch
v $koldch.V novindch prebleskli spravy o tom, ze malé deti, ktoré poznali projekt FAST zachranili starého
otca pri mozgovej prihode. .. Viete, o znamena skratka FAST? Tie deti svojho starého otca zachranili preto,
lebo to vedeli... O tom, Ze treba aktivizovat zdravotnicku osvetu svedcia aj mnohé — pre nas nepriaz-
nivé Statistiky — napr. preockovanost ob¢anov Slovenska proti HPV (prevencia rakoviny) je asi 30 %...
tretina je pre laika pomerne dost, ale pozor - v Cechéch je to viac ako 60 % a napr. vo Svédsku 95 %!

Skisme sa zastavit. Skisme sumarizovat nase novoro¢né predsavzatia do krokov, ktoré by aj nam
pomohli naplnit vinse a Zelania zdravia a Stastia. Lebo ni¢ nie je cennejsie ako zdravie a Stastie. Ak
nadviazeme na uz klasicky vyrok: ,Ku $tastiu treba naozaj malo!” — mozno je rovnako maly krok aj
k zlepSeniu ndsho zdravia...

Vézeni Citatelia, Zeldm Vam, aby ste nasli to cenné ,malo”, vdaka ktorému spoznate svoje Stastie,
aby ste mali svoje zdravie vo svojich rukach, aby ste citili oporu a podporu nasej odbornej spolo¢nosti
v celom svojom Zivote a praci

Maridn Bernadic¢


mailto:payer@ru.unb.sk
mailto:marian.bernadic@fmed.uniba.sk
mailto:macova@sls.sk
mailto:jozef.babala@gmail.com
mailto:marianbakos@atlas.sk
mailto:luboslav.bena@unlp.sk
mailto:jozef.glasa@szu.sk
mailto:lubomira.izakova@gmail.com
mailto:jarcuska@gmail.com
mailto:kuchta@mail.viapvt.sk
mailto:ivica.lazurova@upjs.sk
mailto:lassan@ru.unb.sk
mailto:lubomir.skladany@gmail.com
mailto:ivan.solovic@vhagy.sk
mailto:jan.stasko@uniba.sk
mailto:stanislav.spanik@ousa.sk
mailto:zilinskazu@gmail.com

Obsah Monitor mediciny SLS ¢. 1-2/2026

Uvodnik
Uvodnik na prahu nového roka
Mariéan BERNADIC

Verejné zdravotnictvo

Socialne determinanty zdravia a socialne predpisovanie
ako intervencia pre jeho podporu

Petra BRANDOBUROVA, Simona KRAKOVSKA,

tubomira IZAKOVA

Prehladovd prdca

Galektin-3 ako biomarker v kardiologickej praxi
Andrej DUKAT, Juraj PAYER, Jan KYSELOVIC,

Peter JACKULIAK, Andrea GAZOVA, Marian BERNADIC,
Juraj SMAHA

Klinickd stiudia

Otogénne komplikacie akutneho stredousného zapalu:
retrospektivna Studia za obdobie piatich rokov na Detskej
otorinolaryngologickej klinike LF UK a NUDCH v Bratislave
Dimitrios PAOURIS, Roman STANIK, Irina SEBOVA

10. Jakubikovej den (sihrny prezentovanych prac)
Irina SEBOVA (ed.)

Tlacovd sprdva
5 vyziev v prevencii proti cievnym prihodam a infarktom

Zo Zivota SLS

Stanovisko Slovenskej lekarskej spolo¢nosti

a Slovenskej pneumologickej a ftizeologickej spolocnosti
k samitu WHO

Ivan Solovi¢

Novozvolené Prezidium SLS a Dozorna rada SLS

Prdvnické okienko

Novelizacia vyhlasky MZ SR ¢. 321/2005 Z.z.
Maria Mistrikova

Zo zivota odbornych spolocnosti

Zo zivota Slovenskej spolocnosti klinickej biochémie (SSKB)
v druhom polroku 2025

Hedviga PIVOVARNIKOVA

Sprava o XXXI. slovensko - ¢eskej konferencii

0 hemostaze a tromboze s medzinarodnou tic¢astou,
Martin 22.-23. 5. 2025

Lucia STANCIAKOVA, Jan STASKO, Juraj SOKOL

Pozvdnka na odborné kurzy

Vikendové ultrazvukové kurzy 2026
SSUM

12

17

22

1

16

23

26

30

43

Blahozeldme

PharmDr. Anna Olearova, PhD., MPH, MBA, LL.M.,
bola zvolena za prezidentku ESCP

Kronika Monitoru mediciny SLS
Prof. RNDr. Jozef Carsky, CSc. - 90-roény
Daniel MAGULA

Blahozelame RNDr. Narcise Tribulovej, DrSc.,
k zivotnému jubileu

Tamara Egan BENOVA, Matus SYKORA,

Barbara SZEIFFOVA BACOVA

K zivotnému jubileu MUDr. Stefana Zelnika, PhD.
Denisa ADAMOVA, Janka BUCHANCOVA

Opustil nas MUDr. Milan Vigas, DrSc.
(28.7.1932 - 3.10. 2025)
Daniela GASPERIKOVA

Za profesorom MUDr. lvanom Ahlersom, DrSc.
(21.3.1933 - 3.5. 2025)
Roman ALBERTY

Za doc. MUDr. Katarinou Furkovou, CSc., mim. prof.
(21.11.1948 - 22.9. 2025)
Marian BERNADIC, Milan LEHKY

Predstavujeme nové knihy
Stefan Luby: Moja galéria ucty a vdaky
Jan SLEZAK

Miroslav Soucek, Bohus Kianicka (Eds.):
Vnitini lékafstvi. 1. a 2. diel.
2.vydanie. Grada 2025, 1560 stran.
ISBN: 978-80-271-5142-4

Andrej DUKAT

Informdcie PSLS

Blahozelania Prezidia Slovenskej lekarskej spolocnosti
k udeleniu statnych vyznamenani prezidentom SR

Vyhlasenie sutaze o ceny Prezidia

Slovenskej lekarskej spolocnosti (SLS)

a ceny organizacnych zloziek (0Z) SLS

udelované v roku 2026 za publikacnui, prednaskovu aktivitu
a za vedecki odbornu ¢innost svojich ¢lenov

v medicinskych a farmaceutickych vednych odboroch

Sprava z XXI. vedecko-odbornej konferencie
»Zivotné podmienky a zdravie”

Blahozelame ¢lenom SLS k Zivotnym jubileam

Program odbornych spolocnostina 1. polrok 2026
Program Spolku slovenskych lekarov Bratislava

Kalendar odbornych podujati SLS na l. polrok 2026

35

32

33

34

35

36

37

21

29

31

38

39

39

40

11

MONITOR

MEDICINY SLS 1-2/2026


https://www.lekarskyobzor.sk/lekarsky-obzor-2008/84-lekarsky-obzor-112008/184-jubileum-doc-mudr-katariny-furkovej-csc-mim-prof

Verejné zdravotnictvo

Socialne determinanty zdravia a socialne
predpisovanie ako intervencia pre jeho
podporu

Social determinants of health and social
prescribing as an intervention for its support
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Suhrn

Socialne determinanty zdravia predstavujui vyznamné faktory prostredia a zivotnych
podmienok, ktoré zasadne ovplyviuju fyzické i psychické zdravie jednotlivca a aj celej
spoloc¢nosti. Jednym z inovativnych pristupov reflektujticich ich vyznam je koncept
socialneho predpisovania (social prescribing, SP), ktory vznikol vo Velkej Britanii a po-
stupne sa implementuje v dalSich krajinach. Ide o komunitne orientovany, na cloveka
zamerany a holisticky model podpory zdravia, ktory prostrednictvom prepojenia s nekli-
nickymi sluzbami a aktivitami umoziuje jednotlivcom aktivne ovplyviiovat vlastné
zdravie a celkovu pohodu. SP vychadza z pristupu zaloZzeného na aktivach, ¢im zdoraz-
nuje identifikaciu a rozvoj zdrojov, silnych stranok a kapacit jednotlivca aj komunity.
V sucasnosti sa SP povaZuje za perspektivnu intervenciu v oblasti verejného zdravia,
najmé vzhladom na jeho potencial zmiernovat osamelost a socialnu izolaciu — faktory,
ktoré vyznamne prispievaju k zhorSovaniu zdravotného stavu populacie. Vyskumy rea-
lizované v krajinach s rozvinutou implementaciou SP preukazali jeho pozitivny dopad
na znizovanie osamelosti, zlepSovanie psychickej pohody, podporu socialnej inkluzie
a zvysenie fyzickej aktivity. Okrem individualneho prinosu prispieva SP aj k efektivnej-
Siemu vyuzivaniu zdravotnickych sluzieb a k posiliiovaniu spoluprace medzi zdravotnym,
socialnym a komunitnym sektorom.

Na Slovensku zatial'SP nie je systémovo integrované, avsak vysledky analytickej spravy
projektu DISCONNECT poukazuji na jeho vysoky potencial. Systematicka implemen-
tacia SP by mohla predstavovat efektivnu stratégiu na redukciu osamelosti a socialnej
izolacie, ako aj na podporu dusevného zdravia.

Klticové slova: socialne determinanty zdravia, socialne predpisovanie, osamelost,
socialna izolacia, dusevné zdravie, psychiatria.

Pokracovanie zo strany 1

Vyznam socidlnych determinantov zdravia
sa Coraz viac uznava aj v starostlivosti orien-
tovanej na pacienta, a preto sa do zdravot-
nickych systémov postupne zavadzaju in-
tervencie, ktoré tieto faktory zohladruju (4)
aaktivne ich ovplyvnuju prostrednictvom cie-
lenych intervencii. Jednym z nich je socialne
predpisovanie (angl. social prescribing, dalej
SP). Ide o komunitne orientovany, na ¢love-
ka zamerany a holisticky model, ktory pod-
poruje jednotlivcov v porozumeni vlastnym
potrebam a v aktivnych krokoch na zlep3enie
telesného a psychického zdravia a celkovej po-
hody (5). Cielom tohto prispevku je poskytnut
prehlad teoretickych vychodisk a aktudlnych
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poznatkov o socidlnom predpisovani, $peci-
ficky so zameranim sa na zhodnotenie SP ako
potencidlneho nastroja znizovania osamelosti
a socialnej izolacie.

Koncept SP vznikol vo Velkej Britanii (6) a po-
stupne sa rozsiril do dalSich krajin (7). Hoci sa
definicie SP medzi krajinami liSia, vSeobecne sa
chape ako zamerny, individualizovany proces
spajajuci jednotlivcov so sluzbami neklinicky-
mi sluzbami a aktivitami mimo poskytovanej
zdravotnej starostlivosti realizovanymi najma
dobrovolnickym a komunitnym sektorom. SP
zéroven vychadza z pristupu zaloZzeného na ak-
tivach (ang. asset-based approach). Namiesto
doérazu na potreby ¢i deficity sa zameriava
na identifikaciu a vyuZivanie zdrojov, silnych

stranok a kapacit jednotlivca i komunity, v kto-
rej osoba Zije. Forma socidlneho predpisovania
savzdy prispdsobuje individualnym potrebam
pacienta, moznostiam komunity a dostupnym
zdrojom (8).

Cielom SP je posilnit zdravie a pohodu jed-
notlivcov v stlade s definiciou WHO, ktora pod-
poru zdravia vymedzuje ako proces umoZznuju-
ci fudom ziskat vacsiu kontrolu nad vlastnym
zdravim a aktivne ho zlepsovat. V praxi to zna-
mena posun od otazky ,Co vam je?” k otazke
»Na ¢om vam zalezi?", ¢o predstavuje zasadnu
zmenu v chapani zdravia: od zdroja poskyto-
vaného odbornikmi, k vysledku, na ktorom sa
aktivne spolupodielaju jednotlivci aj komunity
prostrednictvom vlastnej aktivity (9).

Opodstatnenost implementacie SP

SP predstavuje inovativny sposob, ako
sprostredkovat psychosocialnu podporu
zranitelnym skupinam, prepojit ich s komu-
nitnymi zdrojmi a preklent medzeru medzi
medicinskymi a socidlnymi sluzbami. Jeho
vyznam rastie predovietkym preto, Ze mno-
hé zdravotné problémy suvisia so socidlnymi
faktormi, ako su osamelost, socialna izolacia
Cinedostatok kvalitnej socialnej podpory (10).
Osamelost predstavuje subjektivny pocit ne-
dostatku spolo¢nosti, ktory moze byt pritomny
aj v pritomnosti inych 0séb, pricom existuje
nesulad medzi kvalitou a kvantitou vztahov,
ktoré ¢lovek ma, a tymi, ktoré si Zeld mat (11).
Socialna izolacia predstavuje kvantifikovatelny
nedostatok socialneho kontaktu alebo podpo-
ry. Prave miera osamelosti a socidlnej izolacie
je povazovana za kriticku v suvislosti s verej-
nym zdravim, z dévodu negativneho vplyvu
na zdravie a zvySovania tlaku na pretazené
verejné sluzby v oblasti zdravotnictva a soci-
alneho systému. SP méze teda predstavovat
efektivny intervencny ndstroj na ich zniZovanie
(12, 13). SP ako forma komunitnej stratégie je
tiezvyhodnocovana v ramci odporicani WHO
Commission on Social Connection (2).

V primdrnej zdravotnej starostlivosti, kto-
ru najcastejsie poskytuju vieobecni lekari, je
mozné pocas jedného vysetrenia riesit len
obmedzeny okruh najakutnejsich problémoyv,
respektive cielov liecby (14). Prepojenie zdra-
votnej starostlivosti so socidlnymi sluzbami
a psychologickymi intervenciami (nie nutne
limitované na individualnu psychoterapiu) je
Casto nedostatocné, Co pacientovi komplikuje
pristup k adekvatnej pomoci. SP preto v kraji-
nach, kde je zavedené ako systémové opatre-
nie (napriklad Velkd Britania, USA, Holandsko,
Rakusko), umoznuje lekdrom alebo inym kli-
nickym pracovnikom odporucit pacientom za-
pojenie do spolocenskych, komunitnych alebo
podpornych aktivit. Realizacia SP prebieha véc-
Sinou prostrednictvom kontaktného pracov-
nika (ang. link worker), ku ktorému je pacient
odporuceny. Tento pracovnik identifikuje prob-
Iémy, vypracuje akény plan riedenia priorit pa-
cienta a sprostredkuje prepojenie na prislusné



sluzby (15). Je potrebné uviest, Ze aktivizacia
pacienta sa typicky vyskytuje v psychiatrickej
a psychologickej praxi, kde sa odbornik snazi
o vdcsie zapojenie pacienta do socialnych akti-
vit. SP sa vSak koncepcne lisi od tohto pristupu
priamym napojenim na dostupné sluzby. Od
terapeutického odporicania sa tak dostavame
k pristupu, kde dostupny systém aktivne poma-
ha prekonavat bariéry spojené s participaciou
na sluzbéch, z ktorych moéze osoba profitovat.

Hlavnym dévodom implementacie SP je
predpoklad, ze moze zlepsit fyzické aj psychic-
ké zdravie a v kone¢nom doésledku aj kvalitu
Zivota. SP zéroven spaja dva klucové aspekty
integrovanej starostlivosti: horizontalnu in-
tegraciu zalozenu na multidisciplindrnej spo-
lupraci a integraciu zameranU na pacienta,
ktord posiliiuje jeho sebariadenie a aktivnu
Ucast na starostlivosti o vlastné zdravie (16).
Na individudlnej drovni SP rozvija vedomosti,
zrucnosti a sebalcinnost, potrebné na efektiv-
ne manazovanie vlastného zdravotného stavu.
Na spolocenskej Grovni podporuje spolupracu
medzi zdravotnickym a socidlnym sektorom
a komunitou, ¢im rozsiruje chapanie zdravia
nad ramec tradi¢ného biomedicinskeho mode-
lu a zasadzuje ho aj do SirSieho spoloc¢enského
ramca (7). Overovanie efektivnosti SP je staze-
né najma vyraznou heterogenitou samotného
systému SP (17). V oblasti redukcie osamelos-
ti a socidlnej izolacie sa tento pristup vsak vo
vSeobecnosti povaZuje za efektivny a modely
SP zamerané na ich zmierfiovanie su vo vacsi-
ne pripadov hodnotené ako prinosné, a to zo
strany samotnych Ucastnikov aj poskytovatelov
sluzieb (18, 19).

Formy a aktivity SP

Aktivity SP sa liSia podla frekvencie, trvania
a individuélneho prisposobenia. Najcastejsie
pacient s neuspokojenymi socidlnymi potre-
bami je odportcany na kontaktného pracov-
nika, ktory s klientom hlada zmysluplné ciele,
vytvara plan odporucani, poskytuje podporu
pri motivacii a v niektorych pripadoch sa zu-
Castiuje aktivit spolo¢ne s klientom. Kli¢om
k Gc¢innému SP je priame odporucanie z pri-
marnej starostlivosti a jasne ur¢eny koordina-
tor (link-worker) (20).

Rozsah sluZieb SP je Siroky. Zahfiia pomoc
pri zdkladnych materiélnych a pravnych potre-
béch (potraviny, byvanie, doprava), programy
podporujlce zdravy Zivotny S$tyl (cvicenie,
zdravé stravovanie, odvykanie od faj¢enia),
vzdeldvacie a pracovné aktivity (kurzy, od-
borné Skolenia) a spolocenské ¢i komunitné
podujatia vratane dobrovolhictva, umeleckych
aktivit a aktivit v prirode (21). Najjednoduchsi
stupen SP predstavuje tzv. signposting, teda
poskytnutie zoznamu zdrojov alebo kontaktov
bez dalsieho sprevadzania aZ po komplexné
intervencie, v ktorych sa v pravidelnych inter-
valoch realizuje stretnutie s kontaktnym pra-
covnikom a hodnotenie uzito¢nosti socidlneho
predpisovania pre zapojeného jednotlivca (22).

Tabulka 1. Priklad socidlneho predpisovania pre vybrané oblasti

Oblast potreby Ciel'socialneho Priklad odportcanej aktivity
predpisovania
fyzicka aktivita podporit zdravy Zivotny prepojenie na cvi¢enie vhodnej
styl, zlepsit kondiciu pohybovej aktivity (napr. nordic
walking, pldvanie, j6ga a iné)
chronické zlepsit zvladanie zapojenie sa do ¢innosti
ochorenie ochorenia a kvalitu pacientskych organizacii
Zivota
psychické zdravie znizit stres, Uzkost, kontaktovanie podpornej
depresiu skupiny pre osoby s psychickymi
tazkostami
osamelost zvysit socidlny kontakt, vyhladanie klubu seniorov,
a socidlna podporit zmysluplné komunitna zdhrada,
izolacia vztahy dobrovolnicke centrum,

skupinova zaujmova aktivita

Priklad implementacie SP v praxi zdra-
votnickeho systému

Spojené krélovstvo je lidrom v implemen-
tacii SP.VIada prijala The Loneliness Strategy
(Department for Culture, 2018) a program Uni-
versal Personalised Care (23), ktorého Stvrty
pilier priamo reflektuje SP. Intervencie SP su
realizované naprie¢ primarnou zdravotnou
starostlivostou, dobrovolnickym a komunit-
nym sektorom, socidlnymi sluzbami a verej-
nym zdravotnictvom. VSeobecni lekari spolu
s kontaktnymi pracovnikmi sprostredkuvaju
pristup k aktivitdm poskytovanym komunit-
nymi organizaciami, ktoré si vyznamnym za-
mestndvatelom v tejto oblasti. Socidlne sluzby
financuju a rozvijaju komunitné programy, mi-
nisterstvd a agentury verejného zdravotnictva
sa ststreduju na populacné zdravie a systema-
ticky zber dat. Jednotlivci sa so SP stretavaju

prostrednictvom ktoréhokolvek z tychto sek-
torov alebo integrovaného systému starostli-
vosti, ktory ich prepdja.

SP ako nastroj znizovania osamelosti
a socialnej izolacie

Systematické prehladové studie preukézali
pozitivne ucinky SP na zniZzovanie osamelos-
ti a zlepSenie psychickej pohody. Intervencie
vo Velkej Britanii zamerané na dospelych so
psychickymi tazkostami (u os6b s diagnostiko-
vanym psychickym ochorenim, ako aj u osob
udavajucich prezivanie distresu) preukazali
Statisticky vyznamné zlep3enia ukazovatelov
psychického zdravia, osamelosti, celkového
zdravotného stavu a kvality Zivota (19, 24).
SP tiez podporuje socidlnu inkluziu, zvy3uje
fyzicku aktivitu, posilfiuje nezavislost, zmys-
luplnost a sebavedomie a znizuje vyuZivanie

Summary

Social determinants of health represent significant environmental and living condition
factors that fundamentally influence both the physical and mental health of individuals.
One of the innovative approaches reflecting their importance is the concept of social
prescribing (SP), which originated in the United Kingdom and has gradually been im-
plemented in other countries. It is a community-oriented, person-centered, and holistic
model of health promotion that, through connections with non-clinical services and ac-
tivities, enables individuals to actively influence their own health and overall well-being.
SPis based on an asset-based approach, emphasizing the identification and development
of resources, strengths, and capacities of both individuals and communities.
Currently, SP is considered a promising public health intervention, particularly due to
its potential to alleviate loneliness and social isolation — factors that significantly con-
tribute to the deterioration of population health. Research conducted in countries with
well-developed SP implementation has demonstrated its positive effects on reducing
loneliness, improving mental well-being, promoting social inclusion, and increasing
physical activity. In addition to individual benefits, SP also contributes to more efficient
use of healthcare resources and strengthens cooperation between the health, social,
and community sectors.

In Slovakia, SP has not yet been systematically integrated; however, the results of the
DISCONNECT project analytical report highlightits high intervention potential. System-
aticimplementation of SP could represent an effective strategy for reducing loneliness
and social isolation, as well as for promoting mental health.

Key words: social determinants of health, social prescribing, loneliness, social isolation,
mental health, psychiatry.
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zdravotnickych a socidlnych sluzieb (9, 20, 25).
Vo vSeobecnosti tak na individudlnej drovni
zlep3uje psychické zdravie, posiliiuje socidlne
vazby a podporuje pocit zmysluplnosti. Pre
zdravotnicky systém predstavuje efektivny na-
stroj prevencie, zniZuje opakované navstevy
lekdrov a umoznuje lepsie vyuzitie dostup-
nych zdrojov. Na Urovni komunity podporuje
stdrznost a aktivnu participaciu.

Na Slovensku od roku 2024 prebieha vy-
skumny projekt DISCONNECT, zamerany na
skimanie osamelosti a socidlnej izolacie
u dospelych vratane vybranych pacientskych
skupin (afektivne poruchy, schizofrénia, za-
vislosti, neurologické ochorenia). V rdmci
projektu bola realizovand analyticka sprava
1, orientovana na medzindrodné a domace
politiky a priklady intervencii a dobrej pra-
xe v oblasti verejného zdravia na zniZzovanie
osamelosti a socidlnej izolacie. Na Slovensku
absentuju $pecifické politiky aj intervencie,
ktoré by boli implementované a cielené pria-
mo na tieto fenomény. Analytické spravaiden-
tifikovala prave SP ako efektivnu intervenciu,
ktorej systematické zavadzanie je pravdepo-
dobne aj v podmienkach nasho zdravotného
systému realizovatelné. Implementdcia SP by
v nasich podmienkach bola moznd na drovni
ambulantnej starostlivosti roznych odborni-
kov — vieobecnych lekarov, psychiatrov, kli-
nickych a poradenskych psycholégov, ale len
za podmienky zlep3enej sucinnosti s odbormi
socidlnych veci ale aj mimovladnym sektorom.
Priestor pre SP vytvdraju aj inovacie v oblasti
zdravotného systému, ktoré zdoraziuju prie-
rezovu a komunitnu starostlivost26, kde je
tento pristup lahsie implementovatelny. SP
ale nema za ciel nahradit individuélne alebo
skupinové psychoterapeutické intervencie.
Ma byt skor doplnok, ktory moze byt integ-
rovany do existujuceho systému, pricom na
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Zaver
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Abstrakt

Galektiny, ako skupina pozostava z bielkovin, ktoré viazu glykany. Ku expresii tychto
proteinov dochadza v celom rade buniek, ktoré viazu glykany obsahujuce galaktézu.
Galektiny su lokalizované na jadre, alebo v cytoplazme a sekréciou sa mozu dostavat
do extracelularneho priestoru. Moduluju nezrelé a adaptivne imunitné bunky vazbou
na glykany na povrchu imunitnych buniek. Galektiny, ktoré su exprimované imunitnymi
bunkami sa mézu zicastinovat na odpovedi na infekciu priamou vdazbou na mikroorga-
nizmy. Mézu tiez modulovat aj anti-mikrobialne funkcie, ako napriklad autofagiu. Ga-
lektiny maju preto dolezité ulohy v diagnostike aj v hodnoteni prognézy pri viacerych
patoldgiach u cloveka. Expresia galektinu-1 predstavuje dolezity negativny prognosticky
biomarker. Na rozdiel od uvedenej expresie, galektin-9, je presne opaénym prognostic-
kym biomarkerom. Galektin-13 je ndApomocny aj v gynekoldgii pre identifikaciu a predik-
ciu preeklampsie u tych pacientiek, kde ku tomuto stavu s velkou pravdepodobnostou
neddjde.V predkladanom prehlade bude na tomto mieste rozobrana uloha galektinu-3
v kardiologickom kontexte predovsetkym pri srdcovom zlyhavani

Kltcové slova: galectin-3, biomarkery, prognéza, zlyhanie srdca.

Uvod

Galektiny boli opisané v r.1994, ako odlisna
skupina betagalaktozid-viazucich lektinov (1).

Dodnes bolo ich identifikovanych asi 15, pri-
¢om sa klasifikuju do troch hlavnych skupin
podla ich Strukturalnych foriem, podIfa uhlo-
hydratovych vazobnych miest (CRD) (2):

1. skupina, ktora ma jedno miesto: galekti-
ny-1,2,5,7,10,11,13,14.

2. skupina s dvoma rozdielnymi miestami:
galektiny-4,6,8,9,12.

3. skupina chimérické galektiny, kde sa tan-
témovo opakuju prolinové a glycinové
kratke stretches, ktoré sa spajaju do CRD
a tvoria galektin-3 (3).

Na zéklade toho maju potom svoje biologic-
ké vlastnosti a intraceluldrne a extracelularne
funkcie. Moduluju bunkové aktivécie, proliferd-
cie, apoptozu, adhéziu, migraciu a zapal (4,5).

Galektin-3 (Gal-3) je kédovany jednym
génom, ktory je lokalizovany na chromozé-
me 14. Je exprimovany v jadre, cytoplazme,
mitochondridch, na povrchu buniek a v ex-
tracelularnom priestore. Na zaklade toho ma

lohy pri adhézii buniek, interakcie matrixu,
aktivacii makrofagov, angiogenéze, metasta-
zovani a pri apoptoéze. Vzhladom na tak Siroku
biologicku funkcionalitu sa podiela na zapale,
fibréze, kardialnych a mozgovych ochoreniach.
V studiach zase pri srdcovom zlyhavani, kedze
spolu uréuje procesy spojené s proliferaciou
myofibroblastov, fibrogenézu, zapal a kardi-
alnu remodeldciu komor.

0 postaveni a Ulohach galektinov v udskej
patoldgii existuju stale nejasnosti, ale napriek

tomu sa uznava ich prinos ako moznych bio-
markerov pre prognézu. O prinose galektinu-3
pre klinicku prax sa vo vieobecnosti uvazuje
v troch rovinach. Prvou je diagnosticky bio-
marker pri karcinéme Stitnej zlazy a prog-
nostickym biomarkerom pri kolorektadlnom
karcinéme. Druhou oblastou prinosu a bio-
markerovej prognézy je pri chronickom ob-
lickovom ochoreni. A tretou je diagnosticka
a prognosticka predikcia srdcového zlyha-
vania, vratane predikcie vzniku a rekurencie
fibrilacie predsieni.

Kardiovaskularne ochorenia

Kym tradi¢né kardiovaskularne rizikové fak-
tory ako vek, hypertenzia, diabetes mellitus a
BMI su asociované so zvySovanim koncentracif
galektinu-3 s ¢asom, ich najvyssie hodnoty su
pri klinickych stavoch, ako su srdcové zlyha-
vanie, alebo chronické obli¢ckové ochorenie.

Literatura v kontexte kardiovaskuldrnych
ochoreni publikovala najprv celkove viacero
meta-zakladnych analyz. Tieto zahrfiovali Sty-
ri sledovania pacientov so srdcovym zlyhdva-
nim, dve studie s fibrilaciou predsieni a jedna
s ischemickou mozgovocievnou prihodou.
Vsetky sledovali vztahy s galektinom-3 a jed-
na aj s galektinom-2 (6, 7, 8).

Galektin-3 a srdcové zlyhdvanie

Senzitivita galektinu-3 pre diagnézu chro-
nického srdcového zlyhavania je 0,89 (81%)
a Specificita 18,29 (63%) (6-8). Pozitivna pre-
dikcia Gal-3 ku kardiovaskularnej mortalite
predstavuje HR:1,59 a ku mortalite pre vietky
priciny HR:1,30.

Gal-3 negativne ovplyviioval nepriaznivd
progndzu sledovanych pacientov so srdcovym
zlyhavanim, v metaanalyze bol tento vztah ku
celkovej mortalite HR:1,09 (3).

U pacientov s chronickym srdcovym zlyha-
vanim dochadza k jeho expresii z aktivovanych
makrofagov aj inych buniek po¢as myokardi-
alneho stresu. Gal-3 potom ma dolezitd ulo-
hu pri zapale a fibréze u tychto pacientov (9).
Jeho vazobnymi miestami su extracelularna
matrix v myokarde a fibroblasty v myokarde,
kde vedie k proliferdcii fibroblastov, ukladaniu
kolagénu a kardidlnej remodelacii (10). Tabulka
1 ukazuje asociaciu galektinu-3 s jednotlivymi
podtypmi srdcového zlyhdvania.

Tabulka 1. Asociacia medzi longitudindlnymi zmenami galektinu-3 a typmi srdcového

zlyhavania.
HFpEF HFrEF
HR (95%Cl) P HR (95%Cl) P
vek, pohlavie, Gal-3 1,59(1,18-2,13) 0,002 1,73 (1,36-2,19) <0,0001
multivariabilné* 1,39 (1,05-1,84) 0,02 1,42 (1,02-1,96) 0,04

HFpEF = srdcové zlyhanie so zachovanou EF, HFrEF = srdcové zlyhanie s redukovanou EF,

EF = ejekcnd frakcia, HR = hazard ratio, Cl = konfidencné intervaly, P = Statistickd vyznamnost,
multivariabilné* = adjustdcia na bazdlne hladiny: Gal-3, vek, pohlavie, systolicky krvny tlak,
antihypertenzivna liecba, diabetes mellitus, BMI = body mass index, fajcenie, hypertrofia lavej
komory srdca, pomer HDL/Cholesterol, eGFR = glomeruldrna filtrdcia.
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V zndmej Framinghamskej $tudii (Fra-
mingham Offspring Cohort) boli v priebehu
desatrocia sledované u viac nez 2000 oséb dve
hladiny galektinu-3. 1-SD ($tandardna devidcia)
vzostupu log-Gal-3, koreSpondujuca so zme-
nou 3,3 ng/ml asociovala s 39% vy3sim rizikom
novovzniknutého srdcového zlyhania (HR:1,39,
P=0,0021). Zvysené riziko bolo zistené u oboch
typov srdcového zlyhdvania: so zachovanou EF
(HR:1,39, P<0,05), ako aj znizenou EF (HR:1,42,
P<0,05). Zmena koncentracie Gal-3 taktiez ne-
zavisle asociovala s 29% zvy3enim rizika ische-
mickej choroby srdca (HR:1,29, P=0,001) a 30%
zvy$enim rizika celkovej mortality pri vyskyte
srdcového zlyhania (HR:1,30, P<0,0001). Da-
lej zmena Gal-3 zostavala byt prediktivna pre
srdcové zlyhanie, ischemickt chorobu srdca
a mortalitu aj po adjustacii na bazalne hodno-
ty natriuretickych peptidov B-typu. Je dlhsie
zname, Ze aj jednotliva hodnota biomarkera
Gal-3 predikuje buduce riziko srdcového zly-
hania. Nové je to, Ze sériové merania Gal-3 dalej
spresiuju predikciu kardiovaskuldrneho rizika
lepsie, ako iba jedno jeho meranie (11). Ukazalo
sa, ze predikcia kardiovaskularneho rizika pre
srdcové zlyhanie je predsa len vyssia pre typ so
znizenou EF lavej komory srdca, nez so zacho-
vanou EF (9). Aj tento doklad svedc¢i pre fakt,
Ze srdcové zlyhdvanie so zachovanou funkciou
lavej komory srdca je viac heterogénne.

Z celého spektra opisanych biomarkerov pre
typ srdcového zlyhdvania so zniZzenou EF je Sest
prediktivnych: natriuretické peptidy (NP), tro-
poniny (Tn), vysokosenzitivny C-reaktivny pro-
tein (hsCRP) a pomer albumin/kreatinin v moci.
Pre typ srdcového zlyhavania so zachovanou
EF su iba dva biomarkery: natriuretické pepti-
dy a pomer albumin/kreatinin v moci. Menej
vyznamné - hoci pravdepodobné - sa ukazu-
ju este vysoko senzitivny troponin, fibrinogén
aplazminogénovy aktivator inhibitor. Ntriure-
tické peptidy su viak prediktivne pre oba typy
srdcového zlyhavania (12-14). V tabulke 2 su
uvedené prediktory rizik pre oba typy srdcové-
ho zlyhédvania z analyz 22 756 os6b (zdravych
probandov zo Styroch sledovanych kohort,
ktoré nemali pritomné srdcové zlyhanie: Fra-
mingham Heart Study, Cardiovascular Health
Study, Multi-Ethnic study of Atherosclerosis
a Prevention of Renal and Vascular End-stage
Disease (15-16).

Hodnotenie rizika

Koncentrécie gal-3 mozné rozdelit do troch
rizikovych kategorii, ako ukdzalo viacero $tudii,
ktoré sledovali pacientov s chronickym srdco-
vym zlyhdvanim: < 17,8 ng/ml = nizke riziko,
17,9-25,9 ng/ml =intermediarnerizikoa > 25,9
ng/ml = vysoké riziko.

Koncentrécie Gal-3 > 17,8 ng/ml s predik-
tormi pre skupinu pacientov s progredujucim
srdcovym zlyhdvanim v triedach II-IV (NYHA),
kde su prediktormi pre zvy3ené riziko hospitali-
zacie a pre zvysent mortalitu. Velmi vysoké kon-
centracie Gal-3, ktoré poukazuju na intenzitu
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Tabulka 2. Predikcia izolovaného biomarkera
pre oba typy srdcového zlyhania.

Biomarker HR (95% CI)

vyznamnost pre HFrEF

NP 1,54 (1,41-1,68)
hs-Tn 1,37 (1,29-1,46)
D-dimér 1,22(1,11-1,35)
UACR 1,21(1,11-1,32)
Cystatin-C 1,19(1,11-1,27)
CRP 1,19(1,11-1,28)
vyznamnost pre HFpEF

NP 1,27 (1,16-1,40)
UACR 1,33 (1,20-1,48)

HR = hazard ratio, Cl= konfidencné intervaly, NP
= natriuretické peptidy, Tn = troponiny, UACR =
pomer albumin/kreatinin v moci, CRP = C-re-
aktivny protein

Pre HR, P<0,001 adjustdcia na vek, pohlavie, et-
nicita, anamnéza infarktu myokardu, systolicky
krvny tlak, lieCend hypertenzia, BMI, diabetes
mellitus, fajcenie, hypertrofia LK,
lavoramienkovd blokdda na EKG.

ochorenia zahrfiuju: srdcové zlyhanie, arytmie,
tuhost artérii, diastolickl dysfunkciu, zdvaznost
artériovej fibrdzy, riziko rehospitalizacii po pre-
pusteni z hospitalizacie pre srdcové zlyhanie
ariziko mortality. Stredne zvysené koncentracie
Gal-3 poukazuju na fibrézu, remodelaciu a zvy-
sené riziko komplikacii (17).

Pritom Gal-3 sa neukazal ako uzito¢ny bio-
marker pre diagnostiku akutneho srdcového
zlyhania, kym pri tejto diagnostike st prediktiv-
ne predovsetkym natriuretické peptidy.

Podobne je potrebné upozornit, ze Gal-3 mo-
Ze byt falosne zvyseny u pacientov s autoimu-
nitnymi ochoreniami a u pacientov so zvyseny-
mi hladinami reumatoidného faktora. Podobne
je zvyseny u pacientov s pokrocilymi Stadiami
karcinémov a stavmi spojenymi s orgdnovymi
fibrézami (18, 19).

Koncentracie Gal-3 su nezévislym predikto-
rom 26-mesacnej mortality u pacientov s chro-
nickym srdcovym zlyhdvanim a hodnota > 21

Abstract

ng/ml predstavuje marker zvysenej celkovej
mortality a potrebu rehospitalizacii (20, 21).
Tento prognosticky ukazovatel'sa vsak moze lisit
pri rdznych etnickych skupinach, ako ukazala
analyza podskupiny studie ARIC (Atherosclero-
sis Risk in Communities). Gal-3 mal lepsiu pre-
dikciu u belo3skej populdcie, nez u ¢ernochov
(22).Vzdy bol ale prediktivnym prognostickym
biomarkerom pri srdcovom zlyhavani, ked' bo-
li sledované zmeny koncentracii Gal-3 v ¢ase
(zvlast u pacientov so zavaznym srdcovym zly-
havanim spojenym s renalnou dysfunkciou)
(23). Ak sa jeho koncentrdcie v ¢ase zvysovali,
bol nezévislym prediktorom velmi nepriaznivej
prognozy (23). Na kazdé zvysenie Gal-30 1 g/
riziko mortality na zavazné prihody a hospitali-
zécie pre srdcové zlyhavanie bolo 2,9% a 2,2%

KedZe jeho hladiny odrazaju zapalovy stav
afibrézu, jeho stanovenie je uzito¢né aj v stvis-
losti s kardio-reno-metabolickym syndrémom
(24). Odraza teda nielen zvysenud neurohumo-
rdlnu aktivitu, ale aj renalnu dysfunkciu, spoje-
nu s mikroalbumindriou, i znizent glomerulovi
filtraciu (eGFR). Preto je uzitocna pri interpre-
tacii expresie biomarkera Gal-3 adjustacia na
renalne funkcie. Jeho prognostickd cena bola
porovndvana aj s inymi biomarkermi. V stadii
Penn Heart Failure bola porovnana s biomar-
kermi solubilnym sST2, troponinom | a BNP, naj-
silnejimi v diskrimindcii pacientov v 5-ro¢nom
sledovani o oboch typov srdcového zlyhania
(HRpEF a HFrEF) boli najcitlivejsie Gal-3 a BNP
(25). U pacientov so zachovanou funkciou la-
vej komory bol Gal-3 senzitivnejsi, ale s nizSou
$pecificitou v porovnani s BNP (26), Gal-3 Spe-
cificita v predikcii bola vy3sia, nez NT-proBNP
pri rovnakej senzitivite (27). Ked boli pacien-
ti so srdcovym zlyhdvani stratifikovani podla
eGFR bola porovavana prediktivna cena Gal-3,
fibroblastového rastového faktora 23, a sST2.
Najlepsim prediktorom mortality sa ukazal byt
solubilny sST2 u zlyhanych pacientov s najniz-
$imi hodnotami eGFR. Fibroblastovy rastovy
faktor 23 u zlyhanych pacientov so strednymi
hodnotami eGFR a Gal-3 u zlyhanych pacientov
s eGFR >73 ml/min/1,73m?* (28). Gal-3 ma viak
nizsiu prognosticky cenu, nez metaloproteina-
zy matrixu 2 v predikcii systolického srdcové-
ho zlyhavania (29). Podobne je to tak aj sST2

Galectin family consists of glycan binding proteins. Their expression by a wide variety
of cells comes to galactose containing glycans. Galectins are localised in the nuclei or
in the cytoplasma and are secreted into the extracellular space. May modulate innate
and adaptive immune cells by binding to glycans on the immune cells surface. Galectins
expressed by immune cells reveal antimicrobial responses to infection, as autophagy.
As for these features, they play an important roles in prognostic evaluation on various
pathologies in humans. Ex-pression of galectin-1 represents an important negative
prognostic biomarker. On the contrary galectin-9 has the opposite value, as the positive
prognostic biomarker. Galectin-13 is helpful for indentifying patients in gynecology,
who do not have preeclampsia. In this review value of galectin-3 in cardiology and heart

failure will be discussed.

KEY WORDS: galectin-3, biomarkers, prognosis, heart failure.
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v dlhodobej stratifikacii pacientov so srdcovym
zlyhdvanim (30). Ukazuje sa, Ze sST2 je uZitocné
pre monitorovanie dlhodobej prognézy srdco-
vého zlyhdvania a Gal-3 pre diagnostiku remo-
delacie pri srdcovom zlyhévani (31). Kombinécia
biomarkerov Gal-3 a BNP zlep3uje prediktivnu
cenu u pacientov s akitnym srdcovym zlyha-
vanim pred prepustenim z hospitalizacie, nez
samotné BNP (32). Kombindcia Gal-3a sST2 lep-
Sie identifikuje pacientov s akdtnym zlyhdvanim
so systémovou fibrézou (32). Z tohto dévodu
sa neodporuca stanovovat iba jednotlivy Gal-3
ako prognosticky marker pri srdcovom zlyhdva-
ni, ale skor v kombindcii s ostatnymi znamymi
biomarkermi (32).

V prospektivnom dlhodobom sledovani (s
medidnom 7,2 r.) je Gal-3 silnym nezavislym
prediktorom kardiovaskularnej mortality (34),
ktory predikuje ajzavazné kardiovaskularne pri-
hody (35). V skupine pacientov s ischemickou
chorobou srdca Gal-3 predikuje jej zadvaznost
a stupen fibrézy myokardu (36). V skupine pa-
cientov s akitnym korondrnym syndrémom
zase pokles funkcie lavej komory srdca a eGFR
(37). Asociuje ako prediktor fibrilacie predsieni
areinfarktu pri akitnom infarkte myokardu, kde
asociuje s markermizapalu, velkostou infarkto-
vého loZiska a remodeldcie (38, 39).

Vyznamné bolo zistenie tesnej asociacie ga-
lektinu-3 ku fibrilacii predsieni (40). Tento vztah
bol zisteny nielen pri sledovani vztahu k riziku
fibrilacie predsienti, ale aj pri sledovani rekuren-
cie fibrilacii predsieni. KedZe tato casté arytmia
klinickej praxi je spojena s elektrickou a Struk-
turdlnou remodeldciou predsieni, naslednym
strainom, fibrézou a zapalom v procese pato-
genézy, Gal-3 predstavuje uZito¢ny biomarker
aj v tejto skupine pacientov. Je ukazovatelom
zvacsenia velkosti lavej predsieni srdca, jej re-
modelacie a progredujucej fibrogenézy (41).
Metaanalyza ukézala nielen asociaciu Gal-3
s rekurenciou fibrilacie predsienf aj u pacien-
tov u ktorych bola realizovana katétrova ab-
lacia (42).

Expresia hladin Gal-3 je aj pri arytmiach (fib-
rilaciou predsieni a presiefiovymi tachyarytmia-
mi), vrdtane po abla¢nej liecbe (42, 43, 44). Je
nezavislym prediktorom pre asocidciu s novo-
vzniknutou fibrilaciou predsieni, remodeldciou
predsieni a indexom objemu lavej predsiene
(45, 46). Podobne je tomu aj v skupine pacien-
tov s hypertenziou, ako véasnym markerom
remodeldcie (47).

Galektin-2 a ischemickd choroba srdca

Pri sledovani asociécie galektinu-2 na 10552
pacientoch sa vztah ku ischemickej chorobe
srdca v porovnani s 10 545 kontrolami nena-
Siel. Je to rozdiel oproti sledovaniu galektinu-3.

Galektin-3 a chronickeé oblickové ochorenie
Metaanalyza na 5 226 pacientoch nasla vy-
znamnu asocidciu galektinu-3 s chronickou
rendlnou chorobou. Koncentracie galektinu-3
pozitivne asociovali v tejto skupine pacientov

s rizikom zdvaznych kardiovaskularnych prihod
(HR:1,054) a celkovou mortalitou (HR:1,379).

Zavery

Tradi¢né kardiovaskularne rizikové faktory
(starsivek, hypertenzia, diabetes mellitus, BMI)
s asociované so zvysenymi koncentraciami
galektinu-3 pocas prebiehajuceho ¢asu a vy-
znamne sa podielaju na progresii srdcového
zlyhania a oblickového ochorenia. Okrem prog-
resie tychto ochorenieste asociuju aj s celkovou
mortalitou, takze oproti bazalnym koncentraci-
am pridavaju aditivnu informdciu ako uzito¢ny
biomarker prognézy. Je teda mozné na tomto
mieste uzatvorit niekolko postulatov:

1. Koncentracie galektinu-3 st cennou po-
mockou pri kardiovaskuldrnom skriningu
pacientov pre srdcové zlyhdvanie a hodno-
teni ich prognézy. Pri prognostickom hod-
noteni sériové merania prindsaju uzito¢nu
informaciu o prognéze pacienta s existuju-
cim srdcovym zlyhavanim.

2. Zvy3ené plazmatické koncentracie galek-
tinu-3 preukazali svoju predikciu v 8-ro¢-
nom sledovani kohorty pacientov vo Frami-
ghamskej $tudii (Framingham Heart Study).

3. Zvy3ené koncentracie galektinu-3 su pri
fibrilacii predsienti, a su prediktormi jej re-
kurencii.

4. Cirkulujuce hladiny galektinu-3 su predik-
tormi srdcového zlyhania aj po prekonani
akutneho koronarneho syndrému.

5. Galektin-3 ma negativny impakt na prognd-
zu chronického rendlneho ochorenia. Sys-
tolicky krvny tlak a albumindria predikuju
zmeny hladin galektinu-3.

Okrem vypovednej hodnoty ako kardiovas-
kuldrneho biomarkera budicnost moze ukazat,
¢i galektin-3 predstavuje aj mozny liecebny ciel,
predovsetkym v skupine pacientov s novodefi-
novanym CKM syndrémom (48).*

Prdca bola prevzatd so sthlasom autorov a re-
dakcie Lek obz pre Monitor mediciny SLS. Prdca
je publikovand v Lek obz 2025, 74 (9): 343-348.
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Stanovisko Slovenskej lekarskej

spolocnosti (SLS)

a Slovenskej pneumologickej
a ftizeologickej spolocnosti
organizacnej zlozky SLS

k samitu WHO FCTC COP11 a ocakavanym
legislativnym zmenam v oblasti kontroly tabaku

Slovenska pneumologicka a ftizeologicka
spolocnost (SPFS), 0.z. SLS dlhodobo podpo-
ruje prisne a efektivne opatrenia na znizovanie
uzivania tabaku a nikotinu, v stlade s ramco-
vym dohovorom WHO FCTCa s cielmi ochrany
zdravia deti a mladeze.

1. K navrhovanym opatreniam COP11

a revizii EU legislativy

Na zaklade stanoviska SPFS k MPK za-

kona o fajceni (2025) a aktualnych ma-

terialov WHO FCTC uvadzame:

« Zakaz atraktivnych prichuti — plne
podporujeme zakaz sladkych, cukri-
kovych a kolovych prichuti v elektro-
nickych cigaretadch a nikotinovych
vrecuskach. Tieto vyrobky cielia pre-
dovietkym na mladistvych a predsta-
vuju vstupnl branu do nikotinovej
zavislosti.

« Zakaz jednorazovych e-cigariet -
opodstatnené opatrenie, kedze prave
jednorazové zariadenia st dominant-
ne vyuzivané detmi. Ich jednoducha
dostupnost, nizka cena a lakavy dizajn
sU hlavnym faktorom rychleho nérastu
uzivania.

» Zakaz cigaretovych filtrov — z pohla-
du pneumoldgov aj environmentélnych
dopadov ide o racionalne opatrenie;
filtre neznizuji zdravotné riziko, naopak
zvysujuiluziu bezpecnosti a produkuju
mikroplasty.

« Rovnaky regulaény ramec pre
nikotinové produkty — podporuje-
me jednotny pristup z hladiska mar-
ketingu, dostupnosti a vekovej hranice,
avsak s moznostou odstupriovania
podla rizika (Skodlivejsie spalované
produkty by mali mat najtvrdsi rezim).

» Generacny zakaz predaja tabaku -
vnimame ako dlhodoby ciel (end game
vizia), ktory si vyzaduje hlbsiu pravnu
a spolocensku diskusiu.

« Sprisnenie kontroly maloobchodu -
licencovanie predajcov, obmedzenie
predaja v okoli $kdl, vyrazné zvysenie
pokut za predaj mladistvym a zékaz
odmenovania zékaznikov st opatrenia,
ktoré plne podporujeme.

2. Kriziku rastucej zavislosti mladistvych

SPFS povazuje rast pouzivania elektronic-
kych cigariet a nikotinovych vrecidok medzi
detmiza zavazny problém verejného zdra-
via. Ako ukazuju narodné aj eurépske déta, az
40 % patnastrocnych a Stvrtina trinastrocnych
uz mala skusenost s e-cigaretou.

Zdravotné rizikd zahimaju:

- z3palové a degenerativne zmeny plic-
neho tkaniva, chronickd bronchitidu
a iné respiracné ochorenia,

« zavislost na nikotine s naslednymi kog-
nitivnymi a behavioralnymi désled-
kami,

- zvysenékardiovaskularne riziko (tachy-
kardia, hypertenzia),

« vplyv na vyvoj mozgu a nachylnost
k dalsim zavislostiam.

3.0dportcania pre ochranu detia mladeze
SPFS navrhuje, aby $tét zvazil:

« komplexné vzdelavacie kampane
a Skolské programy o rizikach nikotinu
uz od 10 roku Zivota,

« preventivne prehliadky s moznostou
skriningu na uzivanie nikotinu,

« programy odvykania pre mladych
uzivatelov, vratane poradenskych li-
niek a rodicovského poradenstva,

« digitalnu regulaciu predaja cez inter-
net a socialne siete,

« 2znizenie hustoty predajnych miest
v okoli $kél a mladeznickych zariadeni.

Slovenska lekarska spoloc¢nosti a Slo-
venska pneumologicka a ftizeologicka
spolocnost, o.z. SLS vita iniciativy WHO
FCTC COP11 a navrhy EU na znizenie do-
stupnosti a atraktivity nikotinovych vy-
robkov.

Opatrenia smerujuce k ochrane deti
a mladeze povazujeme za absolttne pri-
oritné a plne podporujeme narodné aj
euroépske kroky, ktoré znizia riziko vzniku
novej generacie zavislych fajciarov.

doc. MUDr. Ivan Solovic, CSc., univ. prof.
1. viceprezident SLS a prezident SPFS
Vysné Hdgy / Bratislava, november 2025
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Prehladova praca

Otogénne komplikacie akutneho
stredousného zapalu: retrospektivna
stiadia za obdobie piatich rokov

na Detskej otorinolaryngologickej
klinike LF UK a NUDCH v Bratislave

Dimitrios PAOURIS, Irina GOLJEROVA
Detska otorinolaryngologicka klinika LF UK a NUDCH v Bratislave

Abstrakt

Uvod: Identifikacia detskych pacientov lie¢enych mastoidektomiou s komplikaciami OMA,
prestudovanie ich zdravotnych zaznamov a porovnanie nasich vysledkov s inymi autormi.

Metodika: Retrospektivna stidia na Detskej otorinolaryngologickej klinike LFUK a NUDCH
v Bratislave v obdobi od januara 2011 do janudra 2016.

Vysledky: 22 pacientov s EKK a IKK, 17 muzov (77,3%): 5 Zien (22,7%), vekové rozpatie 6
mesiacov az 15 rokov (priemerny vek 5,7 roka). Z celkovych 39 komplikacii sa pacientky
prezentovali s 8/39 (20,5%), kym muzi s 31/39 (79,5%). Vyssi vyskyt komplikacii je po-
zorovany vo veku 0-1 a 3-6 rokov. Celkovy vyskyt EKK bol 36/39 (92,3%) a IKK bol 3/39
(7,7%). Najcastejsou EKK bola aktitna mastoiditida (celkovo 97,4%), ktora bola prezento-
vana vo vietkych pripadoch okrem jedného, nasledovana subperiostalnym abscesom (10
pripadov, 25,6%). Iné EKK zahfiali trombozu vnitornej jugularnej zily (1 pripad, 2,56%),
petrositidu (1 pripad, 2,56%) a paralyzu tvarového nervu (3 pripady, 7,7%). Co sa tyka
IKK, ich celkovy vyskyt bol 3/39 (7,7%) tvoreny epiduralnym abscesom (1 pripad, 2,5%),
lateralnou sinusovou tromboflebitidou (2 pripady, 5,1%). 21 pacientov podstupilo CT
vysetrenie a 1 pacient MR vySetrenie. Najcastejsie mikrobiologické nalezy zahrnali Strep.
pneumoniae spp. (33%) a Staph. spp. (29%). Nasi pacienti boli operovani modifikovanou
radikalnou mastoidektomiou (9%; 2 pacientov) a technikou kortikalnej mastoidektomie
(91%; 20 pacientov). 10 z 21 nasich pacientov podstupilo pred mastoidektomiou myrin-
gotomiu alebo aj inzerciu VT.

Zdver: Intrakranialne a extrakranialne komplikacie akttneho zapalu stredného ucha
predstavuju vaznu zdravotnu hrozbu. Identifikované patogény vykazuju rézne stupne
agresivity, pricom vietky nami riesené pripady vyzadovali na uspesnt liecbu kombina-
ciu antibiotik spolu s chirurgickou liecbou, pripadne dalsiu Specificki medikamentéznu
liecbu.

Kltcové slova: akutny stredousny zapal, deti, extrakranialne a intrakranialne komplikacie.

Uvod

Stredousny zapal (otitis media, OM) je jednou
z najcastejsich infekénych chorob v detskom
veku (1). Podla trvania choroby rozozndvame
akutny zapal stredného ucha (OMA), subakutny
zapal stredného ucha (OMS) a chronicky zépal
stredného ucha (OMC). Kazdy z uvedenych zapa-
lov méZe sposobit extra- (EKK) alebo intrakrani-
alnu (IKK) komplikaciu alebo oboje. Komplikécie
OM su v stc¢asnosti vzhladom na poskytovanu
kvalitni zdravotnu starostlivost v eurépskom
regiéne a modernu antibioticku lie¢bu podla
niektorych autorov zriedkavejsie (2). Vzhladom
na mozné nepriaznivé dosledky ostavaju tera-
peutickou vyzvou. Primarnou lie¢cbou OMA su
v sUcasnosti systémové antibiotika, ktoré mo-
difikuju klinicky priebeh ochorenia a niekedy
mozu maskovat progredujice dosledky zapalu

v podobe latentnych komplikdci. Priich vybere
je nutné brat do Gvahy narastajticu mikrobidlnu
rezistenciu a dodrziavat $tandardné diagnos-
tické a lieCebné postupy.Vo vieobecnosti tie-
to komplikacie vacSinou vyzaduju chirurgicku
intervenciu a v pripade trombézy venéznych
splavov trombolyticku liecbu. Vynimocne vedu
k fatalnym prihodam.

Metoda

Pomocou retrospektivnej analyzy udajov
(pohlavie, vek, typ stredousného zapalu, typ
komplikacie, pouZité zobrazovacie metddy,
pouzité systémové antibiotikd a trombolytika
pred a pocas hospitalizicie, chirurgicka liecba,
vysledky mikrobiologického vysetrenia odobra-
tého pocas operacie, ockovanie) zo zdravotnej
dokumentdcie detskych pacientov lie¢enych na

Detskej otorinolaryngologickej klinike Lekar-
skej fakulty Univerzity Komenského a Narod-
ného Ustavu detskych choréb v Bratislave (dalej
DORLK) sme vyhodnotili 5-ro¢ny subor pacien-
tov (od 1.januédra 2011 do 1. janudra 2016), po-
Cas ktorého sme vyhladdvali pacientov liecenych
pre extra- a intrakranidlne komplikacie akttnych
a akutne exacerbovanych chronickych zapalov.

Vysledky

V uvedenom casovom intervale sme na
DORLK liecili kvoli komplikdcidam OM 22 det-
skych pacientov, z toho bolo 17 chlapcov
(77,3%) a 5 diev¢at (22,7%) (graf 1) vo veku od
6 mesiacov do 15 rokov (priemerny vek 5,7 roka).
Vek chlapcov sa pohyboval od 6 mesiacov do 15
rokov (priemerny vek 5,4 roka). Vek dievcat sa
pohyboval od 1 roka do 9 rokov (priemerny vek
5,8 roka). Najcastejsie sa komplikdcie vyskytovali
u deti vo veku 0-1 a 3-6 rokov (graf 2).

Graf 1. Rozdelenie suboru podla pohlavia

17

(77,3 %)

. Zeny

Z 22 uvedenych pacientov malo 15 (68,2%)
komplikacie v dosledku OMA a 7 (27,3%) kom-
plikdcie v dosledku akutnej exacerbacie OMC.
Na rozdelenie komplikacii, ktorych bolo spolu
39, ¢o znamend, Ze niektori pacienti mali via-
cero komplikacii, sme pouzili klasifikaciu podla
Goldsteinaa Goldenberga (3). U chlapcov sme
zaznamenali 31 komplikécii (79,5%), u dievcat
8 komplikacii (20,5%).

Jednalo sa 0 36 EKK (92,3%) a 3 IKK (7,7%).
U 21 pacientov (97,4%) sme zistili akitnu masto-
iditidu s rozpadom kostnych skliepkov v hldv-
kovom vybezku (obr. 1), 10 pacientov (25,6%)
malo subperiostalny abscess, 1 pacient (2,56%)
mal trombdzu vena jugularis interna, 1 pacient
(2,56%) mal petrozitidu a 3 pacienti (7,7%) mali
parézu nervus facialis (PNF).

V subore sa vyskytli 3 IKK (7,7%), pricom 2
pacienti (7,7%) mali tromboflebitidu lateralneho
splavu (obr. 2) a 1 pacient (2,56%) mal epidu-
ralny abces.

Co sa tyka poctu komplikacii u jedného pa-
cienta, tak 8 pacientov (36,3%) malo solitér-
nu komplikdciu, 12 pacientov (54,5%) malo
dve komplikacie, 1 pacient mal 3 komplikacie
(2,56%) a 1 pacient mal 4 komplikécie (2,56%)
(graf 4).
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Graf 2. Rozdelenie stiiboru podla veku
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Graf 3. Rozdelenie komplikacii OM v subore na zaklade klasifikacie podla Goldsteina

a Goldberga (2010)
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Graf 4. Pocet komplikacii na jedného pa-
cienta v suibore

12

1 1

(2,56%)

celkovy pocet pacientov 22

(2,56%)

4

1 2 3

Pocet komplikdcii - mastoiditida
jezahrnutd v prvych 4 stipcoch

MONITOR

MEDICINY SLS 1-2/2026

V nasom subore malo 21 pacientov urobené
CT vy3etrenie spankovych kosti s kontrastom
a 1 pacient MR vy3etrenie mozgu.

Vsetci pacienti dostali antibioticku lie¢bu od
hospitalizacie, pricom boli pouzité nasledujice
antibiotiké v réznych kombindciach:

« antibiotikd, ktoré boli podavané =72hod
pred mastoidektdmiou: amoxicilin/kyse-
lina klavulanova (33,3%), cefixim (16,7%),
azitromycin (11,1%), cefuroxim (11,1%),
ciprofloxacin (11,1%), gentamicin (11,1%),
amoxicilin (5,6%),
antibiotika, ktoré boli podavané < 48hod
pred mastoidektémiou: amoxicilin/kyselina
klavulanova (33,3%), cefotaxim (11,1%), ce-
fprozil (11,1%), sultamicilin (11,1%), cefuro-
xim (11,1%), cefadroxil (11,1%), gentamicin
(11,1%),

- antibiotika, ktoré boli podavané < 12hod
pred mastoidektémiou alebo tesne pred
vykonom: cefotaxim (19%), amoxicilin/
kyselina klavulanovaé (14,3%), cefuroxim
(14,3%) ciprofloxacin (9,52%), ceftizoxim
(9,52%), gentamicin (9,52%), sultamicilin
(4,76%), vankomycin (4,76%), ceftazidin
(4,76%), klindamycin (4,76%), metronida-
zole (4,76%).

Piati pacienti nemali Ziadnu antibiotickd lie¢-
bu pred hospitalizaciou a dvaja pouzivali anti-
bioticku liecbu >72hod pred mastoidektémiou

s perforaciou blanky bubienka po myringotdmii
alebo po inzercii ventilacnej trubicky dostal do
usi ofloxacin v kvapkéch.

V pripade zistenej trombodzy vena jugularis
interna a mozgového splavu pacient absolvo-
val trombolyticku liecbu dalteparinom riadent
hematolégom.

V ramci chirurgickej lieCby 22 pacientov ab-

solvovalo mastoidektémiu, z toho 20 pacien-
tov technikou ICW a 2 pacienti technikou CWD.
Operacie prebehli bez prihod, u Ziadneho pa-
cienta nedoslo vplyvom operacie k paréze ner-
vus facialis. Pred mastoidektdmiou 6 pacientov
malo vykonanu myringotémiu, u $tyroch bo-
la indikovand inzercia ventilacnych trubiciek.
U 5 pacientov bola indikovana myringotémia
spolu s mastoidektédmiou, dvaja mali indikova-
nu inzerciu ventila¢nych trubiciek (VT) spolu
s mastoidektédmiou, u 4 sme nevykonali Ziadny
transmyringicky vykon, 1 pacient mal funkénu
VT vloZenu do blanky bubienka skor nez bola
indikovana mastoidektémia.

Pocas mastoidektémie sme u kazdého pa-
cienta vykonali vyter z hnisu a odoslali sme ho
na mikrobiologické vysetrenie. U 17 pacientov
(77,3%) bola potvrdena pritomnost bakterial-
nej mikrofléry, u piatich pacientov (22,7%) bol
vysledok negativny. Percentudlne zastdipenie
jednotlivych druhov baktérii bolo nasledov-
né: Streptococcus pneumoniae S phase (29%),
Staphylococcus aureus (16,6%), Coagulase neg.
Staphylococcus sp. (12,5%), Pseudomonas aeru-
ginosa (8,3%), Oligella urethralis (4%), Strepto-
coccus pyogenes (4%), Klebsiella pneumoniae
(4%).

Podla ockovacieho kalendéra Slovenskej re-
publiky boli o¢kovani 19 pacienti. Traja pacien-
ti vynechali niektoré ockovania kvoli alergiam,
chorobam, nedokoncenému planu. U troch
z nasich pacientov, ktori boli o¢kovani proti
pneumokokom, boli mikrobiologické vysledky
negativne pre tento patogén. V sibore nebol
Ziadny neockovany pacient.

Ziadny pacient zo siboru nezomrel v dé-
sledku sledovanej komplikécie. Vietci pacienti
boliinak celkove zdravi, v sibore neboli syndro-
mélne deti alebo deti s poruchou imunity. U 15
pacientov sa komplikacie rozvinuli na zéklade
akutneho stredousného zapalu, u 7 pacientov
sa jednalo o akutnu exacerbaciu chronického

epitympanického zapalu stredného ucha.
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Abstract

Introduction: Identifying patients treated with mastoidectomy for complications of AOM,
study their medical records and compare our results with other authors.

Methods: A retrospective chart review study at Pediatric otorhinolaryngological clinic of
MFCU and NICD in Bratislava between January 2011 and January 2016.

Results: 22 patients with ECC and ICC, 17 male (77.3%): 5 female (22.7%), age range 6
months to 15 years (mean age 5.7 y.o.). In a total of 39 complications, female patients
presented with 8/39 (20.5%) while male with 31/39 (79.5%). Higher complication incidence
is observed in ages 0-1 and 3-6 y.o. The overall occurrence of ECC was 36/39 (92.3%) and
that of ICC was 3/39 (7.7%). The most frequent ECC was acute mastoiditis (overall 97.4%)
which presented in all but one cases, followed by subperiosteal abscess (10 cases, 25.6%).
Other ECC included internal jugular vein thrombosis (1 case, 2.56%), petrositis (1 case,
2.56%) and paralysis of the facial nerve (3 cases, 7.7%). As far as ICC are concerned, their
overall occurrence was 3/39 (7.7%) consisting of epidural abscess (1 case, 2.5%), lateral
sinus thrombophlebitis (2 cases, 5.1%). 21 patients underwent CT scan and 1 patient MRI.
The most frequent microbiological findings included Strep.pneumoniae spp (33%) and
Staph.spp (29%). Our patients were operated according to modified radical mastoidecto-
my (9%; 2 patients) and cortical mastoidectomy (91%; 20 patients) technique. 10 out of 21
of our patients had underwent prior to mastoidectomy myringotomy or insertion of VT.

Conclusions: Intracranial and extracranial complications of acute otitis media still pose
a serious health care threat. Identified pathogens show various degrees of agressivity,
while almost all cases needed a combination of antibiotics along with the surgical treat-

ment, for successful treatment.

Key words: acute otitis media, children, extracranial and intracranial complications.

Diskusia

Preciado (2015) (15) uvadza, Ze v rokoch 1997
az2007 doslo k poklesu OM u deti a dospievaju-
cich v USA. Najmladsie deti (mladsie ako 3 roky)
vykazovali pokles OM o0 38%, kym v Kanade 2-az
3-ro¢né deti s ¢astym OM (viac ako 4 epizddy) za-
znamenali pokles vyskytu o 13,4%. Percentuéine
zastupenie aspon jednej infekcie ucha sa tiez
znizilo 0 17% vintervale 15 rokov (1994-2009).
Naproti tomu v rokoch 2006-2007 vzréstol po-
cet OM medzi detmi v USA vo veku 3-5 rokov
a6-17 rokov. KedZe na nasej klinike nebola Ziad-
na predchadzajuca Studia, nie sme schopni uro-
bit takéto porovnanie za posledné roky. Napriek
velkym zlep3eniam v medicinskom vzdeldvani,
starostlivosti, zobrazovacich moznostiach a mo-
dernej antibiotickej terapii a napriek tomu, ze
sa dosiahol dramaticky pokles morbidity intra-
kranidlnych a extrakranidlnych komplikacii OM,
tak stale predstavuju hrozbu.

Nefajciarske priestory, ockovanie proti pneu-
mokokom a usmernenia v diagnostike pomohli
dosiahnut znizenie vyskytu OM (udaje z USA /
Kanady).

Nasou najcastejSou komplikaciou bola akut-
na mastoiditida (AM), ktord ini autori uvadza-
ju s najvyssou incidenciou vo veku 0-3 roky
(1,2,4,16). U nasich pacientov sa AM objavila
u 95,45% z nich, s rovnakym vrcholom vysky-
tu ako celkovy vrchol komplikdcii (0-1 a 3-6
rokov).

Nase vysledky porovnania vyskytu medzi po-
hlaviami boli medzi muzmi a Zenami takmer 3:1.
To je v sulade s inymi Stadiami, pricom priciny
muzskej prevahy nie st zname (4,5,6,15).

V niektorych $tudiach sa EKK vyskytovali ¢as-
tejsie ako IKK, zatial ¢o IKK boli vetky spojené
s mastoiditidou (5,7). Vedtcimi EKK boli akdtna

mastoiditida, subperiostalny absces a PNF, ¢o je
tieZ v stlade s inymi Studiami (1,16). Preciado
uvadza, Ze akdtna mastoiditida je najcastejsou
AOM (15). Daldou ¢astou IKK bola lateralna si-
nusovd tromboflebitida a epidurdlny empyém,
pricom sme nezaznamenali Ziadne pripady me-
ningitidy a abscesu mozgu (6, 7).

Djeic a Savic (8) si myslia, Ze PNF sa vyvija
prizapale stredného ucha na zéklade zépalovej
reakcie. Hlavnym faktorom vo vécsine pripadov
PNF pri OM, mbze byt 3irenie infekcie pozd(Z ner-
vového kandlu s neurapraxiou kvoli edému a /
alebo bakterialnych toxickych metabolitov skor
ako atrofia nervu v désledku kompresie. 67%
nasich pripadov nemalo cholesteatém alebo
granuldcie, ktoré by mohli sposobit degenera-
ciu a poskodenie n. facialis kompresiou.

Ak akutna mastoiditida vedie k PNF, musi
byt vykonand mastoidektémia a myringotémia
s inzerciou ventilacnej trubicky. Ak OMC s cho-
lesteatémom vedie k PNF, tak sa ma vykonat
mastoidektdmia a myringotémia s odstrdnenim
cholesteatomu (17). Nasi traja pacienti s diagné-
zou PNF mali vykonant mastoidektémiu kratko
po ich prijati do Ustavnej liecby, pricom uz boli
prekryti ATB.

Ako bolo uvedené vyssie, CT (prip. HRCT)
vysetrenie s kontrastnou latkou sa povazuje
za zobrazovaciu metddu prvej volby. Moznost
posudit nalez na kostnych Struktarach, zvyse-
nie viditelnosti abscesov a vizualizacia sinusovej
tromboézy umoznuje diagnostiku komplikécii
a chirurgické pldnovanie ich riesenia. Citlivost
CT/HRCT vysetrenia s k.l. na komplikdcie stred-
nousnej otitidy je priblizne 87,2% az 100%. MR
snimky s gadoliniom zlepsili diagndzu lateral-
nej sinusovej trombozy, zaroven poskytuju vy-
nikajlce rozliSenie intrakranidlneho hnisania,

edému, trombodzy a hydrocefalu. MR vysetre-
nie a MR venografia st odporucané zobrazova-
cie metody na sledovanie efektivity liecby LST
(1,5,3,6,14).

Viaceri autori uvadzaju, ze pouzivanie anti-
biotik pri OMA brani komplikaciam. Leskinen vo
Finsku uviedol, Ze 55% deti s AM dostalo antibio-
tikd, ked boli prijaté do nemocnice (18). Kedze
nasa klinika je sucastou terciarnej nemocnice,
rovnako vacsina pacientov nasej Studie (17/22)
boliv ¢ase svojho prijatia na liecbe antibiotikami
od iného lekara.

Kombindcia dvoch alebo viacerych antibiotik
bola potrebna pri konecnej liecbe, ktoréd bola
vo vieobecnosti tieZ v sdlade s principmi inych
autorov (1-10). V roku 2013 sa v sprave Centra
pre kontrolu choréb (Center of Disease Control-
-CDCQ) o ,hrozbdch rezistencie na antibiotika
v Spojenych Statoch 2013 (19) uvadza Strep.
pneumoniae rezistentny vodi viacerym lie¢ivdm
ako jeden z dvanastich mikrébov, ktoré predsta-
vuju,vazne ohrozenie” verejného zdravia. Velmi
zaujimava praca Zapalaca a kol. (20) po presku-
mani mikrobiologickych sprdv od 90 pacientov
uvadza, Ze existuje zvyseny vyskyt rezistentného
Strep. pneumoniae, ktory vedie k agresivnejsim
infekénym procesom a zvysenému poctu hnisa-
vych komplikacii, ¢o vedie k potrebe zvysenej
miery chirurgického manazmentu.

Thornsberry a kol. (21) tiez zistili vysokd mieru
antibiotickej rezistencie H. influenza sp. Nakoniec
Leskinen (18) uvddza, Ze kultivané nalezy zo
stredousia pacientov s komplikaciami OMA boli
Castejsie rezistentné na antibiotika ako baktérie
nachadzajuce sa v stredousi u pacientov s ne-
komplikovanym OMA (2, 4,5, 6,7, 16).

Pouzitie trombolytik

Laterdlna sinusova trombdza je komplika-
cia, ktord sme identifikovali u dvoch nasich
pacientov. Tieto komplikacie sa vyvijaju u pri-
blizne 2-3% pacientov s AM podla dostupnej
literattry, ale jednoznacny dévod, pre€o napriek
primeranej liecbe LST stupa, nie je zndmy (24).
Dokonca aj v sicasnostije LST komplikacia s vy-
sokou umrtnostou, ato 5 az 10 percent (25). Zo-
brazovacie metédy maju rozhodujci vyznam,
pretoZe mozu chybat typické priznaky akutnej
otomastoiditidy a koexistujucej LST (26).

Rozne studie podporuju skutocnost, Ze zis-
kané aj dedicné protrombotické poruchy spolu
s anatomickymi asymetriami si dominantné ri-
zikové faktory pre mozgovu vendznu trombézu
na podklade stredousnej otitidy (26). Ziskané
protrombotické poruchy zahfiaju (okrem iné-
ho) antifosfolipidové protilatky, myeloprolife-
rativne poruchy, zatial ¢o dedi¢né poruchy sa
tykaju nedostatkov proteinu C alebo proteinu
S, mutdcie faktora V Leiden, mutécie protrombi-
nového G20210A alely azvy3enych hladin mutd-
cie homocysteinu a MTHFR. Zangari a kol. urili
(27) v rdmci manazment LST 2 modality: vhod-
né prekrytie pacienta systémovymi antibioti-
kami a chirurgicky zakrok s mastoidektomiou
a dekompresiou sigmoidalneho sinusu. Presna
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uloha antikoagulacnej terapie pre otogénne LST
nebola doteraz tplne stanovend. LMWH (napr.
deltaparin) sa viak vo zvysenej miere pouZiva
u pediatrickych pacientov s odporucanou dav-
kou 100 Ul/kg dvakrét denne alebo 200 Ul/kg
jednorézovo denne (terapeutickd davka) pri pra-
videlnom sledovanim pacienta z hladiska koa-
gula¢ného profilu (28). Pouzivanie antikoagulac-
nej terapie pre otogénne LST nie je Standardny
postup naklinikach vo svete. Obaja nasi pacienti
boli lie¢eni rovnako — systémovymi antibiotika-
mi, chirurgickym zékrokom a podavanim LMWH.
Sucastou postinfek¢ného planu manazmentu
bolo aj pravidelné sledovanie otorinolaryngo-
I6gom a hematolégom.

Chirurgicka liecba

Ako je zrejmé z nasich vysledkov, 91% pa-
cientov podstupilo kortikdlnu mastoidekto-
miu (ICW). Ako uvédza Jahnke (12), kolegovia
v Essene preferuju aj ICW so second-look ope-
raciou po 1 az 2 rokoch, prip. aj kontrolné MR
vysetrenie. Této technika sa zvyc¢ajne pouZziva,
ked je normdlna funkcia Eustachovej trubice
a normalna pneumatizcia hldvkového vybez-
ku. Tymto spdsobom sa u vacsiny deti mézu sta-
novit normalne dlhodobé otologické vysledky
(13). Raouf a kol. (23) uvadzaju, Ze pri absencii
cholesteatému je uzavreta mastoidektémia/
kortikéIna mastoidektémia (ICW) vhodnym chi-
rurgickym postupom. Samozrejme nie v3etky
pripady s primarnou diagnézou mastoiditidy
sa lieCia takouto vysoko invazivnou operaciou
(bud'ICW alebo CWD). Chirurgicka liecba pri
samotnej AM sa indikuje v pripade destrukcie
kosti mastoidu (a nie pri mastoidizme alebo
tzv. CT — mastoiditide) alebo ked' su pri AM
pritomné iné komplikécie. 63,5% z nasich pa-
cientov malo jednu alebo viac komplikacii alebo
sa ich stav nezlepsil pocas 48 hodin po prijme,
takze sme indikovali pokracovatv liecbe chirur-
gickym zakrokom.

Vysledky mikrobiologického vysetrenia

Co sa tyka nasich mikrobiologickych nale-
zov, musime podotknt, Ze nasa vzorka bola
mald v porovnani s inymi $tadiami. Ako uva-
dza Agrawal et al. (1), mikrobiologické nélezy
u pacientov s komplikdciami zapalu stredné-
ho ucha zahfaju typické mikroorganizmy pre
AOM (S. pneumoniae, S. pyogenes, S. aureus), ako
aj mikroorganizmy, ktoré su v pripadoch akut-
nych exacerbdcii chronického zépalu stredného
ucha (P.aeruginosa, S. aureus). Nase zistenia nie
st Uplne v sulade s mikrobiologickymi zistenia
zinych studii, pretoze sme nenasli H. influenzae
aP.mirabilis u nasich pacientov.To by mohlo byt
vysvetlené Sirokym pouzivanim peroralnych an-
tibiotik, ktoré su ucinne proti nim (6).

Ockovanie

Obrazok 1. CT nélez u detského pacienta
s akutnou mastoiditidou vlavo (z archivu

DORLK).

Obrazok 2. MRI nalez detského pacienta
s akutnou mastoiditidou a trombdzou late-
rélneho splavu vpravo (z archivu DORLK).

thrombosis

Schéma 1. Algoritmus postupov pri rieSeni komplikacii akitneho stredousného zépalu.

Akutny stredousny zapal

Str. pneumoniae
M. catarrhalis
H. influenzae

Empiricka ATB terapia do zachytu kultivacie

Znaky a symptomy komplikacii

Vytok z ucha
Bolest hlavy
Teplota
Porucha sluchu

Opuch reatroaurikuldrne/oblasti krku

Tvarova slabost
Vertigo
Porucha vedomia

CT/MRI vySetrenie s kontrastnou latkou

v

v

v

CT: bez erozie kosti

Primdrna
medikamenté6zna terapia

Akutna mastoiditida/
petrozitida

Paréza tvarového nervu
Labyrintitida
Meningitida

Mozgovy absces
(bez cholesteatomu;

len neurochirurgicky
vykon)

CT: destrukcia kosti
Primarna chirurgicka
terapia

Subperiostalny/Bezoldov
absces

Paréza tvarového nervu
s cholesteatomom

Fistula labyrintu
Epiduralny absces

Absces mozgu
s cholesteatomom
(ORL + neurochirurgia)

MR s gadoliniom,
MR venografia

Tromboéza (napr.sinus
transversus)

Intrakranidlny hnisavy
proces

Edém
Tromboéza
Hydrocefalus

Ze boli zranitelnejsi voci infekcii. Pre troch z na-

Zaver

V nasej praci sme zistili, Ze typy pritomnych

Devatnast z dvadsiatich dvoch pacientov bo-
lo ockovanych podla kalendara SR, traja pacienti
vynechali niektoré ockovania. Nie je jednoznac-
na odpoved'na to, ¢i tato skutocnost spdsobila,
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Sich pacientov, ktori boli o¢kovani proti pneu-
mokokom, boli mikrobiologické vysledky ne-
gativne pre tento patogén. Eskola a kol. (11)
uvédza vo svojej publikacii podobné vysledky.

komplikacii koreluju s inymi publikovanymi
stadiami s rovnakym zameranim. Pacienti
muzského pohlavia su castejsie postihnuti
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ako Zeny a dovod nie je zndmy. Najcastejsie
boli postihnuté deti od 0 do 1 roka a od 3 do 6
rokov. MéZe to sUvisiet s nezrelostou ich imu-
nitného systému. U 2/3 nasich pacientov sa
objavili komplikacie po AOM, a domnievame
sa, Ze je to spdsobené zvysenou agresivitou
a rezistenciou pritomnych mikroorganizmov.
To bolo zaznamenané klinicky aj laboratérne
(vyvoj komplikacii napriek Sirokospektralnejan-
tibiotickej liecbe, multibioticky reZzim potrebny
na Uspesné zvladnutie ochorenia, rezistencia
na antibiotikd).

Najcastejsie EKK boli akutna mastoiditida
asubperiostalny absces, zatial ¢o najcastejsiou
IKK bola laterdlna sinusova trombdza.Nezistili
sme Ziadne pripady meningitidy.
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Suhrny z odborného podujatia

VIII. Jakubikovej den

na tému Zriedkaveé ochorenia
v detskom veku s ORL prejavmi

Abstrakty prednesenych prac 14.2.2025

Zostavovatelia:

Irina GOLJEROVA, Jan GOLJER, Katarina OBTULOVICOVA

Nevyhnutnost ranej
intervencie u deti
s poruchami sluchu

Hudecova D., Trencanska T., Goljerova I.

Detska otorinolaryngologickd klinika LF UK
a NUDCH, Bratislava

Vychodiska: Porucha sluchu nepriaznivym
sposobom ovplyviiuje Zivot dietata a jeho ro-
diny. Prejavuje sa zhorsenou schopnostou die-
tata vnimat a spracovdvat zvuky prostredia aj
samotnu re¢. PInohodnotna kompenzacia po-
ruchy sluchu vranom obdobi prostrednictvom
nacudvacich aparétov, pripadne kochlearnych
implantatov a nasledna terapia, je zdkladom
pre Uspesné zaclenenie dietata s poruchou
sluchu do spolo¢nosti pocujucich rovesnikov.

Ciel'prace: Ciefom prednésky je priblizit ana-
lyzu slovenskej a zahrani¢nej literatury v troch
oblastiach: vyvin reci u pocujucich deti, vyvin
re¢i u deti s poruchami sluchu a vyvin slucho-
vych oblasti v kére mozgu

Material a metédy: Cielova sledovana sku-
pina st pocujuce detivranom veku, deti s poru-
chou sluchu kompenzovanou nacdvacim apa-
ratom alebo kochlearnym implantatom. Vyvin
reci a vyvin sluchovych oblasti v kére mozgu
sa sledoval v troch skupinach deti s poruchou
sluchu. Prvu skupinu tvorili deti do 3,5 rokov,
dalsiu skupinu deti od 3,5 -6, 5 rokov a posled-
nu skupinu tvorili deti s poruchou sluchu nad 7
rokov. Vyvin re¢i u pocujucich deti je podrobne
rozpracovany do veku 3 rokov.

Z analyz domacich a zahrani¢nych publi-
kovanych vyskumov jednoznacne vyplyva, Ze
ak nenastane sluchové stimulacia u dietata
s poruchou sluchu v ranom veku, dochddza
k restrukturalizacii sluchovej oblasti v kére
mozgu dietata.

Vysledky: Ak si zacne dieta s poruchou slu-
chu osvojovat hovoren re¢ po kritickom obdo-
bivo vyvine re¢i (treti rok Zivota dietata), vyvin
reci takéhoto dietata je pomalsi v porovnani
svyvinom reci jeho pocujucich rovesnikov. Deti
s poruchou sluchu ¢astokrat droven vyvinu reci
pocujucich rovesnikov dosahuju najskor v Skol-
skom veku. To md vplyv na ich intelektudlny,
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emociondlny a socidlny vyvin.

Je preto nevyhnutné dodrziavat schému 1 -
3 -6, tj. skrining poruchy sluchu by mal byt
uskuto¢neny do jedného mesiaca Zivota die-
tata, audiologické vy3etrenia by mali urcit stu-
per poruchy sluchu do troch mesiacov Zivota
dietata a intervencia by sa mala zacat uskutoc-
novat v obdobi okolo 6. mesiaca Zivota dietata.
Dieta by malo mat v tomto obdobi pridelené
spravne nastavené nacuvacie aparaty. Sledu-
je sa, ¢i md dieta uZitok z nacdvacich aparatov
a ak nie, kochledrna implantacia je moznostou
pre budovanie jeho sluchu a reci. Dolezita je
zaangazovanost rodicov v terapii. Rodicia su
najdolezitejsi cinitel'v terapii dietata s poruchou
sluchu, pretoZe s nim travia najviac Casu.

Zaver: Skord intervencia tak méZze zabezpe-
Cit, Ze dieta s poruchou sluchu ma velku Sancu
vyvijat sa podobne ako jeho pocujuci rovesnici,
¢o sa tyka sluchovych oblasti v mozgovej kore,
vyvinu sluchovych a jazykovych schopnosti. To
je velkym predpokladom, Ze sa bez tazkosti bu-
de vzdeldvat spolu so svojimi pocujucimi roves-
nikmi a zaradi sa do spolo¢nosti pocujucich ludi.

Kltcové slova: vyvin reci, vyvin sluchovych
oblasti v mozgovej kore, kochledrny implantat,
naclvaci apardt, rana intervencia.

Literattra u autorov.

Kognitivne funkcie

a vyvinova uroven u deti
s poruchou sluchu

pred a po zavedeni
kochlearneho implantatu

Ultisova N.

Detska otorinolaryngologicka klinika LF UK
a NUDCH, Bratislava

Vychodisko: Prelingvélna porucha sluchu
znemoznuje prirodzené osvojenie reci a ne-
gativne ovplyviiuje kognitivny a psychomoto-
ricky vyvin. Kochlearna implantacia umoznuje
kompenzovat tazku poruchu sluchu alebo hlu-
chotu uz v ranom detstve. Cielom prace bolo

zhodnotit vyvinovu droven a kognitivne funkcie
u deti s poruchou sluchu pred a po zavedeni
kochlearneho implantatu.

Sabor a metady: Do suboru bolo zarade-
nych 30 deti vo veku 1-7 rokov. Kognitivne
funkcie sa hodnotili nonverbdlnym inteligenc-
nym testom Snijders—Oomen (SON-R) u detivo
veku 3-7 rokov a vyvinové domény Bayleyho
skal vyvinu dojciat a batoliat, tretia edicia (Bay-
ley-1ll), u deti vo veku 12-36 mesiacov. Vysledky
pred implantaciou a po implantdcii sa porovnali
navzajom a s normativnou vzorkou. Analyzo-
vali sa aj vztahy medzi vekom deti a drovriou
kognitivnych funkcii.

Vysledky: V parovych post-hoc porovna-
niach sa nepotvrdili rozdiely medzi jednotlivymi
subtestami inteligencného testu. Pri porovnani
pred a po implantacii sa preukazali Statisticky
vyznamné zlep3enia v subtestoch mozaiky, ka-
tegorie a skladacky (velky efekt), v subtestoch
analdgie (velky efekt) a situacie a vzory (stredny
efekt).V Bayley-Ill sa v preteste zaznamenali roz-
diely medzi komunika¢nou a motorickou funké-
nostou a medzi komunikaénou a kognitivnou
funk¢nostou; v postteste boli rozdiely medzi ko-
munikacnou a motorickou funkénostou a medzi
kognitivnou a motorickou funk¢nostou, so za-
znamenanym velkym efektom napriec vietkymi
vézené skore v isudkovej subskale (predverbal-
ne schopnosti). Po implantacii medidnové skore
vietkych subtestov dosiahlo padsmo populaénej
normy. Boli zistené len slabé koreldcie medzi
vekom pri prvom testovani a uroviou kognitiv-
nych funkcif; pri druhom testovani sa korelacie
nepotvrdili (vietky koeficienty rs < 0,300).

Zaver: Kochledrna implantdcia u deti s taz-
kou poruchou sluchu vedie k vyznamnému
zlep3eniu kognitivnych vykonov a k vyrovna-
vaniu rozdielov medzi performacnymi a usud-
kovymi schopnostami. Vyvin deti po implantdcii
nasleduje vyvin pocujucich vrstovnikov s mier-
nym oneskorenim, ¢o zd6razfuje vyznam vcas-
nej diagnostiky, véasnejimplantécie a kontinu-
alneho interdisciplinarneho sledovania.

Kltucové slova: kognitivne funkcie, vyvino-
va Uroven, kochledrnaimplantacia, deti s poru-
chou sluchu, vyvin reci.

Literatdra u autorky.

Cochlear™ Produktové
portfolio - kochlearne
a akusticke implantaty

Fekete I.

Cochlear Europe Limited, Lomnického 1742/2a,
140 00 Praha 4, Ceska republika; CE Office - Mil-
lennium Tower, Handelskai 94-96, A-1200 Vien-
na, Austria

Vychodisko: Cochlear je globalnym lidrom
v oblasti implantovatelnych sluchovych riese-
ni. Od roku 1981 spolo¢nost Cochlear poskytla
viac ako 850 000 implantovatelnych zariadeni,
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ktoré pomahaju prijemcom vietkych vekovych
kategorii vo viac ako 180 krajinach pocut a zit
plnohodnotny a aktivny Zivot. Ci uz boli tieto
sluchové rieSenia implantované dnes alebo
pred mnohymi rokmi, spolo¢nost Cochlear sa
snazi neustale vyvijat nové technoldgie a ino-
vacie pre vietkych prijemcov.

Produktové portfolio spolocnosti
Cochlear
Kochledrne implantdty (KI)

1.Navrhnuté pre jednoduché zobrazovanie
Magnetickou Rezonanciou (MRI) - bez-
bolestné zobrazovanie magnetickou rezo-
nanciou pri sile 1.5 a 3.0 Tesla bez nutnosti
vyberat magnet

2. Zavazok spolahlivosti Cochlear™ - im-
plantaty su vyrobené na zaklade zdznamov
o0 bezkonkuren¢nej spolahlivosti implantd-
tov série Cochlear ™ — Nucleus Profile™ ako
aj celého portfélia kochlearnych implanta-
tov Cochlear ™ — Nucleus® zahfiajuceho
elektddy Slim Modiolar (najtensia elektréda
na svete), Slim Straight (laterdlna) a Conto-
ur Advance®.

3. Najtensie kochledrne implantaty - s hrdb-
kou len 3.9 mm su najtensimi kochledrnymi
implantatmi na svete.

Akustické implantaty (Al)

Osia 2 je najcastejsie voleny systém kostného
vedenia na svete. Je pohanany jedinecnou tech-
nolégiou Piezo Power™* Implantat Cochlear™
Osia® 0SI300 s piezoelektrickym meni¢om Piezo
Power™ a magnetom novej generacie pre 3T
pre bezpecné zobrazenie magnetickou rezo-
nanciou. Osia 2 Jediny aktivny systém umoz-
nujuci vysetrenie MRI pri 3 T.

Zvukové procesory ku Kl a Al

Navrhnuté pre lepsi sluchovy vykon - ako
vyrobca sa neustéle snazime zlepsovat maxi-
malny vystupny vykon (MPO), ktory umoznuje
vacsi dynamicky rozsah. To poméha prijemcom
jasnejsie oddelit zvuky, lepsie pocut v hluku
a procesory maju velkd vykonnostnu rezervu.
Cochlear vyraba najmensie ZP na svete ovla-
dané aplikaciou v telefone.

SmartNav systém

Sofistikovany navadzaci systém poméha-
juci chirurgom priimplantacii s kontrolou rych-
losti a hibky zavedenia elektrodového zvizku
a s jedine¢nou funkciou kontroly umiestnenia
elektrédového zvazku v slimaku, ¢im odpada
kontrola rdntgenovym snimkovanim.
Remote Check a aplikdcia Nucleus Smart

Remote Check je oceneny néstroj na podpo-
ru pacientov s kochledrnym implantatom/ im-
plantatmi, ktory zahfna aplikaciu pre smartfony
vyuzivajucu priamy prenos zvuku (tzv. streamo-
vanie) do zvukového procesora, ako aj sietovy
nastroj myCochlear.com Professional — vykon-
ny portal spolo¢nosti Cochlear pre prijemcov
Kl a spravu tudajov. Spolo¢ne vdm umozniuju
poskytovat pohodiné a flexibilné riesenie sta-
rostlivosti poskytujuce kvalitnu starostlivost
o pacienta odkialkolvek.

Zaver: Spolo¢nost Cochlear svojim 3irokym

a najsofistikovanejsim portféliom produktov

a sluzieb s overenou spolahlivostou pomaha

klinikdm na celom svete uspokojit rastuci dopyt

po ich sluzbach. Je to starostlivost o pacientov

od ich diagnostiky, az po implantované riedenie.
Literatura u autora.

Sticklerov syndrom
z pohladu oftalmologa
a otorinolaryngologa

Niemiec Encingerova E.', Mészaros P?,
Busanyové B.", Tom¢ikovd D.!

'Klinika detskej oftalmoldgie LFUK a NUDCH,
Bratislava;

*Klinika detskej otorinolaryngologickej kliniky LF
UK a NUDCH, Bratislava

Vychodisko: Sticklerov syndrém je systémo-
va porucha spojivového tkaniva charakterizo-
vana abnormalnou tvorbou kolagénu I, IX, XI.
Kolagén je stavebnou zlozkou mnoZstva tkaniv,
a preto sa porucha jeho tvorby manifestuje roz-
nymi ochoreniami — o¢nymi, sluchovymi, oro-
facialnymi, skeletalnymi.

Subor a metody: Ochorenie sa vyskytuje u 1
z 7500 az 9000 novorodencov. Mutacia moze
byt pritomna v jednom z viacerych génov pod-
mienujucich tvorbu kolagénu. Rozny genotyp
podmienuje aj fenotypické rozdiely medzi pa-
cientami. Na Klinike detskej oftalmoldgie sle-
dujeme 4 pacientov s geneticky potvrdenym
Sticklerovym syndrémom, jedno dievéa, troch
chlapcov.

Vysledky: Vietci pacienti so Sticklerovym
syndrémom, ktori su sledovani na Klinike
detskej oftalmoldgie, maju nejaku formu oc-
nej patoldgie — od nizkej kratkozrakosti az po
Uplnd stratu videnia vplyvom kongenitélneho
glaukému a amdcie sietnice. Traja pacienti ma-
ju orofacidlnu manifestaciu. Dvaja zo Styroch
pacientov maju poruchu sluchu, pri vySetreni
sa vsak zistila len mierna forma sluchového
postihnutia.

Zaver: Sticklerov syndrom je zévazny zrak
aj sluch ohrozujuci syndrém, ktory mozu viest
az k slepote a zdvaznej poruche sluchu, preto
tito pacienti musia byt pravidelne sledovani
oftalmolégom a otorinolaryngolégom. Pri
podozreni na toto ochorenie je velmi dolezita
multiodborova spolupréca a pacienta je po-
trebné odoslat na genetické vysetrenie.

Kltucové slova: Sticklerov syndrém, kolagén,
zrak, sluch.

Literatura u autora.

Metastatické komplikacie
po adenotonzilektomii

u 9-ro¢ného dietata

Pellova M., Boldizarova L., Koman A.

ORL oddelenie, DFN, Kosice

Vychodisko: Adenotémia a tonzilektémia
patria medzi najcastejsie vykony v otorinola-
ryngoldgii. V ére antibiotik su zévazné kom-
plikacie zriedkavé, no mézu zahinat sepsu,
tromboflebitidu vnitornej Zily hrdla a medias-
tinitidu. Pltcny absces po tonzilektémii moze
vzniknut aspiraciou lymfatického tkaniva alebo
septickou embdliou z trombotizovanych ciev
operacnej oblasti.

Sabor a metody: Prezentujeme kazuisti-
ku 9-ro¢ného dietata s bronchidlnou astmou,
u ktorého sa po standardnej endoskopickej
adenotémii a obojstrannej tonzilektémii roz-
vinuli priznaky metatonzildrneho Sirenia infek-
cie do pltc. Opisujeme klinicky priebeh, diag-
nostické Uvahy a zvoleny terapeuticky postup.

Vysledky: Po vykone sa vyvinul obraz systé-
movej infekcie s plicnou komplikaciou zodpo-
vedajlcou abscesu. Stav si vyzadoval cielenu
diagnostiku a liecbu v Uzkej spolupraci viace-
rych odborov.

Zaver: Hoci ide o zriedkavu komplikaciu,
riziko morbidity a mortality je vyznamné.
U pacienta s celkovymi priznakmi infekcie
po adenotonzilektédmii je nevyhnutnd véasna
diagnostika a multidisciplindrny manazment,
ktoré mézu urychlit zotavenie a znizit riziko
dlhodobych nésledkov.

Kltucové slova: tonzilektdmia, endoskopicka
adenotémia, plucny absces, septickd embodlia,
tromboflebitida vnatornej Zily hrdla, metaton-
zilarne Sirenie.

Literatura u autorov.

Tracheomalacia - fatalna
komplikacia Hunterovho
syndromu

Bzduch V.", Hricova M.}, Brennerova K.,

Jovankovi¢ova A2, Horn F?

Detska klinika LF UK a NUDCH, Bratislava;
*Detska otorinolaryngologicka klinika LF UK
a NUDCH, Bratislava;

3Detska chirurgicka klinika LF UK a NUDCH, Bra-
tislava

Vychodisko: Hunterov syndrém (mukopo-
lysacharidéza Il. typu) je zriedkavé lyzozémové
ochorenie viazané na X chromozdm s vyskytom
priblizne 1:100 000 Zivonarodenych deti. Je cha-
rakterizované Sirokym spektrom multiorgano-
vych klinickych priznakov, spdsobenych intrace-
luldrnym hromadenim glykozaminoglykanov.
Typické je postihnutie respira¢ného systému
s progredujlicou obstrukciou dychacich ciest.

Kazuistika: Prezentujeme pripad chlapca,
u ktorého bol vo veku 3 rokov diagnostikovany
Hunterov syndrém. Vo veku 3 roky 2 mesiace
bola nasadend enzymova substitucna liecba
idursulfazou, ktora mierne zlepsila somatické
priznaky, avsak mentdlna retardacia pretrvéva-
la. V dalsich rokoch mal pacient tazké svalové
kontraktdry a spasticitu, preto mu vo veku 9
rokov implantovali intratekalnu baklofénovu
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pumpu. Od 17. roku Zivota sa pridali opakova-
né respiracné infekty. HRCT hrudnika odhalilo
vyrazné zlZenie trachey s maximom v Urovni
Th5 (3,5 mm) a tracheoskopia potvrdila tra-
cheomalaciu od 6. trachealneho prstenca po
bifurkaciu. Napriek lie¢be sa stav postupne
zhorsoval a pacient vo veku 19 rokov exitoval
na respiracné zlyhanie.

Zaver: Tracheomaldcia predstavuje zavaznu
a fatalnu komplikaciu Hunterovho syndrému.
Dokumentovany pripad ukazuje, Ze aj napriek
enzymovej substitu¢nej lie¢be a podpornym
opatreniam modZze progresivne postihnutie
trachey viest k respira¢nému zlyhaniu a dmr-
tiu pacienta.

Klacové slova: Hunterov syndrém, muko-
polysachariddza ll, tracheomaldcia, respiratné
zlyhanie, kazuistika.

Literatura u autorov.

Chirurgia Stitnej zl'azy

u detského pacienta
Zéahradnikova P, Babala J.", Durdik 5.2,
Kralik R.2

'Klinika detskej chirurgie LF UK a NUDCH, Brati-
slava;

2Klinika onkologickej chirurgie LF UK a Onkolo-
gicky Ustav sv. Alzbety, Bratislava

Vychodisko: Ochorenia Stitnej Zlazy v det-
skom veku su relativne zriedkavé. Prevalencia
uzlov stitnej zlazy u deti sa podla pouzitej skri-
ningovej met6dy (palpdcia, ultrazvukové vyset-
renie) pohybuje priblizne v rozmedzi 0,5-2 %.
Diferencovany karciném Stitnej Zlazy je vzacny,
no jeho vyskyt celosvetovo rastie; u detido 10
rokov sa odhaduje okolo 1: 1000000 a vo veku
15-19 rokov priblizne 1:75000.

Subor a metédy: Retrospektivna analyza pe-
diatrickych pacientov operovanych pre ocho-
renia stitnej zlazy na Klinike detskej chirurgie
LF UK a Ndrodnom ustave detskych chorob
v Bratislave v rokoch 2007-2023. Hodnoteny
bol pocet vykonov v ¢ase, histologické typy,
rozsah chirurgickej liecby a vyskyt komplikéci.

Vysledky: V hodnotenom obdobi bolo ope-
rovanych 162 pacientov s narastajlicim po¢tom
vykonov, s vyraznym vzostupom od roku 2018
a maximom 20 operacii v roku 2023. Medzi
52 pacientmi s diferencovanym karcinémom
Stitnej Zlazy prevazoval papildrny karciném
(87 %); 93 % pacientov bolo starsich ako 11 ro-
kov a 80 % tvorili dievcatd. Chirurgicka liecba
zahfnala totalnu tyreoidektémiu s centrdlnou
krénou disekciou u 25 pacientov, reoperaciu
u 16 pacientov a lobektémiu u 5 pacientov
s mikroninvazivnym karcinémom. Metastézy do
plic boli pritomné u 17,3 % pacientov a aktivne
ochorenie pretrvévalo u 13,5 %. Celkovy vyskyt
komplikdcii bol nizky; prechodnd paréza zvrat-
ného hrtanového nervu sa vyskytla u 15,4 %
pacientov s diferencovanym karcinémom $tit-
nej Zlazy a prechodnd hypoparatyre6za u 9,6 %,
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trvald hypoparatyredza nebola zaznamenana.
Zaver: Centralizdcia starostlivosti o detskych
pacientov s ochoreniami Stitnej Zlazy do $pe-
cializovanych centier s multidisciplinarnym ti-
mom zlep3uje manazment a vysledky liecby.
Vy33i objem vykondvanych tyreoidektémii na
pracovisku koreluje s nizsim rizikom komplikécii
a lepsou kvalitou chirurgického vykonu, o sa
premieta do priaznivejejdlhodobej progndzy.
LiteratUra u autorov.

Tromboza venoznych
splavov pri akitnej
otomastoiditide

Bernatova K., Reguli R., Klu¢kova K.
Klinika deti a dorastu FN, Nitra

Vychodisko: Trombdza vendznych splavov
je zriedkavou, no zdvaznou komplikaciou akut-
nej otomastoiditidy. Infekcia v strednom uchu
alebo v processus mastoideus moze viest k po-
stihnutiu intrakranidlnych vendznych $truktar
s rizikom trvalych neurologickych néasledkov.

Subor a metody: Prezentujeme kazuistiku
13-ro¢ného chlapca hospitalizovaného pre
3 dni trvajuci torticollis, ktory nereagoval na
predchddzajlcu symptomatickd lie¢bu. Diag-
nosticky proces zahfial klinické vy3etrenie, la-
boratérne testy a CT vy3etrenie hlavy.

Vysledky: Pacient anamnesticky udaval
prekonany pravostranny zapal vonkajsieho
zvukovodu tyzden pred vznikom tazkosti. Pri
prijme boli zistené zvy3ené zapalové paramet-
re, zrychlend sedimentdcia erytrocytov, lahko
zvy$ené D-diméry a predizeny protrombinovy
Cas. CT vysetrenie potvrdilo akiitnu otomasto-
iditidu s trombézou pravého sinus sigmoideus
a bulbus venae jugularis, s moznou fokalnou
cerebritidou a podozrenim na epidurédlny
absces. Nasadena bola intravenézna antibio-
ticka terapia (ceftriaxén + vankomycin) a anti-
koagulacna liec¢ba. Nasledne bola realizovana
myringotémia a mastoidektémia. Skrining na
vrodenu trombofiliu bol negativny. Antikoagu-
lacna terapia bola postupne zmenena z dalte-
parinu na rivaroxaban.

Zaver: Kombindcia v¢asnej antibiotickej lie¢-
by a cielenej antikoagulacnej terapie vyznamne
znizuje riziko postinfekénych a potrombotic-
kych komplikacii pri trombéze vendznych spla-
vov. Multidisciplinrny pristup umoznil u ndsho
pacienta minimalizovat riziko trvalych neuro-
logickych nasledkov.

Klacové slova: trombdza vendznych spla-
vov, otomastoiditida, sigmoidalny sinus, jugu-
larny bulbus, antikoagulacna liecba, kazuistika.

Literatdra u autorov.

Raritny pripad ,,hairy
polypu“ u 6-mesacného
dietafa

Jovankovicovd A. ]
Detska otorinolaryngologicka klinika NUDCH,
Bratislava

Vychodisko: ,Hairy polyp” (chlpaty polyp)
je zriedkavy vrodeny nezhubny nador pritom-
ny pri narodeni alebo kratko po narodeni. M&
variabilnu lokalizaciu v oblasti nosohltana a Ust-
nej Casti hltana, Castejsie sa vyskytuje u dievcat
aklinicky sa prejavuje poruchamidychania a kf-
menia. Histologicky ide o koZou pokryty dtvar
s mezodermélnym jadrom tvorenym tukovym
tkanivom, hladkym svalstvom a chrupavkou;
liecba je chirurgicka.

Kazuistika: Opisujeme 6-mesacné dieta
s od narodenia pritomnymi tazkostami s dy-
chanim cez nos a pri kimeni. Priambulantnom
fibroskopickom vysetreni, pdvodne vykona-
nom na kontrolu laryngomalacie, sa zistil pa-
tologicky Utvar vyrastajuci z nosohltana a za-
sahujuci do Ustnej casti hltana. VySetrenie
magnetickou rezonanciou potvrdilo ohrani-
Ceny, stopkaty Utvar v oblasti naso-orofaryngu
vyrastajlci z dorzolaterdlnej steny nosohltana;
po podani kontrastnej latky neboli pritomné
znamky sytenia. Pacient podstupil chirurgicku
liecbu s kompletnou extirpaciou Utvaru a na-
slednym histologickym vy3etrenim.V poope-
ra¢nom sledovani je dieta bez tazkosti a bez
znamok recidivy.

Zaver: Pri dojcati s poruchami dychania
a prehitania je potrebné mysliet aj na ttto
zriedkavu diagnézu. V¢asna endoskopicka
diagnostika a chirurgické odstranenie vedu
k GpInému dstupu symptédmov a minimalizuju
riziko komplikacii.

Klucové slova: hairy polyp, dojca, nosohltan,
porucha dychania, kimenie, chirurgicka liecba,
kazuistika.

Literatdra u autorky.

PFAPA syndrom -
diagnostika a moznosti
liecby

Hudéakova D.

Detska otorinolaryngologicka klinika LF UK
a NUDCH, Bratislava

Vychodisko: PFAPA syndrém (periodicka ho-
rucka, aftézna stomatitida, faryngitida a cer-
vikalna adenitida) je najcastejSou pricinou
periodickej horticky v detskom veku. Presnd
etioldgia nie je znama, predpoklada sa imu-
nitne sprostredkovana patogenéza s dysfunk-
ciou cytokinova moznym genetickym podielom
(mutécie v MEFV géne).

Subor a metody: Analyzované boli do-
stupné udaje o klinickych prejavoch, diagnos-
tickych kritéridch a terapeutickych pristupoch
pri PFAPA syndréme. Hodnotila sa G¢innost
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kortikosteroidov, kolchicinu, cimetidinu, blo-
kétorov IL-1 a tonzilektomie.

Vysledky: Diagnostika PFAPA syndrému je
zalozend na klinickych kritériach, ktoré viak nie
su Specifické. Niektori pacienti s monogénny-
mi periodickymi horti¢kami mézu spifat tieto
kritéria, o zddraznuje potrebu diferencidlnej
diagnostiky. Kortikosteroidy rychlo zmierfuju
akutne epizédy, no moézu skracovat interval
medzi atakmi. Kolchicin znizuje frekvenciu
atakov, najma pri genetickej predispozicii. Ci-
metidin ma obmedzenu Gcinnost. Blokatory
IL-1 ukézali efekt v malych studiach, ich pouzi-
tie je viak limitované. Tonzilektémia dosahuje
Uspesnost 60 — 80 % a moze viest k Gplnému
vymiznutiu ochorenia.

Zaver: Diagnostika PFAPA syndrému vyza-
duje ddslednu diferencidciu od inych autoza-
palovych ochoreni. Kortikosteroidy su ucinné
v akutnej faze, kolchicin moZze byt alternativou
pri ¢astych atakoch a tonzilektémia sa javi ako
najefektivnejsi terapeuticky pristup veduci
k UplInej remisii u vacsiny pacientov.

KltGcové slova: PFAPA syndrém, periodicka
horucka, kortikosteroidy, kolchicin, tonzilekto-
mia, autozapalové ochorenia.

Literatdra u autorky.

Septorinoplastika u deti

Dolezal P, Macaj M.
Klinika otorinolaryngoldgie a chirurgie hlavy a kr-
ku, SZU a UNsM, Bratislava

Vychodisko: Na Slovensku sa funkéné aj
estetické operacie nosa tradi¢ne odkladali do
dospelosti pre obavy z ovplyvnenia rastovych
z6n. Devidcia nosovej priehradky sama osebe
zhorsuje ventilaciu, moze prispiet k rozvoju
chronickej rinosinusitidy a otitidy a predsta-
vuje zataz pre dieta. Setrna septoplastika je
indikovana aj v skolskom veku; pri stcasnej
deformite vonkajsieho nosa je vhodna kom-
binovana septorinoplastika.

Sabor: Subor tvorilo 21 detskych pacien-
tov s diagndézou deviacie nosovej priehradky
a deformity nosa. Priehradka bola najcastejsie
subluxovand do nosového vestibula s bazélnou
hranou na opacnej strane a so znizenou noso-
vou ventilaciou. Deformitu vonkajsieho nosa
predstavoval u dievéat prevazne nosovy hrb,
u chlapcov skor osova devidcia nosovej pyra-
midy. Najmladsi pacient mal 11 rokov.

Metoédy: Otvoreny pristup bol pouzity v 4
pripadoch pri potrebe rekonstrukcie Spicky no-
sa. Vo vacsine pripadov bol zvoleny endonazal-
ny hemitransfixny pristup na chrupku nosovej
priehradky so subperichondridlnymi tunelmi
na oboch stranéch. Po mobilizacii priehradky
bola resekovand len nadbyto¢na prominuju-
ca cast skeletu so zachovanim opornej funkcie
dorza. Priehradka bola fixovana do kolumely
a na spina nasalis anterior septokolumelovy-
mi stehmi. Intranazalne plastové dlahy a oboj-
stranna tamponada Merocelom sluzili ako

prevencia septdlneho hematdmu a synechii;
na nosovu pyramidu sa Standardne aplikovala
sadrova dlaha minimalne na 1 tyzden.

Vysledky: Funkcné vysledky po korekcii de-
viovanej priehradky boli dobré. Jedného pa-
cienta bolo potrebné reoperovat pre nasledné
Urazové poskodenie so znovudeformovanim
septa a nosa. Estetické vysledky boli podla fo-
todokumentacie uspokojivé.

Zaver: Pri spravnej indikacii a Setrnej ope-
racnej technike povazujeme septorinoplastiku
v detskom veku za opravnenu. Rovnako ako
pri inych vrodenych a potrazovych deformi-
tach tvare nie je dévod odkladat korekciu az
do dospelého veku.

Klticové slova: septorinoplastika, septoplas-
tika, devidcia nosovej priehradky, deformita no-
sa, detsky vek, endonazalny pristup.

Literatdra u autorov.

Tip fold-over - moznosti
diagnostiky a riesenia
Jurovcik M., Skrivan J., Bauer L., Aksenovova

Z., Libdkova Z., Svobodova V., Cada Z.
Klinika usni, nosni a kréni 2. LF UK a FN Motol,
Praha, CR

Vychodisko: Tip fold-over predstavuje ne-
spravne prelozenie Spicky elektrody v kochlei
pocas kochlearnej implantdcie. K jeho vzniku
moze prispiet nespravna rotacia preformova-
nej elektréddy k modiolu, pred¢asné vysunutie
zo0 zavadzaca aj rychlost inzercie. Peropera¢nd
diagnostika je moznd réntgenovym snimkom,
konicko-lucovou pocitacovou tomografiou ale-
bo meranim transimpedanc¢nej matice pomo-
cou systému SmartNav.

Sabor a metady: Retrospektivne bolo vy-
hodnotené obdobie rokov 2014-2024 u pe-
diatrickych pacientov, ktorym bola vykonana
kochledrnaimplantacia. Hodnoteny bol vyskyt
tip fold-over pri roznych typoch elektréd a po-
uzity spdsob rieSenia. Diagnéza bola stanovena
na zéklade rontgenového snimku v transorbi-
télnej projekcii alebo merania transimpedanc-
nej matice. U vietkych pacientov sa vykonalo
standardné meranie ak¢nych potencialov slu-
chového nervu.

Vysledky: V sledovanom obdobi bolo vy-
konanych 617 kochlearnych implantécii; u 13
pripadoch bol potvrdeny tip fold-over (1,94 %).
Vstup do kochley bol vo vietkych pripadoch cez
okruhle okienko. Dvanast pripadov sa tykalo
preformovanej perimodiolarnej ,slim” elek-
trédy a jeden pripad typu midscala. Vyskyt tip
fold-over predstavoval 3,05 % pri preformova-
nych perimodiolarnych elektrédach a 1,65 %
pri midscala elektrédach. Reinzercia elektré-
dy bola vykonana v 10 pripadoch; v piatich sa
podarilo zaviest rovnaky typ elektrédy a v pia-
tich bola zavedend rovna elektréda. Standard-
né meranie ak¢nych potencidlov sluchového
nervu bolo vo vietkych pripadoch v norme.

Zaver: Tip fold-over sa castejsie vyskytuje
pri preformovanych perimodiolarnych elek-
trédach. Peroperacnd diagnostika je, okrem
rontgenového snimku a kdnicko-lucovej
pocitacovej tomografie, mozné aj meranim
transimpedanc¢nej matice. Samotné meranie
akénych potencialov sluchového nervu nie je
vhodné na spolahlivi detekciu tohto posta-
venia elektrody. V porovnani s publikovanymi
metaanalyzami bol zisteny nizsi vyskyt v hod-
notenom subore.

Klacové slova: kochledrna implanticia, tip
fold-over, diagnostika, peroperaéné zobraze-
nie, detsky vek.

Literatura u autorov.

ORL prejavy u deti
s CHARGE syndromom

Barkociova J., Majercikova M.
Detska otorinolaryngologicka klinika LF UK
a NUDCH, Bratislava

Vychodisko: CHARGE syndrém je auto-
zémovo dominantné genetické ochorenie
s multisystémovym postihnutim a vyraznou
variabilitou klinickych prejavov. Najcastejsie je
sposobeny mutéciou v géne CHD7, zriedkavej-
Sie v SEMA3E.

Subor a metédy: Analyzované boli deti
s diagnostikovanym CHARGE syndrémom sle-
dované na Detskej otorinolaryngologickej kli-
nike LF UK a NUDCH v Bratislave. Hodnotené
boli ORL prejavy, najma Strukturalne abnorma-
lity hornych dychacich ciest, ucha a hlavovych
nervov, ako aj ich klinické dosledky.

Vysledky: Atrézia choan sa vyskytla pri-
blizne u 50 - 60 % deti. Postihnutie ucha bolo
pritomné u 80 — 100 % pacientov a zahfnalo
dysmorfné usnice so stenézou zvukovodu, hy-
poplaziu alebo fixaciu stredousnych kosticiek
a chronicku sekretoricku otitidu. Typické boli
malformacie vnitorného ucha — hypoplazia
alebo absencia semicirkuldrnych kandlikov,
vestibula a kochley, ¢asto s hypopléziou ale-
bo aplaziou sluchového nervu. Viacnasobné
postihnutie hlavovych nervov bolo pritomné
u 40 - 90 % pacientov, pricom patognomicka
je absencia bulbus olfactorius. Poruchy sluchu
sa vyskytli u 60 — 90 % deti, vdcSinou zmiesané
a Casto progresivne. Viac ako 90 % deti malo
poruchy prehitania spojené s oromotorickou
dysfunkciou.

Zaver: ORL prejavy CHARGE syndrému su
charakteristické a niektoré patognomickeé.
Diagnostika a starostlivost si vyZaduju multi-
disciplinarny pristup. Uloha otorinolaryngolo-
ga je kli¢ové najma pri rieSeni obstrukcie dy-
chacich ciest, poriich kfmenia a pri zabezpeceni
sluchovej rehabilitacie.

Klucové slova: CHARGE syndrom, atrézia
choén, semicirkularne kandliky, porucha slu-
chu, prehitanie, hlavové nervy.

Literatdra u autorov.
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Kochlearna implantacia
u pacienta s Noonanovym
syndromom

Chovanova J., Pasenco D.
Detska otorinolaryngologickd klinika LF UK
a NUDCH, Bratislava

Vychodisko: Noonanov syndrém je autozoé-
movo dominantnd genetickd porucha s hete-
rogénnym klinickym obrazom a prevalenciou
priblizne 1:1000 aZ 1 : 2500 zivonarodenych
deti. Poruchy sluchu sd u tychto pacientov ¢as-
té a mozu mat vodivu, senzorineuralnu alebo
zmieSanu zlozku.

Ciel'prace: Zdokumentovat stvislost medzi
Noonanovym syndrémom a poruchou sluchu
a demonstrovat U¢inny manazment poruchy
sluchu formou kochlearnej implantacie.

Material a metoédy: Retrospektivna kazuis-
tika s analyzou zdravotnej dokumentécie a vy-
sledkov vysetreni pacienta s geneticky potvrde-
nym Noonanovym syndrémom a obojstrannou
chronickou tazkou senzorineuralnou poruchou
sluchu.

Vysledky: Skriningové otoakustické emisie
boli obojstranne nevybavné. Automatizova-
né kmerové sluchové evokované potencidly
do intenzity 35 a 60 dB nepreukazali odpoved
na oboch usiach; tympanometria bola typu
A obojstranne. Objektivna prahova audio-
metria pomocou viacfrekvenénej modulovanej
stimulécie preukdzala na pravom uchu prahy
priblizne 70-60-80-90 dB a na lavom uchu
85-40-70-90 dB. Behavioralna audiometria vo
frekven¢nom rozsahu 250-6 000 Hz preukazala

na pravom uchu prahy okolo 45-60 dB a na
[avom uchu 35-55 dB. Pacient dlhodobo pou-
Zival nacuvacie pristroje s dobrou toleranciou;
vzhladom na pretrvavanie tazkej poruchy slu-
chubolaindikovana kochledrnaimplantacia na
[avom uchu. Operécia bola Uspesne realizovana
a pacient je nadalej sledovany v Audiocentre
NUDCH.

Zaver: Poruchy sluchu st u pacientov s No-
onanovym syndromom bezné a mdzu prog-
redovat. Pre optimalne vysledky je potrebny
multidisciplindrny pristup a pravidelné audio-
logické sledovanie, ktoré umozni vcas zachytit
zhor3enie prahov sluchu. Indikacné kritéria pre
kochledrnu implantdciu sa neliSia od beznej
populacie a implantaciu je vhodné naprogra-
movat €o najskor.

Kltucové slova: Noonanov syndrém, senzo-
rineurdlna porucha sluchu, kochlearnaimplan-
tacia, kazuistika, audiologické vysetrenie.

Literatura u autorov.

RieSenie mikrotickej
usnice epitézou za pomoci
systéemu VISTAFIX 3

Breza J., Neupauer M., Mészéros P,
Goljerova .

Detska otorinolaryngologicka klinika LF UK
a NUDCH, Bratislava

Vychodisko: Mikrdcia predstavuje vrode-
nu vyvojovu anomdliu vonkajsieho ucha, ¢asto
spojenu s atréziou zvukovodu a poruchou

Predstavujeme nové knihy

Stefan Luby:

Moja galéria ucty a vdaky

VEDA, vydavatelstvo SAV 2025, 112 s.

Kniha prof. Stefana Lubyho Moja galé-
ria dcty a vdaky prinasa vyber 30 prejavov
a eseji z doteraz nepublikovanej takmer
stovky jeho kratsich diel vtomto Zanri. Au-
tor je veduci vedecky pracovnik a manazér
vedy, ktory ako predseda viedol 15 rokov
Slovensku akadémiu vied. Dielo recenzovali
prof.Ing. Jozef Bulla, DrSc., a prof. PhDr. Emil
Visnovsky, CSc.

Jednotlivé prispevky su rozdelené do
troch sekcii: jubilea a rozlucky, vyzname-
nania a promdcie, prihovory a Gvahy. N&j-
deme tu obltibené humorne koncipované
prihovory autora na novoro¢nych koncer-
toch Slovenskej akadémie vied, otvorenia
vedeckych kongresov, napr. kongresu sla-
vistov, medzinarodnej konferencie Eurépske
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perspektivy spolocenskych vied, vyzname-
nania osobnosti medzindrodného rangu ako
bol predseda Akadémie vied CR prof. Rudolf
Zahradnik alebo americky astronaut so slo-
venskymi koreimi Eugen A. Cernan, ¢i jubi-
led a rozlucky s poprednymi vedcami. Autor
doplnil svoju starsiu produkciu o reflexie na
osobnosti, ktoré mali okruhle jubiled v po-
slednom obdobi, ako boli sté narodeniny
prof. Jana Plesnika, i smutné odchody ¢i uz
prof. lvana Plandera, prof. Alexandra Rutt-
kaya, doc. Dusana Caplovica, doc. Mariana
Veselého a dalsich. K osemdesiatym piatym
narodenindm su nacasované eseje venova-
né prof. Stefanovi Kassayovi a prof. Janovi
Slezakovi.

sluchu. Jednou z terapeutickych moznosti je
pouZitie epitézy fixovanej osteointegrovanymi
implantatmi systému VISTAFIX 3, ¢im sa dosa-
huje funkcnd a estetickd rehabilitacia pacienta.

Kazuistika: Prezentujeme kazuistiku pa-
cienta s jednostrannou mikréciou lll. stupna
a atréziou zvukovodu, u ktorého bola vykona-
na implantdcia systému VISTAFIX 3. Operacny
vykon zahffal resekciu rudimentu usnice, pri-
pravu planum mastoideum, zavedenie osteoin-
tegrovanych skrutiek a naslednu aplikéciu epi-
tézy s magnetickym retenénym mechanizmom.
Pooperaény manazment pozostaval zmonito-
rovania osteointegracie, denného o3etrovania
a hygieny abutmentov.

Vysledky: Pooperacny priebeh bol bez
komplikacii. Po osteointegracii bola apliko-
vana silikénova epitéza. V dalsom priebehu
doslo k uvolneniu jednej skrutky, preto okrem
magnetického mechanizmu vyuzival pacient
aj lepenie epitézy.

Zaver: Epitéza fixovana osteointegrovany-
mi implantdtmi predstavuje efektivne riese-
nie mikrocie, ktoré minimalizuje chirurgické
zataZenie a poskytuje vysoku estetickd a funk¢-
nu Uroven rehabilitacie. Systém VISTAFIX 3 je
bezpecnou a spolahlivou metddou pre pacien-
tov, u ktorych nie je indikovana rekonstrukéna
plastika.

Klucové slova: mikrocia, atrézia zvukovodu,
epitéza, VISTAFIX 3, chirurgicka korekcia.

Literatura u autorov.

Kniha odrdza aj Usilie generdcie, ktora
viedla nasu vedu na prelome 20. a 21. sto-
roCia a o nové legislativne zakotvenie nasej
vedy a SAV. Prispevok Obhajuj, nepanuj! je
varovanim pred dirigistickymi ambiciami
malo kvalifikovanych predstavitelov statnej
spravy, osobitne ak vychadzaju z malo re-
alnych pozicii ekonomického romantizmu.
Prispevok E pericoloso sporgersi! zasa kriti-
zuje oportunisticky prijimané rozhodnutia
v borbe s klimatickou zmenou, ktoré sa po-
tom odloZia ad acta, lebo su iba neredlnou
politickou hrou.

Zaver: Kniha S. Lubyho je zaujimavou
a vtipne podanou sondou do Zivota nasej
vedeckej komunity v obdobi komplexnej
spolocenskej transformdcie na prelome ti-
sicroci. Z tohto hfadiska je aj cennym pri-
spevkom k histdrii naSej vedy a techniky.
Ocenit treba aj jazykovu Upravu a vydava-
telské spracovanie diela.

Prof. MUDr. Jan Slezdk, DrSc.
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TlaCova sprava

5 vyziev v prevencii proti cievnym
prihodam a infarktom

»KaZdy rok priblizne 17 tisic pacientov dostane cievnhu mozgovti prihodu a viac ako 14 tisic
pacientov infarkt myokardu. Sprdvnou Zivotosprdvou, dostatkom pohybu, vyhybanim sa
fajceniu vieme tieto pocty vyznamne znizit. Vysoky tlak krvi a vysoky cholesterol sti dnes
liecitelné diagnazy, doleZité je, aby pacienti boli adherentni a dodrZiavali odportcania lekdrov.
Ak hovorime o efektivite v zdravotnictve, prdve toto je priklad toho, ked'prevencia je lacnejsia
ako samotnd liecba,” povedal Kamil Sako, minister zdravotnictva SR.

5 vyziev v prevencii cievnych prihod a infark-
tov je ndzov nového vzdeldvacieho modulu pre
zékladné a stredné Skoly, ktory obohativ poradi
uz 6. ro¢nik medzinarodnej iniciativy FAST HE-
ROES. Nazov Hrdinovia FAST pochadza z an-
glickej skratky pre urcenie priznakov cievnej
mozgovej prihody kde F znamena tvar, A -
koncatina, S - re¢, T - cas.

Do projektu je aktudlne zapojenych uz viac
ako 70 tisic deti a 1100 3kol. Novy ro¢nik pro-
jektu bol oficidlne spusteny pri prilezitosti Sve-
tového dna cievnych mozgovych prihod, ktory
si kazdoro¢ne pripominame 29. oktdbra 2025.
Jeho stcastou je aj vzdelavanie o rizikovych fak-
toroch, ktoré su zodpovedné za cievne priho-
dy ainfarkty. Ide najma o nelieceny vysoky tlak
krvi, cholesterol, fajcenie, obezitu a cukrovku.
Projekt je realizovany pod zastitou Ministerstva
zdravotnictva SR a Ministerstva $kolstva, vedy
a vyskumu SR, pricom v slovenskych realidch
ide o najuspesnejsiu vzdelavaciu iniciativu na
Skoléch. Tento 3kolsky rok ma do projektu pri-
budnut dalsich dvadsattisic Ziakov.

Cielom vzdeldvacej iniciativy FAST HERO-
ES, ktoru zastreSuje pacientska organizacia
Sekunda pre Zivot je naucit deti a Studentov
rozpoznavat priznaky cievnej mozgovej priho-
dy (mftvice) a komunikovat s operacnym stre-
diskom zéchrannej zdravotnej sluzby v zaujme
o najskorsieho privolania pomoci pacientovi,
ktory mé na lie¢bu cievnej mozgovej prihody
¢as maximalne 4 a pol hodiny.

»1ento novy rocnik bude v3ak postaveny aj
na novom module, ktory sme nazvali 5 VYZIEV
V PREVENCII. Sme presvedceni, Zze okrem roz-
poznania priznakov cievnej mozgovej prihody
je Cas vzdelavat nase deti aj o rizikovych fak-
toroch cievnej mozgovej prihody a infarktu
myokardu. UZ v detskom veku si budujeme
nezdravé ndvyky, ktoré mézu v dospelosti ne-
gativne ovplyvnit nase kardiovaskularne zdra-
vie,” povedala Lubica Fidesova, koordindtorka
projektu.

Pri tomto projekte je mimoriadne ddlezité,
Ze do praxe vstupuje novy prvok v preven-
cii — vzdelavanie. Je preukézané, ze prostred-
nictvom deti sa podporilo medzigenera¢né
vzdeldvanie o cievnej mozgovej prihode aj
v rodinéch. Projekt FAST HEROES je postave-
ny tak, aby deti prichddzali s témou aj do do-
maceho prostredia, komunikovali so svojimi

rodi¢mi a starymi rodi¢mi a spolo¢ne sa vzdel3-
vali a diskutovali o tom, ako predchadzat tym-
to ochoreniam, ktoré ro¢ne postihne niekolko
tisic pacientov

,Pri cievnejmozgovej prihode ide doslova o pre-
teky s casom. Kazdu mindtu bez liecby odumie-
raju stdtisice mozgovych buniek. Ak je pacient
diagnostikovany a lieCeny véas, vieme pomocou
modernej akutnej liecby i uz trombolyzou ale-
bo mechanickou trombektémiou vyrazne zlepsit
progndzu a minimalizovat trvalé ndsledky. K-
com k uspechu je vak rychla identifikdcia prizna-
kov a okamZité volanie zdchrannej sluzby,” upo-
zornila prof. MUDr. Zuzana Gdovinova, CSc.,
FESO, FEAN, prezidentka Slovenskej neurolo-
gickej spolo¢nosti a prednostka Neurologickej
kliniky LF UPJS a UNLP v Kosiciach.

Co sa tyka infarktu myokardu, v akutnej fa-
ze vieme dnes velmi Gspesne lieCit pacientov,
ktori pridu véas do zdravotnickeho zariadenia.
Problémom je vysoka mortalita pacientov do
jedného roka po infarkte. ,Stvisi to najmdi s ne-
dostatocnou adherenciou pacientov, ktori by mali
pravidelne navstevovat kardioldga a uZivat lieky
nazniZenie tlaku krvi a cholesterolu. Nemenej dé-
lezitou oblastou je celkovd zmena Zivotného sty-
lu-stop fajceniu, dostatok pohybu, raciondlna zi-
votosprdva. Navyse, vysoky tlak krvi nie je rizikovy
iba pre srdce, je vyznamnym rizikovym faktorom
pre vznik cievnej mozgovej prihody, ktord patri
medzi najcastejsie priciny trvalého postihnutia
a umrti v Eurdpe. A v tejto oblasti Zial aktudine
tahdme za kratsi koniec,” povedala MUDr. Anna
Vachulové PhD., viceprezidentka Slovenskej hy-
pertenziologickej spolo¢nosti.

Aj preto nase odborné spolo¢nosti, spolu so
Skolami vitaju novy modul, s ktorym prichadza-
ju iniciatori projektu FAST HEROES. Edukacny
program sa zameriava na vysoky tlak krvi, zvy-
$enu hladinu cholesterolu, obezitu, faj¢enie
a cukrovku, teda oblasti, ktorych désledna kon-
trola moze vyrazne zniZit vyskyt tychto zavaz-
nych ochoreni. Ciefom je viest deti k zdravému
Zivotnému Stylu, aby zaroven podporili viacge-
neracnu prevenciu priamo v rodinach.

Podla Svetovej organizacie pre cievne moz-
gové prihody (World Stroke Organization, WSO)
by sa dalo predist az 80 % cievnych mozgo-
vych prihod, ak by sme dokazali zlepsit kon-
trolu rizikovych faktorov prostrednictvom vzde-
lavania, prevencie a zdravého Zivotného Stylu.

Mnohi pacienti, ktori prekonali cievnu moz-
govu prihodu, si predtym neliecili vysoky krvny
tlak, mali zvyseny cholesterol, fajcili alebo trpeli
obezitou, ¢o vyrazne zhorsilo ich kvalitu Zivota.
Moderné medicina uci, Ze prevencia je najucin-
nejsi a zaroven najlacnejsi spsob ochrany zdra-
via, pravidelné meranie tlaku krvi, zdrava strava
a pohyb su klticové kroky, ktoré predIZuju Zivot
a chrénia pacientov pred cievnou mozgovou
prihodou a infarktom.

Aktudlne preslo bezplatnym vzdeldvacim
cyklom viac ako 70 tisic Ziakov a Studentov.
Ambiciou organizatorov je v roku 2026 pokorit
90 tisicovu hranicu a zaradit sa medzi popred-
né krajiny sveta. Na Slovensku je do projektu
zapojena aj organizacia SK8, ktora zdruzuje
samospravne kraje. Prostrednictvom tohto
zoskupenia ma projekt FAST HEROES ambi-
ciu dostat sa do kazdého regiéonu Slovenska.
Trnavsky samospravny kraj bol prvy, ktory napl-
no vyuzil moznost vzdelavat na skolach v kraji
Ziakov a Studentov o tychto témach. Projekt je
postaveny zaujimavo a spolupracou s lekarmi
sa z neho stal reSpektovany néstroj, ktory pri-
néasa zdravovedu nielen do Skolského, ale aj
domaceho prostredia.

Prevencia a zdravy zZivotny $tyl by mali byt
dlhodobou prioritou nas vietkych. ,Cievne
mozgové prihody a dalsie srdcovo-cievne ocho-
renia nevznikaju zo dria na den, su vysledkom
dlhodobého zanedbdvania rizikovych faktorov.
Ak dokdzeme vybudovat systém, v ktorom sa
deti ucia o priznakoch cievnej mozgovej prihody
a prevencii na $koldch, zdachranné zlozky reaguju
rychlo a nemocnice su pripravené, mézeme re-
dlne zniZit pocet hospitalizdcii aj dmrti uviedla
PhDr. Lucia Smidovi¢ova, PhD., MPH, riaditelka
odboru zdravotnictva TTSK a zastupkyna Zdru-
Zenia samospravnych krajov SK8.

Na Slovensku prebera aj tento rok nad pro-
jektom zastitu Ministerstvo zdravotnictva SR,
Ministerstvo Skolstva vedy, vyskumu a mlddeze
SR. Projekt ziskal uznanie Eurépskej komisie za
najlepsiu praktickt pomocku pre skoly vo vzde-
lavani v oblasti zdravotnictva.

Kampan FAST Heroes je urcena pre cielové
skupiny deti vo veku od 5 do 9 rokov. Pre starsie
deti od 10 rokov na druhom stupni zakladnych
skol je vytvoreny vzdeldvaci ambasadorsky
program podporeny ndu¢nymi videami, v rdmci
ktorych sa spolu s ucitelmi naucia rozpoznavat
priznaky ochorenia a zameraju sa hlavne na ri-
zikové faktory cievnej mozgovej prihody. No-
vinkou v projekte je modul uréeny Specidlne pre
stredné zdravotné skoly a gymnazia.

Do bezplatného pattyzdriového vzdeldva-
cieho programu Hrdinovia FAST sa méZu Skoly
prihlasit cez oficialnu webovu stranku https://
bit.ly/hrdinovia_112, kde zaregistruju svoju
$kolu, jednotlivé triedy a ndjdu aj dopliiujice
informécie k samotnému projektu.

Volne podla TASR redakcia.
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Pravnické okienko

Novelizacia vyhlasky MZ SR

c. 321/2005 Z.z.

0 rozsahu praxe v niektorych zdravotnickych
povolania v zneni neskorsich predpisov

Vyhlaska ¢. 420/2005 Z.z., ktorou sa meni
a dopifia vyhl. MZ SR ¢. 321/2005 Z.z. o rozsa-
hu praxe v niektorych zdravotnickych povola-
ni. U¢innost: 1. jan. 2026, okrem ¢l. |, siedme-
ho a 6smeho bodu, ktoré nadobudaju Gc¢innost
1.07.2026. Zmeny st upravené v ¢l. 1, bod ¢. 1
az 14,81, 82,83,novy §3a, §4, §4ci, vzor
prilohy — Poverenie pre lekdra, zdravotnickeho
zéchranara, sestru alebo asistenta prepravy.

Rozsah praxe doplneny o asistenta prepravy,
zdravotnickeho pracovnika v ambulancii asis-
tencnej zdravotnej sluzby v zdravotnickych po-
volaniach lekar a zdravotnicky zachranar.

Otazka 1: Aky je rozsah praxe lekara v za-
chrannej zdravotnej sluzbe podla nov. vy-
hlasky?

Odpoved: Rozsah praxe lekdra v zachrannej

zdravotnej sluzbe podla nov. vyhlasky je na-

sledovny:

(1) Lekdr ambulancie zachrannej zdravotne;j
sluzby v ramci neodkladnej zdravotnej
starostlivosti v zachrannej zdravotnej
sluzbe na zaklade pisomného povere-
nia podla odseku 3 v rozsahu ziskaného
vzdelania samostatne

a) vykondva prvotné zhodnotenie zdra-
votného stavu osoby, ktord potrebuje
poskytnutie neodkladnej zdravotne;j sta-
rostlivosti,

vykondva triedenie zranenych a urcuje

zévaznost poskodenia zdravia, priority

liecby a osetrenia,

¢) odoberdanamnézu, zistuje a rozpoznava

rizikové faktory, cielene ich vyhodnocuje,

navrhuje a vykondva najvhodnejsie
diagnostické postupy a interpretuje ich
vysledky,

vykonédva diferencidlnu diagnostiku, sta-

novuje hlavné a vedlajsie diagnézy v su-

lade sanamnézovu, fyzikdlnym vy3etrenim,
intervencnymi a dalsimi vysetreniami,

f) navrhuje liecebné nefarmakologické
a farmakologické vykony,

g) vykondva potrebnd liecbu a iné stvisiace
¢innosti,

h) riadi stc¢innost medzi viacerymi posky-
tovatelmi neodkladnej zdravotnej sta-
rostlivosti.

g
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(2) Lekar vo vojenskom zdravotnictve vyko-
nava cinnosti uvedené v odseku 1.

(3) Lekar vykonava samostatne odborné
pracovné ¢innosti a Specializované pra-
covné ¢innosti uvedené v odseku 1 na za-
klade pisomného poverenia odborného
zastupcu prislusného poskytovatela za-
chrannej zdravotnej sluzby. Poverenie sa
vydava najdlhsie na tri roky. Vzor pove-
renia je uvedeny v prilohe.

(4) Lekar v ambulancii asistencnej zdravot-
nej sluzby vykonava ¢innosti uvedené v od-
seku 1 (§ 2 cit. vyhl. MZ SR).

Otazka 2. Aky je rozsah praxe zdravotnic-
keho zachranara v zachrannej zdravotnej
sluzbe podla nov. vyhlasky?

Odpoved: Rozsah praxe zdravotnickeho za-

chrandra v zéchrannej zdravotnej sluzbe podla

nov. vyhlasky je nasledovny:

(1) Zdravotnicky zachranar v ramci neodkladnej
zdravotnej starostlivosti v zdchrannej zdra-
votnej sluzbe ako ¢len posadky ambulan-
cie zachrannej zdravotnej sluzby v rozsahu
ziskaného vzdelania pri vykone odbornych
pracovnych Cinnosti samostatne

a) odoberd zakladni anamnézu od osoby,
ktorej sa mé poskytnut neodkladna zdra-
votna starostlivost, od jej pribuznych a od
inych svedkov udalosti,

b) sleduje, hodnoti a zaznamendva Zivotné
funkcie pomocou urcenych klinickych
prostriedkov a technickych prostriedkov,

¢) posudzuje zdravotny stav osoby a urcuje
pracovnu diagndzu,

d) vykondva prvotné odetrenie vietkych po-
raneni vratane zastavenia krvacania,

e) (cisti dychacie cesty a zaistuje ich prie-
chodnost manévrami, pouzitim vzducho-
vodu alebo supraglotickymi pom6ckami,

f) vykondva odstranenie cudzieho telesa
pod priamou laryngoskopiou Magillo-
vymi kliestami pri obstrukcii hornych
dychacich ciest cudzim telesom u osoby
v bezvedomi,

g) vykondva koniotdmiu alebo koniopunkciu,

h) vykondva umelu plicnu ventilaciu s po-
uzitim samorozpinacieho vaku,

i) podava kyslikovu liecbu,

j) podava lieciva nebuliza¢ne alebo inha-
latorom,

k) vykonava rozsirenu kardiopulmonalnu
resuscitaciu vratane farmakoterapie,

I) pouziva automaticky a poloautomaticky
externy defibrilator,

m) vykondva rozsirenu resuscitaciu s pouZzi-
tim automatického mechanického pri-
stroja na kompresie hrudnika,

n) vyhotovuje zdznam EKG krivky a na zak-
lade jeho vyhodnotenia urcuje pracovnu
diagnozu,

0) pouziva magnet pri neadekvétnych vy-
bojoch implantovaného kardioverter-
-defibrilatora,

p) vykondva zdkladné neurologické vyset-
renie a urCuje pracovnu diagndzu cievnej
mozgovej prihody,

g) odvdadza porod, vykonava prvé odetrenie
novorodenca a osetruje rodicku,

r) oSetruje pneumotorax dostupnymi pros-
triedkami a technikami,

s) zavéadza zalidocné sondy,

t) zavadza mocovy katéter u zeny,

u) odoberd v pripade potreby biologicky
materidl na diagnostické ucely,

v) zaistuje periférny Zilovy vstup a intraose-
alny vstup,

w) podava izotonické roztoky elektrolytov
intravenézne alebo intraoseélne,

x) podéva roztok glukézy intravendzne
alebo intraosedlne pri diagnostikovanej
hypoglykémii,

y) poddva adrenalin intramuskuldrne pri
anafylaktickej reakcii,

z) poddva adrenalin nebulizacne,

aa) podéva analgetika a antipyretika per os,
per rectum, intramuskuldrne, intravenéz-
ne alebo intraoseadlne,

ab) podava inhala¢ne metoxyfluran,

ac) podava derivaty benzodiazepinu pri kf-
Covych stavoch per rectum alebo intra-
muskulérne,

ad) podéva anxiolytika per os,

ae) podava kortikosteroidy per rectum alebo
intramuskularne,

af) podava aktivne uhlie,

ag) podava kaptopril pri artériovej hyper-
tenzii,

ah) podéva organické nitraty sublingvalne,

ai) poddva antiagregancia per os alebo do
zalidoc¢nej sondy pri akitnom koronar-
nom syndréme,

aj) podava hepariny intraven6zne alebo
intraosealne pri akiitnom korondrnom
syndréme po konzultdcii s lekdrom od-
delenia intervencnej kardioldgie prislus-
ného poskytovatela Ustavnej zdravotnej
starostlivosti,

ak) podava inhala¢ne antiastmatika,

al) podava antihistaminikd intravendzne, in-
tramuskularne pri alergickej reakcii,

am)podava pri medzinemocni¢nom transpor-
te osoby liecbu podla pisomnej indikécie
lekara, ktory transport indikoval, okrem
podévania krvnej transfuzie,
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an) polohuje a imobilizuje osobu s prihliad-
nutim na rozsah a povahu poranenia ale-
bo ochorenia,
ao) vyslobodzuje osobu, ak tym zavaznym
spdsobom neohrozi svoj Zivot alebo
zdravie,
ap) ohrieva alebo chladi osobu pri Grazoch
sposobenych nizkymi teplotami alebo
vysokymi teplotami,
aq) oSetruje amputat vhodny na replantaciu,
ar) zabezpecuje transport osoby a podiela sa
na transporte osoby z miesta udalosti do
vozidla ambulancie zachrannej zdravot-
nej sluzby dostupnymi sposobmi a pro-
striedkami, ak tym zavaznym sp6sobom
neohrozi svoj Zivot alebo zdravie,
sleduje nepretrZite zdravotny stav, zabez-
pecuje zékladné Zivotné funkcie a uspo-
kojovanie potrieb osoby suvisiacich so
zdravim, s chorobou a s umieranim,
osetruje drény, periférne a centralne ciev-
ne katétre, permanentné mocové katétre,
sondy, kanyly a stomie,
udrzuje radiovu, telefénnu a datovu ko-
munikéciu s operacnym strediskom ties-
fového volania zachrannej zdravotnej
sluzby a so vetkymi zlozkami integrova-
ného zachranného systému, spolupracuje
pri navigacii v teréne,
zaistuje bezpecnost zésahu, ak tym za-
vaznym spOsobom neohrozi svoj Zivot
alebo zdravie,
aw) spolupracuje pri navigacii ambulancie vr-
tulnikovej zachrannej zdravotnej sluzby
v teréne,
zabezpecuje starostlivost o telo mitvej
osoby; ak dojde k imrtiu osoby v ambu-
lancii zachrannej zdravotnej sluzby, odo-
vzdava mftve telo osoby v najblizSom
Ustavnom zdravotnickom zariadeni,
riadi sa pokynmi velitela zasahu pri uda-
lostiach s hromadnym postihnutim oséb,
vykondva Cinnosti velitela zdravotnicke-
ho zésahu a vykonéva primérne triede-
nie ranenych do prichodu zdravotnickeho
zachranara s vysokoskolskym vzdelanim
prvého stupna v bakalarskom $tudijnom
programe urgentnd zdravotna starost-
livost v Studijnom odbore zdravotnicke
vedy alebo lekara zachrannej zdravotnej
sluzby; po ich prichode sa riadi pokynmi
velitela zdravotnickeho zasahu,
vyslobodzuje osobu v spolupraci s ostat-
nymi zlozkami integrovaného zéchranné-
ho systému, ak tym zdvaznym spoésobom
neohrozi svoj Zivot alebo zdravie (§ 3, od-
sek 1 cit. vyhl. MZ SR).
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Otazka 3: Aky je rozsah praxe zdravotnic-
keho zachranara so Specializaciou v Specia-
lizacnom odbore Specializovana urgentna
starostlivost'v zachrannej zdravotnej sluzbe
podla nov. vyhlasky?

Odpoved: Zdravotnicky zachranar so Spe-
cializaciou v Specializacnom odbore $pe-
cializovana urgentna starostlivost ziska-
nou podla predpisov ucinnych do 30. jiina
2010, okrem cinnosti uvedenych v odseku
1, vrdmci neodkladnej zdravotnej starostlivosti
v zéchrannej zdravotnej sluzbe ako ¢len posad-
ky ambulancie rychlej zdravotnej pomoci alebo
ambulancie rychlej zdravotnej pomoci ,S* pri
vykone Specializovanych pracovnych ¢innosti na
zaklade pisomného poverenia podla odseku
5 v rozsahu ziskaného vzdelania samostatne
podava

a) kortikosteroidy intravendzne alebo intra-
osedlne,

b) prokinetikd intramuskuldrne alebo intra-
vendzne,

¢) spazmolytikd intramuskuldrne alebo in-
travenodzne,

d) diazepam pri kfcovych stavoch intrave-
ndzne alebo intraoseadlne,

e) siran horecnaty pri preeklampsii a ek-
lampsii intramuskuldrne alebo intrave-
nozne,

f) furosemid pri plicnom edéme intrave-
nozne.

(8 3, odsek 2 cit. vyhl. MZ SR)

Otazka 4: Aky je rozsah praxe zdravotnic-
keho zachranara s vysokoskolskym vzdela-
nim prvého stupia v bakalarskom studijnom
programe urgentna zdravotna starostlivost
vstudijnom odbore zdravotnicke vedy v za-
chrannej zdravotnej sluzbe podla nov. vy-
hlasky?

Odpoved: Zdravotnicky zachranar s vyso-
koskolskym vzdelanim prvého stupna v ba-
kalarskom Studijnom programe urgentna
zdravotna starostlivost v studijnom odbore
zdravotnicke vedy, okrem ¢innosti uvede-
nychv odseku 1, vrdmci neodkladnej zdravot-
nej starostlivosti ako ¢len posadky ambulancie
rychlej zdravotnej pomoci alebo ambulancie
rychlej zdravotnej pomoci,S” pri vykone odbor-
nych pracovnych ¢innosti na zéklade pisomného
poverenia podfa odseku 5 v rozsahu ziskaného
vzdelania samostatne

a) podava kortikosteroidy intravendzne ale-
bo intraoseadlne,

b) podava prokinetika intramuskuldrne ale-
bo intravenézne,

¢) podava spazmolytikd intramuskularne
alebo intravendzne,

d) podava diazepam intravendzne alebo in-
traosealne pri kf¢ovych stavoch,

e) podava atropin dostupnou cestou,

f) podava tramadol dostupnou cestou,

g) podéva nesteroidné antiflogistik a anti-
reumatikd dostupnou cestou,

h) podava urapidil intravendzne, pri nahlej
cievnej mozgovej prihode na stabilizaciu
krvného tlaku, po konzultacii s lekdrom
$pecializovaného centra pre liecbu cievnej
mozgovej prihody,

i) poddva antiemetikd dostupnou cestou,

j) podéva antiastmatikd dostupnou cestou,

k) podavakyselinu tranexamovu intravendz-
ne alebo intraosedlne,

[) podava siran horec¢naty dostupnou ces-
tou,

m) podéva furosemid intravenézne,

n) podéva antidota dostupnou cestou,

0) pouziva externy defibrilator aj v manual-
nom rezime,

p) vykondva umelu pltcnu ventilaciu v peri-

resuscitacnom obdobi's pouzitim ventila-

tora s monitorovanim EtCO2,

pouziva defibrilator na externt transto-

rakalnu kardiostimulaciu a elektricku

kardioverziu pri bezprostrednom ohro-
zeni zZivota,

r) pri udalostiach s hromadnym postihnu-
tim 0s6b sa riadi pokynmi velitela zasahu,
vykonava ¢innosti velitela zdravotnickeho
zasahu a dalSie velitelské funkcie, vykona-
va primarne triedenie ranenych a podie-
la sa na odstrariovani nésledkov udalosti
s hromadnym postihnutim osdb,

s) vykonava diferencidlnu diagnostiku, urcu-
je hlavné diagndzy a vedlajsie diagnézy
podla anamnézy, fyzikdlneho vysetrenia
a dalsich vysetreni,

t) rozhoduje o ponechani osoby na mieste

zésahu alebo o jej transporte do zdravot-

nickeho zariadenia v zavislosti od zdravot-
ného stavu osoby, vykonanych vysetreni

a liecebnych postupov,

podava trimekain pri zaistovani intraose-

alneho vstupu,

vykondva neinvazivnu ventildciu s pouzi-

tim ventilatora s moznostou pozitivneho

tlaku na konci vydychu a regulaciou frak-
cie inspirovaného kyslika,

w) vykonava prednemocni¢nu ultrasonogra-
fiu na diagnostiku akutnych stavov a vy-
kondvanie terapeutickych vykonov (§ 3,
odsek 3 cit. vyhl. MZ SR).

L)
=

(=
-

<
=

Otazka 5: Aky je rozsah praxe zdravotnic-
keho zachranara s vysokoskolskym vzdela-
nim prvého stupia v bakalarskom studijnom
programe urgentna zdravotna starostlivost
v Studijnom odbore zdravotnicke vedy, so
Specializaciou v Specializactnom odbore
starostlivost o kriticky chorych v zachran-
nej zdravotnej sluzbe podla nov. vyhlasky?

Odpoved: Zdravotnicky zachrandr s vysoko-
Skolskym vzdelanim prvého stupra v bakalar-
skom $tudijnom programe urgentna zdravotna
starostlivost v studijnom odbore zdravotnicke
vedy, so Specializaciou v Specializacnom od-
bore starostlivost o kriticky chorych, okrem
¢innosti uvedenych v odsekoch 1 az 3, v rdmci
neodkladnej zdravotnej starostlivosti v zachran-
nej zdravotnej sluzbe ako ¢len posadky ambu-
lancie $pecializovanej rychlej zdravotnej pomoci
alebo ambulancie rychlej zdravotnej pomoci pri
vykone Specializovanych pracovnych ¢innostina
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zéklade pisomného poverenia podla odseku 5
v rozsahu ziskaného vzdelania samostatne

a) vykonava bilaterdlnu dekompresiu hrud-
nika torakostdmiou u osoby s traumatic-
kym zastavenim obehu

podéva midazolam v indikovanych pripa-

doch dostupnou cestou,

¢) podéva lidocain vindikovanych pripadoch

dostupnou cestou,

podava pri sekundarnom transporte 0so-

by liecbu podla pisomnejindikacie lekdra

vratane krvnej transfuzie,

podéva noradrenalin kontinuélne intrave-

ndzne alebo intraosedlne,

f) pri udalostiach s hromadnym postihnu-
tim oséb do prichodu lekdra na miesto
udalosti vykondva sekundarne triedenie
ranenych a riadi zasah v jednotlivych veli-
telskych pozicidch a komplexne koordinu-
je zdravotnicku cast vratane koordinacie
velitelskych pozicii (§ 3, odsek 4 cit. vyhl.
MZ SR).

S

S

)
-

Otazka 6: Kto poveruje zdravotnickeho za-
chranara vykonavanim samostatnych od-
bornych pracovnych ¢innosti a Specializo-
vanych pracovnych cinnosti?

Odpoved: Zdravotnickeho zachranara po-
veruje vykondvanim samostatnych odbornych
pracovnych ¢innosti a Specializovanych pracov-
nych ¢innosti odborny zastupca prislusného
poskytovatela zachrannej zdravotnej sluzby.
Poverenie musi mat pisomnu formu a vydava
sa najdlhsie na tri roky (§ 3, odsek 5 cit. vyhl.
MZ SR).

Otazka 7: Aky je rozsah praxe asistenta pre-
pravy v ambulancii zachrannej zdravotne;j
sluzby podla nov. vyhlasky?

Odpoved:

(1) Asistent prepravy v ramci neodkladnej zdra-
votnej starostlivosti v zachrannej zdravotnej
sluzbe ako ¢len posadky ambulancie $pecia-
lizovanej prepravy v rozsahu ziskaného vzde-
lania samostatne

a) zabezpecuje starostlivost 0 osobu pocas
transportu s diagnézou urcenou ope-
ranym strediskom tiesfiového volania
zéchrannej zdravotnej sluzby, odosiela-
jucim lekarom, zdravotnickym zachrana-
rom alebo sestrou,

odobera anamnézu od osoby urcenej na

transport alebo od svedkov udalosti,

¢) sleduje, hodnoti a zaznamendva zéklad-

né zivotné funkcie pomocou urcenych

klinickych prostriedkov a technickych
prostriedkov,

konzultuje podmienky a smerovanie

transportu a stav osoby s opera¢nym

strediskom tiesfiového volania zachran-
nej zdravotnej sluzby,

e) poskytuje prvu pomoc,

S

&
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f) zastavuje krvacanie pomocou dostupnych
prostriedkov,

g) vykonava zakladnu kardiopulmondlnu
resuscitaciu,

h) pouziva automaticky a poloautomaticky
externy defibrilator,

i) polohuje a imobilizuje prepravovanu
osobu,

j) vykondva umeld plicnu ventildciu s pou-
Zitim samorozpinacieho vaku,

k) zabezpecuje transport osoby z miesta
udalosti do vozidla ambulancie zachran-
nej zdravotnej sluzby dostupnymi spdsob-
mi a prostriedkami,

[) vykondva transport osoby z pristavacej
plochy do zdravotnickeho zariadenia
Ustavnej zdravotnej starostlivosti a zo
zdravotnickeho zariadenia Ustavnej zdra-
votnej starostlivosti na pristavaciu plochu
s vyuzitim technického vybavenia a perso-
nalneho vybavenia vrtulnikovej zachran-
nej zdravotnej sluzby alebo letlina,

m) vykondva transport novorodenca v spolu-
praci s neonatologickym timom,

n) spolupracuje sinymi posadkami zéchran-
nej zdravotnej sluzby pri preberani a pre-
prave oetrenej osoby do zdravotnickeho
zariadenia,

o) udrzuje radiovd, telefénnu a détovu ko-
munikéciu s operacnym strediskom ties-
nového volania zachrannej zdravotnej
sluzby a so vietkymi zlozkami integrova-
ného zéchranného systému, spolupracuje
pri navigdcii v teréne,

spolupracuje pri navigaciiambulancie vr-

tulnikovej zachrannej zdravotnej sluzby

v teréne,

na pokyn koordinacného strediska alebo

operacného strediska tiesfiového volania

zachrannej zdravotnej sluzby a v sui¢innos-
ti so zlozkami integrovaného zéchranné-
ho systému spolupracuje pri udalostiach

s hromadnym postihnutim osob, na pokyn

velitela zésahu vyslobodzuje osoby, po-

skytuje prvi pomoc a na pokyn velitela
odsunu vykonava transport 0sob,

r) v pripade konstatovania imrtia osoby
pocas prepravy v ambulancii Specializo-
vanej prepravy odovzdava mrtve telo oso-
by v najblizSom dstavnom zdravotnickom
zariadeni (§ 3a, odsek 1 cit. vyhl. MZ SR).

(2) Asistent prepravy v ramci neodkladnej zdra-
votnej starostlivosti v zachrannej zdravotnej
sluzbe ako ¢len posadky ambulancie $pecia-
lizovanej prepravy na zéklade indikdcie leka-
ra, zdravotnickeho zachranara alebo sestry

a) podava kyslikovu liecbu maskou alebo
kyslikovymi okuliarmi,

b) zabezpecuje zdravotnu starostlivost
0 osobu so zavedenymi drénmi, perifér-
nymi cievnymi katétrami, permanentnymi
mocovymi katétrami, sondami, kanylami
alebo stomiami (§ 3a, odsek 2 cit. vyhl.
MZ SR).

<

L)
=

Otazka 8: Aky je rozsah praxe sestry vam-
bulancii zachrannej zdravotnej sluzby podla
nov. vyhlasky?

Odpoved:

(1) Odborné pracovné cinnosti (podla § 3,
odsek 1) méze v rdmci neodkladnej zdra-
votnej starostlivosti v zachrannej zdravotnej
sluzbe vykonavat samostatne aj sestra so
Specializaciou v Specializacnom odbore
$pecializovana urgentna starostlivost
ziskanou podfa predpisov Ucinnych do 30.
juna 2010 alebo sestra so Specializaciou
v $pecializacnom odbore anestéziolégia
aintenzivna starostlivost, ktora vykonava-
la pracovné ¢innosti v zéchrannejzdravotnej
sluzbe do 31. augusta 2010.

(2) Specializované pracovné ¢innosti podla
§ 3 ods. 2 méze v ramci neodkladnej zdra-
votnej starostlivosti v zachrannej zdravotnej
sluzbe vykonavat samostatne aj sestra so
Specializaciou v Specializacnom odbore
Specializovana urgentna starostlivost
ziskanou podla predpisov tcinnych do 30.
juna 2010 alebo sestra so Specializaciou
v $pecializacnom odbore anestéziolégia
aintenzivna starostlivost, ktora vykonava-
la pracovné ¢innosti v zachrannej zdravot-
nej sluzbe do 31. augusta 2010 na zaklade
pisomného poverenia vydaného podfa § 3,
odsek 5

(3) Okrem cinnosti podla & 3, odsek 1a2 moze
¢innosti podla § 3, odsek 3 ramci neodklad-
nej zdravotnej starostlivosti v zéchrannej
zdravotnej sluzbe ako ¢len posadky am-
bulancie zachrannej zdravotnej sluzby
vykonavat samostatne aj sestra s vy-
sokoskolskym vzdelanim v studijnom
programe oSetrovatelstvo v Studijnom
odbore osetrovatelstvo, so Specializa-
ciou v Specializacnom odbore Speciali-
zovana urgentna starostlivost ziskanou
podla predpisov Gcinnych do 30. juna 2010
alebo so $pecializaciou v Specializa¢cnom
odbore anestézioldgia a intenzivna sta-
rostlivost, ktora vykonavala pracovné
cinnosti v zachrannej zdravotnej sluzbe
do 31.augusta 2010 na zaklade pisomného
poverenia vydaného podla § 3, odsek 5.

(4) Okrem samostatne vykonavanych odbor-
nych ¢innosti uvedenych v odseku 1 sestra
ako ¢len posadky ambulancie rychlej lekar-
skej pomoci, ambulancie rychlej lekarskej
pomoci v stretdvacom rezime ,RV*, ambu-
lancie rychlej lekérskej pomoci s vybavenim
mobilnej intenzivnej jednotky alebo ambu-
lancie vrtulnikovej zachrannej zdravotnej
sluzby spolupracuje s lekdrom pri poskyto-
vani neodkladnej zdravotnej starostlivosti.

JUDr. Mdria Mistrikovd, janudr 2026
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Zo zivota odbornych spoloc¢nosti SLS

Zo zivota Slovenskej spolocCnosti
klinickej biochémie (SSKB)
v druhom polroku 2025

LABKVALITA 2025

Slovenskd spolocnost klinickej biochémie
(SSKB) zorganizovala v drioch 5. - 7. oktobra
2025 odbornu konferenciu s medzindrodnou
ucastou LABKVALITA 2025 pod zdstitou Eu-
répskej federdcie klinickej chémie a laboratdrnej
mediciny (EFLM), ktord sa konala v prijemnom
prostredi Demdnovskej Doliny ndsho krdsneho
Slovenska.

LABKVALITA je vyznamnym odbornym po-
dujatim, ktoré je venované kvalite a aktudlnym
témam odboru klinickd biochémia. Odborna
konferencia bola tak dalsim ro¢nikom odbor-
nych podujati v gescii SSKB. Konferencia sa
kona kazdy druhy rok a strieda sa pravidelne
s nasim dalsim vyznamnym podujatim pod na-
zvom KONGRES SSKB, ktoré takisto organizuje
nasa odborna spolo¢nost. Hlavnymi témami
tohtoro¢ného odborného podujatia boli:

Zranitelnost predanalytickej fazy (kazu-
istiky, edukacné aktivity).

Internd a externa kontrola kvality analy-
tickej fazy v biochemickom laboratériu
(nastavenie procesov a vyhodnotenie
vysledkov v rutinnej praxi).

Aplikécia pokrocilych analytickych tech-
nik v biochemickom laboratoériu (rutinné
a $pecidlne aplikacie, vyhody a nevyhody
oproti konvenénym metédam).

POCT a domace testovanie — zabezpe-
Cenie kvality predanalytickej, analytickej
a postanalytickej fazy.

- Uroven $tandardizacie a harmonizacie
analytickych metéd v biochemickom la-
boratériu aj mimo neho.

Histéria klinickej biochémie v SR.

Odborny program pozostaval z deviatich
blokov, rozdelenych do 3 dni trvania kongresu.
Po uvodnom slove prezidentky SSKB Hedvigy
Pivovarnikovej (obr. 1) nasledne s uctou privita-
la hosti konferencie, pricom ako prvého oslovila
profesoraTomasa Zimu, zvoleného prezidenta
EFLM na obdobie 2024-2025 a vykonného pre-
zidenta od roku 2026, z Ustavu klinickej chémie
a laboratornej diagnostiky (1. lekérska fakulta
KU v Prahe). S radostou zaroven uvitala aj dal-
Sich vyznamnych ¢eskych hosti: prof. Jaroslava
Racka, viceprezidenta Ceskej spolo¢nosti klinic-
kej biochémie (CSKB), prof. Antonina Jabora,
byvalého prezidenta CSKB a doc. Janku Frane-
kovu z IKEM Praha.

Dal$im zahraniénym hostom bol prof. Sten
Westgard, ktory je riaditelom sluzieb pre

klientov a technoldgie v spolo¢nosti Westgard
QC a bol pripojeny on line s prednaskou pod
nazvom ,Kontrola kvality: pokrok, upadok alebo
vecny kolotoc¢?” Poukazal v nej na nedavny glo-
balny prieskum zahffajuci viac ako 1100 labo-
ratorii zo 100 krajin, ktory odhalil znepokojivu
skutoénost: viac ako tretina laboratorif hlési, Ze
ich merania prekracuju kontrolné limity kazdy
den, pripadne aj viackrat denne. Casté alarmy
a priznak pri vysledkoch kontroly kvality sp6so-
buju unavu personalu, o predstavuje len jeden
z mnohych problémov, ktoré nartisaju procesy
kontroly kvality. Cielom prezentacie bolo porov-
nat slabé miesta kontroly kvality — QC praktik
50 svojimi vlastnymi opera¢nymi postupmi, po-
sudit vykonnost diagnostickych zariadeni pod-
la stupnice Six Sigma, navrhovat efektivnejsie
kontrolné pravidla s vyuZitim Westgard Sigma
metodoldgie, redukovat pocet opakovani, reka-
libracii a spotrebu reagencii pri vysoko vykon-
nych testoch a vysvetlit, ako vznikla analyticka
Sigma metrika a aké je jej vyuzitie v praxi.
Sucastou programu konferencie LABKVALITA
2025 bolo aj slédvnostné odovzdanie cien a da-
kovnych listov ¢lenom SSKB pri prileZitosti ich
vyznamnych Zivotnych jubilei a za ich dlhoro¢-
nu aktivnu pracu v odbore klinickd biochémia.

Obrazok 1. Prihovor prezidentky SSKB SLS
MUDr. Hedvigy Pivovarnikovej, EuSpLM.

Pri prileZitosti 90-rocného Zivotného jubi-
lea udelila SLS prof. RNDr. Jozefovi Cdrske-
mu, CSc., Pamiitny list za celozivotnu pracu
v oblasti lekarskej aj klinickej biochémie
(obr. 2).

Prof. Carsky sa venoval problematike dia-
betes mellitus, najma skdmaniu pokrocilych
produktov glykacie bielkovin. Aktivne ako eme-
ritny profesor stale pracuje na Ustave lekarskej
chémie a klinickej biochémie Lekarskej fakulty
UK v Bratislave, ktorého zakladatelom a dlho-
ro¢nym veducim bol akademik prof. MUDr. T.R.
Niederland, DrSc.

Prof. Carsky sa venuje aj histérii chémie, le-
kérskej chémie a klinickej biochémie na Sloven-
sku, z tejto oblasti vydal uz viaceré publikdcie.
Publikoval vedecké prace doma i v zahranici
s vysokym cita¢nym indexom. Mal vyrazny po-
diel na preklade u¢ebnice Uvod do vieobecnej
aklinicky aplikovanej biochémie ako aj prekla-
de viacerych diel venovanych zésadam spréav-
nej a preventivnej vyzivy.

Obrazok 2. Oceneny prof. RNDr. Jozef Carsky
CSc., vpravo.

Cestnd plaketa Teofila Rudolfa Niederlan-
da bola udelena doc. MUDr. Katarine Sebe-
kovej, DrSc., za celozivotnu pracu v odbore
klinicka biochémia a vynikajuci prinos pre jej
rozvoj najma vo vedecko-vyskumnej oblasti
v ramci Slovenska a vynikajlcu reprezenta-
ciu slovenskej vedy v zahranici. Pracovala na
Ustave lekérskej bioniky, neskér na Ustave
preventivnej a klinickej mediciny v Bratisla-
ve, v Uzkej spolupréci s prof. MUDr. Rastisla-
vom Dzurikom, DrSc., a prof. MUDr. Vierou
Spustovou, DrSc., v tzv. nefrologickej skupine,
zalozenej akademikom prof. MUDr. Teofilom
Niederlandom, DrSc. T.¢. pracuje ako vedecka
pracovnicka na Ustave molekularnej biomedi-
ciny LF UK v Bratislave. M& bohatu publika¢nu
aktivitu s vysokymi citacnymi indexami. V ro-
ku 2014 bola najcastejsie citovanou lekéarkou
v historii Univerzity Komenského v Bratislave.
Je clenkou redakénej rady oficialneho ¢asopisu
Slovenskej spolo¢nosti klinickej biochémie La-
boratdrna diagnostika. Je zapojena do vyznam-
nych medzindrodnych spolo¢nych projektov.

Zlatd medaila ,Propter merita” SLS bola
udelend MUDr. Danielovi Magulovi, CSc., za
celozZivotnu pracu v odbore klinickd biochémia
a vyznamny prinos pre jej rozvoj v ramci Slo-
venska a reprezentdcie slovenskej mediciny na
medzindrodnych odbornych férach (obr. 3). 0d
r. 1985 pracuje na Oddeleni klinickej bioché-
mie v Specializovanej nemocnici sv. Svorada
Zobor, n.o. v Nitre, t.€. ako primdr oddelenia.
Venuje sa aplikaciam poznatkov klinickej bio-
chémie do klinickej mediciny, svoje skdsenosti
prezentoval vo forme prednasok, posterov na
domédcich i zahrani¢nych podujatiach v odbore
nielen klinickej biochémie, ale aj pneumolé-
gie a internej mediciny. Vystupoval aktivne na
medzinarodnych kongresoch klinickej bioché-
mie a laboratérnej mediciny v Londyne, Bazileji,
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Florencii, Rime a Bruseli. Publikoval viac ako
300 publikacii doma i v zahranici. Od r. 1985 je
¢lenom SSKB, od r. 2019 ¢lenom Vyboru SSKB,
v sucasnosti vo funkcii vedeckého sekretdra
Slovenskej spolo¢nosti klinickej biochémie. Je
¢lenom redakénej rady ¢asopisu Laboratdrna
diagnostika a krajskym odbornikom MZ SR pre
Nitriansky kraj.V ramci SLS organizoval mnohé
kongresy a konferencie, nielen v odbore klinic-
kej biochémie ale aj v odbore pneumoldgie,
osteoldgie, vyZivy a metabolizme. DIhé roky
posobil ako vedecky sekretar Spolku lekérov
Ponitrie, t.¢. je jeho viceprezidentom.

Obrazok 3. Oceneny MUDr. Daniel Magula,
CSc.

Striebornu medailu ,,Propter merita” SLS
dostali:

« RNDr. Mdria Kacdniovd za celoZivotnu pra-
cu v odbore klinicka biochémia, najmav jej
analytickej ¢asti (obr. 4). Pdsobi v neStdtnom
zariadeniKlinickd biochémia, s.r. 0. v Popra-
de. Ako dlhorocné ¢lenka Vyboru Slovenskej
spolocnosti klinickej biochémie, pracuje
aktivne pri organizovani vrcholnych pod-
ujati SSKB — kongresov SSKB a konferencii
LABKVALITA. Aktivne sa podielala na pri-
prave Katal6gu laboratérnych vysetreni pre
eHealth Nérodného centra zdravotnickych
informdcii (NCZI). Je ¢lenkou redakénej rady
¢asopisu Laboratdrna diagnostika.

Obrazok 4. Ocenena RNDr. Maria Kacaniova.

« MUDr. Juraj Vavrik za celozivotnu pracu
v odbore klinickd biochémia, vykonaval
funkciu primara Oddelenia klinickej bioché-
mie v Nemocnici v Ziline (obr. 5). Aktivne
pracoval dlhé roky ako ¢len Vyboru Sloven-
skej spolo¢nosti klinickej biochémie, zasta-
val, v rokoch 1996-2007 funkciu ndrodné-
ho reprezentanta pri IFCC (International
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Federation of Clinical Chemistry and La-
boratory Medicine). Pri IFCC pracoval v Ko-
misii pre medicinu zaloZenl na dékazoch
- C-EBLM.

Obrazok 5. Oceneny MUDr. Juraj Vavrik.

e MUDr. Jan Vindis za celozivotnu pracu
v odbore klinicka biochémia, posobil dlhé
roky ako primar Oddelenia klinickej bioché-
mie v Trencine, je Ziakom jedného z nesto-
rov slovenskej klinickej biochémie — prim.
MUDr. Zdenka Cicvarka, CSc. (obr. 6).

Vo svojich pracach sa zaoberal ochore-
niami centralneho nervového systému, gas-
trointestinalneho systému, poruchami me-
tabolizmu a problematikou POCT. Vysledky
prezentoval na podujatiach Slovenskej spo-
lo¢nosti klinickej biochémie a publikoval ich
v odbornych lekdrskych ¢asopisoch. Orga-
nizoval vedecké pracovné schddze Spolku
lekarov Trencin, krajské seminare klinickej
biochémie. Vyucuje predmet klinickd bio-
chémia na SZS v Trencine. V minulosti a aj
v sticasnosti vykonava pracu krajského od-
bornika MZ SR pre odbor klinickd biochémia
pre Trenciansky kraj.

Obrazok 6. Oceneny MUDr. Jan Vindi$ (v strede).

« MUDr. Eva Durovcovd, PhD., za celozi-
votnu pracu v odbore klinicka biochémia
a vyznamny prinos pre jej rozvoj v ramci
Slovenska (obr. 7). Pracovala na Odd. kli-
nickej biochémie Univerzitnej nemocnice
Louisa Pasteura v Kosiciach, neskor v Lab-
mede a Medirexe Kosice, ako lekdrka Specia-
listka, zastupkyna medicinskeho riaditela.
V sticasnosti pracuje ako odbornd asistentka
na Ustave lekarskej a klinickej biochémie
LF UPJS Kosice. Popri pocetnej publika¢-
nej aktivite je spoluautorkou monografii

a 3 ucebnic klinickej biochémie (posledna
vydana v r. 2020). Bola opakovane ¢lenkou
vyboru Slovenskej spolo¢nosti klinickej
biochémie, pricinila sa o publikovanie via-
cerych odbornych odportcani Slovenskej
spolocnosti klinickej biochémie. Je ¢lenkou
redakénej rady ¢asopisu Laboratérna diag-
nostika. V sucasnosti je aj krajskou odbor-
nickou pre odbor klinickd biochémia pre
KoSicky kraj.

Obrazok 7. Ocenend MUDr. Eva Durovcova,
PhD.

« MUDr. Julius Spanidr za celozivotnu pré-
cu v odbore klinickd biochémia a vyznam-
ny prinos pre jej rozvoj v rdmci Slovenska
(obr. 8). Vykonaval funkciu primara Od-
delenia klinickej biochémie v Nemocnici
v Malackdach, neskor posobil ako lekar v la-
boratériu AnalytX v Trnave a v Nérodnej
transfiznej sluzbe v Bratislave. Viedol Ko-
misiu pre jednotné Statistické vykazovanie
laboratérnych vy3etreni, tento zoznam sa
stal zakladnym materidlom pre zdravotné
poistovne. Predndsal na byvalom Institd-
te pre doskolovanie lekarov a farmaceutov
v Bratislave. Z poverenia MZ SR sa podielal
na priprave komplexnej zdravotnickej legis-
lativy, vypracoval dokumenty pre akreditd-
ciu nemocnic v SR.

Absolvoval pocetné zahrani¢né staze.
Bol opakovane ¢lenom vyboru Slovenskej
spolo¢nosti klinickej biochémie, predsedom
Dozornej rady SSKB. Publikoval viaceré ¢a-
sopisecké a monografické odborné prace.
Mimoriadne aktivne vystupoval na poduja-
tiach organizovanych SSKB a svoj klinicko-
-biochemicky pohlad prindsal do diskusii na
mnohych podujatiach inych odbornych spo-
lo¢nosti Slovenskej lekarskej spolocnosti.

Obrazok 8. Oceneny MUDr. Jalius Spafar.
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» RNDr. Alena Vasilenkovid za celoZivotnu
pracu v odbore klinickd biochémia a vy-
Znamny prinos pre jej rozvoj najma v pe-
diatrickom zamerani (obr. 9). Pracovala na
0dd. klinickej biochémie Narodného Ustavu
srdcovych a cievnych chordb, od . 2018 ako
veduca Useku rutinnej prevadzky a kontroly
0dd. laboratdrnej mediciny, klinickej bio-
chémie Narodného ustavu detskych choréb
v Bratislave. Rozvijala Specialne metodiky
pediatrického laboratéria, pre diagnostiku
dedi¢nych metabolickych chordb. Pravi-
delne prezentovala vysledky svojej prace
na narodnych biochemickych kongresoch,
v ¢asopisoch. Velky impakt mala publika-
cia venovana tranzitornej hyperfosfatazé-
mii detského veku, na skupine 194 deti,
publikovana v ¢asopise Clinical Chemistry.
V sticasnosti sa podielala na vypracovani od-
borného odporucania SSKB — vysetrovanie
glomerulovejfiltracie a proteindrie - v Casti
venovanej Specifikdm detskej populacie.

Obrazok 9. Ocenena RNDr. Alena Vasilenkova.

Bronzovou medailou,,Propter merita” SLS
boli oceneni:

+ IngZitaBelicovd za celoZivotnu pracu v od-
bore klinickd biochémia a vyznamny prinos
pre jej rozvoj (obr. 10). Pracovala na Odd.
klinickej biochémie Fakultnej nemocnice
Bratislava, t.C. pracuje v Centralnom labora-
tériu Medirex v Bratislave. Venovala sa prob-
lematike kvality laboratérnej diagnostiky
a akreditacii laboratérii. laboratérium vo FN
v Bratislave v Ruzinove bolo druhym akre-
ditovanym laboratériom na Slovensku. Je
externou odbornou expertkou Slovenskej
narodnej akreditacnej sluzby. Je dlhoro¢-
nou ¢lenkou SSKB, pracovala vo Vybore
SSKB vo funkcii hospodara.V roku 2002 bola

Obrazok 10. Ocenend Ing. Zita Belicova
(v strede).

hlavnym odbornikom MZ SR pre odbor kli-
nickd biochémia menované do komisie pre
kontrolu a riadenie kvality v odbore klinicka
biochémia. Svoje skusenosti prezentovala
v pocetnych prednaskach a publikaciach.

« MUDr. Dusan Drozda za celozivotnu pracu
v odbore klinickd biochémia a vyznamny
prinos pre jej rozvoj. Pracuje v Nemocnici
AGEL- Kosice-Saca (predtym MUNZ-ZUNZ
Kosice) na Odd. klinickej biochémie, vo
funkcii primara oddelenia. Pracuje na $pe-
cializovanej ambulancii pre poruchy lipido-
vého metabolizmu, je ¢lenom Sekcie pre
aterosklerézu pri SSKB. Svoje skdsenosti
prezentoval vo viacerych prednéskach
a publikéciach.

»Dakovny list SLS” bol udeleny RNDr. He-
lene Pappovej za celoZivotnu pracu v odbore
klinicka biochémia a prinos pre jej rozvoj. Pra-
covala na Oddeleni klinickej biochémie v Ne-
mochnici sv. Lukasa v Galante, od r. 2008 pracuje
vo funkcii veducej na Oddeleni laboratdrnej
mediciny Fakultnej nemocnice v Nitre. Je dlho-
ro¢nou ¢lenkou SSKB, zdcastriovala sa roznych
vzdeldvacich aktivit — kongresov, konferencii,
webinarov - v odbore klinicka biochémia. Da-
kovny list udeluje SLS na navrh Vyboru SSKB pri
prileZitosti jej vyznamného Zivotného jubilea.

Do sutaze o najlepsi poster bolo prihlase-
nych 15 posterov. Najviac hlasov ziskal poster
autora MUDr. Rudolfa Gaska ,,Unaveni z Frie-
dewalda: Preco este vsetci nepouzivaju nové
rovnice LDL-C?

Viybor SSKB udelil prvykrat aj prestiznu Cenu
Arnolda Beckmana v dvoch kategériach — le-
kér a laboratérny diagnostik za vynimocné ve-
decké, vyucbové ainovativne prinosy v oblasti
laboratérnej mediciny. Ciefom ceny je podporit
aocenit odbornikov, ktori sa vyznamne podie-
laju na rozvoji vedeckej, vyucbovej alebo ino-
vativnej ¢innosti v tomto odbore.

Cenu udeluje Vybor SSKB raz za dva roky pri
prilezitosti konania konferencie LABKVALITA.

V kategorii ,lekdr” Cenu A. Beckmana ziskal
doc. MUDr. Daniel Cierny, PhD., z Ustavu kli-
nickej biochémie Jesseniovej lekarskej fakulty
Univerzity Komenského a Univerzitnej nemoc-
nice Martin za prdcu: Kappa free light chains in
multiple sclerosis — diagnostic accuracy and com-
parison with other markers (Volné lahké retazce
kappa pri roztrdsenej skleréze — diagnostickd
hodnota a porovnanie s dalsimi markermi). (Cesk
Slov Neurol N 2021, 84 /117 (4): 353-360). Pra-
ca je venovana klinicko-biochemickej analyze

ROPEAN
ORATORY

vyuzitelnosti biochemickych markerov (volné
[ahké retazce kappa) v diagnostike roztrisenej
sklerézy s dosahom na neurologicku prax.

V kategorii ,laboratdérny diagnostik” Cenu
A. Beckmana ziskala RNDr. Anne Salingovd
z Centra dedi¢nych metabolickych portch, Na-
rodného ustavu detskych choréb v Bratislave
(NUDCH) za préacu: Diagnostika dedi¢nych meta-
bolickych portich glykokonjugdtov - od skriningu
po genetickd analyzu. Praca sa venuje diagnos-
tike kongenitalnych portch glykozylacie a ly-
zozémovych ochoreni (obr. 11).

Obrazok 11. Z udelovania Ceny Arnolda
Beckmana (stojaci zlava doprava: Daniel Ma-
gula (SSKB), Daniel Cierny (oceneny), Hedvi-
ga Pivovarnikova (SSKB), Jozefina Bernatova
(Beckman Coulter), Claudia Sebové (v.z. oce-
nenej A. Salingovej).

5. november je uz tradicne Europskym
driom laboratorii oslavujucich dolezité, no
¢asto neviditelné prispevky odbornikov na
laboratérnu medicinu po celej Eurépe - od
regiondlnych laboratorii aZ po $pickové vy-
skumné centra. Odbornici z laboratérnej me-
diciny pracuju v zékulisi zdravotnictva 24/7:
sme v centre modernej mediciny, pohaname
pokroky v medicinskom vyskume, poskytuje-
me presné diagnézy a zabezpecujeme Ucinné
lie¢by pre miliény ludi. Ci uz ide o rutinné tes-
ty, ktoré usmerfuju kazdodenné rozhodnutia
o zdravotnej starostlivosti alebo o prelomové
objavy, nasa praca je nevyhnutna pre formo-
vanie zdravsej budicnosti pre vietkych. Nasa
profesia je v zdravotnictve klticova a je nasou
povinnostou ukdzat, ¢o robime a kto stoji za ¢is-
lami laboratérnych vysledkov. 4. eurépsky den
laboratérii oslavujuci ,bijuce srdce” zdravot-
nej starostlivosti! Iniciativa Europskeho dna la-
boratérii ma za ciel podnietit ¢lenov EFLM, aby
zorganizovali deni otvorenych dveri vo svojich
laboratéridch a organizovali verejné aktivity,
ktoré podporuju a obhajuju dlohu laboratér-
nej mediciny.
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Odborna spolo¢nost (SSKB) sa zapojila do
tychto oslav spolocne s dalsimi krajinami.V me-
ne Tary Roli¢ ako predsednicky pracovnej sku-
piny EFLM ,Eurépsky den laboratérii” sa nam
dostalo uprimného podakovania za Gcast SSKB
na minulorocnej oslave. Nase zapojenie bolo
zésadné pre Uspech podujatia a EFLM dufa, ze
sme to povazovali za in3pirativne a hodnotné.
Za tuto aktivitu bolo SSKB zaslané aj,Osvedce-
nie o Ucasti” v roku 2025.

Nasou spolo¢nou myslienkou a zmyslupl-
nym cielom je vzdeldvanie a odovzdavanie
skusenosti a poznatkov v podobe odbornych
podujati. Odborné podujatia v laboratdrnej
medicine sU motorom pokroku - spajaju
vedu, prax a ludi, ktori stoja v ,srdci zdravot-
nej starostlivosti”. Stale su pred nami vyzvy,
a to potreba financovania, ¢asova naro¢nost,
harmonizécia postupov medzi krajinami, ale
aj s o¢akdvanymi prinosmi v zmysle zlep3enia
diagnostiky, vy$sej kvality zdravotnej starost-
livosti, posilnenia profesijnej identity laboratdr-
nych odbornikov (obr. 12) zahffajucich lekarov,
laboratérnych diagnostikov a laborantov. Tieto
profesie st nezamenitelné, nezlucitelné a kva-
litativne zasadne rozdielne.

Zaverom pripominame aj datum nasho
dalsieho spolo¢ného stretnutia 4.—6. okto-
ber 2026 na XVI. KONGRESE SSKB v Dema-
novskej Doline. Priebezné informacie o po-
dujati sa zverejfuju na webovej stranke SSKB
www.sskb.sk

Predstavujeme nové knihy

Obrazok 15. Spolocna fotografia Gcastnikov po oficidlnom ukoncéeni odbornej konferencie
LABKVALITA 7. 10. 2025.

Upozorfiujeme aj na medzindrodnu odbor-
nu akciu EFLM Strategic Conference 2026, La-
boratory Medicine for Society, 24. - 25. aprila
2026 v Prahe (CR).

Vybor SSKB (VSSKB) pracuje od 1. 8. 2025
v tomto zloZeni (bez titulov):

Hedviga Pivovarnikova — prezidentka, Marko
Kapalla - viceprezident, Daniel Magula — ve-
decky sekretar, Jana Netriova — hospodarka,
Méria Ka¢aniové - ¢lenka vyboru, Jana Saligo-
va - ¢lenka vyboru, Peter Se¢nik - ¢len vyboru,
Jan Balla - ¢len vyboru a ndrodny reprezentant.

Na webovej stranke SSKB (www.sskb.sk)
najdete zaujimavé ¢itanie odborného ¢asopi-
su ,Laboratdrna diagnostika” aktualne &is-
lo 2/2025. Casopis vychadza iba elektronicky,
dvakrat rocne.

Miroslav Soucek, Bohus Kianicka (Eds.):
Vnitrni Iékarstvi. 1. a 2. diel.

2. vydanie. Grada 2025, 1560 stran. ISBN: 978-80-271-5142-4

Na knizny trh sa minuly rok dostala mo-
nografia ,Vnitfni lékarstvi”. Po velmi Uspes-
nom a ocenenom 1. vydani (2011) podobna
ucelena monografia z tohto odboru uz velmi
chybala. Prvé vydanie ,velkejinterny”sa velmi
rychlo rozobralo a malo velky ispech v oboch
krajinach, ako v Ceskej republike, tak aj na
Slovensku. Dopyt po novej monografii bol po
roky velky a tak je potrebné velmi ocenit, ze
kolektiv vyznamnych odbornikov sa podujal
pripravit celkom novu prepracovant ucebni-
cu internej mediciny.

Za posledné desatrocie sa totiz v odbore
vnutorné choroby ako integrujicom odbore
ostatnych nadstavbovych pododborov obja-
vilo mnozstvo novych poznatkov, uvedenych
aj ako odporucania pre klinickd prax, ktoré
bolo potrebné zhrnit v jednotnej monografii.
Tieto nové poznatky si komplexné a tykaji sa
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patogenézy, epidemioldgie, diagnostiky

aj liecby. Viaceré z novych zisteni maju

konkrétny odraz v platnych medzinérodnych
i narodnych odportcaniach. Novd monogra-
fia tieto nové poznatky podrobne, prehladne
a zrozumitelne rozoberd. Text je prehladne
roz¢leneny a je doplneny o bohatt dokumen-
taciuailustracie. Jazykova a Stylisticka Uroven
jednotlivych kapitol je velmi dobra, text sa
velmidobre ¢ita a sleduje, je pouZitd spravna
terminolégia. Monografia logicky nadvézuje
na predchadzajuce vydania internej mediciny
a na cely rad vybornych a vyznamnych diel
z internej mediciny v doterajSom pisomnic-
tve. U¢ebnica  Vnitini [ékafstvi” tak predsta-
vuje najnovsiu ucebnicu, ktord je k dispozicii
Sirokému okruhu lekdrov a citatelov. Podrob-
ne rozobera nielen vietky sucasti ,velkej”in-
ternej mediciny, ale i nadstavbovych odborov

Prajem vdam vsetkym krdsny, stastny, ra-
dostny, tspesny a prosperujtici rok 2026.

8.12.2025
Hedviga Pivovarnikovd
prezidentka SSKB

OSPRAVEDLNENIE

Autoriprispevku,Odporicanie Slovenskej spo-
lo¢nosti klinickej biochémie pre klinickd prax —
vysetrenie glomerulovej filtrdcie a proteindrie”
sa ospravedIriuju za nesprdvne uvedenie mena
recenzentky prof. MUDr. Ludmily Podrackej, CSc.,
v tlacenej verzii Monitoru mediciny SLS 2025, 14
(3-4): 26. V elektronickej verzii asopisu na strdn-

ke SLS je meno uvedené sprdvne.

a dalSich uzko suvisiacich okruhov tohto z&-
kladného odboru, pricom v3etky st propor-
ciondlne zastipené.

Kniha je preto logicky ur¢ena internistom,
$pecialistom v nadstavbovych odboroch,
praktickym lekdrom, ako aj Studentom me-
diciny. Bude uzito¢nou pomaockou v pregra-
dudlnej i postgradudlnej priprave lekarov
i Specialistov. Autorom patri velka vdaka za
napisanie diela, ktoré tak poskytuje potreb-
né nové informacie pre kazdodennu klinic-
ku prax. Kniha by nemala chybat v kniznici
kazdého Studenta mediciny, internistu, ale
aj celej medicinskej komunity. Pri jej uvedeni
Zelam novej monografii velmi Gspesny Start
a vela nadsenych a spokojnych citatelov.

Prof. MUDr. Andrej Dukdt, CSc., FRCP


http://www.sskb.sk
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Zo zivota odbornych spolocnosti SLS

Sprava o XXXI. slovensko - Ceskej
konferencii o0 hemostaze a tromboze
s medzinarodnou ucastou,

Martin 22.-23. 5. 2025

Lucia STANCIAKOVA, Jan STASKO, Juraj SOKOL

Narodné centrum hemostazy a trombdzy, Klinika hematoldgie a transflzioldgie,
Univerzita Komenského v Bratislave, Jesseniova lekarska fakulta v Martine,
Univerzitna nemocnica Martin, Martin, Slovenska republika

V diioch 22.-23. mdja 2025 sa v priestoroch
Jesseniovej lekérskej fakulty Univerzity Komen-
ského (JLF UK) v Martine konala tradi¢na - uz
XXXI. slovensko - ¢eska konferencia o hemo-
staze a trombdze s medzinarodnou tcastou.
Podujatie bolo organizované Slovenskou spo-
lo¢nostou hemostdzy a trombézy (SSHT) SLS
aKlinikou hematoldgie a transfuzioldgie (KHaT)
JLF UK a Univerzitnej nemocnice Martin (UNM)
pod zastitou ministra zdravotnictva Kamila Sa3-
ka, Msc., a dekanky JLF UK prof. MUDr. Andrey
Calkovskej, DrSc.

V ramci otvorenia konferencie so sldvnost-
nymi prihovormi vystupili prezidenti konfe-
rencie prof. MUDr. Jan Stasko, PhD., (Martin)

Obrazok 1. Prihovor cestného prezidenta konferencie
prof. MUDr. Jaroslava Malého, CSc. (Hradec Kralové, CR).

a prof. MUDr. Pavel 73k, PhD., (Hradec Kra-
lové). Cestny prezident konferencie a spolu-
zakladatel tradicie konferencii o hemostaze
a tromboze prof. MUDr. Jaroslav Maly, CSc.,
(Hradec Krélové), (obr. 1) pri otvoreni poduja-
tia zhrnul histériu vzniku a vyznamné milniky
slovensko-ceskych konferencii, ako aj osobny
prinos zakladatela konferencie za slovensku
stranu a Cestného prezidenta konferencie in
memoriam prof. MUDr. Petra Kubisza, DrSc.
Nasledovali sldavnostné prejavy ministra zdra-
votnictva SR Kamila Saska, Msc., dekanky JLF
UK prof. MUDr. Andrey Calkovskej, DrSc., ria-
ditela UNM MUDr. Petra Durného, PhD., MPH,
predsedu Ceskej spolo¢nosti pre trombézu
a hemostazu (CSTH CLS JEP)
MUDr. Jaromira Gumulca
(Ostrava) a primatora mesta
Martin prof. MUDr. Jana Dan-
ka, CSc. (obr. 2).

Este pocas otvorenia kon-
ferencie si ocenenia — bron-
zové pamatné medaily JLF
UK z ruk pani dekanky JLF
UK prebrali dve zahranic¢-
né pozvané prednésatelky
prof. Annemarie E. Fogerty,
MD., BA., PhD. (Boston, USA)
(obr. 3) a prof. Rosanna Assel-
ta, MD., PhD. (Miléno, Talian-
sko). Za Jesseniovu slavnostnu

Obrazok 2. Zlava prof. MUDr. Jaroslav Maly, CSc., doc. MUDr. Juraj Sokol, PhD., MBA, minister
zdravotnictva SR Kamil Sasko, Msc., prof. MUDr. Andrea Calkovska, DrSc., MUDr. Peter Durny,

PhD., MPH a prof. MUDr. Jan Danko, CSc.

prednasku bol udeleny diplom prof. A. E. Foger-
ty, prof. R. Asselta za Kubiszovu memorialovu
prednasku a prof. Wolfgangovi Miesbachovi za
prednasku,,State of the Art” (Frankfurt nad Mo-
hanom, Nemecko).

Uvodny odborny blok konferencie bol veno-
vany téme antitrombotickej profylaxie. Pred-
nasku o antiagregacnej liecbe v tehotnosti
predniesol ako prvy zo zahrani¢nych hosti do-
cent Nebojsa Antonijevic, (Belehrad, Srbsko). Na
moznosti antikoagulacnej lie¢by u tehotnych
pacientok nadviazal aj profesor Petr Duli¢ek
zHradca Kralové. Nasledovali prednasky prima-
ra Petra Kesslera z Pelhfimova o antitrombotic-
kej lie¢be u pacientov s chronickym obli¢kovym
ochorenim a docentky Jany Hirmerovej z Plzne
o liecbe distalnej vendznej trombozy.

Program konferencie pokracoval edukac-
nym blokom o krvacavych ochoreniach, vra-
tane aktudlnych problémov v diagnostike von
Willebrandovej choroby (RNDr. Ingrid Hracho-
vinova, Praha), vrodenych poruch fibrinogénu
a imunnej trombocytopénie (ITP). Kubiszovu
memorialovu prednasku na tému geneti-
ky vrodenych poruch fibrinogénu predniesla
profesorka Rosana Asselta (Milano, Taliansko).

Nasledovali dalsie bloky edukacnych pred-
nasok o Specifikich manazmentu trombézy
pri malignitach, primnohopocetnom myeldme
a pri akutnej pankreatitide. Medzi tieto pred-
nasky boli zaradené aj aktudlne odporucania
SSHT SLS so zameranim na indikécie vysetre-
nia na trombofilné stavy a na tromboprofylaxiu
v tehotnosti a Sestonedeliu Zien s trombofiliou.
V hlavnej prednaske konferencie - sldvnostnej
Jesseniovej prednaske profesorka Annemarie
E.Fogerty (Boston, USA) komplexne predniesla
problematiku diagnostiky a manaZzmentu trom-
bocytopénie v tehotnosti.

Zaujimavym vyvrcholenim prvého da kon-
ferencie bol G¢astnikmi vysoko pozitivne hod-
noteny interaktivny panel na tému trombotic-
kych mikroangiopatii (TMA), v rdmci ktorého
50 svojimi prispevkami vystupili, a potom aj dis-
kutovali profesor Pavel Zak (Hradec Kralové, CR),
primar Jaromir Gumulec (Ostrava, CR), primérka
Ivana Plameriova (Martin), profesor Kamil Birin-
ger (Martin) a doktorka Ivana Tresova (KoSice).

Obrazok 3. Dekanka JLF UK prof. MUDr. A.
Calkovska, DrSc., (vpravo) pri odovzdavani
ocenenia prof. A. E. Fogerty, M.D., B.A., PhD.,
zHarvardskej univerzity, Boston, USA (vlavo).
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V rdmci dal3ej inovativnej sekcie pod nazvom
THUNDER 35 - ManaZment portich hemosta-
zy vystupili prednasajuci vo vekovej kategorii
do 35 rokov s prezentaciami, ktorych spolo¢nym
menovatelom bol manazment porich hemo-
stazy. Spomedzi 5 prispevkov bloku THUNDER
35 bol pri slavnostnej veceri odovzdany diplom
za najlepsiu prednasku zameranu na vrodenu
hypofibrinogenémiu a jej koincidenciu s trom-
bézou (ocenenou autorkou bola MUDr. Mirosla-
va Drotarova, PhD., Martin).

Do programu konferencie boli zaradené aj
bloky laboratérnej mediciny s vysokym poc-
tom Ucastnikov a s prezentaciami zameranymi
na globalne testy hemostézy, vratane detekcie
trombin generacného ¢asu (TGT) pri hodnoteni
hemostatickej aktivity emicizumabu, rotacnej
trombelastometrie (ROTEM) pri zriedkavych kr-
vacavych ochoreniach a o vyuziti ROTEM v ma-
nazmente tromboprofylaxie u Zien s rizikovou
tehotnostou.

Druhy den programu konferencie sa zacal
problematikou trombofilnych stavov a trombo-
profylaxie v tehotnosti podla odportéani CSTH
CLS JEP a pokracoval edukaénym blokom o ma-
nazmente krvécavych ochoreni.V tomto bloku
odoznela prednéaska o novych vyzvach v ma-
nazmente von Willebrandovej choroby, ktoru
predniesla profesorka Angelika Batorova z Bra-
tislavy. Novym moznostiam lie¢by hemofilie bo-
lavenovand prednaska, State of the Art”, ktoru
posluchacom prezentoval profesor Wolfgang A.
Miesbach (Frankfurt nad Mohanom, Nemecko).
Novinky v lie¢be vrodenej trombotickej trom-
bocytopenickej purpury (TTP) zhrnula primarka
Miriam Lanska (Hradec Kralové).

Uz tradi¢ne jednym z nosnych blokov kon-
ferencie bola angiologicka sekcia zamerand
na oblast vaskularnej mediciny. Prednasku
s aktualizaciou informacii o prevencii potrom-
botického syndrému predniesla prof. Viera Stvr-
tinova, rekurencii venéznej trombdzy sa veno-
vala doc. Denisa Celovska a Zilov(i trombézu
u Sportovcov zaujimavo prezentovala Dr. Ka-
tarina Dostalova (vSetky Bratislavy). Sucastou
programu druhého dna konferencie bol aj blok
zdravotnickych laborantov a inych zdravotnic-
kych pracovnikov.

Konferencia sa teda znova stala prileZitos-
tou na stretnutie a diskusiu nielen pre lekarov-
-hematolégov a transflzioldgov, ale aj pre
$pecialistov z viacerych medicinskych odbo-
rov, vysokoskoldkov - nelekédrov, zdravotné
sestry, laboratérnych a dalSich zdravotnickych
pracovnikov.

V programe konferencie odznelo celkovo 47
prednasok. Po skonceni odborného programu
podujatia obaja prezidenti konferencie - profe-
sori J. Stasko a P. Zék zhodnotili priebeh pod-
ujatia a na zaver konferencie prof. Zak pozval
vetkych tcastnikov na XXXII. ¢esko - slovensku
konferenciu o trombdze a hemostéze s medzi-
narodnou ucastou, ktora sa bude konat 9.-11.
septembra 2026 v Hradci Kralové.
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Blahozelame

Blahozelania Prezidia Slovenskej
lekarskej spolocnosti k udeleniu statnych
vyznamenani prezidentom SR

Prezident SR Peter Pellegrini pri prileZitos-
ti 33. vyrocia vzniku samostatnej Slovenskej
republiky udelil diia 10. janudra 2026 vysoké
$tatne vyznamenania 22 osobnostiam, ktoré sa
zasluzili o rozvoj Slovenskej republiky v réznych
oblastiach spoloc¢enského, kultirneho, vedec-
kého, Sportového a dalSich oblasti spolocen-
ského Zivota, ako aj o Sirenie dobrého mena
nasej krajiny v zahranici, Styrom z nich in me-
moriam. Sldvnostna cereménia sa uskutocnila
v budove Slovenskej filharmonie v Bratislave.

Ocenenym sa podakoval za ich pracu nielen
Vo svojom mene, ale i v mene obc¢anov a celej
slovenskej spolocnosti. V prihovore uviedol:
,Definujme spolu viziu, ktora prekracuje hori-
zont volebnych obdobi, vymyké sa kazdoden-
nosti a je oslobodena od malichernych mo-
censkych sporov. Viziu, na ktorej sa dokazeme
vietci zhodnt aj popri odlisnych hodnotovych
postojoch”.

Dozrel ¢as, aby odborna aj laickd verejnost
vytvorili celospolocenski zmluvu o rozvoji
krajiny. ,Je treba primét vsetkych vymenit pr-
vopldnovi emociondlnu konfrontdciu za tvorivy
dialég postaveny na tcte k faktom a vedecké-
mu poznaniu”. Prezident SR vidi priestor pre
vytvorenie takej spolocenskej klimy, ktord bude
priaznivé pre naplfhanie danej vizie.,Aby boli
nasi [udia Uspesni nie napriek okolnostiam,
ale prave vdaka nim”. Nasa statnost sa podla
neho moéZze opierat o mravny a odborny po-
tencidl vyznamenanych fudi.,Za to im patri
vdaka, Ucta a reSpekt, pretoze predstavuju to
najlepsie, ¢o nasa spolocnost ma“. Poukazal na
to, Ze bohatstvom Slovenska su prave pracoviti
a tvorivi fudia, ich talent a mordlka. ,Prave taki
vytvaraju hodnoty, ktoré prekracuju hranice
nasej krajiny, bez ohladu na volebné obdobia
¢i médne viny,” konstatoval zaroven s vyzvou,
aby sme na tom budovali nase sebavedomie
a zdravé vlastenectvo.

Zopakoval, ze oceneni su darom tejto krajiny,
dokdazu narod spojit a dat mu osobity existenc-
ny zmysel. Preto nema o buduicnost Slovenska
obavy.

(Zdroj: TASR/Jaroslav Novdk)

Prezidium SLS srdec¢ne blahozela viet-
kym ocenenym, ktorym prezident SR udelil
$tatne vyznamenania a tesi sa z vysledkov
ich prace. S uznanim a vdakou hodnotime
ich prinos pre nasu vlast. Mimoriadne nas
tesi, ze medzi nimi boli aj osobnosti, ktoré
patrili a patria k aktivnym ¢lenom, dlhoro¢-
nym a zasltzilym ¢lenom SLS:

Rad Ludovita Stira I. triedy
bol in memoriam udeleny:

« Prof. MUDr. Petrovi Kothajovi, PhD.,
lekarovi, chirurgovi, za mimoriadne
zasluhy o rozvoj Slovenskej republiky
v oblasti vedy a techniky, najma v odbo-
re chirurgia.

Vyznamnou mierou prispel k budo-
vaniu a rozvoju Slovenskej chirurgickej
spolo¢nosti, 0.z. SLS.

Rad Ludovita Stara l. triedy

bol udeleny:

« Prof. MUDr. Jurajovi Payerovi, PhD.,
MPH, FRCP, FEFIM, akademikovi
UCSS, lekarovi, internistovi a endokri-
nolégovi za mimoriadne zasluhy o roz-
voj Slovenskej republiky v oblasti vedy
a techniky.

Prof. Payer patri medzi dlhoro¢nych
¢lenov a vyznamnych reprezentantov
SLS. Je prezident SLS a aj jej organizac-
nej zlozky - Slovenskej endokrinolo-
gickej spolo¢nosti, ¢len vyboru dalsich
odbornych spoloc¢nosti SLS, prednosta
V. internej kliniky LF UK a Univerzitnej
nemocnice Bratislava a dekan LF UK.

Rad Ludovita Stara Ill.
triedy bol udeleny:

« MUDr. Eve Umlauf, lekarke a spisova-
telke za mimoriadne zasluhy o demok-
raciu a jej rozvoj, ludské préava a slobody
a ich ochranu, ako aj za mimoriadne 3i-
renie dobrého mena Slovenskej republi-
ky v zahranici.

Pribinov kriz 1. triedy bol
udeleny:

« Doc. RNDr. Denise Nikodémovej,
PhD., vedeckej pracovnicke, pedago-
gicke, dlhoro¢nej clenke Slovenskej
spolo¢nosti nukledrnej mediciny, o.z.
SLS, ktord v oblasti vedy a vyskumu
vyznamnou prispela k rozvoju tohto
medicinskeho odboru a odbornej spo-
lo¢nosti SLS.

Prezidium SLS
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Prof. RNDr. Jozef Carsky, CSc. - 90-rocny

Vjuli uplynulého roku sa v pInej tvorivej préci
doZil vyznamného Zivotného jubilea prof. RN-
Dr. Jozef Cérsky, CSc., emeritny profesor, ktory
patri medzi popredné a vyznamné osobnosti
lekdrsky aplikovanej chémie a biochémie na
akademicko-vedeckom poli nielen na Slovensku,
aleizajeho hranicami.Toto vyznamné jubileum
nam dava prileZitost pripoment si tie najdole-
cinnosti.

Narodil sa 30. jula 1935 v Chorvétskom Grobe
pri Bratislave. Stredoskolské stidium absolvoval
na Gymnaziu v Senci, v dosledku reformy gymna-
zidIneho Studia véak maturoval uz na Gymnaziu
v Bratislave v roku 1953.V studiu pokracoval na
Prirodovedeckejfakulte Univerzity Komenského
v Bratislave v odbore Chémia, so Specializaciou
Analytickd chémia, ktord ukonil v r. 1958.

Po absolvovani vysokoskolského $tudia na-
stupil na Lekarsku fakultu UK v Bratislave ako
asistent Katedry lekarskej chémie (v sticasnosti
Ustav lekarskej chémie, biochémie a klinickej
biochémie), kde pdsobi dodnes. Tu presiel viet-
kymi stupfiami odborného a pracovného zarade-
nia, vrokoch 1991-2001 aj ako prednosta Ustavu.
Od roku 2008 tu posobi ako emeritny profesor.

Svoj prvy vedecko-pedagogicky rast zazna-
menal v roku 1968, ked'ziskal titul doktora pri-
rodnych vied (RNDr.) na Prirodovedeckej fakulte
UK v Bratislave. Titul kandiddta chemickych vied
(CSc.) v odbore biochémia ziskal na Biochemic-
kom ustave UK v Bratislave v roku 1973. Do-
centom v odbore lekdrska chémia sa stal v roku
1976, univerzitnym profesorom v odbore lekdr-
ska chémia a biochémia bol menovany v roku
1992.V rokoch 1993-2006 bol ¢lenom Vedeckej
rady LF UK.

Je Cestnym clenom - Slovenskej chemic-
kej spolocnosti (bol ¢lenom jej predsednictva,
a predsedom Odbornej skupiny pre histériu
chémie), Slovenskej spolocnosti pre biochémiu
amolekulovu biolégiu (bol jej vedeckym tajom-
nikom a podpredsedom), Slovenskej lekdrskej
spolocnosti, Slovenskej spolocnosti klinickej bio-
chémie, Slovenskej farmaceutickej spolo¢nosti,
a Slovenskej diabetologickej spolocnosti (bol ¢le-
nom jej vyboru). Je aj clenom Ucenej spolecnosti
J.V. Kostita - profesora Karlovej univerzity v Prahe
a ¢lenom Sapientia klubu LF UK v Bratislave.

Vo vychovno-vzdelavacej ¢innosti - zabez-
pecoval vyucbu a prednésal lekarsku chémiu pre
studentov vieobecného a stomatologického
smeru Studia. Tdto ¢innost vykonaval tieZ pri
vyucbe nemedicinskych odborov - Laboratérne
vysetrovacie metody (predmet Analyticka ché-
mia), O3etrovatelstvo (predmet Zaklady lekar-
skej chémie a biochémie) a medziodborového
Stldia - Biomedicinska fyzika (predmet Zaklady
chémie Zivych sustav).

Vo svojej vedecko-vyskumnej ¢innos-
ti sa zameriaval na Studium chelatotvornych

vlastnosti skupiny Schiffovych zésad s ciefom ich
vyuZitia ako analytickych ¢inidiel na spektrofoto-
metrické, potenciometrické a gravimetrické sta-
novenie kovovych idnov v biologickom materidli,
ako aj latok s antioxidacnymi a antiglykacnymi
ucinkami - v experimentélnych podmienkach
diabetes mellitus.

Samostatnu problematiku tvorilo stanove-
nie nizkych koncentracii karboxyhemoglobinu
v krvi. Dolezitymi st v spolupraci s viacerymi
klinickymi pracoviskami aj jeho prace o vysled-
koch studia struktirnych zmien hemoglobinu,
sposobenych dcinkom iénov medi a ortuti. DI-
hodobo a intenzivne sledovanou problematikou
bolo experimentélne stadium zmien funkénych
vlastnosti ludského hemoglobinu vézbou gluké-
zy (glykacia, glyko-oxidacia) v podmienkach dia-
betes mellitus, rozvoja chronickych diabetickych
komplikacii.

Bol hlavnym riesitelom 13 grantovych pro-
jektov. Z nich medzi najvyznamnejsie mozno
zaradit :

Biochemické a funkéné zmeny erytrocy-
tov pri zvysenej glykécii proteinov. SPZV
(1983-1988).

Stddium ochranného Gcinku Schiffovych
zésad a ich chelatov vo vyvoji patofyzio-
logickych zmien organizmu charakterizo-
vanych neenzymovou glykozylaciou biel-
kovin. VEGA (1994-1996).

Volné radikély a oxidacny stres v moleku-
lovych mechanizmoch patogenézy niekto-
rych ochoreni. VEGA (2002-2004).

Okrem zodpovedného riesitela tloh Statneho
a rezortného planu vyskumu a grantovych pro-
jektov sa podielal aj na medzindrodnom vysku-
me v spolupraci s univerzitou v LodzZi (Pol'sko) —
v NATO Science Programme.

Znalost cudzich jazykov angli¢tiny, nemciny,
talianciny a rustiny mu umoznila absolvovat
viaceré zahrani¢né studijné pobyty; kratkodobé
na Univerzite Martina Luthera v Halle (1970),
Univerzite Ernst-Moritza Arndta v Greifswalde
(1971), Ustave hematoldgie a krevni transfuse
v Prahe (1974); dlhodobé na Univerzita La Sapien-
za v Rime (1980, 1984), v Udine a v Krakove.

Vyskumom neenzymovej glykacie hemoglo-
binu a glyko-oxidacie proteinov, so zameranim
sa na moznosti ovplyvnenia tychto patobioche-
mickych procesov vytvoril vedecku $kolu Studia
patobiochemického procesu glykacie a oxidac-
ného stresu pri diabetes mellitus a uplatnenim
ziskavanych poznatkov v klinickej praxi. Bol od-
bornym $kolitefom 8 doktorandov v postgradu-
alnom Studiu, vedicim pocetnych doktorskych
dizertacnych a diplomovych prac posluchacoy,
resp. absolventov LF UK, Prirodovedeckej fakul-
ty UK, Farmaceutickej fakulty UK a Chemicko-
-technologickej fakulty SVST. Bol ¢lenom komisie
pre obhajoby doktorskych (DrSc.) a doktorand-
skych dizertacnych prac (CSc., PhD.).

V publikacnej ¢innosti je spoluautorom jed-
nej zahrani¢nej monografie a viacerych kapitol
v Siestich domacich vedeckych monografiach,
16 vysokoskolskych ucebnych textov, celoitatnej
ucebnice chémie pre gymnazia (hlavny autor),
vedeckych publikacii/abstraktov v zahrani¢nych
adomécich periodikach - karentovanych 61/13,
nekarentovanych — 41/5, abstraktov v zborni-
koch konferencii: - zahrani¢nych 53, domacich
112, 26 odbornych publikécii v zbornikoch
a periodikéch a 4 prekladov kniznej populérno-
-odbornej literatury. Statistika ohlasov na jeho
prace podla SCl sa priblizuje k po¢tu 1000.

K jeho najvyznamnejsim publikovanym
pracam patria:

« Carsky J, Kopfiva J, Kristofové V, Pechan .
Chémia 3 (celostatna gymnazidlna uceb-
nica v slovenskom, ¢eskom a madarskom
jazyku (vy3la vo viacerych vydaniach) -
Bratislava, SPN (1986-2004) a Praha, SPN
(1986, 1990),

JakusV, Hrnéiarova M, Carsky J, Krahulec B.
Inhibition of nonenzymatic protein glyca-
tion and lipid peroxidation by drugs with
antioxidant activity. Life Sci. 65 (1999),
1991-1993.

Muchovd J, Liptakové A, Ozsaghovd Z, Ga-
raiova |, Tisor P, Carsky, J, Durackové Z. An-
tioxidant systems in polymorphonuclear
leucocytes of Type 2 diabetes mellitus.
Diabetic Med. 16 (1999), 74 - 78.

Cérsky J, Lazarova M, Beno A. Study of
beta-resorcylidene aminoguanidine:
Spectral and acid-basic properties of the
onium compounds. Acta Fac. Rer. Nat. Univ.
Comen. Chimia. 26 (1978), 89-102.
Coletta M, Carsky J. etal. Alteration of T-sta-
te binding properties of naturally glyca-
ted hemoglobin, HbA1c. J. Mol. Biol. 203
(1988) 1233-1239.

Vyznamnu cast jeho publikacnej Cinnosti
tvoria prace zamerané na histériu chémie, bio-
chémie a klinickej biochémie na Slovensku. Lite-
rarne spracoval historiu medicinsky aplikovanej
chémie a biochémie na Slovensku, histériu Slo-
venskej chemickej spolocnosti, Slovenskej spo-
lo€nosti pre biochémiu a molekulovu bioldgiu
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a biografie osobnosti Banickej a lesnickej aka-
démie v Banskej Stiavnici.

Je autorom alebo spoluautorom troch ce-
lotatnych vysokoskolskych ucebnic lekarskej
chémie a biochémie a 5 vizudlnych u¢ebnych po-
mocok a scendrov profesionalnych krétkych fil-
mov, hlavnym autorom spominanej celostatnej
ucebnice pre gymnazid — Chémia 3. Je editorom
a spoluprekladatelom medzinarodnej vysoko-
$kolskej u¢ebnice Uvod do vieobecnej a klinic-
ky aplikovanej biochémie (D. M. Vasudevan, S.
Sreekumari, K. Vaidyanathan; Vydavatelstvo
Balneotherma, 2015, 690 s.) a spoluprekladatel
vyznamnych zahrani¢nych kniznych publikécii
zameranych na zdravu vyZzivu.

Bol ¢lenom Spolku autorov vedeckej a od-
bornej literatdry (SAVOL), ¢lenom a predsedom
Sekcie pre prirodovednd a technicku literatudru
Literarneho fondu (v r. 19962008 ¢lenom jeho
Spravnej rady).

Profesorovi Carskemu mozno pripisat viaceré
objavy, vynélezy a medicinske postupy, napr. $td-
dium cheldtotvornych vlastnosti skupiny Schiffo-
vych zésad s ciefom ich vyuZitia ako analytickych

Cinidiel na stanovenie kovovych iénov, aj ako 13-
tok s antioxidacnymi a antiglykac¢nymi dcinkami,
v experimentélnych podmienkach diabetes mel-
litus, vyskum oxygenacnych vlastnosti glykohe-
moglobinu HbA1ca jeho klinického vyuZitia ako
objektivneho ukazovatela glykemickej kontroly
a terapeutickej efektivnosti pri diabetes mellitus.

Za pedagogicku, vedecko-vyskumnu a orga-
nizatorsku pracu ziskal mnohé ocenenia: Zlatu
a Pamatnd medailu Univerzity Komenského,
Zlatu, Pamatnu a Hynkovu medailu Lekérskej
fakulty UK, Bronzovu a Pamétnd medailu Uni-
verzity Palackého v Olomouci, Paméatni medai-
lu Srbskej chemickej spolo¢nosti, Zlatd medailu
Slovenskej chemickej spolo¢nosti, Zlatu ¢estnd
plaketu SAV za zasluhy v biologickych vedéach
(2005); Striebornu a Zlatd medailu SLS,Propter
merita” (2005), Medailu PhMr.V. J. Zuffu a Webe-
rovu cenu Slovenskej farmaceutickej spolo¢nos-
ti, Strieborn, Zlatd a Korcovu cenu Slovenskej
diabetologickej spolo¢nosti pri SLS.

Slovenska lekarska spolo¢nost mu udelila
aj Guothovu Medailu zalozenia Spole¢nos-
ti lékaisko-slowanskej v Pesti (2015), Cenu
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Blahozelame RNDr. Narcise Tribulovej, DrSc.,

k Zivotnému jubileu

Vo februari 2026 oslavi vyznamné Zivotné
jubileum - 80 rokov — uznavana veduca vedec-
kd pracovnicka Ustavu pre vyskum srdca CEM
SAV, v. v.i., RNDr. Narcisa Tribulova, DrSc.

Jej profesionalna dréha je od roku 1969 neod-
delitelne spata so Slovenskou akadémiou vied,
konkrétne s Ustavom pre vyskum srdca, CEM,
SAV, v. v. i., kde p6sobila uz od zaciatkov svo-
jej vedeckej kariéry. Pocas svojho dlhoro¢ného
posobenia sa stala reSpektovanou odbornickou

Obrazok 1. Dr. N. Tribulova so stc¢asnym riadi-
tefom UVS RNDr. Miroslavom Barancikom, Dr-
Sc., (sediaci) a byvalym riaditeflom MUDr. Janom
Stykom, CSc.
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v oblasti histochémie a elektrénovej mikroskopie
a niekolko rokov viedla Oddelenie elektrénovej
mikroskopie a histochémie, ktoré pod jej vede-
nim dosahovalo vynimoc¢nt odbornd troven. Aj
ked'nase pracovisko preslo pocas desatroci via-
cerymi organizacnymi zmenami a transformécia-
mi, jej vernost, lojalita a neochvejna oddanost
vede aj kolektivu zostali nemenné.

V rdmci svojej odbornej ¢innosti mala pani
doktorka moznost spoznat viaceré krajiny sve-
ta. S cielom zabezpecit vysoku kvalitu svojho vy-
skumu absolvovala viaceré zahrani¢né vedecké
staZe a pobyty. Mimoriadne ju oslovilo Japon-
sko, ktoré v nej zanechalo hlboky profesional-
ny aj osobny dojem. Spolupraca s japonskymi

Obrazok 2. Dr.N.Tribulové v kolektive spolupra-
covnikov UVS CEM SAV, vpredu prof. MUDr. Jan
Slezak, DrSc., FIACS, ktory bol v minulosti riaditel
UVS a jej skolitel.

\
\

profesora Ilvana Pechana SSKB (2018), Cestnu
plaketu T.R.Niederlanda (2022). Slovenska spo-
lo¢nost klinickej biochémie pri SLS si 90-ro¢né
jubileum prof. RNDr. Jozefa Carskeho, CSc., pri-
pomenula udelenim ,Pamatného listu’, ktory
mu bol odovzdany na konferencii Labkvalita
v oktébri 2025.

Prof. C4rsky je stale mimoriadne aktivny, v su-
Casnosti pripravuje rozsiahlu monografiu, ktora
bude venovana histdrii lekdrskej chémie a bio-
chémie na Slovensku.

Vézeny pan profesor,

zeldme Vém do dalSich rokov Zivota vela zdra-
via, tvorivych sil a eldnu vo Vasej praci, aby ste
aj nadalej mohli mat radost z plodov Vasej diho-
rocnej a zasluznej préace.

V mene Vyboru Slovenskej spolo¢nosti klinic-
kej biochémie, kolegov a priatelov

MUDr. Daniel Magula, CSc.,
vedecky sekretdr SSKB

vedeckymi pracoviskami, nadviazand pocas
tychto pobytov, pretrvava dodnes a predsta-
vuje jednu z vyznamnych kapitol jej vedeckej
kariéry. Niekolko tyzdrov stravila aj na vedeckej
stazi v Izraeli, ktora obohatila jej odborné sku-
senosti a prispela k rozsireniu medzinarodnych
kontaktov v oblasti kardiovaskularneho vysku-
mu. Vdaka aktivnej Ucasti na medzinarodnych
kongresoch mala moznost precestovat rozsiah-
lu ¢ast Eurdpy, kde pravidelne prezentovala vy-
sledky svojho vyskumu a prispievala k rozvoju
vedeckej spoluprace.

Vystupovala na mnohych vyznamnych doma-
cich a medzinarodnych vedeckych podujatiach,
viedla vyskumné timy a vyrazne prispela k vycho-
ve mladsich kolegov a doktorandov. Pani doktor-
ka sa aktivne zapdjala do viacerych narodnych
i medzinarodnych vyskumnych projektov. Medzi
najvyznamnejsie z aktualne rieSenych patria pro-
jekty SUFIBAR, zamerany na prevenciu zlyhava-
nia srdca a vyskyt arytmii,a CARTRE, orientovany
na Studium kardiorendlneho syndrému. Tieto
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projekty boli podporené Agenttrou na podporu
vyskumu a vyvoja (APVV). Okrem toho sa zapojila
aj do grantov financovanych programom VEGA
a do viacerych dalSich nadnarodnych iniciativ.
Pocas svojej vedeckej ¢innosti vychovala a od-
borne usmernila viacero mladych vedeckych
pracovnikov, ktori dnes tspesne pokracujui vo
vedeckom badani a prispievaju k rozvoju vysku-
mu nielen na Slovensku, ale aj v zahranici.

Vysledky jej vedeckej prace vyznamne prispeli
k rozsireniu poznatkov o0 mechanizmoch vzniku
srdcovych arytmii a ochrane myokardu a maju
zésadny vyznam pre zakladny vyskum aj klinic-
ku prax.

Jednym z hlavnych vedeckych prinosov
doktorky Tribulovej je dlhodoby vyskum za-
merany na mechanizmy medzibunkovej ko-
munikacie v poskodenom myokarde. Osobit-
nd pozornost venuje proteinu konexinu 43
(Cx43), ktory zohrdva kltc¢ovu ulohu v prenose
elektrickych impulzov medzi srdcovymi bun-
kami. Jeho spravna funkcia je nevyhnutnd pre
zachovanie koordinovanej elektrickej aktivity
a fyziologického rytmu srdca. Experimentélne
studie doktorky Tribulovej vyznamne prispe-
li k pochopeniu, ako zmeny v tvorbe, aktivacii
a umiestneni proteinu Cx43 v srdcovom tkani-
ve suvisia so vznikom arytmii, predovsetkym pri
ochoreniach, ako su vysoky krvny tlak, cukrov-
ka, zvysené hladiny tukov v krvi, ¢i hormonalna
dysregulacia. Elektrénova mikroskopia, ktorej

sa pani doktorka s nad$enim a odbornostou
venovala vacsinu svojho profesiondlneho Zivo-
ta, tvori zéklad jej experimentalneho pristupu.
V ramci svojich vyskumov sa zamerala aj na
hodnotenie u¢inkov melatoninu, omega-3 po-
lynenasytenych mastnych kyselin, statinov, ¢i
cerveného palmového oleja - s cielom objasnit
ich potencial v prevencii arytmogénnych a ische-
mickych poskodeni myokardu.

Za svoju vedecko-vyskumnu cinnost ziskala
viac oceneni, medzi nimi aj Medailu SAV za pod-
poru vedy, ktort jej v roku 2011 udelila Vedecka
rada Slovenskej akadémie vied, bronzovi medai-
lu SLS ,Propter Merita” (2006) a zlatt medailu
SLS, Propter Merita“ (2016) na navrh SKS. Pocas
svojej aktivnej vedeckej kariéry bola mimoriadne
publikacne ¢innd, o ¢om sveddi viac ako 183 ve-
deckych prac a H-index 26. Svoje vysledky pub-
likovala v poprednych domécich i zahrani¢nych
vedeckych ¢asopisoch, ako aj v kapitolach knih
a odbornych monografiach. Stbor jej vedeckych
prac predstavuje vyznamny prispevok k hibsie-
mu pochopeniu mechanizmov elektrickej sta-
bility srdca a tvori pevny zéklad pre dal3i rozvoj
experimentalnej a translacnej kardioldgie.

Pani doktorka je aktivnou ¢lenkou viacerych
prestiznych odbornych spolo¢nosti: Interame-
rican Society for Hypertension, Ceskoslovenska
mikroskopicka spolocnost, European Society for
Cardiology, International Society for Heart Re-
search, International Federation of Societies for
Histochemistry and Cytochemistry, International
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K Zivotnému jubileu

MUDr. Stefana Zelnika, PhD.

Jubilant sa narodil 22.12. 1954 v Dolnom Hri-
¢ove pri Ziline. Promoval v r. 1980 na Jessenio-
vej lekarskejfakulte UK v Martine v odbore vse-
obecné lekarstvo. Po absolvovani stéZe v NSR,
v prestiznej nemeckej nemocniciv Diisseldorfe,
pracoval 12 rokov na I. chirurgickej klinike vo
FN Martin, kde ziskal po atestaciach I.all. stup-
na Specializaciu v odbore vieobecna chirurgia.
Nasledne robil 2 roky ako veduci Chirurgického
oddelenia v NsP Zilina.

MUDr. Zelnik sa vyznamnou mierou zasluzil
o prestavbu nasho zdravotnictva vzmenenych
pomeroch po r. 1990. V rokoch 1994-1998 bol
statnym tajomnikom na Ministerstve zdravot-
nictva v Bratislave a podielal sa na priprave
mnozstva zakonov, ktoré vytvorili legislativne
podmienky pre transformaciu existujtcich stat-
nych ambulancii a poliklinik na nestatne subjek-
ty. V rokoch 1995-1998 bol prvym predsedom
Spréavnej rady novovzniknutej VSZP.V stvislosti
s touto pracovnou ¢innostou atestoval vr. 1996
aj v odbore Socialne lekdrstvo a organizacia
zdravotnictva.

Mimoriadnym medznikom v Zivote MUDr. Zel-
nika a dolezitym krokom pre zdravotnictvo
v Ziline a sirokom okoli bol r. 2001, kedy sa stal
riaditelom nestatneho poliklinického zdravotnic-
keho zariadenia ZILPQ, s. r. 0. Ide o dynamick
a spolahlivi spolo¢nost, ktora kladie doraz na
odborné zézemie, moderné pristrojové vybave-
nie a poskytovanie kvalitnych sluzieb v oblasti
diagnostiky a zdravotnej starostlivosti k spokoj-
nosti pacientov.V rdmci tohto objektu od r. 2004
vybudoval MUDr. Zelnik aj moderné oddelenia
pre vykony jednodnovej lekarskej starostlivosti
(v8eobecnd chirurgia, traumatolégia, oftalmo-
I6gia, gynekoldgia, urolégia a ORL). Teraz po
rokoch sa priemerne ro¢ne odoperuje 2369 pa-
cientov v rdmci chirurgie, traumatoldgie, gyne-
koldgie a ORL. Na oftalmologickom pracovisku
je priemerny ro¢ny pocet vykonov 2167.Vr.2025
dosiahol pocet zamestnancov ¢islo 115. Podpora
kvalifikacie je Standardom. Pracovisko ziskava
v pravidelnych intervaloch ocenenie v rdmci
STN EN ISO (systém manazérstva kvality) pre
vieobecné, Specializované ambulancie a vyset-
rovacie a lieCebné zlozky.

Union of the Physiological Societies, European
Council for Cardiovascular Research. Rovnako je
¢lenkou aj vyznamnych slovenskych spolo¢nosti:
Slovenska kardiologicka spolo¢nost, Slovenska
hypertenziologickd spolo¢nost a Spolok sloven-
skych lekarov v Bratislave.

Na zaver nemozno zabudnut, Ze popri svojich
odbornych povinnostiach je aj hrdou matkou
Styroch Uspesnych deti a starou mamou Siestich
Sikovnych vnticat. Vo volnom case sa s radostou
venuje zéhrade, prechddzkam v prirode a ¢itaniu.
Kolegovia a znami si ju vazia nielen pre jej odbor-
né vedomosti, ale aj pre doslednost, pracovnu
disciplinu a vysoké néroky, ktoré kladie na seba
i svoje okolie.

Pri tejto prileZitosti jej za cely kolektiv Usta-
vu pre vyskum srdca CEM SAV, v. v. i, Uprimne
blahozelame a prajeme najma pevné zdravie,
Zivotnud pohodu, optimizmus a radost z blizkych
do vietkych dalich rokov.

S Uctou,
kolegovia, priatelia a studenti Ustavu pre vy-
skum srdca CEM SAV, v. v. i.

RNDr. Tamara Egan Beriovd, PhD.,
RNDr. Matus Sykora, PhD.

a RNDr. Barbara Szeiffovd Bacovd, PhD.
Ustav pre vyskum srdca CEM SAV, v. v. .

Ako odchovanec JLF UK a klinického praco-
viska tejto fakulty sa MUDr. Zelnik venoval aj
pedagogickej a vedeckovyskumnej c¢innosti.
V rokoch 2009-2013 bol externym doktoran-
dom JLF UK. Témou Uspesne obhdjenej prace
bola Chronické vendzna insuficiencia vo vztahu
k dispozi¢nym a expozi¢nym faktorom fyzické-
ho pracovno-popracovného zatazenia (vplyv
obezity, statickej namahy a i., pooperacné zme-
ny molekulovych markerov hemostdzy ai.). Au-
tor mal poznatky z vlastného klinického suboru
2545 chirurgickych cievnych vykonov, z vlast-
nej metodiky kombindcie EVLA s krosektémiou
pri operaciach varixov dolnych koncatin. Rdzne
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vysledky z dlhoroc¢nej klinickej, odbornovedec-
kej a organizacnej prace prezentuje na medicin-
skych férach a publikuje v medicinskej tla¢i doma
aj v zahranici. Mometélne je prezidentom Aso-
ciacie poliklinik a zdravotnych zariadeni (APAZ).

Osobitnou zésluhou MUDr. Zelnika bola v ZIL-
PO od r. 2008 pre potrebu preventivnej ochra-
ny a podpory zdravia zamestnancov zahdjend
&innost Pracovno-zdravotnej sluzby (PZS ZIL-
PO, s. 1. 0.). Poskytuje v okruhu presahujicom
Zilinsky kraj kvalifikovany dohlad na pracovné
prostredie a zdravotny stav zamestnancov (cie-
lené lekdrske preventivne prehliadky) v réznych
podnikoch.

Ako poslanec NR SR v dvoch Stvorro¢nych
funkénych obdobiach (1998-2002 a 2006-2012)
bol podpredsedom mandatového aimunitného
vyboru, vedicim stélej delegacie NR SR v Stredo-
eurdpskej iniciative, ¢clenom Stélej delegécie par-
lamentného zhromazdenia Rady Eurépy. V ob-
dobi rokov 2016-2020 bol predsedom Vyboru
NR SR pre zdravotnictvo. Okrem toho pdsobil od
r.2001 ako poslanecVUC Zilina, od r. 2009 pred-
seda zdravotnej komisie VUC Zilina a v r. 2010
ako viceprimator mesta Ziliny.

MUDr. Stefan Zelnik, PhD., je skvely ¢lo-
vek. Ludsky, odborne aj organizacne je vzdy
ochotny poméct ,hned'a teraz” kazdému, kto
to potrebuje. Je pre nas prikladom obetavého,

mimoriadne vykonného ¢loveka, lekara,
starostlivého zveladovatela odbornej aj
materidlnej Urovne pracoviska, ktoré dl-
horo¢ne Uspesne vedie. Stefan Zelnik sa
velmi snazi vytvarat pre zamestnancov
aj pacientov optimdlne podmienky pre
poskytovanie kvalitnej zdravotnickej sta-
rostlivosti. Cti si zodpovednu pracu svedo-
mitych zamestnancov, praje si, aby saim
oddelenie stavalo pracovnym domovom.

V osobnom Zivote je milujucim manze-
lom, otcom 2 deti, ktoré nasleduju svojich
rodicov v lekarskom povolani, je laskavym
starym otcom troch vnucat.

Zelame Ti, mily nas priatel, $éf, spo-
lupracovnik, pevné zdravie, dalsie
tspechy v Zivote a v praci. Dakujeme
za vsetko, co si doteraz pre slovenské
zdravotnictvo, svojich pacientov a za-
mestnancov vykonal.

MUDr. Denisa Adamovd,
prof. MUDr. Janka Buchancovd, CSc.,
ZILPO, s.ro,, Zilina
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Opustil nas MUDr. Milan Vigas, DrSc.
(28. 7. 1932-3. 10. 2025).

S hibokym zérmutkom oznamujeme, Ze dia 3.
oktébra 2025 nés navzdy opustil nd$ dlhoro¢ny
kolega, priatel a vyznamny vedec MUDr. Milan
Vigas, DrSc., byvaly riaditel Ustavu experimen-
télnej endokrinoldgie SAV.

MUDr. Milan Viga$, DrSc., sa narodil 28. jula
1932 v Banskej Bystrici. Po absolvovani Lekar-
skej fakulty Univerzity Komenského v Bratislave
(1957) nastdpil na Ustav experimentalnej en-
dokrinolégie SAV, kde posobil nepretrzite az do
odchodu do dochodku (2009).

Vo svojej vedeckej praci sa venoval prehodno-
teniu pdvodnej koncepcie stresu so zameranim
na $pecificitu stresovej odpovede a prehibenie
poznatkov o neuromodulacnej tlohe glukdzy
pri sekrécii horménov po farmakologickych a fy-
ziologickych podnetoch - u zdravych osdb aj
u pacientov s roznymi ochoreniami. Vyznamne
prispel k objasneniu mechanizmov stresovej
reakcie cloveka, ako aj k poznaniu neuroendo-
krinnych a metabolickych reguldcii pri roznych
typoch stresu.

Venoval sa aj vyskumu endokrinnej a metabo-
lickej adaptécie pri skuto¢nej a simulovanej mik-
rogravitacii a endokrinnej reguldcii imunitnych
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procesov u pacientov s reumatickymi ochorenia-
mi. Absolvoval odborné pobyty v USA a Kanade.
Jeho préaca bola ocenena aj najvyssim vyzname-
nanim - Zlatou medailou SAV.

Na jeho vysledky nadviazali viaceré pracoviska
rezortného vyskumu Ministerstva zdravotnictva
SR (Narodny ustav reumatickych choréb Pies-
tany, Ustav huménnej bioklimatolégie, Statne
kupele Trencianske Teplice a Smrdéky) i klinické
pracoviskd, napriklad Il.internd klinika Fakultnej
nemocnice v Brne.

Pocas svojej vedeckej kariéry zastaval vy-

znamné vedecko-manazérske funkcie: riaditel

UEE SAV (1990-1992), predseda Slovenskej en-
dokrinologickej spolo¢nosti SLS (2002-2006),
podpredseda Slovenskej diabetologickej spolo¢-
nosti SLS (1994-2002), vedecky tajomnik vyboru
Slovenskej fyziologickej spolocnosti, voleny ¢len
Medzinérodnej astronautickej akadémie v Parizi.

Bol mimoriadne aktivny aj vo vedecko-
-pedagogickej ¢innosti. Vychoval viac mladych
vedeckych pracovnikov, z ktorych niektori ziska-
li najvyssie kvalifika¢né hodnosti a patria dnes
k medzinarodne uzndvanym odbornikom doma
i v zahranidi.

Blahozelanie

Prezidium SLS blahozela
PharmDr. Anne Oledrovej, PhD.,
MPH, MBA, LL.M.,

k zvoleniu za prezidentku ESCP.

PharmDr. Anna Olearova, PhD.,
MPH, MBA, LL.M., bola koncom no-
vembra 2025, pocas symp06zia Eurép-
skej spolocnosti klinickej farmacie (Eu-
ropean Society of Clinical Pharmacy,
ESCP) vo franctizskom Grenobli, zvole-
na za prezidentku ESCP. Je pre nas ctou
a potesenim, Ze je nasou dlhoro¢nou
aktivnou ¢lenkou a Uspesne nas repre-
zentuje aj v zahranici.

Srdecne jej blahoZelame, prajeme,
aby sa jej darilo realizovat stanovené
ciele a plany v tejto néro¢nej a zodpo-
vednej funkcii.

Prezidium SLS

Jeho Zivot a dielo zostanu trvalou sucastou
histérie Ustavu experimentélnej endokrinolégie.
Bude nam chybat nielen ako vynikajuci vedec
a kolega, ale aj ako laskavy a priatelsky ¢lovek.

Cestjeho pamiatke!

RNDr. Daniela Gasperikovd, DrSc.,
riaditelka

Ustav experimentdlnej endokrinolégie
Biomedicinskeho centra SAV
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Za profesorom MUDr. lvanom Ahlersom, DrSc.

(21. 3. 1933 - 3. 5. 2025)

Prof. MUDr. Ivan Ahlers, DrSc., nas navzdy
opustil vo veku 92 rokov dna 3. maja 2025. Je
povazovany za zakladatela modernej fyzioldgie
Zivocichov na UPJS v Kogiciach a svojou experi-
mentalnou pracou vyrazne prispel k tomu, ze
domdci vyskum v tejto oblasti dosiahol medzi-
narodnu Groven.

Narodil sa 21. marca 1933 v KoSiciach v ro-
dine lekarov. Gymnazialne vzdelanie ziskal
v Presove a Kosiciach. Lekarsku fakultu v od-
bore vieobecné lekarstvo absolvoval v rokoch
1951-1957 na kosickej pobocke lekarskej fa-
kulty Univerzity Komenského. Po skonc¢eni
Studia dostal umiestenku na Interné oddele-
nie OUNZ v Trebidove, kde pracoval v rokoch
1957-1959, a neskor v rokoch 1960-1964 po-
kracoval v lekdrskej praxi na Internom oddeleni
Vojenskej nemocnice v Kosiciach. V roku 1964
nastupil na prave vznikajice Radiobiologické
oddelenie Ustavu experimentalnej biolégie
SAV v Kosiciach, kde posobil az do roku 1967.
Hlavnou ulohou tohto pracoviska bolo skiima-
nie Uc¢inkov ionizujuceho gama Ziarenia na Zivé
organizmy. Uz v tomto obdobi sa vedeckd pra-
ca profesora Ahlersa prelinala s povinnostami
externého pedagdga na Katedre bioldgie LF
UPJS, ktora v rokoch 1963-1967 zabezpec¢o-
vala vyucbu biologickych predmetov nielen
na lekarskej fakulte, ale aj na PF UPJS. Od roku
1968 zacal posobit ako interny pedagdg na
novej Katedre véeobecnej bioldgie PF UPJS.
Po jej neskorSom rozdeleni na niekolko samo-
statnych pracovisk zaloZil v roku 1990 Katedru
fyziolégie Zivocichov a ¢loveka, ktort viedol az
do roku 1997.V roku 2001 sa stal emeritnym
profesorom PF UPJS.

Atestéciu I. a Il. stupna z vnatorného lekar-
stva ziskal v roku 1961 a 1967.V roku 1972 ob-
hajil kandidatsku dizerta¢nu pracu s ndzvom
~Zmeny orgdnovych lipidov potkana v priebehu
réznych druhov stresovej a adaptacnej reakcie”
v odbore normélna a patologicka fyzioldgia
a vedecka hodnost, DrSc. v odbore vieobec-
né biolégia, mu bola udelend v roku 1987 za
doktorsku dizertacnu pracu s nazvom ,Vplyv
ionizujticeho Ziarenia a dalsich faktorov kozmic-
kého letu na tkanivové lipidy potkanov’ Habili-
toval v roku 1979 s prednaskou na tému,, Vplyv
ionizujticeho Ziarenia na lipidovy metabolizmus
potkana” a v roku 1989 bol vymenovany na
néavrh vedeckej rady PF UPJS za profesora v od-
bore vieobecnd bioldgia.V rokoch 1991-1997
bol prvym porevolu¢nym prorektorom UPJS
pre vedu a umenie. Bol dlhoro¢nym ¢lenom
vedeckej rady PF UPJS a UPJS, élenom komisii
pre obhajobu kandidatskych a doktorskych
dizertacnych prac v odbore vieobecna biolé-
gia a ¢lenom viacerych poradnych odbornych

organov a grantovych komisii Ministerstva
Skolstva SR.

Svoju profesijnu drahu zacal ako lekar-
-internista a zaujimal sa hlavne o nefrolégiu
a kardioldgiu. Ako mlady lekar bol pri zrode
prelomového okamihu — spolu s MUDr. N.
Scheidom a MUDr. T. Szabédom vykonali v ro-
ku 1962 vo Vojenskej nemocnici v Kosiciach
prvd mimotelovi hemodialyzu na Slovensku
a otvorili tak nové moznosti v liecbe akitneho
a chronického zlyhavania obliciek.

Vacsinu svojho profesijného Zivota spojil
s PF UPJS. Patril k prvym stalym pedagogom,
ktori zacali posobit pod vedenim vtedajsieho
doc. MUDr. M. Prasli¢ku, CSc., na novej Katedre
véeobecnej bioldgie PF UPJS. Zameranie kated-
ry na radiobiolégiu vyplynulo z viacerych fak-
torov: sformoval sa odborny tim so zdujmom
a znalostami z biofyziky a radiobioldgie, boli
k dispozicii technické moznosti v podobe za-
riadeni vyZarujucich gama Ziarenie, existova-
la podpora zo strany vedenia univerzity a SAV
a zéroven sa Crtala perspektiva medzinarodnej
vedeckej spoluprace. V tomto obdobi profe-
sor Ahlers spolu so svojou manzelkou, vtedy
MUDr. Evou Ahlersovou, CSc., dnes profesor-
kou a DrSc., vyraznou mierou prispeli k vybu-
dovaniu radiobiologickych pracovisk a zacali
rozvijat vlastny vyskum v oblasti ridiobiolégie
a chronobiolégie.

V ramci akademického vyskumu dosiahol
profesor Ahlers viacero pozoruhodnych vedec-
kych vysledkov. V oblasti rddiobiol6gie ana-
lyzoval zmeny tkanivovych lipidov a sachari-
dov u laboratérnych zvierat po chronickom
a opakovanom oZiareni — prioritné su hlavne
vysledky z kontinudlneho ozarovania gama
[a¢mi. V chronobiologickej problematike Stu-
doval zmeny tkanivovych lipidov v zavislosti od
denného a ro¢ného obdobia, modelovaného
svetelného rezimu, gravidity samic potkanov
avplyvu réznych stresovych faktorov, ktoré ma-
li simulovat vplyv mikrogravitacie a dlhodobé-
ho pobytu v kozmickom priestore. Jedine¢né
stivsak jeho zistenia 0 zmendch v koncentracii
tkanivovych lipidov a horménov u laboratér-
nych zvierat po vesmirnych letoch na biologic-
kych satelitoch pouZivanych v rémci medzina-
rodného programu Interkozmos (1967-1985).
Dosiahnuté vysledky priniesli poznatky nielen
v oblasti zdkladného vyskumu (rddiobiol4gia,
kozmickad biolégia a medicina), ale maju aj vy-
znamny prakticky prinos — najma pre klinicku
radiolégiu a onkoldgiu, radiacnu hygienu a ra-
dioekoldgiu.

Viaceré Studijné pobyty v zahrani¢i mu
umoznila spoluprdca s univerzitami a vy-
skumnymi dstavmi v NSR a v byvalom So-
vietskom zvaze. V poslednych rokoch svojho

posobenia sa zameral najma na problematiku
chemoprevencie mamarnej karcinogenézy.
Skumal preventivny u¢inok melatoninu, nes-
teroidovych protizapalovych prirodnych latok
aantiestrogénov po chemicky navodenych na-
doroch prsnej zlazy u samic potkanov.

Vysledky dlhoro¢nej vyskumnej prace pub-
likoval v celom rade domécich a zahrani¢nych
vedeckych Casopisov a pravidelne ich prezento-
val nadomécich a medzinarodnych odbornych
podujatiach. Je autorom monografie s ndzvom
Vplyv faktorov kozmického letu na tkanivové
lipidy potkanov’; 20 odbornych prispevkov
v rdznych monografidch a autorom alebo spo-
luautorom okolo 200 vedeckych prac, na kto-
ré je v medzinarodnych citacnych databdzach
registrovanych nateraz viac ako 400 ohlasov.

V ramci pedagogického pdsobenia integro-
val do tudia bioldgie v rdmci vysokoskolského
prirodovedného vzdelavania viaceré etologické
discipliny (Zéklady etoldgie, Ekologicka etolé-
gia a na PU v Predove Etoldgia ¢loveka) a bio-
farmakoldgiu. Uz ako mlady odborny asistent
vynikajuco prednasal - prinasal nové pohlady,
zaujimavé fakty a priklady. Prirodzenost, empa-
tia azmysel pre humor mu rychlo otvérali dvere
do Studentskych dusi. Pocas svojho posobenia
pripravil cely rad buducich ucitelov-biolégov,
systematicky sa venoval priprave Studentov na
sutaze SVOC, bol 3kolitefom vedeckych pracov-
nikov a doktorandov, vychoval 6 docentov a 4
univerzitnych profesorov.

Zadlhoro¢nu aktivnu ¢innost, odborny a ve-
decky prinos ziskal viacero vyznamnych oce-
neni: Striebornd a Zlatd medailu CSAV (1978
a 1987) za uspechy v kozmickej bioldgii a me-
dicine, Striebornd medailu Fyziologickej spoloc-
nosti SLS (1993), Zlatt medailu PF UPJS (2008)
za vyznamny prinos k rozvoju PF UPJS a Cenu
mesta Ko3ic (2012) za podiel na realizcii prvej
mimotelovej hemodialyzy na Slovensku. Bol
¢lenom vladneho vyboru pre medzinarodny
vyskum kozmu COSPAR a niekolkych medzina-
rodnych odbornych spolo¢nosti ako Medzina-
rodna astronauticka federacia v Parizi, Eurdp-
ska spolocnost pre radiolégiu vo Viedni alebo
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Medzindrodna spolo¢nost pre chronobioldgiu
vo Vigu.

Mal hlboky vztah k svojej rodine a bol na
nu pravom hrdy — na manzelku Evu, syna Jana
s manzelkou Denisou a na vnucky Karinu a Lau-
ru. Mal radost z toho, Ze jeho vnucka Laura,
podobne ako jeho syn, kraca v jeho $lapajach
arodinnej tradicii, pretoZe sa rozhodla pre $tu-
dium mediciny.

V osobe profesora Ahlersa sme stratili nielen
skuseného organizétora, viziondra, zanietené-
ho a erudovaného pedagdga ¢i vedca, ktory
vyznamne obohatil poznanie vo svojom od-
bore, ale predovietkym ¢loveka s vyraznymi
[udskymi a mordlnymihodnotami. Mnohiz nés
stratili aj vzacneho priatela.

Kronika Monitoru mediciny SLS

Za doc. MUDr. Katarinou Furkovou, CSc.,
mim. prof. (21. 11. 1948 - 22. 9. 2025)

22. septembra 2025 nas zaskocila smutna
sprava o nahlom odchode doc. MUDr. Kata-
riny Furkovej, CSc., mim. prof. ESte pred par
dnami sme pre fu podpisovali diplom -
k striebornému odznaku SLS ,Strom Zivo-
ta” ako vyraz ocenenia jej celoZivotnej pra-
ce. Cenu si osobne prevzala 19. 9. 2025 na
40. celostatnej konferencii spolo¢nosti do-
rastového lekarstva s medzinarodnou ucas-
tou...

Doc. MUDr. Katarina Furkova, CSc., mim.
prof., sa narodila 21. 11. 1948 v Bratislave, kde
maturovala aj promovala (1972) na LF Uni-
verzity Komenského. Od r. 1973 doteraz pra-
covala na Detskej klinike Institutu pre dalSie
vzdeldvanie lekdrov a farmaceutov Slovenska
zdravotnicka univerzita v Bratislave. Najskor
ako odborna asistentka (od 1980). Postupne
ziskala atestacie I. st. (1976), atestaciu Il. stup-
fna z pediatrie (1980), nadstavbovu atestaciu
zodboru dorastové lekarstvo (1983) a z detskej
nefrolégie (1993). Zékladnym predmetom jej
medicinskeho zadujmu bolo dorastové lekarstvo
a detska nefroldgia — popri celej Sirke pediatrie.
Detska nefroldgia a osobitne chronicka renalna
insuficiencia u deti boli predmetom viacerych
uspesne rieSenych vedecko-vyskumnych dloh
a logicky sa stali aj napliou jej kandidatskej
dizertacnej (1986) a docentskej habilitacnej
prace (1993). Na tieto témy doc. Furkové aj od-
predndsala desiatky vedeckych a odbornych
predndsok doma i v zahranici a boli aj zékla-
dom jej bohatej publikacne;.

Doc. Furkova patrila k nasledovnikom a Zia-
kom prof. Saginku a patrila do $koly prof. Get-
lika. Spolupracovnici obdivovali jej nevycer-
patelni zasobu energie, ktord pocas jedného
dna rozdavala medzi pacientov na oddeleni,
Studentov ¢i atestantov v kurzoch SZU, dokéza-
la popritom absolvovat hodiny v nefrologickej
ambulancii pre dorast, pracovat na vyskumnej
Ulohe a priprave publikacie a este s plnym na-
sadenim sa zucastnit nejakého Sportového
podujatia ako aktivna Sportovkyna (robila
basketbal, plavanie, horska turistika).
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Je spoluautorkou 7 kniznych publikacii (kapi-
toly v Pediatrii 1. a 2. vydanie, Nefroldgii, atd.),
je autorkou Diagnostika a terapia v pediatrii
(1994-1996) a monografie Dorastové lekar-
stvo (2007), 81 domdcich a 26 zahrani¢nych
odbornych publikdcii v ¢asopisoch. Prace mali
aj adekvéatnu odozvu v podobe desiatok doma-
cich a zahrani¢nych citacii. Opakovane ziskala
cenu za najlepsiu publikaciu od odbornych spo-
lo¢nosti patoldgie a nefrolégie. Pozoruhodné
vysledky vo vyskume dosiahla najma v oblasti
detskej nefrologie (konzervativna liecba chro-
nickych obli¢kovych choréb, omega-3-poly-
nenasytené mastné kyseliny). Ocenenim jej
prace a vedomosti je iste aj mnozstvo pozva-
nych prednasok na domdcich a na zahranic-
nych zjazdoch, kongresoch a inych odbornych
podujatiach.

Odborny a vedecko-pedagogicky rast
doc. Furkovej zacal ako odbornej asistentky na
Subkatedre dorastového lekérstva ILF, vr. 1989
presla na Katedru pediatrie ILF, 1991 sa stala ta-
jomnickou Katedry pediatrie IVZ, 1992 veducou
Subkatedry detskej nefrolégie a zastupkynou
veduceho Katedry pediatrie IVZ, od r. 1998 bola
poverena vedenim a od r. 2004 pracovala ako
veduca Katedry pediatrie SZU, od r. 2000 je pred-
nostka Kliniky pre deti a dorast A. Getlika Slo-
venskej zdravotnickej univerzity a FNsP sv. Cyrila
aMetoda v Bratislave-Petrzalke. Docentkou pe-
diatrie sa stalavr. 1993 (JLF UK Martin) a mimo-
riadnou profesorkou v r. 2006 (SZU Bratislava).

Doc. Furkova aktivne pracovala v odbornych
spolo¢nostiach Slovenskej lekarskej spolo¢nos-
ti — v Slovenskej pediatrickej spolo¢nosti, Slo-
venskej nefrologickej spolo¢nosti (dlhoro¢na
¢lenka vyboru), Slovenskej sexuologickej spo-
lo¢nosti a je predsednickou Slovenskej spolo¢-
nosti dorastového lekarstva. Popri svojej praci
mala mnozstvo dalsich funkcii — bola veduca
redaktorka ¢asopisu Detsky lekar, podpredsed-
nicka redak¢nej rady Lekérskeho obzoru, ¢lenka
roznych komisii pre zavere¢né skusky, predsed-
nicka atestacnej komisie v odboroch pediatria
a detska nefroldgia, skolitelka vo vednom od-
bore Pediatria pri LF UK Martin...

Zato vietkoTi, drahy pan profesor, patri nase
Uprimné a velké podakovanie. Navzdy zostanes
v nasich spomienkach.

Cest' Tvojej pamiatke!
doc. RNDr. Roman Alberty, CSc.

Katedra bioldgie a environmentdlnych Stadif
FPV UMB v Banskej Bystrici

Do vyucby pediatrie v postgraduélnych ak-
cidch SZU vzdy vkladala nadsenie i lasku k pe-
dagogickej praci. Obetovala dni a noci pri praci
na prestavbe $pecializatného Studia z pediatrie
tak, aby sa sice prispdsobilo poziadavkam Eu-
ropskej Unie, ale pritom sa v iom zachovalo
vietko pozitivne, ¢o sme v naSom $pickovom
systéme pocas 55 rokov institucionélneho dal-
sieho vzdelavania v pediatrii vybudovali. ZvIast
ocenujeme princip jednoduchosti a zrozumitel-
nosti, ktory dosledne presadzovala vo svojich
prednéskach a ku ktorému intenzivne vycho-
vavala aj svojich spolupracovnikov. Netreba
zdéraznovat, Ze posluchddijej pristup hodnotili
mimoriadne kladne.

Doc. Furkova bola viestrannym typom lekar-
ky.Vyborne poznala klasicku i avantgardnu lite-
ratdru. Aj na tomto mieste chceme vyzdvihnat
jej az matersky pristup k detskym pacientom, jej
zatienenie pre pediatriu a jej neutichajuci eldn,
s ktorym sa pustala do riesenia kazdej ulohy, pre
rieSenim ktorej sa ocitla. Doc Furkové ostane
prikladom lekéra — pediatra, ucitela a spolah-
livého priatela.

Maridn Bernadic
Séfredaktor casopisu Lekdrsky obzor

Milan Lehky
Riaditel' Vydavatelstva Herba


https://www.lekarskyobzor.sk/lekarsky-obzor-2008/84-lekarsky-obzor-112008/184-jubileum-doc-mudr-katariny-furkovej-csc-mim-prof
https://www.lekarskyobzor.sk/lekarsky-obzor-2008/84-lekarsky-obzor-112008/184-jubileum-doc-mudr-katariny-furkovej-csc-mim-prof
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Informacie pre ¢lenov SLS

Vyhlasenie sutaze o ceny

Prezidia Slovenskej lekarskej spolocnosti (SLS)
a ceny organizacnych zloziek (0Z) SLS

udelované v roku 2026

za publikacni, prednaskovu aktivitu a za vedeckn
odborni ¢innost svejich ¢lenov v medicinskych
a farmaceutickych vednych odboroch

Prezidium SLS, v stlade so Statitom udelovania poct a cien
Slovenskej lekarskej spolo¢nosti, vyhlasuje v roku 2026 sutaz
o tieto ceny Prezidia SLS a ceny organizacnych zloziek SLS:

Cestna cena akademika
Teofila Rudolfa Niederlanda

Udeluje ju Prezidium SLS, ako najvyssiu
cenu SLS, svojim clenom - $pickovym od-
bornikom za dlhodobu vyznamnti vedecku
aodbornti ¢innost'v oblasti mediciny a far-
macie, ktora dosiahla vSeobecné uznanie
odbornej verejnosti doma a v zahranici.
Cena sa odovzdava spravidla na Kongrese SLS.

Dérerova cena

Udeluje sa za vynikajuce odborné, vedec-
ké prace v oblasti internej mediciny. Odo-
vzdava sa na odbornom a vedeckom pod-
ujati Slovenskej internistickej spolo¢nosti
SLS s nazvom,,Dérerov memorial”, ktory sa
kona na jar kazdého roka.

Guothova cena

Udeluje sa mladym ¢lenom SLS za vy-
nikajuce odborné a vedecké prace, ktori
v roku ich publikovania neprekrocili vek 40
rokov. Tematicky moze patrit do ktorejkolvek
odbornej medicinskej oblasti. Odovzdava sa
spravidla na Kongrese SLS.

Jesseniova cena

Udeluje sa za vynikajuce odborné a ve-
decké prace, najmd v oblasti teoretickych
medicinskych a farmaceutickych odborov.
Odovzdava sa spravidla na Kongrese SLS.

Korecova cena

Udeluje sa za odbornu a vedeckd pracu, kto-
rd je prinosom v oblasti diagnézy a terapie
diabetes mellitus. Odovzddva sa spravidla
na odbornej vedeckej konferencii Slovenskej
diabetologickej spolo¢nosti SLS venovanej
pamiatke prof. MUDr. Rudolfa Koreca, DrSc.

Kostlivého cena

Udeluje sa za vynikajlce odborné a vedec-
ké prace, najma z chirurgickych odborov.
Odovzdava sa na odbornom a vedeckom
podujati Slovenskej chirurgickej spolo¢nosti
SLS s nazvom ,Kostlivého den’, ktory sa kona
spravidla v decembri kazdého roka.

Reimanova cena

Udeluje sa za vynikajlice odborné a ve-
decké prace, najma v oblasti preventiv-
nej mediciny. Odovzdava sa na odbornom
a vedeckom podujati,Reimanove dni’, ktoré
spravidla organizuje Spolok lekdrov v PreSove
SLS, v oktobri kazdého roka.

Virsikova cena

Udeluje sa za vynikajuce odborné a ve-
decké prace, najma z oblasti pneumolé-
gie a ftizeoldgie, geriatrie a verejného
zdravotnictva. Odovzdéava sa na odbornom
a vedeckom podujati, ktoré uréi organizac-
na zlozka SLS predkladajuca navrh, spravidla
Slovenskd pneumologicka a ftizeologicka
spolo¢nost SLS.

Termin predkladania navrhov:

Ceny organizacnych
zloziek SLS

Vybory organizacnych zloziek SLS vyhlasuju
stitaz pre udelovanie vlastnych cien. Kritéria
sutaze, vratane terminov na predkladanie na-
vrhov a s vyskou ceny, ak bola stanovens, su
ustanovené vo vlastnych Statdtoch a uverej-
nuju sa na ich webovej stranke, pripadne na
webovej stranke SLS.

Cena odbornej spolocnosti

Udeluje sa spravidla za najlepsiu odbornu
publikaciu/¢lanok/prednésku, ¢lena/¢lenov
v predchddzajicom roku, ktord bola vydana/
prezentovana na odbornom vzdeldvacom
podujati prislusnej odbornej spolo¢nosti SLS.

Cena spolku lekarov, spolku
farmaceutov alebo uzemnej/
centralnej sekcie SLS

Udeluje sa spravidla za najlepsiu odbornu
publikéciu/¢lanok/prednasku prezentovanu
v predchadzajicom roku na odbornom vzde-
ldvacom podujati spolku/izemnej sekcie SLS.

Cena sekcie organizacnej
zlozky SLS

Udeluje sa spravidla za najlepsiu odbornu
publikaciu/¢lanok/prednasku clena/clenov
SLS v predchadzajicom roku, ktord bola vy-
dand/prezentovand na odbornom vzdelava-
com podujati sekcie organiza¢nej zlozky SLS.

Prezidium SLS

do 1. marca 2026, vo vynimoénych pripadoch najneskér do mesiaca pred jej
odovzdanim. Navrhy sa predkladaju Prezidiu SLS prostrednictvom Sekretariatu SLS.

Kritéria pre udelenie cien Prezidia SLS, vratane ich stanovenej vysky, si uvedené
v Statite udelovania pact a cien SLS a jej organiza¢nych zloZiek, podrobnejsie v jeho pri-
lohach - Prilohe €. 1 a Prilohe €. 2., ktory je uverejneny na webovej stranke SLS (www.sls.sk).
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XXXI. vedecko-odborna konferencia
s medzinarodnou ucastou

Zivotné podmienky a zdravie

22.-24. september 2025,
Kipele Novy Smokovec

Slovenska spolo¢nost hygienikov, 0.z. SLS
od roku 1992 kazdoro¢ne organizuje vedecko-
-odbornu konferenciu na tému , Zivotné pod-
mienky a zdravie”. Spoluorganizatormi 31.
ro¢nika konferencie boli opat Ustav hygieny
Lekarskej fakulty Univerzity Komenského (LF
UK) v Bratislave, Regionalny urad verejného
zdravotnictva so sidlom v Poprade a Slovenska
epidemiologicka a vakcinologicka spolo¢nost,
0.z. SLS. Zastitu nad konferenciou prevzali:
hlavna hygieni¢ka SR, MUDr. Mgr. Tatiana Cer-
veriovd, MPH, MHA a dekan LF UK v Bratislave,
prof. MUDr. Juraj Payer, PhD., MPH, FRCP, FEFIM,
akad. U¢SS. Cielom konferencie bola prezen-
tacia odbornych prac, vysledkov vedeckého
vyskumu a jeho uplatnenia v praxi. Zamerala
sa na komplexné aspekty hygieny a verejného
zdravotnictva. Poskytla priestor na prezentéciu
odbornych préc, vysledkov vedeckého vysku-
mu, jeho prepojenie s praxou, odbornt diskusiu
o vplyve dynamickych zmien na Zivotné pros-
tredie, Zivotny Styl a pracovné podmienky, ich
dopad na zdravie a moznosti ich zlepSovania.

Trojdfovy odborny program bol rozdeleny
do tematickych blokov: Zivotné prostredie
azdravie, Hygiena deti a mladeze, Vyziva a pre-
vencia chronickych chordb 1. a Il., Hluk v Zivot-
nom prostredi, Aktudlne problémy verejného
zdravotnictva, Ochrana zdravia pri praci a Po-
sterové sekciel. alll.

Konferenciu zahdjila prof. MUDr. Lubica Ar-
galdsova, PhD., MPH, prednostka Ustavu hygie-
ny LF UK a prezidentka Slovenskej spolo¢nosti
hygienikov, 0.z. SLS.

V ivode odzneli prihovory hosti, hlavnej hy-
gienicky SR a dve odborné prednasky: ,Vzni-
kajtce infekcné choroby: hrozba pre globdine
zdravie” (prof. MUDr. Henrieta Hudeckova, PhD.,
MPH, Jesseniova Lekérska fakulta v Martine)
a ,Vplyv znecisteného prostredia na imunitny
systém a suvisiace parametre — vysledky epide-
miologickej studie” (RNDr. Vitézslav Jitik, Ph.D.,
Lekarska fakulta Ostravskej univerzity v CR
a Mgr. Ondrej Machaczka, Ph.D., Fakulta zdra-
votnickych vied UP-UPOL Univerzity Palackého
v Olomouci).

Blahozelanie Prezidia SLS ¢lenom SLS k ich

zivotnym jubileam
Prezidium Slovenskej lekarskej spoloc-
nosti (SLS) a redakcia casopisu Monitor
mediciny SLS srdecne blahozela vietkym
clenom Slovenskej lekarskej spolo¢nosti,

ktori mali a budi mat'v roku 2026 okruhle
alebo lomené Zivotné jubileum.

Dakujeme im a sme radi, Ze st nasimi ¢lenmi.
Vézime si a oceriujeme ich aktivity, ktorymi pri-
spievaju k rozvoju medicinskych odborov a su-
stavného vzdelavania zdravotnickych pracov-
nikov, tym i k zvySovaniu kvality poskytovanej
zdravotnej starostlivosti. Osobitne dakujeme
tym, ktori v réznych volenych funkcidch v or-
ganoch SLS Uspesne reprezentovali a repre-
zentuju SLS, jej odborné spolocnosti a spolky
a Siria dobré meno slovenskej mediciny doma
i v zahranidi.
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Nasim clenom - jubilantom prajeme, aby
saim darilo v osobnomi profesijnom zivote
amohli savdobrom zdravi tesitz vysledkov
svojej odbornej, vedeckej a pedagogickej
prace. Zelame si, aby sa aj nadalej mohli
podielat na plneni poslania a cielov Slo-
venskej lekdrskej spolocnosti a jej organi-
zaénych zloziek a napiiat odkazy predcha-
dzajucich generaciiich,,zakladatelov”, ktori
dokazali spolocnost previest cez zlozZité ob-
dobia nasich dejin a transformacie zdravot-
nictva, vratane transformdcie sustavného
vzdeldvania zdravotnickych pracovnikov.

Prezidium SLS a redakénd rada casopisu
+Monitor mediciny SLS"

Na konferencii odznelo 70 prispevkov, 50
predndsok a prezentovanych bolo 20 poste-
rov. Zucastnilo sa jej viac ako 100 odbornikov
z rdznych vzdelavacich institucii, zdravotnic-
kych zariadeni, uradov verejného zdravotnic-
tva a $tatnych institlcii samosprav, aktivne aj
viaceri kolegovia z Ceskej republiky. V sulade
s platnou legislativou, bola Gcast na podujati
hodnotena kreditmi CME (ARS CME). Zbornik,
v ktorom st zverejnené nielen prispevky z kon-
ferencie, ale aj iné vedecké prace je na webo-
vych strankach: https://sites.google.com/view/
zpaz2025/home, alebo:https:///www.fmed.
uniba.sk/pracoviska/teoreticke-ustavy/ustav-
-hygieny-If-uk/aktualne-informacie/.

XXXII. vedecko-odborné konferencia s me-
dzindrodnou Géastou ,Zivotné podmienky
a zdravie” sa uskutocni v diloch 21.-23. sep-
tember 2026 v Kongresovom centre Kipelov
Novy Smokoveg, a. s.

Bude pokracovanim dlhoro¢nej tradicie or-
ganizovania podujatia, ktoré siziskalo uznanie
odbornej verejnosti doma i v zahranici's ciefom
obnovovania, prehlbovania a rozsirovania od-
bornych vedomosti a praktickych skisenosti,
ktoré maju vplyv na zdravie obyvatelstva vo
svete a zlep3ovania ich Zivotnych podmienok.

prof. MUDr. Lubica Argaldsovd, PhD., MPH
Prednostka Ustavu hygieny LF UK a prezidentka
Slovenskej spolocnosti hygienikov, 0.z.5LS

Poznamka:

Redakcia ¢asopisu ,Monitor mediciny SLS”si
Vas dovoluje informovat, Ze v suvislosti s plat-
nostou nového zakona o ochrane osobnych
Udajov (¢. 18/2018 Z.z.) a GDPR (Vseobecného
nariadenia Eurépskeho parlamentu a Rady EU
¢.216/6792z27.04.2016) nemozeme bez su-
hlasu nasich ¢lenov zverejiiovatiich osobné
udaje (meno, priezvisko a tituly) ani pri ich
zivotnych jubileach od 50 rokov a kazdych
dalsich 5 rokov veku, tak ako sme to robili
v minulosti.


https://sites.google.com/view/zpaz2025/home
https://sites.google.com/view/zpaz2025/home
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Pozvanka

Spolok slovenskych lekarov v Bratislave

Spolok slovenskych lekérov v Bratislave a Slovenska lekdrska spolocnost
Vas pozyva na odborné vecery, ktoré sa konaju v Malej poslucharni NTU
LF UK, Bratislava, Sasinkova 4, vzdy v pondelok o 17,00 hodine.

PROGRAM:

26.1.2026
Kolokvium o dedi¢nych metabolickych
poruchach

Predsedd: doc. MUDr. V. Bzdlich, CSc.

1. Al Sabti M., Brennerovd K., Bzdtich V., Hrckovd G.,
Hlavatd A.: Hypocholesterolémia - benefit alebo
problém?

2. Brennerovd K., Kolnikovd M.: Poruchy metaboliz-
mu tiaminu.

3. Bzdiich V., Marquardt T.: Uskalia diagnostiky no-
vej poruchy glykozylacie.

2.2.2026
Vecer Ustavu hygieny LF UK
Predsedd: prof. MUDr. L. ArgaldSovd, PhD., MPH
1. Filovd A., Jurkovicovd J., Vondrovd D., Hirosovd
K., Babjakovd J., Samohyl M., Mayer-Vargovd K.,
RamsR., Gottfriedovd N., Argaldsovd L.:'yvoj ex-
pozicie volno¢asovému hluku u vulnerabilnej
populdcie.
2. Vondrovd D., Jurkovicovd J., Babjakovd J., Sol-
ddn M., Samohyl M., HiroSovd K., Mayer-Vargovd
K., Hadvinovd L., Wrba T, Filovd A., Kachutovd |.,
Argaldsovd L.: Zmeny v prevalencii nadhmot-
nosti a obezity u Studentov mediciny v rokoch
2015 -2025.
3. Kachatovd I., HiroSovd K., Vondrovd D., Samo-
hyl M., Mayer-Vargovd K., Vavraj J., Argaldsovd
L., Jurkovicovd J.: lybrané faktory vyZivy s pred-
pokladanym protektivnym acinkom vo vztahu
k obezite.

9.2.2026
Vecer Psychiatrickej kliniky LF UK
a UNB na tému: Od laboratdria po
animoterapiu: Ako nam zvierata
pomahaju rozumiet a liecit psychické
poruchy.
Predsedd: doc. MUDr. L. Izdkovd, PhD.
1. Hlavdcovd N.: Animélne modely v psychiatrii.
2. Tisliarovd D., Valkucdkovd V.: Animoterapia v psy-
chiatrickej starostlivosti.

16.2.2026 Jarné prazdniny

23.2.2026
Vecer mikrobiologického ustavu LF UK
aUNB
Predsedd: RNDr. M. Dubinovd, PhD.
1. Janikovd M.: iplyv pohlavia a pohlavnych hor-
manov na priebeh polymikrobiédlnej sepsy.
2. Voronkina Y.: U¢innost autovakcinacie u pacienta
s rekurentnou infekciou mocovych ciest (Kazu-
istika).

3. Koren J.: Vyskyt nozokomidlnych infekcii a mul-
tirezistentnych kmenov v zdravotnickych zaria-
deniach.

4. Straka M.: Fenotypové a genotypova analyza
kmerov Staphylococcus aureus huménneho
povodu.

2.3.2026
Vecer Kliniky infektolégie a geografickej
mediciny LF UK
Predsedd: doc. MUDr. P. Sabaka, PhD.
1. Sabaka P.: COVID-19 aimunitna odpoved - preco
vznika pneumonia pri koronavirusovej infekcii.
2. Sojdk L.: Antibioticka rezistencia a ako jej pred-
chadzat.
3. Massman R.: HIV infekcia u odidencov na Slo-
vensku.

9.3.2026
Vecer I. chirurgickej kliniky LF UK a UNB
Predsedd: doc. MUDr. M. Cambal, PhD., MHA., MPH.

1. Vrtik L., Bolgdcovd A., Cambal M.: Diagnostické
omyly pri Crohnovej chorobe.

2. Hrbaty B, Reis R., Zemkovd P, Satko I, Kostka V.,
Cambal M.: Komplikacie emboliza¢nej liecby kr-
vécania do GIT.

3. Cambal M., Zemanovd M., Hrbaty B., Reis R., Sko-
da A.: Moznosti chirurgickej liecby Hidradenitis
suppurativa.

16. 3.2026
Vecer l. gynekologicko-porodnickej
kliniky LF UK a UNB
Predsedd: doc. MUDr. A. Kristufkovd, PhD.
1. Kotrikovd D., Korbel' M., a spol.: Materska imrt-
nost na Slovensku.
2. Goldbergerovd A, Kristufkovd A., a spol.: Pandé-
mia COVID -19 a populdcia tehotnych Zien na
Slovensku.

Vazeny pan doktor/ doktorkal

3. Kajanovd K., Kristufkovd A., a spol.: Transporty in
utero.

4. Kristufkovd A., Koprdovd K., a spol.: Vitaminy a te-
hotnost — prva stidia mapujuca stav hladiny
vitaminov v populdcii tehotnych Zian na Sloven-
sku.

5. Vargovd M., Niziianskd Z.: Detské adolescentna
genekoldgia na Slovensku.

23.3.2026
Vecer Kliniky popalenin a rekonstrukénej
chirurgie LF UKa UNB

Predsedd: doc. MUDr. P. Bukovcan, PhD.

1. Bukovéan P: Modern lie¢ba popélenin. Uvod
do prednéskového vecera.

2. Fereantikovd N.: V¢asny debridement hibokych
popalenin metédou enzymatickej nekrdzy.

3. Zdhorec P, Bukovcan P: VyuZitie biosyntetickej
dermalnej ndhrady v lie¢be popéleninovych
nehojacich ran.

4. Cihovd, Cucorovd: Bunky, ktoré liecia: potencial
kmenovych buniek v modernej medicine.

30. 3.2026
Vecer Il. ortopedicko-traumatologickej
kliniky LF UK a UNB
Predsedd: prof. MUDr. B. Stefio, PhD.

1. Sterio B.: Pre¢o zlyhévaji endoprotézy bedrové-
ho kibu?

2. Sevcech B.:Vyhody a nevyhody jednotlivych ope-
racnych pristupov pri reimplantécii TEP bedro-
vého kibu.

3. Chandoga .: Sicasné moznosti operacnej liecby
zlyhania TEP bedrového kibu.

4. Srliga J.: Sledovanie pacienta v pooperaénom
obdobi.

5. Sterio B.: Perspektivy v rozvoji reviznej endopro-
tetiky bedrového kibu.

Vybor Spolku slovenskych lekdrov v Bratislave v snahe zabezpecit vhodny program na pravidelné od-
borné vecery (april — jun 2026), si Vas dovoluje poziadat o nahlasenie Vasich prispevkov na adresu
predsedu Spolku slovenskych lekarov (Doc. MUDT. V. Bzddch, CSc., Detské klinika LF UK a NUDCH, Lim-

bova 1, 833 40 Bratislava 37).

V névrhu uvedte autorov, ndzov prednésky (blok prednasok), panelovej diskusie, pracovisko (odbor-
nu spolocnost) garantujlice program a Vam vyhovujici predbezny termin zaradenia prednasky do
programu Spolku SL, ako aj spatnu adresu (telefén, e-mail, prip. fax). Kratke zdelenia prednesenych
prednésok budu po dodani predsedovi SSL (bzduch@gmail.com) uverejnené v Monitore mediciny SLS.
Homepage Spolku slovenskych lekarov v Bratislave: www.sslba.sk

MONITOR

MEDICINY SLS 1-2/2026
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Kalendar odbornych podujati SLS

nal. polrok 2026

JANUAR 2026

Vedecko pracovna schodza Spolku lekarov Presov
14. januar 2026, PreSov, Hotel Dukla
Téma: Vieobecné lekarstvo.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Presov
Prof. MUDr. Jan Kmec, PhD., MPH, FECS
Kardiocentrum FNsP J.A.Reimana PreSov
Hollého 14,080 01 PreSov
Tel.:051/7011706
E-mail: kmecj@fnsppresov.sk
Spoluorganizator: FNsP J.A.Reimana Presov
www.fnsppresov.sk

XVII. novorocny reumatologicky seminar
15.-16. januar 2026, Kosice
Celoslovensky seminar
Téma: Infekcie a reumatologické ochorenia. SLE. Prévne
poradenstvo.
Hlavny organizator: Slovenska
eumatologicka spolo¢nost
Prof. MUDr. Zelmira Macejova, PhD., MPH
E-mail: macejova@hotmail.com
Organizacno-technické zabezpecenie:
Agenttra KAM|, s.r.o., Letna 82/75, 052 01 Spisska Nova
Ves, kamenicka@agenturakami.sk; www.sres.sk

Nové trendy a perspektivy v histologii
20. januar 2026, Martin, Kompetencné centrum JL-
FUK
Miestna schodza
Téma: Aplikdcia histologickych pristupov na réznych
tUrovniach medicinskeho vyskumu.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Martin
Prof. MUDr. Julius Mazuch, DrSc.
Chirurgicka klinika a TC UNM a JLF UK
Kollarova 2,036 01 Martin
Tel.: 0905 741555
E-mail: mazuchj@zoznam.sk
Spoluorganizator: Ustav histolégie
a embryoldgie JLF UK v Martine
Organizacno-technické zabezpecenie: Mgr. Jana Ma-
zuchov, PhD., Spolok lekarov Martin

Vedecko-pracovna schodza Spolku lekarov Trebi-
Sov
21. januar 2026, Trebisov, NsP
Miestna schodza
Téma: Novinky v rddiodiagnostike.
Hlavny organizator: Spolok lekdrov Trebisov
MUDr. Marek Fercak
SNP 1079/76, 075 01 TrebiSov
Tel.: 0908 082964
E-mail: marek fercak@gmail.com
Spoluorganizator: NsP TrebiSov
Organizacno-technické zabezpecenie: Spolok lekarov
Trebiov, MUDr. Marek Fercak

Vedecka pracovna schodza Spolku lekarov Dr. Voj-
techa Alexandra Kezmarok
22. januar 2026, Kezmarok, SOS
Miestna konferencia
Hlavny organizator: Spolok lekarov
Dr. Vojtecha Alexandra Kezmarok
MUDr. Peter Marko, MPH

MONITOR

MEDICINY SLS 1-2/2026

Tel.: 0911485617
E-mail: spolok.lekarov.kk@gmail.com

Kurz stazeného zaistenia dychacich ciest
24. januar 2026, Banska Bystrica, Fakulta zdravot-
nictva SZU
Celoslovensky workshop
Téma: Stazené zabezpecenie dychacich ciest, pomacky,
postupy, odporti¢ania podfa DAS.
Hlavny organizator: I1. klinika anestéziolégie a intenziv-
nej mediciny SZU FNsP F.D.Roosevelta
Ném. L. Svobodu 1, 975 17 Banska Bystrica
MUDr. Lucia Spurnd, Tel.: 0905 960060
E-mail: 11luciaspurna@gmail.com
MUDr. Katarina Bruncakova, Tel.: 0948 585857
E-mail: katbrun80@gmail.com
MUDr. Stanislava Kederova
E-mail: s.kederova@gmail.com
Spoluorganizator: Slovenska spolo¢nost anestézioldgie
a intenzivnej mediciny
Organizacno-technické zabezpecenie: II. KAIM SZU
FNsP F.D.Roosevelta, Banskd Bystrica
www.ssaim.sk

Vedecka pracovna schodza Spolku lekarov v Kosi-
ciach
26. januar 2026, Kosice, LF UPJS
Miestny seminar
Hlavny organizator: Slovenskd
stomatologicka spolo¢nost
MUDr. Jozef Mincik, PhD.
Tel.: 0907 928200
E-mail: jozefmin@post.sk
Spoluorganizator: Spolok lekarov Kosice,
I.a Il. Stomatologické klinika LFUPJS
Organizacno-technické zabezpecenie: Spolok lekdrov
Kodice

Vedecka pracovna schodza Spolku lekarov v Bar-
dejove
29. januar 2026, Bardejov, NsP Sv.Jakuba
Okresny schodza
Téma: Dermatologicko-pediatrickd. Hemangiom.
Hlavny organizator: Spolok lekarov v Bardejove
MUDr. Marcel Litavec
Bardejov
Tel.: 054/4788563
Organizacno-technické zabezpecenie: Spolok lekdrov
v Bardejove, MUDr. Jozef Chovanec

Vedecka pracovna schodza Spolku lekarov Dunaj-
ska Streda
29. januar 2026, Dunajska Streda, OAIM
Okresny seminar
Téma: Interné odd.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Dunajska Streda
MUDr. Edit Rajzak
Tel.:031/5571 - 215
E-mail: edit.rajzak@pentahospitals.sk
Spoluorganizator: Riaditelstvo nemocnice
Dunajska Streda Penta Hospitals
Organizacno-technické zabezpecenie: Penta Hospitals
- Dunajska Streda - riaditelstvo,

031/5571157, sylvia.bock@pentahospitals.sk

Vedecko-pracovna schodza Spolku lekarov vo Vra-
nove nad Toplou
29. januar 2026, Vranov nad Toplou, Vranovska ne-
mochica, a.s.
Miestny seminar
Téma: Kardioldgia.
Hlavny organizator: Spolok lekarov
vo Vranove nad Toplou
MUDr. Marina Romanova, MPH
Vranovskd nemocnica, a.s.
M.R Stefanika 187/177 B, 093 27 Vranov nad Toplou
Tel.: 0918 584470
E-mail: marina.romanova@pentahospitals.sk
Spoluorganizator: Vranovska nemocnica, a.s.
Organizacno-technické zabezpecenie:
Vranovska nemocnica, a.s.
https://pentahospitals.sk/nemocnica/
vranovska-nemocnica

Miestny odborny seminar SSPA Presov
30. januar 2026, PreSov, FNsP J.A.Reimana
Miestny semindr
Téma: Specifika osetrovatelskej starostlivosti o pacien-
tov na kardiologickom oddeleni.
Hlavny organizator: Spolok sestier, porodnych asisten-
tiek a ostatnych zdravotnickych pracovnikov Presov
Mgr. Méria Petrova
FNsP J.A.Reimana
Hollého 14,081 01 PreSov
Tel.: 051/7011927, 0908 096220
e- mail: petrova.maria@fnsppresov.sk

Kazuisticky seminar pre detskych endokrinolégov

30.-31. januar 2026, Liptovsky Mikulas, Hotel Ja-
nosik

Hlavny organizator: Slovenska
endokrinologicka spolocnost
Doc. MUDr. Ludmila Kostalova, CSc.
MUDr. Eva Vitariu$ova, PhD.
Organizacno-technické zabezpecenie: A-medi mana-
gement, s.r.0., JaroSova 1, 831 03 Bratislava

IX. aktuality v hematoldgii a transfuziol6gii
30.-31. januar 2026, Bratislava, hotel Park Inn by
Radisson Danube
Medzinarodna konferencia
Téma: Diferencidlna diagnostika a lietba myeloidnych
a lymfoidnych neoplazii a benignych hematologickych
ochoreni so zameranim na praktickd medicinu, prepoje-
nie transflzioldgie a klinickej mediciny.
Hlavny organizator: Slovenska hematologicka
a transfliziologicka spolocnost
MUDr. Jozef Lukas, PhD.
Klinika hematolégie a transfiziolégie, LF UK
Antolska 11, 851 07 Bratislava
Organizacno-technické zabezpecenie: TAJPAN s.r.0.,
Vazska 1, Bratislava
www.skhematology.sk

Vedecko-pracovna schodza Spolku lekarov Trebi-
Sov
januar posledny stvrtok 2026, Trebisov, NsP
Miestny seminar
Téma: Oftalmoldgia — novinky.
Hlavny organizator: Spolok lekérov TrebiSov
MUDr. Marek Fercak
SNP 1079/76, 075 01 TrebiSov
Tel.: 0908 082964
E-mail: marek.fercak@gmail.com
Spoluorganizator: NsP Trebisov
Organizacno-technické zabezpecenie:
Spolok lekérov TrebiSov
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11. roénik NEFRO TRANSPLANT 2026
4. februar 2026, Bratislava, Hotel Lindner
Celoslovensky seminar
Téma: Transplantécia oblicky, Nefrologicky program.
Hlavny organizator: Univerzitna nemocnica Bratislava
Klinika nefrologie a transplantacii obliciek LF UK a UNB
Slovenska transplantologicka spolo¢nost
Doc. MUDr. Zuzana Zilinskd, PhD., MPH, MHA
Univerzitna nemocnica Bratislava
Klinika nefroldgie a transplantacif obliciek LF UK a UNB
E-mail: zilinskazu@gmail.com
Spoluorganizator: Univerzitna nemocnica Bratislava
Klinika nefrolégie a transplantacii obliciek LF UK a UNB
Organizacno-technické zabezpecenie:
WOW! Production, s.r.o., Banselova 6, 821 04 Bratislava,
Dafne M. Chlebni¢anova, 0902 906906, dafne@wow-
-production.sk; www.akademiavzdelavania.online

Vedecko pracovna schodza Spolku lekarov Presov
4, februar 2026, Presov, Hotel Dukla
Téma: Stomatoldgia
Hlavny organizator: Spolok lekarov Presov
Prof. MUDr. Jan Kmec, PhD., MPH, FECS
Kardiocentrum FNsP J.A.Reimana PreSov
Hollého 14,080 01 PreSov
Tel.:051/7011706
E-mail: kmecj@fnsppresov.sk
Spoluorganizator: FNsP J.A.Reimana PreSov
www.fnsppresov.sk

4. martinsky extrapyramidovy den
5. februar 2026, Martin, hotel Turiec
Celoslovenska konferencia
Téma: Extrapyramidové ochorenia.
Hlavny organizator: Slovenska neurologicka spolo¢-
nost
Sekcia extrapyramidovych ochoreni
Doc. MUDr. Milan Grofik, PhD.
Tel.: 0905 804537
E-mail: milangrofik@gmail.com
Organizacno-technické zabezpecenie: Agenttra KAMI,
s.1.0., Letnd 82/75, 052 01 Spisska Nova Ves,
Ing. Katarina Kamenickd, 0915 924390,
prevadzka@agenturakami.sk; www.expymartin.sk

Kurz Slovenskej dentalno-hygienickej spolocnosti
5.-7. februar 2026, PreSov, Fakulta zdravotnickych
odborov PU
Medzinarodny seminar
Téma: Ordlna medicina. Parodontoldgia. Genetika
a imunoldgia parodontu. Rizikovy pacient v dentélnej
praxi.
Hlavny organizétor:
Slovenska dentélno-hygienicka spolo¢nost
Doc. MUDr. Eva Kovalova, PhD.
E-mail: kovalova@nextra.sk
Spoluorganizator: Fakulta zdravotnickych
odborov PU v Preove
Organizacno-technické zabezpecenie: Slovenska
dentalno-hygienické spolo¢nost FZO PU v Presove,
Partizanska 1,080 01 Presov, 0908 892247, beata.ger-
manova@gmail.com; www.skzl.sk

Akadémia funk¢nej diagnostiky v pneumoldgii
6.-7. februdr 2026, Trendin, hotel Elizabeth

Hlavny organizator: Sekcia ambulantnych pneumolé-
gov a ftizeoldgov SPFS
MUDr. Méria Drugdové
MUDr. Katarina Dostalova
Organizacno-technické zabezpecenie: A-medi mana-
gement, s.r.0., JaroSova 1,831 03 Bratislava

Skola radiolégie 11 Muskuloskeletalna radiolégia
9. februar 2026, Bratislava, Onkologicky tstav sv.
Alzbety
Medzinarodny seminar
Téma: Muskuloskeletdlna diagnostika Vzdelavaci kurz
urceny najma pre lekérov zaradenych do atestacnej pri-
pravy v odbore radiolégia ako aj inych lekarov so zauj-
mom o vzdeldvanie v odbore radiolégia.
Hlavny organizator: Slovenska radiologické spolo¢nost
MUDr. Vladimir Neuschl
Organizacno-technické zabezpecenie:
Progress CA, s.r.o., Kriva 23, 040 01 Kosice, 0918 435547
www.slovakradiology.sk

Skola radiolégie 12: Mamodiagnostika
10. februar 2026, Bratislava, Onkologicky ustav sv.
Alzbety
Medzinarodny seminar
Téma: Mamodiagnostika Vzdeldvaci kurz ur¢eny najma
pre lekdrov zaradenych do atestacnej pripravy v odbore
radioldgia ako aj inych lekérov so zdujmom o vzdelava-
nie v odbore radioldgia.
Hlavny organizator: Slovenska radiologicka spolo¢nost
Prof. MUDr. Viera Lehotska, PhD.
Organizacno-technické zabezpecenie:
Progress CA, s.r.o., Kriva 23, 040 01 KoSice, 0918 435547
www.slovakradiology.sk

VII. Akadémia Sclerosis multiplex
12.-13. februar 2026, Zilina, Hotel Holiday Inn
Celoslovenska konferencia
Téma: Sklerdza Multiplex — novinky v liecbe.
Hlavny organizator: Sekcia Sclerosis multiplex Sloven-
skej neurologickej spolo¢nosti
Slovenska neurologicka spolo¢nost
Dr. Katarina Sutovska, MBA, Berlina, s.r.0., Donnerova 7,
841 04 Bratislava, 2/20783555, kancelaria@berlina.sk
Organizacno-technické zabezpecenie: Berlina, s.r.o.,
Donnerova 7, 841 04 Bratislava,
Dr. Katarina Sutovskd, MBA, 02/20783555,
kancelaria@berlina.sk; https://sm2026.berlina.sk/

Neuromuskularne sympoézium a Vlil. Pompeho den

12.-13. februar 2026, Liptovsky Mikulas, Hotel Ja-
nosik

Hlavny organizator: Sekcia

pre neuromuskularne ochorenia

Slovenskej neurologickej spolocnosti

MUDr. lvan Martinka, PhD.

Organizacno-technické zabezpecenie:

A-medi management, s.r.0.,

Jarodova 1,831 03 Bratislava

IX. kazuistiky v internej medicine a kardioldgii
13.-14. februar 2026, Martin, Hotel Turiec
Hlavny organizator: Slovenska internisticka spolo¢nost
Prof. MUDr. Ivica Lazurova, DrSc., FRCP, FEFIM
Organizacno-technické zabezpecenie:
A-medi management, s.r.o.,
Jarosova 1, 831 03 Bratislava

Vedecka pracovna schodza Spolku lekarov v Bar-
dejove
26. februar 2026, Bardejov, NsP Sv.Jakuba
Okresny schodza
Téma: Plticne
Hlavny organizator: Spolok lekérov v Bardejove
MUDr. Marcel Litavec
Bardejov, Tel.: 054/4788563
Organizacno-technické zabezpecenie: Spolok lekarov
v Bardejove, MUDr. Jozef Chovanec

Vedecko-pracovna schodza Spolku lekarov Trebisov
26. februar 2026, TrebiSov, NsP
Miestna schodza
Téma: Rehabilitacnd liecba v sicasnosti.
Hlavny organizator: Spolok lekérov TrebiSov
MUDr. Marek Fercak
SNP 1079/76, 075 01 Trebisov
Tel.: 0908 082964, E-mail: marek.fercak@gmail.com
Spoluorganizator: NsP TrebiSov
Organizacno-technické zabezpecenie:
Spolok lekarov Trebisov, MUDr. Marek Fercak

Vedecko-pracovna schodza Spolku lekérov vo Vra-
nove nad Toplou
26. februar 2026, Vranov nad Toplou, Vranovska
nemocnica, a.s.
Miestny seminar
Téma: Forum mladych odbornikov.
Hlavny organizator: Spolok lekarov
vo Vranove nad Toplou
MUDr. Marina Romanova, MPH
Vranovskd nemocnica, a.s.
M.R. Stefénika 187/177 B, 093 27 Vranov nad Toplou
Tel.: 0918 584470
E-mail: marina.romanova@pentahospitals.sk
Spoluorganizator: Vranovska nemocnica, a.s.
Organizacno-technické zabezpecenie:
Vranovskd nemocnica, a.s.
https://pentahospitals.sk/nemocnica/vranovska-ne-
mocnica

Vedecka pracovna schodza Spolku lekérov Dunaj-
ska Streda
26. februar 2026, Dunajska Streda, OAIM
Okresny seminar
Téma: Ortopédia.
Hlavny organizator: Spolok lekdrov Dunajska Streda
MUDr. Edit Rajzak
Tel.:031/5571 - 215
E-mail: edit.rajzak@pentahospitals.sk
Spoluorganizator: Riaditelstvo nemocnice Dunajska
Streda Penta Hospitals
Organizacno-technické zabezpecenie: Penta Hospitals
- Dunajska Streda - riaditelstvo, 031/5571157,
sylvia.bock@pentahospitals.sk

Kleiblove dni Spolku lekarov Zahoria, 149. schodza
26. februar 2026, Skalica, Restauracia na Golfe
Krajska konferencia
Téma: Informacie z roznych medicinskych odborov za-
stupenych v regiéne, Medziodborova spolupraca, Kazu-
istiky.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Zahorie
MUDr. Miroslav Cerven
Urgentny prijem FNsP Agel Skalica
Koreszkova 7, 909 82 Skalica
Tel.:0911 208145
E-mail: cerven35@centrum.sk; www.lekarizahoria.sk

IV. Akadémia Hypertenzie a srdcového zlyhavania
27.-28. februar 2026, Martin, Hotel Turiec
Celoslovenska konferencia
Téma: Diagnostika a liecba celej skaly kardiovaskular-
nych ochoreni a ich rizikovych faktorov, hypertenzia dys-
lipidémie, rizika obezity a telesnej inaktivity, diabetes
mellitus 2. typu, fibrildcia predsieni, srdcové zlyhavanie.
Hlavny organizator: Slovenské
hypertenziologicka spolocnost
MUDr. Monika Kulinové
Spoluorganizator: Slovenska spolocnost vseobecného
praktického lekarstva
Organizacno-technické zabezpecenie: Dr. Katarina
Sutovskd, MBA, Berlina, s.r.0., Donnerova 7, 841 04
Bratislava, 2/20783555, kancelaria@berlina.sk; www.
hypo2026.berlina.sk
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MAREC 2026

Vedecko pracovna schodza Spolku lekarov Presov
4. marec 2026, Presov, Hotel Dukla
Téma: Gastroenterolégia a hepatoldgia.
Hlavny organizator: Spolok lekérov PreSov
Prof. MUDr. Jan Kmec, PhD., MPH, FECS
Kardiocentrum FNsP J.A.Reimana PreSov
Hollého 14,080 01 PreSov
Tel.:051/7011706
E-mail: kmecj@fnsppresov.sk
Spoluorganizator: FNsP J.A.Reimana Presov
www.fnsppresov.sk

Kurz Slovenskej dentalno-hygienickej spolocnosti
5.-7. marec 2026, Predov, Fakulta zdravotnickych
odborov PU
Medzinarodny seminar
Téma: Ordlna medicina. Parodontolégia. Genetika
a imunoldgia parodontu. Rizikovy pacient v dentélnej
praxi.
Hlavny organizator: Slovenska
dentalno-hygienicka spolo¢nost
Doc. MUDr. Eva Kovalova, PhD.
E-mail: kovalova@nextra.sk
Spoluorganizator: Fakulta zdravotnickych
odborov PU v PreSove
Organizacno-technické zabezpecenie: Slovenska
dentalno-hygienicka spolo¢nost FZO PU v Presove,
Partizanska 1, 080 01 Presov, 0908 892247,
beata.germanova@gmail.com; www.skzl.sk

Webinar pri prilezitosti Svetového tyzdna glauko-
mu 2026
10. marec 2026 online
Celoslovenské podujatie
Téma: Glaukom.
Hlavny organizator: Slovenska glaukémova spolo¢nost
MUDr. Méria Prazenicova
Il o¢né klinika SZU, FNsP FDR
Banska Bystrica
Tel.: 0915 516342
E-mail: maria.prazenicoval@gmail.com;
www.glaukomsk.sk

XXI. vedecko-odborna konferencia narodnych refe-
rencnych centier pre surveillance infekénych ocho-
reni
12. marec 2026, Bratislava, MZ SR
Celoslovenska konferencia
Téma: Pokroky mikrobiologickej a epidemiologickej sur-
veillance infekénych ochoreni prislusnych NRC. Aplikacia
novych laboratérnych metdd v diagnostike prenosnych
ochoreni. Molekularno-biologické metddy a ich vyuzitie
v NRC. Informécie o Gcasti na celostdtnych a medzina-
rodnych projektoch. Spolupréca v sietach prenosnych
chordb v ramci EU a SZO. Aktualna epidemiologickd si-
tudcia.
Hlavny organizator: Slovenskd epidemiologicka
a vakcinologickd spolo¢nost
Prof. MUDr. Zuzana Kristufkova, PhD., MPH
E-mail: kristufkova@gmail.com
Spoluorganizator: Fakulta verejného zdravotnictva
Slovenska zdravotnicka univerzita Bratislava,
Urad verejného zdravotnictva SR, Bratislava
Organizacno-technické zabezpecenie:
A-medi management, s.r.o.
www.amedi.sk; www.sevs.sls.sk

25. Winterforum SSAIM 2026

12.-13. marec 2026, Vysoké Tatry, Strbské Pleso,
hotel Patria

Celoslovenska konferencia
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Téma: Predanestetické vy3etrenia, anestézia a kompli-
kujice ochorenia, bezpe¢nost a prevencia v AIM.

Hlavny organizator: Slovenské spolo¢nost

anestézioldgie a intenzivnej mediciny

Doc. MUDr. Roman Zahorec, CSc.

MUDr. Matds Pauliny, PhD.

Organizacno-technické zabezpecenie:

Slovenska lekarska spolo¢nost, Pavol Vician

www.ssaim.sk

XXXV. GETLIKOV DEN
12.-13. marec 2026, Bratislava, Kongresova sala
UNB
Medzindrodna konferencia
Téma: Novinky v pediatrii.
Hlavny organizator: Lekérska fakulta SZU - Klinika pre
deti a dorast A.Getlika LF SZU
a Univerzitnd nemocnica Bratislava,
Nemocnica sv. Cyrila a Metoda
MUDr. Ivo Topolsky, PhD., MPH
Klinika pre deti a dorast A.Getlika
Antolska 11, 851 07 Bratislava
Tel.: 02/68672628
E-mail: ivo.topolsky@gmail.com
Spoluorganizator: Univerzitna nemocnica Bratislava,
Nemocnica sv. Cyrila a Metoda,
Slovenska pediatricka spolocnost
Organizacno-technické zabezpecenie:
SOLEN, s.r.0., Ambrova 5, 831 01 Bratislava,
Marek Popaddk, 0902 170347,
popadak@solen.sk; kongres@solen.sk; www.solen.sk

XLI. kongres Slovenskej hypertenziologickej spo-
lo¢nosti s medzinarodnou ucastou
12.-14. marec 2026, Bratislava, hotel DoubleTree
by Hilton
Medzinarodny kongres
Téma: Artériova hypertenzia — holisticky pristup k ocho-
reniu.
Hlavny organizator: Slovenska
hypertenziologicka spolo¢nost
MUDr. Monika Kulinové
FNsP Zilina, V.. Spanyola 43, 012 07 Zilina
Tel.: 0948 343888
E-mail: mkulinova@gmail.com
Organizacno-technické zabezpecenie:
FARMI-PROFI, spol. s r.o.

Pestovatelskd 2, 821 04 Bratislava,

Lenka Malickd, 0917 647461,
malicka@farmiprofi.sk;
www.hypertenzia.org; www.farmiprofi.sk

XXIX. Guensbergerov den
18. marec 2026, Bratislava, Psychiatricka klinika
LFUKa UNB
Celoslovenska konferencia
Téma: Nové trendy v oblasti psychopatologického vy-
skumu. Klasifikcie dusevnych portich MKCH-11. Kazu-
istiky.
Hlavny organizator: Sekcia psychopatolégie SPsS
Doc. MUDr. Lubica Forgacovd, PhD.
Psychiatrické klinika SZU a UNB Ruzinov Bratislava
Tel.: 02/48234574
E-mail: forgacova@ru.unb.sk
Spoluorganizator: Psychiatrickd klinika LF UK a UNB
Bratislava, Staré Mesto
Organizacno-technické zabezpecenie:
Slovenska lekérska spolo¢nost,
Pavol Vician
www.psychiatry.sk

XXXV. bratislavské postgradualne dni detskej neu-
roldgie
19. marec 2026, Bratislava, Narodny tstav det-
skych chorob
Celoslovensky kongres
Téma: Farmakorezistentnd epilepsia a epileptochirurgia,
Inovativna liecba, Deti a neuropsychologicka interven-
cia, Radioldgia, Varia.
Hlavny organizator: Neuropediatricka sekcia,
Slovenska neurologicka spolocnost
Doc. MUDr. Miriam Kolnikova, PhD.
E-mail: miriam.kolnikova@nudch.eu
Spoluorganizator: Klinika detskej neuroldgie
LF UKaNUDCH
Organizacno-technické zabezpecenie:
SOLEN, s.r.o., Ambrova 5, 831 01 Bratislava,
Magr. Katarina Pospisilovd, 0903 265599,
pospisilova@solen.sk; www.solen.sk;
www.solen.sk/sk/podujatia

Workshop vaskularnej sonografie

19. marec 2026, Trnava

Krajsky workshop

Téma: Podujatie je zamerané na edukéciu lekarov v ates-

tacnej priprave v téme vaskularnej sonografie v klinic-

kom kontexte periférneho arterialneho ochorenia.
Hlavny organizator: Sekcia mladych rédiolégov

Vikendové ultrazvukoveé kurzy 2026

Slovenska spoloc¢nost pre ultrazvuk v medicine (SSUM) Vas pozyva na post-
gradualne vikendové kurzy s prednaskami a praktickym vykonavanim vysetreni

ucastnikmi:
1. Point of Care & FAST USG
2. Zaklady USG abdomenu
3. Cievy koncatin a krku
4. Echokardiografia
5. Muskuloskeletalna USG

6. - 7. marec 2026
20.-21. marec 2026
17.-18. april 2026
15. - 16. maj 2026
22, - 23. maj 2026

Miesto konania penzién Diana, Piestany (s moznostou ubytovania), zaciatok kur-
zu v piatok o 14,00 hod, ukoncenie v sobotu popoludni, pocet Ucastnikov kurzu
je limitovany, kurz je kreditovany CME, dalSie informacie na www.ssum.sk,

pripadne na 0918722 624 alebo na ssumkongres@gmail.com.

SSUM
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Slovenskej radiologickej spolo¢nosti
MUDr. Matus Hoferica, EBIR

Postova 6905/10E, 917 01 Trnava

Tel.: 0908 687673

E-mail: matushoferica@gmail.com
Organizacno-technické zabezpecenie:
A-medi, sr.o.

www.slovakradiology.sk;
https://events.amedi.sk/sk/podujatie

Vedecko-pracovna schodza Spolku lekarov Rimav-
ska Sobota
19. marec 2026, Rimavska Sobota, Vseobecna ne-
mocnica
Okresny seminar
Téma: Aktuality v neuroldgii.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Rimavska Sobota
MUDr. Attila Ganyovics
Tomasovska 49, 979 01 Rimavska Sobota
Tel.: 0908 162031
E-mail: attilaganyovics@gmail.com;
http://spoloklekarovrs.wordpress.com

Vedecka pracovna schodza Spolku lekarov Dr. Voj-
techa Alexandra Kezmarok
19. marec 2026, Kezmarok, SOS
Miestna konferencia
Hlavny organizator: Spolok lekarov
Dr. Vojtecha Alexandra Kezmarok
MUDr. Peter Marko, MPH
Tel.:0911 485617
E-mail: spolok.lekarov.kk@gmail.com

Martinska geneticka konferencia
19.-20. marec 2026, Martin, hotel Turiec
Medzindrodn4 konferencia
Téma: Klinickd genetika, molekularno-genetickd diag-
nostika, zriedkavé ochorenia, onko-genetika, prenatél-
na genetika.
Hlavny organizator: Slovenska
spolocnost lekdrskej genetiky
Doc. MUDr. Nadezda Misovicova, CSc.
Mudrorova 7, Martin
Tel.: 043/4222778, 0905 891266
E-mail: genetika.martin@gmail.com
Spoluorganizator: M-Genetik, s.r.o.
Organizacno-technické zabezpecenie:
M-Genetik, s.r.0., Mudroriova 7, Martin,
MUDr. Jana Krsiakovd, 043/4222778,0910 271088;
genetika.martin@gmail.com; www.sslg.sk

EMG Workshop
19.-20. marec 2026, Rimavska Sobota, Csillaghaz
Celoslovensky workshop
Hlavny organizator: Sekcia pre neuromuskulérne
ochorenia
Slovenska neurologicka spolocnost
MUDr. Frantisek Cibulcik, CSc.
E-mail: cibulcik@hotmail.com
Spoluorganizator: Penta Hospitals SK, a.s.,
Vseobecnd nemocnica Rimavska Sobota
Organizacno-technické zabezpecenie: SOLEN, s.r.o.,
Ambrova 5,831 01 Bratislava, Mgr. Katarina Pospisilova,
0903 265599, pospisilova@solen.sk; www.solen.sk;
www.solen.sk/sk/podujatia

Technoldgie v diabetologii, 8. sympézium
20.-21. marec 2026, Horny Smokovec, Hotel Belle-
vue
Celoslovenské sympdézium
Téma: Diabetoldgia, poruchy metabolizmu a vyzivy -
najnovsie poznatky z klinickych $tudii, terapeutické od-
porucania, technologické novinky.

Hlavny organizator: Slovenska

diabetologicka spolo¢nost

Doc. MUDr. Viera Donicova, PhD., MBA
E-mail: diabetolog@gmail.com
Spoluorganizator: Pracovna skupina
pre technolégie v diabetoldgii.
www.diaslovakia.sk

Genitourinarne malignity, 2. ro¢nik Opytaj sa ex-
perta
20.-21. marec 2026, Bratislava, Narodny onkolo-
gicky ustav
Celoslovensky kongres
Téma: Karciném prostaty.
Hlavny organizator: Slovenska onkologicka spoloc¢nost
Prof. MUDr. Michal Mego, DrSc.
Doc. MUDr. Michal Chovanec, PhD.
E-mail: michal.mego@nou.sk
Spoluorganizator: Narodny onkologicky Ustav
Organizacno-technické zabezpecenie: SOLEN, s.r.o.,
Ambrova 5,831 01 Bratislava, Mgr. Katarina Pospisilovd,
0903 265599, pospisilova@solen.sk; www.solen.sk;
www.solen.sk/sk/podujatia

Kongres SOS 2026
20.-21. marec 2026, Kosice, Hotel Hilton Doub-
leTree
Celoslovensky kongres
Téma: Interceptivna liecba.
Hlavny organizator: Slovenska
ortodonticka spoloc¢nost
MUDr. Miroslava Nagyova
Pajorova 2, 040 01 Kosice
Tel.: 0911 623002, 0902 322898
E-mail: campi.hs@googlemail.com
Spoluorganizator: SKSaPA - sekcia sestier pracujucich
v zubnom lekarstve, SK MTP, AMEDI
Organizacno-technické zabezpecenie:
Slovenska ortodonticka spolocnost,
Zuzany Chalupovej 4029/7A, 851 07 Bratislava,
Janka Makova, 0944 214295, makova.janka@gmail.com;
www.orto.sk

Farmakorezistentna epilepsia
23. marec 2026, Ruzomberok, Hotel Kultura
Celoslovenska konferencia
Hlavny organizétor: Slovenska liga proti epilepsii SNeS
Doc. MUDr. Eva Feketeova, PhD.
E-mail: eva.g.feketeova@gmail.com
Organizacno-technické zabezpecenie: SOLEN, s.r.0.,
Ambrova 5,831 01 Bratislava, Mgr. Katarina Pospisilovd,
0903 265599, pospisilova@solen.sk; www.solen.sk;
www.solen.sk/sk/podujatia

Miestny odborny seminar SSPA Presov
23. marec 2026, Presov, FNsP J.A.Reimana
Miestny seminar
Téma: Seniori - individudIny pristup v starostlivosti.
Hlavny organizator: Spolok sestier,
porodnych asistentiek a ostatnych
zdravotnickych pracovnikov PreSov
Mgr. Méria Petrova
FNsP J.A.Reimana
Hollého 14,081 01 Presov
Tel.:051/7011927, 0908 096220
e- mail: petrova.maria@fnsppresov.sk

Pracovné stretnutie platformy mladych nefrolégov
a Transplantacno-nefrologicky seminar
24.- 25. marec 2026, Martin, hotel Turiec
Celoslovensky seminar
Téma: Choroby obliciek u mladych pacientov, dialyzy
a aferéza.
Hlavny organizator: Slovenské nefrologické spolo¢nost
Slovenskad transplantologicka spolo¢nost
Prof. MUDr. Ivana Dedinska, PhD., MHA, FERA
MUDr. Karol Graniak, PhD.

Transplantacno-nefrologické oddelenie,

Univerzitnd nemocnica Martin

036 01 Martin

Tel.: 043/4203184

E-mail: tc@unm.sk

Organizacno-technické zabezpecenie:

FARMI-PROFI, spol. s r.0., Pestovatelska 2, 821 04 Bratislava,
PharmDr. Katarina Bila, 0918 655120,
bila@farmiprofi.sk; www.nefro.sk; www.transplant.sk

5. kurz CEEA
25.-27. marec 2026, Kosice
Téma: Postgraduélne vzdelavanie v odbore AIM.
Hlavny organizator: Slovenska spolo¢nost
anestézioldgie a intenzivnej mediciny
MUDr. Vladimir Hudék, PhD.
Spoluorganizator: UEMS, ESA

Vedecka pracovna schodza Spolku lekarov Dunaj-
ska Streda
26. marec 2026, Dunajska Streda, OAIM
Okresny seminar
Téma: Gynekoldgia.
Hlavny organizator: Spolok lekdrov Dunajska Streda
MUDr. Edit Rajzék
Tel.:031/5571 - 215
E-mail: edit.rajzak@pentahospitals.sk
Spoluorganizator: Riaditelstvo nemocnice Dunajské
Streda Penta Hospitals
Organizacno-technické zabezpecenie:
Penta Hospitals - Dunajské Streda - riaditelstvo,
031/5571157, sylvia.bock@pentahospitals.sk

Vedecko-pracovna schodza Spolku lekarov Trebisov
26. marec 2026, Trebisov, NsP
Miestna schodza
Téma: Onkoldgia - véria.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Trebisov
MUDr. Marek Fercak
SNP 1079/76, 075 01 Trebisov
Tel.: 0908 082964
E-mail: marek fercak@gmail.com
Spoluorganizator: NsP Trebisov
Organizacno-technické zabezpecenie: Spolok lekarov
Trebisov, MUDr. Marek Fercak

Vedecko-pracovna schodza Spolku lekarov vo Vra-
nove nad Toplou
26. marec 2026, Vranov nad Toplou, Vranovska ne-
mochica, a.s.
Miestny seminar
Téma: Transplantolégia.
Hlavny organizator: Spolok lekarov
vo Vranove nad Toplou
MUDr. Marina Romanova, MPH
Vranovskd nemocnica, a.s.
M.R Stefanika 187/177 B, 093 27 Vranov nad Toplou
Tel.: 0918 584470
E-mail: marina.romanova@pentahospitals.sk
Spoluorganizator: Vranovska nemocnica, a.s.
Organizacno-technické zabezpecenie:
Vranovska nemocnica, a.s.
https://pentahospitals.sk/nemocnica/vranovska-ne-
mocnica

10. festival neuro kazuistik
26.-27. marec 2026, Martin, Hotel Turiec
Hlavny organizator: Slovenska
neurologicka spolo¢nost
Neurologicky spolok Martin
Organizacno-technické zabezpecenie:
A-medi management, s.r.0., JaroSova 1, 831 03 Bratislava
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XIIl. angiologicky deft NUSCH
27. marec 2026, Bratislava, Narodny ustav srdco-
vych a cievnych chordb
Celoslovenska konferencia
Téma: Kritickd koncatinova ischémia, cerebrovaskularna
ischémia, aterosklerdza, periférne artériové ochorenia,
aortdlne syndrémy, hlboka Zilové trombéza.
Hlavny organizator: NUSCH, a.s.,
Slovenska angiologickd spolo¢nost
Doc. MUDr. Juraj Madari¢, PhD., MPH
Klinika angiolégie LF UK a NUSCH
Pod Krasnou horkou 1, 833 48 Bratislava
Tel.: 0903 556831
E-mail: madaricjuraj@gmail.com
Spoluorganizator: Pracovna skupina periférnej
cirkuldcie Slovenskej kardiologickej spolo¢nosti
Organizacno-technické zabezpecenie:
Nesi Production, s.r.o., Baltska 1, 821 07 Bratislava,
Magr. Simona Nemcova, 0904 555969,
simona@nesiproduction.sk; www.angionusch.sk

XX. jarny reumatologicky seminar
27. marec 2026, Piestany
Celoslovensky seminar
Hlavny organizator: Slovenska
reumatologicka spolo¢nost
MUDr. Martin ZInay, PhD.

E-mail: martin.zlnay@nurch.sk

Prof. MUD. Zelmira Macejova, PhD., MPH
E-mail: macejova@hotmail.com
Spoluorganizator: Narodny Ustav
reumatickych chorob, SLK Piestany, a.s.
Organizacno-technické zabezpecenie:
TAJPAN, s.r.0., Vazska 1,821 07 Bratislava,
jana.chrenkova@tajpan.com; www.sres.sk

1. kongres ambulantnych gynekolégov
27.-28. marec 2026, Zvolen, hotel Tenis
Celoslovensky kongres
Téma: Aktudlne problémy ambulantnej gynekoldgie.
Hlavny organizator: Slovenska
spolocnost ambulantnych gynekoldgov
MUDT. Peter Sasko
E-mail: peto.sasko@gmail.com
MUDr. Richard Lani, MPH
E-mail: richardlani2002@gmail.com
Organizacno-technické zabezpecenie:
Agenttra KAMI, s.r.o., Letnd 82/75, 052 01 Spisska Nova
Ves, Stefénia Kamenické, 0905 886084,
kami@agenturakami.sk; www.ssambgyn.sk

Vedecka pracovna schodza Spolku lekarov v Bar-
dejove
29. marec 2026, Bardejov, NsP Sv.Jakuba

APRIL 2026

Vedecko pracovna schodza Spolku lekarov Presov
1. april 2026, Presov, Hotel Dukla
Téma: Traumatoldgia.
Hlavny organizator: Spolok lekrov Presov
Prof. MUDr. Jan Kmec, PhD., MPH, FECS
Kardiocentrum FNsP J.A.Reimana Presov
Hollého 14,080 01 Presov
Tel.:051/7011706
E-mail: kmecj@fnsppresov.sk
Spoluorganizator: FNsP J.A.Reimana Presov,
www.fnsppresov.sk

XL. zoborsky deii a XXI. Bitterov osteologicky den
2026
9.-10. april 2026, Nitra, Institit znalostného podo-
hospodarstva a inovacii
Celoslovenska konferencia
Téma: Prevencia a skrining respiracnych ochoreni. Sek-
cia mladych pneumoldgov a ftizeolégov. Manazment
osteoporézy a metabolickych chorob kosti v klinickej
praxi. Epidemiologické, klinické a organizacné aspekty
vo vyzive a ich vztah ku kardiovaskularnym, plticnym,
onkologickym a metabolickym ochoreniam. OSetrova-
telska sekcia. Kazuistiky a varia.
Hlavny organizator: Slovenska pneumologické
a ftizeologicka spolocnost
MUDr. Daniel Magula, CSc.
Specializovana nemocnica sv. Svorada Zobor, n.o.
Klastorska 134, 949 88 Nitra
Tel.: 037/6941287
E-mail: sekretlzs@snzobor.sk
Spoluorganizator: SOMOK, SPU Nitra, Spolok lekérov
Ponitrie, SLK, SKSaPA, Slovenska Unia proti osteoporéze.
Organizacno-technické zabezpecenie:
Specializovand nemocnica sv. Svorada Zobor, n.o.,
Klastorska 134, 949 88 Nitra, MUDr. Daniel Magula, CSc.,
037/6941287, sekretlzs@snzobor.sk; www.snzobor.sk

Hlavolamy v detskej psychiatrii

9.-10. april 2026, Martin, Hotel Turiec
Celoslovenska konferencia
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Téma: Kazuistiky v detskej psychiatrii.
Hlavny organizator: Sekcia detskej
a dorastovej psychiatrie SPsS
MUDr. Terézia Rosenbergerova
1.psychiatricka klinika UNLP a UP)S
Trieda SNP 1,040 11 Kosice
Tel.: 0905 857723;
E-mail: terezia.rosenbergerova@gmail.com
Organizacno-technické zabezpecenie:
Agentira KAMI, s.r.o.
www.psychiatry.sk

XXVIIL. slovensky kongres cievnej chirurgie
9.-11. april 2026, Demé@novska dolina, hotel Druz-
ba
Celoslovensky kongres
Téma: Chirurgickd a endovaskulérna liecba aortélnych
ochoreni. Liecba ochoreni supraaortovych vetiev aorty.
Polytrauma - vaskularne pristupy. Teamova spolupraca
cievnej chirurgie a inych chirurgickych odborov.
Hlavny organizator: Slovenské
spolocnost cievnej chirurgie
MUDr. J&n Tomka, PhD., MPH
Tel.: 02/59320637
E-mail: jan.tomka@nusch.sk
Organizacno-technické zabezpecenie:
FARMI-PROFI, spol. s r.0., Pestovatelska 2,
821 04 Bratislava, PharmDr. Katarina Bila,
0918 655120, bila@farmiprofi.sk;
www.sscch.sk; www.cievnachirurgia2026.sk

XVIL. slovensky vakcinologicky kongres

9.-11. april 2026, Tatranska Lomnica, Grandhotel
Praha

Medzinérodny kongres

Téma: Inovativne postupy a smery v ockovani, Epide-
mioldgia ockovanim preventabilnych ochoreni, Labo-
ratérne metddy vo vakcinoldgii, Imunologické aspekty
infekcii a ockovania, Novinky v ockovani. Odpordcania
na ockovanie v Specialnych situaciach, Varia, Postery,
Workshopy na témy: Ockovanie v $peciélnych situdciach

Okresny schodza
Téma: Neurologicka.
Hlavny organizator: Spolok lekarov v Bardejove
MUDr. Marcel Litavec
Bardejov, Tel.: 054/4788563
Organizacno-technické zabezpecenie: Spolok lekdrov
v Bardejove, MUDr. Jozef Chovanec

Svetovy den obliciek 2026/ / World Kidney Day
2026
marec /april 2026, Bratislava a ostatné krajské
mesta
Krajsky seminar
Téma: Zdravé oblicky pre vSetkych - starostlivost o udi,
ochrana planéty.
Hlavny organizator: Slovenska nefrologicka spolocnost
Doc. MUDr. Martin Demes, PhD., MPH
. internd klinika SZU, UNB
Limbovd 5, 833 05 Bratislava
Tel.: 02/59542670
E-mail: martin.demes@kr.unb.sk
+ krajski odbornici MZ SR pre nefroldgiu
Organizacno-technické zabezpecenie:
FARMI-PROFI, s.r.0., Pestovatelska 2, 821 04 Bratislava,
PharmDr. Katarina Bila, 0918 655120,
bila@farmiprofi.sk; www.nefro.sk

v ambulancii VLDD, Povinné a odpordcané ockovania
v ambulancii VLD.

Hlavny organizétor: Slovenska epidemiologicka

a vakcinologicka spolo¢nost

Doc. MUDr. Ingrid Urbancikovd, PhD., MPH

Spoluorganizétor: Urad verejného zdravotnictva SR,

Bratislava, Fakulta verejného zdravotnictva SZU, Brati-

slava, Jesseniova lekarska fakulta v Martine Univerzity

Komenského v Bratislave, Lekarska fakulta Univerzity

Pavla Jozefa Safarika v Kosiciach

Organizacno-technické zabezpecenie:

A-medi management, s.r.o.,

Ing. Helena Surinova, surinova@amedi.sk;

www.amedi.sk; www.sevs.sls.sk

18. den kliniky algezioldgie
10. april 2026, Banska Bystrica, Hotel Dixon
Celoslovensky seminar
Téma: Psychologické aspekty chronickej bolesti.
Hlavny organizator: Slovenska spolo¢nost
pre $tddium a liecbu bolesti
Doc. MUDr. Igor Martuliak, PhD.
Tel.: 048/4412780, 0915 831439
E-mail: imartuliak@nspbb.sk
Spoluorganizator: Algeziologickd klinika SZU,
FNsP F.D.Roosevelta, Banska Bystrica
Organizacno-technické zabezpecenie:
Slovenska lekarska spolo¢nost, Pavol Vician
www.pain.sk

Tatranské kardioforum 2026
10.-12. april 2026, Strbské Pleso, Hotel Patria
Celoslovenska konferencia
Hlavny organizator:
Slovenska kardiologické spolo¢nost
MUDr. Milan Luknar, PhD.
E-mail: milan.luknar@nusch.sk
MUDr. Miroslav Gbar
E-mail: mgbur@vusch.sk
Organizacno-technické zabezpecenie:
TAJPAN, s.r.0., Hrachova 6, 821 05 Bratislava,
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Magr. Jana Chrenkova, 0911 454298,
jana.chrenkova@tajpan.com; www.skstatry.sk

Skola radiolégie 13: Pediatricka radiologia
13. april 2026, Trnava, Hotel Holiday Inn
Medzinarodny seminar
Téma: Pediatricka rddiol6gia Vzdelavaci kurz urceny naj-
ma pre lekérov zaradenych do atestacnej pripravy v od-
bore radiolégia ako aj inych lekérov so zdujmom o vzde-
lavanie v odbore radioldgia.
Hlavny organizator: Slovenska radiologické spolo¢nost
Doc. MUDr. Andrej Klepanec, Ph.D., MPH, EBIR
Organizacno-technické zabezpecenie:
Progress CA, s.r.o., Kriva 23, 040 01 Kosice, 0918 435547
www.slovakradiology.sk

ESOR European School of Radiology Hybrid ima-
ging
Skola radiolégie 14 Hybridné zobrazovanie
14. april 2026, Trnava, Hotel Holiday Inn
Medzindrodny seminar
Téma: Hybridné zobrazovanie Vzdeldvaci kurz uréeny
najmé pre lekdrov zaradenych do atestacnej pripravy
v odbore radiolégia ako aj inych lekarov so zdujmom
o vzdelavanie v odbore radiolégia.
Hlavny organizator: Slovenska radiologické spolo¢nost
Doc. MUDr. Andrej Klepanec, Ph.D., MPH, EBIR
Organizacno-technické zabezpecenie:
Progress CA, s.r.o., Kriva 23, 040 01 Kosice, 0918 435547
www.slovakradiology.sk

IX. Skola ockovania pre VLD
15. april 2026, on-line
Celoslovensky workshop
Téma: Imunizdcia a zéklady vakcinacnej imunoldgie.
Typy ockovacich latok. ZloZenie ockovacich ltok. Druhy
ockovania a jeho hradenie. Vykon ockovania. Kontrain-
dikacie ockovania. Reakcie a po ockovani. Bezpe¢nost
ockovania. Ockovanie dospelych proti jednotlivym cho-
robam. Manazment ockovania v ambulancii VLD.
Hlavny organizator: Slovenska
epidemiologicka a vakcinologicka spolo¢nost
Prof. MUDr. Zuzana Kristafkova, PhD., MPH
Fakulta verejného zdravotnictva
Slovenska zdravotnicka univerzita
Limbova 14, 833 03 Bratislava
Tel.: 02/59 370 564
Spoluorganizator: Ustav epidemiolégie a prevencie
Fakulty verejného zdravotnictva a Katedra
vieobecného lekdrstva Lekarskej fakulty Slovenskej
zdravotnickej univerzity, Bratislava
Organizacno-technické zabezpecenie: Fakulta verej-
ného zdravotnictva SZU, Limbova 14, 833 03 Bratislava,
Mgr. Katarina Bajtosova, 0948 981958,
katarina.bajtosova@szu.sk; www.sevs.sls.sk

Spolupraca chirurga a gastroenteroléga
15. april 2026, Martin, VP UNM
Miestna schodza
Téma: Spolupraca medzi chirurgom a gastroenterold-
gom a jej vyznam.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Martin
Prof. MUDr. Julius Mazuch, DrSc.
Chirurgicka klinika a TC UNM a JLF UK
Kolldrova 2, 036 01 Martin
Tel.: 0905 741555
E-mail: mazuchj@zo znam.sk
Spoluorganizator: Klinika vieobecnej, visceralnej
a transplantacnej chirurgie JLF UK a UNM v Martine
Organizacno-technické zabezpecenie:
Magr. Jana Mazuchova, PhD., Spolok lekarov Martin

25. Dobrotkov den
16. april 2026, Bratislava, FiF UK
Celoslovenské sympézium

Téma: Novinky v sidnom lekdrstve, psychiatrii a psycho-
16gii.

Hlavny organizator: Katedra psycholégie

FFUK Bratislava

Slovenska psychiatricka spolo¢nost

Prof. PhDr. Anton Heretik, PhD.

Katedra psycholdgie FiF UK

Gondova 2, Bratislava

Tel.: 0907 777215

E-mail: anton.heretik@gmail.com

Spoluorganizator: Slovenska psychiatricka spolocnost,

Ustav pre znaleckd ¢innost v psycholégii

a psychiatrii, s.r.o.

Organizacno-technické zabezpecenie:

Katedra psycholégie FiF UK v Bratislave

www.psychiatry.sk

XVII. hemofilické dni s medzinarodnou ucastou
16.-17. april 2026, Bratislava
Medzinarodna konferencia
Téma: Normalizacia hemostdzy - novy ciel liecby hemo-
filie. 100 rocna histéria von Willebrandovej choroby.
Sucasny manazment pacientov s inhibitormi faktora VIl
a IX. Pokroky nefaktorovej liecby a sucasny stav génovej
terapie hemofilie. Komplikované pripady vrodenych ko-
agulopatif.
Hlavny organizator: Slovenska hematologicka
a transfuziologicka spolo¢nost
Prof. MUDr. Angelika Bétorova, PhD.
KHaT LFUK UNB
Antolské 11,851 07 Bratislava
E-mail: batorova@hotmail.com
Spoluorganizétor: Narodné hemofilické centrum,
KHaT LFUK SZU, Univerzitnd nemocnica Bratislava,
Slovenska hemofilicka pracovna skupina,
Slovenské hemofilické zdruzenie
Organizacno-technické zabezpecenie: FARMI-PROFI,
spol. s r.0., Pestovatelska 2, 821 04 Bratislava, Dr. K. Bila,
02/64461555; www.farmiprofi.sk

XXVIIL. kongres urazovej chirurgie s medzinarod-
nou Ucastou
16.-17. april 2026, Tale-Bystra, Hotel Partizan
Celoslovensky kongres
Téma: Lekarska sekcia: Poranenia hornej, dolnej kon-
Catiny a arthroskopie, Poranenia axialneho skeletu, Po-
lytrauma, Komplexnd liecba zlomenin vo vyssom veku.
Sesterskd sekcia: Operacné vykony v Urazovej chirurgii
z pohladu instrumentérky, Osetrovatelska starostlivost
o pacienta po poraneniach hornej, dolnej koncatiny
a chrbtice a so zavaznou traumou, Pourazova starostli-
vost o pacientov vo vy3som veku.
Hlavny organizator: Slovenska spoloc¢nost
pre Grazovu chirurgiu
MUDr. Martin Tutka
II. klinika ortopédie a Urazovej chirurgie, SZU, FNsP
F.D.Roosevelta
Ném. L. Svobodu 1, 975 17 Banska Bystrica
Tel.: 0905 743011
E-mail: mtutka@nspbb.sk
Organizacno-technické zabezpecenie: TAL Synergy,
s.r.0., Podlavickd cesta 6452/27, 974 09 Banska Bystrica,
Dana Figuliovd, 0903 548151,
dana.figuliova@gmail.com; www.trauma.sk

XXVIII. Subjakove dni a Ill. narodny kongres OM-
FCH so zahrani¢nou ti¢astou
17.-18. april 2026, Martin, JLF UK
Medzinarodny kongres
Téma: Oralna a maxilofacidlna chirurgia. Varia.
Hlavny organizator: Klinika stomatoldgie
a maxilofacialnej chirurgie JLF UK a UNM v Martine
Doc. MUDr. Méria Janickovd, PhD., MPH
Kollarova 2, 036 59 Martin
Tel.: 043/4203517, 0905 339935

E-mail: maria.janickova@uniba.sk

MUDr. Sarah Kalmanova

Kolldrova 2, 036 59 Martin

Tel.: 043/4203517, 0915 607065

E-mail: sarah.kalmanova@unm.sk

Spoluorganizator: Slovenska spolo¢nost
oro-maxilofacialnej chirurgie, Slovenska lekarska
spolocnost, Spolok lekarov Martin, Jesseniova lekarska
fakulta v Martine Univerzity Komenského v Bratislave,
Obcianske zdruZenie pre rozvoj stomatoldgie

a tvarovo-celustnej chirurgie
Organizacno-technické zabezpecenie:

Obcianske zdruzenie pre rozvoj stomatolégie

a tvarovo-celustnej chirurgie, Kollarova 2, Martin,
Doc. MUDr. Méria Janickovd, PhD., MPH,
maria.janickova@uniba.sk ,

MUDr. Sarah Kalmanova, sarah.kalmanova@unm.sk,
Zuzana Kuchtakova, 043/4203517,
stomatologia@unm.sk

www.saomfs.sk, www.jfmed.uniba.sk

IKE Medzinarodné stomatologické stretnutie 16.
rocnik
17.-18. april 2026, Kosice
Medzinarodna konferencia
Téma: Implantoldgia. Dentalna hygiena. Parodontold-
gia. Chirurgia.
Hlavny organizator: Slovenskd
parodontologicka spolocnost
MUDr. Jozef lvanco, CSc.
Tel.: 0905 498811
E-mail: ivancojo@yahoo.com
Spoluorganizator: Slovenska komora
zubnych lekdrov - RKZL v KoSiciach
Organizacno-technické zabezpecenie:
MUDr. Jozef Ivanco, CSc., 0905 498811, 055/6227900,
ivancojo@yahoo.com; www.ikekosice.sk

State of the Art v onkoldgii, 3. rocnik
17.-19. april 2026, Stary Smokovec, Grandhotel
Stary Smokovec
Celoslovensky kongres
Hlavny organizator: Slovenska onkologicka spolo¢nost
Prof. MUDr. Michal Mego, DrSc.
E-mail: michal.mego@nou.sk
Organizacno-technické zabezpecenie: SOLEN, s.r.0.,
Ambrova 5,831 01 Bratislava,
Magr. Katarina Pospisilovd, 0903 265599
pospisilova@solen.sk;
www.solen.sk; www.solen.sk/sk/podujatia

Martinské dni imunoldgie
22.-24. april 2026, Martin
Hlavny organizator: Spolo¢nost
alergolégie a klinickej imunolégie, 0.z.
Slovenska spolocnost alergoldgie a klinickej imunoldgie
www.ssaki.eu

VIil. skola ockovania pre VLDD
23. april 2026, on-line
Celoslovensky workshop
Téma: Imunizacia a zéklady vakcinacnej imunoldgie. Ty-
py ockovacich latok. ZloZenie ockovacich latok. Druhy
ockovania a jeho hradenie. Vykon ockovania. Kontrain-
dikacie ockovania. Reakcie a po ockovani. Bezpecnost
ockovania. Ockovanie deti proti jednotlivym chorobam.
ManaZment ockovania v ambulancii VLDD.
Hlavny organizator: Slovenska epidemiologicka a vak-
cinologicka spolocnost
Prof. MUDr. Zuzana Kristifkova, PhD., MPH
Fakulta verejného zdravotnictva
Slovenska zdravotnicka univerzita
Limbova 14, 833 03 Bratislava
Tel.: 02/59 370 564
Spoluorganizator: Ustav epidemioldgie a prevencie
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Fakulty verejného zdravotnictva a Klinika pre deti

a dorast A.Getlika LF SZU a UNB v Bratislave
Organizacno-technické zabezpecenie: Fakulta verej-
ného zdravotnictva SZU, Limbova 14, 833 03 Bratislava,
Mgr. Katarina Bajtodovd, 0948 981958,
katarina.bajtosova@szu.sk; www.sevs.sls.sk

Vedecko-pracovna schodza Spolku lekarov vo Vra-
nove nad Toplou
23. april 2026, Vranov nad Toplou, Vranovska ne-
mocnica, a.s.
Miestny seminar
Téma: Vedenie zdravotnej dokumentécie.
Hlavny organizator: Spolok lekérov
vo Vranove nad Toplou
MUDr. Marina Romanova, MPH
Vranovské nemocnica, a.s.
M.R Stefanika 187/177 B, 093 27 Vranov nad Toplou
Tel.: 0918 584470
E-mail: marina.romanova@pentahospitals.sk
Spoluorganizator: Vranovska nemocnica, a.s.
Organizacno-technické zabezpecenie:
Vranovska nemocnica, a.s.
https://pentahospitals.sk/nemocnica/vranovska-ne-
mocnica

XIll. pracovné dni neuropsychiatrie v Levoci
23.-24. april 2026, Levoca, Mestské divadlo
Medzinarodna konferencia
Téma: Genetické aimunologické aspekty neuropsychiat-
rie, Neuroendokrinoldgia, Neuropsychiatrické aspekty
traumatického a nadorového poskodenia nervového
systému, Neuropsychiatrické aspekty bolesti, Neurop-
sychiatrické aspekty cievnych mozgovych prihod, Neu-
ropsychiatrické aspekty demencii, Neuropsychiatrické
aspekty demyelinizacnych a autoimunitnych ochoreni,
Neuropsychiatrické aspekty extrapyramidovych ochore-
ni, Neuropsychiatrické aspekty zachvatovych ochoreni,
Neuropsychiatrické kazuistiky, Neuropsychofarmakolo-
gia, Paroxyzmalne neuropsychiatrické stavy, Sexuologic-
ké problematika v neuropsychiatrii, Varia.
Hlavny organizator: Slovenska
neurologickd spolocnost
MUDr. Andrea Hlubekové
Spoluorganizétor: Ceska neurologicka spole¢nost,
Slovenska neuropsychiatricka spolo¢nost,
PentaHospitals Nemocnica Spisska Nova Ves,
Neurologické oddelenie PentaHospitals Nemocnica
Spisska Nova Ves, Nemocnica AGEL Levoca,
Neurologické oddelenie nemocnice AGEL Levoca,
Fyziatricko-rehabilitacné oddelenie nemocnice AGEL
Levoca, I. neurologicka klinika LF a FNUSA a Centrum
pro neurovédy CEITEC, Masarykova Univerzita, Brno
Organizacno-technické zabezpecenie: SOLEN, s.r.o.,
Ambrova 5,831 01 Bratislava, Mgr. Katarina Pospisilovd,
0903 265599, pospisilova@solen.sk; www.solen.sk

IX. Klimov den 2026
24, april 2026, Kosice

Krajska konferencia

Téma: Semindr anestézioldgov vychodoslovenskych

krajov Kosice a Predov.
Hlavny organizator: Slovenska spolocnost anestéziol6-
gie a intenzivnej mediciny
Doc. MUDr. Vladimir Hudék, PhD.
Organizacno-technické zabezpecenie: Slovenskd
lekarska spolocnost, Pavol Vician
www.ssaim.sk

XXIX. stretnutie detskych hematoldgov, transfiizio-
logov a onkolégov
24, april 2026, Bratislava, NUDCH
Celoslovenska konferencia
Téma: Polyglobulie — vrodené, ziskané, varia - kazu-
istiky. Onkologické témy - rezervované — Nadory kosti
aCNs.
Hlavny organizator: Sekcia detskej onkoldgie a hema-
toldgie Slovenskej pediatrickej spolo¢nosti
MUDr. Monika Gresikova, PhD.
OLM-HaT
Limbova 1, 833 40 Bratislava
Tel.: 02/59371692
E-mail: monika.gresikova@nudch.eu
Spoluorganizator: Pracovisko hematoldgie
a transfiziolégie OLM, NUDCH, Klinika detskej
hematolégie a onkolégie LF UK a NUDCH, Bratislava
Organizacno-technické zabezpecenie: Slovenska
lekarska spolocnost, Valéria Petrovicova
www.hematology.sk; www.sls.sk

12. seminar praktickych diabetolégov Slovenska
24.-25. april 2026, Vyhne, Hotel Sitno
Celoslovensky kongres
Téma: Diabetoldgia, poruchy metabolizmu a vyzivy
v podmienkach ambulantnej praxe.
Hlavny organizator: Sekcia praktickych diabetolégov
Slovenskej diabetologickej spolocnosti
MUDr. Katarina Cerna
E-mail: kce@centrum.sk
MUDr. Adriana llavska, PhD., MBA, MPH
E-mail: ilavska@medispektrum.com;
www.diaslovakia.sk

XVI. stredoeurdpsky kongres urgentnej mediciny
a mediciny katastrof
26.-28. april 2026, Zilina, Hotel Holiday Inn
Celoslovensky kongres
Téma: Aktuality v urgentnej medicine.
Hlavny organizator: Slovenska spolocnost urgentnej
mediciny a mediciny katastrof
MUDr. Attila Ganyovics
Tomasovska 49, 979 01 Rimavska Sobota
Tel.: 0908 162031
E-mail: attilaganyovics@gmail.com
Organizacno-technické zabezpecenie: Edumed, s.r.o.,
MUDr. Lenka Semjanovd, 0907 623906,
lenka.semjan@gmail.com; www.urgmedkongres.sk

MAJ 2026

Vedecko pracovna schodza Spolku lekarov Presov
6. maj 2026, Presov, Hotel Dukla
Téma: Fyziatria, balneoldgia a lie¢ebnd rehabilitacia.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Presov
Prof. MUDr. Jan Kmec, PhD., MPH, FECS
Kardiocentrum FNsP J.A.Reimana Presov
Hollého 14, 080 01 Presov
Tel.:051/7011706
E-mail: kmecj@fnsppresov.sk
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Spoluorganizator: FNsP J.A.Reimana PreSov
www.fnsppresov.sk

Sympozium intervencnej radiolégie SIRS
7.-8.maj 2026, Kosice
Medzinarodny kongres
Téma: Neurointervencie, Al v intervencnej radioldgii,
Embolizacie nevaskularnej intervencie.
Hlavny organizator: SIRS

Biopsia koze a sliznic v pocinajticej dobe vyuziva-
nia umelej inteligencie
29. april 2026, Martin, VPM UNM
Miestna schodza
Téma: Varia, Biopsia koZe a sliznic.
Hlavny organizétor: Spolok lekarov Martin
Prof. MUDr. Julius Mazuch, DrSc.
Chirurgicka klinika a TC UNM a JLF UK
Kollarova 2, 036 01 Martin
Tel.: 0905 741555
E-mail: mazuchj@zoznam.sk
Spoluorganizator: Ustav patologickej
anatémie JLF UK a UNM v Martine
Organizacno-technické zabezpecenie:
Magr. Jana Mazuchova, PhD., Spolok lekarov Martin

Vedecka pracovna schodza Spolku lekarov v Bar-
dejove
30. april 2026, Bardejov, NsP Sv.Jakuba
Okresny schodza
Téma: Gynekologicko-porodnicka.
Hlavny organizator: Spolok lekarov v Bardejove
MUDr. Marcel Litavec
Bardejov
Tel.: 054/4788563
Organizacno-technické zabezpecenie:
Spolok lekérov v Bardejove, MUDr. Jozef Chovanec

Vedecka pracovna schodza Spolku lekarov Dunaj-
ska Streda
30. april 2026, Dunajska Streda, OAIM
Okresny semindr
Téma: Chirurgické odd.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Dunajska Streda
MUDr. Edit Rajzék
Tel.: 031/5571 - 215
E-mail: edit.rajzak@pentahospitals.sk
Spoluorganizator: Riaditelstvo nemocnice Dunajska
Streda Penta Hospitals
Organizacno-technické zabezpecenie: Penta Hospitals
- Dunajska Streda - riaditelstvo, 031/5571157,
sylvia.bock@pentahospitals.sk

Vedecko-pracovna schodza Spolku lekarov Trebi-
Sov
30. april 2026, Trebisov, NsP
Miestna schodza
Téma: Neurolégia - aktudlne témy.
Hlavny organizator: Spolok lekérov TrebiSov
MUDr. Marek Fercak
SNP 1079/76, 075 01 TrebiSov
Tel.: 0908 082964
E-mail: marek.fercak@gmail.com
Spoluorganizator: NsP TrebiSov
Organizacno-technické zabezpecenie: Spolok lekarov
Trebisov, MUDr. Marek Fercék

MUDr. Piotr Pedowski, MPH
Organizacno-technické zabezpecenie:
A-medi, s.r.0., Adriana Kovacechova,
0910 488762,

kovacechova@amedi.sk;
www.slovakradiology.sk;
www.amedi.sk
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Aktuality v angiochirurgii
13. mdj 2026, Martin, VPM UNM
Miestna schodza
Téma: Novinky z oblasti angiochirurgie.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Martin
Prof. MUDr. Julius Mazuch, DrSc.
Chirurgicka klinika a TC UNM a JLF UK
Kollarova 2, 036 01 Martin
Tel.: 0905 741555
E-mail: mazuchj@zoznam.sk
Spoluorganizator: Oddelenie cievnej chirurgie JLF UK
a UNM v Martine
Organizacno-technické zabezpecenie:
Magr. Jana Mazuchova, PhD., Spolok lekarov Martin

Smrdacky den Spolku lekarov Zahoria, 150. jubilej-
na schodza
14. mdj 2026, Smrdaky, Hotel Central
Krajska konferencia
Téma: Balneoterapia, Informdcie z réznych medicin-
skych odborov zastupenych v regiéne, Medziodborova
spolupréca, Kazuistiky.
Hlavny organizator: Spolok lekérov Zahorie
MUDr. Jan Lidaj
Sadové 2719/3A, 905 01 Senica
Tel.: 0903 425950
E-mail: dermos@senicanet.sk; www.lekarizahoria.sk

Akadémia neuromuskularnych ochoreni
14.-15. maj 2026, Ruzomberok, Hotel Kultiura
Celoslovenska konferencia
Téma: Najnovsie informdacie na tému novych diagnostic-
kych postupov a novej formy liecby NMO.
Hlavny organizator: Sekcia pre Neuromuskularne
ochorenia Slovenskej neurologickej spolo¢nosti
Dr. Katarina Sutovska, MBA, Berlina, s.r.0., Donnerova 7,
841 04 Bratislava, 2/20783555, kancelaria@berlina.sk
Organizacno-technické zabezpecenie: Berlina, s.r.o0.,
Donnerova 7, 841 04 Bratislava, Dr. Katarina Sutovska,
MBA, 02/20783555, kancelaria@berlina.sk; https://
www.berlina.sk/Podujatia-CME.htm

32. kongres SSAIM 2026
14.-16. maj 2026, Zilina, Hotel Holiday Inn
Medzinarodny kongres
Téma: Anestézia novinky, Predanestetické vysetrenia,
Pokroky v intenzivnej medicine.
Hlavny organizator: Slovenska spolo¢nost anestéziolo-
gie a intenzivnej mediciny
Doc. MUDr. Roman Zahorec, CSc.
E-mail: roman.zahorec@ru.unb.sk
Organizacno-technické zabezpecenie:
Tajpan, s.r.0., Ing. Monika Liedlovéa
www.ssaim.sk; www.ssaim2026.sk

XIV. lymfologicky den
15. maj 2026, Piestany, Kongresové centrum Slo-
venskych liecebnych kupelov
Celoslovensky kongres
Téma: Ochorenia lymfatického systému.
Hlavny organizator: Lymfologicka sekcia Slovenskej
angiologickej spolocnosti
MUDr. Ewald Ambrézy, PhD.
|. Internd klinika LF UK UNB Bratislava
Mickiewiczova 13, 813 69 Bratislava
Tel.:02/57290511
E-mail: ewald.ambrozy@angiology.sk
Organizacno-technické zabezpecenie:
Slovenska lekarska spolo¢nost, Pavol Vician
www.angiology.sk

Miestny odborny seminar SSPA Presov

15. maj 2026, Presov, FNsP J.A.Reimana

Miestny seminar

Téma: Den sestier je diiom aj ostatnych zdravotnickych

pracovnikov.
Hlavny organizétor: Spolok sestier, pérodnych
asistentiek a ostatnych zdravotnickych
pracovnikov Presov
Mgr. Mdria Petrova
FNsP J.A.Reimana
Hollého 14,081 01 PreSov
Tel.: 051/7011927, 0908 096220
e- mail: petrova.maria@fnsppresov.sk

Aktuality v hematoldgii
20. maj 2026, Martin, VPM UNM
Miestna schodza
Téma: Novinky z oblasti hematolégie, trombofilné a kr-
vécavé stavy, aktuality v hematoonkoldgii.
Hlavny organizator: Spolok lekérov Martin
Prof. MUDr. Julius Mazuch, DrSc.
Chirurgicka klinika a TC UNM a JLF UK
Kollarova 2,036 01 Martin
Tel.: 0905 741555
E-mail: mazuchj@zoznam.sk
Spoluorganizator: Klinika hematoldgie
a transfuzioldgie JLF UK a UNM v Martine
Organizacno-technické zabezpecenie:
Mgr. Jana Mazuchova, PhD., Spolok lekdrov Martin

59. slovensko-ceské dni detskej neuroldgie
20.-22. maj 2026, Kosice, Kongres Hotel Roca
Medzinérodny kongres
Hlavny organizator: Neuropediatricka sekcia
Slovenska neurologicka spolocnost
Doc. MUDr. Miriam Kolnikova, PhD.
E-mail: miriam.kolnikova@nudch.eu
Spoluorganizator: Oddelenie detskej neurolégie DFN
Kogice, Spole¢nost détské neurologie CLS JEP
Organizacno-technické zabezpecenie: SOLEN, s.r.0.,
Ambrova 5, 831 01 Bratislava, Mgr. Katarina Pospisilovd,
0903 265599, pospisilova@solen.sk; www.solen.sk;
www.solen.sk/sk/podujatia

Vedecka pracovna schodza Spolku lekarov Dr. Voj-
techa Alexandra Kezmarok
21. méj 2026, Kezmarok, SOS
Miestna konferencia
Hlavny organizator: Spolok lekérov
Dr. Vojtecha Alexandra Kezmarok
MUDr. Peter Marko, MPH
Tel.: 0911 485617
E-mail: spolok.lekarov.kk@gmail.com

31. medzinarodna konferencia SEKCAMA SOS SLS
21.-22. maj 2026, Bratislava, hotel Lindner
Medzinarodna konferencia
Téma: Experimentélna onkolégia a epidemioldgia, pri-
marna, sekundérna a tercidlna prevencia, v¢asna diag-
nostika, systémové terapia, chirurgia a rédioterapia,
follow up karcinému prsnika, rehabilitécia, novinky
zkongresov a iné.
Hlavny organizator:
SEKCAMA (sekcia CA Mammae) SOS
Doc. MUDr. Vladimir Bella, PhD.
Centrum $pecializovanych ambulancii
Heydukova 10, 812 50 Bratislava
Tel.: 02/32249608, 0911 742893
E-mail: viadimir.bella@ousa.sk
Organizacno-technické zabezpecenie:
Slovenska lekarska spolo¢nost,
Mgr. & Mgr. Gabriela Krupcikova
www.sekcama.sk

7. konferencia Slovenskej spolocnosti radiacnej on-
koldgie
21.-22. maj 2026, Trencin, Hotel Elizabeth
Medzinarodna konferencia

Hlavny organizator: Slovenskd

spolocnost radiacnej onkoldgie

Doc. MUDr. Pavol Dubinsky, PhD., MHA

E-mail: dubinsky@vou.sk

Spoluorganizator: VOU a.s., Kosice
Organizacno-technické zabezpecenie: SOLEN, s.r.0,,
Ambrova 5, 831 01 Bratislava, Mgr. Katarina PospiSilova,
0903 265599, pospisilova@solen.sk; www.solen.sk;
www.solen.sk/sk/podujatia

XVI. stretnutie ceskych a slovenskych detskych re-
umatoldgov, reumatologickych sestier a fyziotera-
peutov
21.-23. maj 2026, Vysoké Tatry, Grandhotel Stary
Smokovec
Medzinérodny kongres
Téma: Nové odporticania na diagnostiku a liecbu. Zobra-
zovacie vysetrenia v detskej reumatolégii. Na rozmedzi
imunoldgie a reumatoldgie. Organizacia zdravotnej sta-
rostlivosti pre pacientov so zriedkavym ochorenim. Sta-
rostlivost o dieta s reumatickym ochorenim z pohladu
nelekérskych pracovnikov. Varia.
Hlavny organizator: Slovenské pediatricka spolocnost
Doc. MUDr. Tomas Dallos, PhD.
E-mail: tomas.dallos@nudch.eu
Spoluorganizator: Detska klinika LFUK a NUDCH
Bratislava, Klinika deti a dorastu LF UPJS a DFN Kosice,
Sekce détské revmatologie
Ceské pediatrické spole¢nosti CLS JEP
Organizacno-technické zabezpecenie: SOLEN, s.r.0.,
Ambrova 5, 831 01 Bratislava, Mgr. Katarina Pospisilova,
0903 265599, pospisilova@solen.sk; www.solen.sk;
www.solen.sk/sk/podujatia

XXXIV. zjazd SSFBLR
22.-23.maj 2026, Senec, Hotel SENEC
Medzinérodny zjazd
Téma: Digitalizacia, umela inteligencia a nové technold-
gie v rehabilitacii. Manazment bolesti. Multidisciplinarny
pristup k rehabilitacii po Grazoch, operaciach a pri chro-
nickych ochoreniach. Kvalita, bezpe¢nost a efektivita
lie¢by vo FBLR. Vyznam rehabilitécie v prevencii. Varia.
Hlavny organizétor: Slovenska spolocnost fyziatrie,
balneoldgie a lie¢ebnej rehabilitécie
MUDr. Katarina Chamutyova, MPH
Janka Alexyho 2942/7, 841 01 Bratislava
Tel.: 02/45980020
E-mail: chamutyova@zjazdfblr.sk
Organizacno-technické zabezpecenie: Wersion Two
Solutions, s.r.0., Zamocka 3, Bratislava, Mario Chamuty,
02/80008882, info@zjazdfblr.sk; www.zjazdfblr.sk

Pediatria pre prax, 66.pediatrické dni
23.-24. méj 2026, Bratislava, Hotel Park Inn
Celoslovensky kongres
Hlavny organizator: Slovenska pediatricka spolocnost
Doc. MUDr. Tomas Dallos, PhD.
E-mail: dallostomas@gmail.com
Spoluorganizator: Lekérska fakulta Univerzity Komen-
ského v Bratislave, Narodny ustav detskych chorob
v Bratislave, Detsk4 klinika LF UK a NUDCH v Bratislave
Organizacno-technické zabezpecenie: SOLEN, s.r.0.,
Ambrova 5, 831 01 Bratislava, Mgr. Katarina PospiSilov4,
0903 265599, pospisilova@solen.sk; www.solen.sk;
www.solen.sk/sk/podujatia

10. dni primarnej pediatrie

22.-24. maj 2026, Demanovska dolina, Grand hotel

Jasna

Celoslovensky kongres

Téma: Problematika primarnej pediatrickej starostlivos-

ti: ockovanie, vyZiva, socidlna problematika s marginali-

zovanymi a zdravotne znevyhodnenymi detmi. Odborné

témy spolupréce primérneho pediatra a $pecialistu.
Hlavny organizator: Slovenska spolocnost primarnej

pediatrickej starostlivosti
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MUDr. Andrea Cernianska, MPH

1. maja 2, 976 13 Slovenskd Lupca

Tel.: 0905 949330

E-mail: cernianska@soanre.sk
Organizacno-technické zabezpecenie:

A-medi management, Adriana Kovacechové,

0910 488762, kovacechova@amedi.sk; www.amedi.sk

XXX. Cervenkove dni preventivnej mediciny
27.-28. maj 2026, Banska Bystrica, Okresny tirad
Medzinarodny kongres
Téma: Prevencia nakaz preventabilnych ockovanim.
Epidémie a prevencia ostatnych prenosnych nakaz. Pre-
vencia chronickych neprenosnych ochoreni. Prevencia
nozokomialnych nakaz.
Hlavny organizator: Slovenské epidemiologicka
a vakcinologicka spolo¢nost
MUDr. Jana Kerlik, PhD.
RUVZ so sidlom v BB
E-mail: jana.kerlik@vzbb.sk
Doc. MUDr. Méria Avdicovd, PhD.
RUVZ so sidlom v BB
E-mail: maria.avdicova@vzbb.sk
Spoluorganizator: Regiondlny rad verejného
zdravotnictva so sidlom v Banskej Bystrici,
Urad verejného zdravotnictva Slovenskej republiky
Organizacno-technické zabezpecenie:
RUVZ so sidlom v BB,
MUDr. Jana Kerlik, PhD., jana.kerlik@vzbb.sk;
www.sevs.sls.sk

Vedecka pracovna schddza Spolku lekarov v Bar-
dejove
28. maj 2026, Bardejov, NsP Sv.Jakuba
Okresny schodza
Téma: Oftalmologicka.
Hlavny organizator: Spolok lekarov v Bardejove
MUDr. Marcel Litavec
Bardejov
Tel.: 054/4788563
Organizacno-technické zabezpecenie: Spolok lekarov
v Bardejove, MUDr. Jozef Chovanec

Vedecka pracovna schodza Spolku lekarov Dunaj-
ska Streda
28. maj 2026, Dunajska Streda, OAIM
Okresny seminar
Téma: Neurolégia.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Dunajska Streda
MUDr. Edit Rajzak
Tel.:031/5571 - 215
E-mail: edit.rajzak@pentahospitals.sk
Spoluorganizator: Riaditelstvo nemocnice Dunajska
Streda Penta Hospitals
Organizacno-technické zabezpecenie: Penta Hospitals
- Dunajska Streda - riaditelstvo, 031/5571157,
sylvia.bock@pentahospitals.sk

Vedecko-pracovna schodza Spolku lekarov Trebi-
Sov
28. maj 2026, Trebisov, NsP

Miestna schodza
Téma: Traumatoldgia — kazuistiky a novinky.
Hlavny organizator: Spolok lekérov TrebiSov
MUDr. Marek Fercak
SNP 1079/76, 075 01 TrebiSov
Tel.: 0908 082964
E-mail: marek.fercak@gmail.com
Spoluorganizator: NsP TrebiSov
Organizacno-technické zabezpecenie:
Spolok lekarov Trebisov, MUDr. Marek Fercak

Vedecko-pracovna schodza Spolku lekarov vo Vra-
nove nad Toplou
28. maj 2026, Vranov nad Toplou, Vranovska ne-
mochica, a.s.
Miestny seminar
Téma: Otorinolaryngoldgia.
Hlavny organizator: Spolok lekarov
vo Vranove nad Toplou
MUDr. Marina Romanova, MPH
Vranovské nemocnica, a.s.
M.R Stefanika 187/177 B, 093 27 Vranov nad Toplou
Tel.: 0918 584470
E-mail: marina.romanova@pentahospitals.sk
Spoluorganizator: Vranovska nemocnica, a.s.
Organizacno-technické zabezpecenie: Vranovskd
nemocnica, a.s.
https://pentahospitals.sk/nemocnica/vranovska-ne-
mocnica

28. kosicky morfologicky den ,Imunohistochémia
ako nastroj modernej mediciny”
28.-29. maj 2026, Kosice, UPJS LF
Celoslovenska konferencia
Téma: Imunohistochémia ako nastroj modernej medi-
ciny.
Hlavny organizator: Univerzita PJ.Saférika, Lekarska
fakulta, Ustav histolégie a embryolégie Kosice
Doc. MVDr. Stefan Téth, PhD.
Univerzita PJ.Safarika, Lekarska fakulta
Ustav histolgie a embryoldgie
Srobarova 2, Kosice
Tel.: 55/2343381
E-mail: stefan.toth1@upjs.sk
Spoluorganizator: Slovenskd anatomicka spolocnost
https://www.upjs.sk/lekarska-fakulta/sas/

XI. akadémia Parkinson 2026
28.-29. maj 2026, Vysoké Tatry, Grandhotel Stary
Smokovec
Medzinarodna konferencia
Téma: Parkinsonova choroba a najnovsie trendy v liecbe.
Hlavny organizator: Sekcia pre Extrapyramidové ocho-
renia Slovenskej neurologickej spolocnosti
Slovenska neurologicka spolocnost
Dr. Katarina Sutovska, MBA, Berlina, s..0., Donnerova 7,
841 04 Bratislava, 2/20783555, kancelaria@berlina.sk
Organizacno-technické zabezpecenie:
Dr. Katarina Sutovska, MBA, Berlina, s.r.0., Donnerova 7,
841 04 Bratislava, 2/20783555, kancelaria@berlina.sk;

JUN 2026

Vyrocny kongres Slovenskej neurochirurgickej spo-
locnosti

Bratislavské Neurochirurgické dni 2026

2.-5. jun 2026, Bratislava, Hotel Falkensteiner
Medzinarodny kongres

Téma: Neurochirurgia a nadorové ochorenia, cievna ne-
urochirurgia, detska neurochirurgia, spondylochirurgia,
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neurochirurgia a liecba epilepsie, Parkinsonovej choro-
by.

Hlavny organizator: Neurochirurgicka

klinika LFUK a UNB

Dr. Katarina Sutovska, MBA, Berlina, s.r.0., Donnerova 7,

841 04 Bratislava, 2/20783555, kancelaria@berlina.sk

Spoluorganizator: Slovenska

https://www.berlina.sk/Podujatia-CME.htm

8. valcianske nastrahy a Internal meeting SPAIM
SSAIM
28.-30. maj 2026, Valcianska dolina, Snowland
Medzinérodna konferencia
Téma: Postgraduélne vzdeldvanie v odbore AIM.
Hlavny organizator: Slovenska spolo¢nost
anestézioldgie a intenzivnej mediciny
Doc. MUDr. Slavomir Nosal, PhD.
KDAIM JLF UK a UNM
Kollarova 2, 036 01 Martin
Tel.: 043/4203359, 0905 284446
E-mail: slavonosal@yahoo.com
Spoluorganizator: Valcianske nastrahy SPAIM, SSAIM
Organizacno-technické zabezpecenie: www.spissls.sk

XXXVI. diabetologické dni
28.-30. maj 2026, Strbské Pleso
Celoslovensky kongres
Téma: Diabetoldgia, poruchy metabolizmu a vyzivy -
najnovsie poznatky z klinickych $tadii, terapeutické od-
porucania, technologické novinky.
Hlavny organizator: Slovenska
diabetologickd spolo¢nost
Doc. MUDr. Viera Donicové, PhD., MBA
E-mail: diabetolog@gmail.com
Doc. MUDr. Zbynek Schroner, PhD.
E-mail: zbynek.schroner@gmail.com;
www.diaslovakia.sk

LVII. gemersko-novohradsky lekarsky a zdravotnic-
ky den
29. maj 2026, Rimavska Sobota, Kongresové cen-
trum Csillaghaz
Krajsky kongres
Téma: Medicina na Gemeri a Malohonte v kontexte ak-
tudlnych odporucani.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Rimavska Sobota
MUDr. Attila Ganyovics
Tomasovska 49, 979 01 Rimavska Sobota
Tel.: 0908 162031
E-mail: attilaganyovics@gmail.com;
http://spoloklekarovrs.wordpress.com

Workshop ,Aktuality v klinickej farmakoldgii”
maj 2026, Bratislava
Celoslovensky workshop
Téma: Monotematicky workshop venovany aktudlnej
problematike.
Hlavny organizator: Slovenska
spolocnost klinickej farmakoldgie
Prof. MUDr. Jozef Glasa, CSc., PhD.
SZU v Bratislave
Limbova 12-14, 833 03 Bratislava
Tel.: 0905 208146
E-mail: jozef.glasa@szu.sk
Organizacno-technické zabezpecenie:
Slovenska lekarska spolo¢nost
www.sskf-sls.sk

neurochirurgickd spoloc¢nost

Organizacno-technické zabezpecenie:

Dr. Katarina Sutovské, MBA, Berlina, s.r.0., Donnerova 7,
841 04 Bratislava, 2/20783555, kancelaria@berlina.sk;
www.neurochirurgia2026.sk
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Farmakoekonomika na Slovensku LI.
3.jun 2026, Bratislava
Medzinérodna konferencia
Téma: Liekova politika. Farmakoekonomika, hodnotenie
zdravotnickych technoldgii (HTA) v liekovej a zdravotnej
politike. Ekondmia zdravia. Varia.
Hlavny organizator: Slovenska
spolocnost pre farmakoekonomiku
Doc. MUDr. Jén Bielik, CSc.
Fakulta zdravotnictva TnUAD
Studentska 20, 911 50 Trenéin
Tel.: 0907 553864
E-mail: jan.bielik@tnuni.sk
Spoluorganizator: Slovenska spolo¢nost
klinickej farmakoldgie, Fakulta zdravotnictva T
rencianskej univerzity Alexandra Dubceka v Trencine,
ISPOR Chapter Slovensko
Organizacno-technické zabezpecenie: Fakulta zdra-
votnictva Trencianskej univerzity Alexandra Dubceka
v Trencine, KAMEAT, s.r.0., §o|tésovej 553/2,91501 Nové
Mesto nad Véhom, Doc. MUDr. Jén Bielik, CSc., 0907
553864, jan.bielik@tnuni.sk; www.fz.tnuni.sk

Vedecko pracovna schodza Spolku lekarov PreSov
3.jun 2026, Presov, Hotel Dukla
Téma: Pediatria a neonatoldgia.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Presov
Prof. MUDr. Jan Kmec, PhD., MPH, FECS
Kardiocentrum FNsP J.A.Reimana Presov
Hollého 14,080 01 PreSov
Tel.:051/7011706
E-mail: kmecj@fnsppresov.sk
Spoluorganizator: FNsP J.A.Reimana PreSov
www.fnsppresov.sk

42, konferencia Kliniky deti a dorastu UPJS LF
a DFN, XVIII. Démantov den, XX. konferencia mla-
dych pediatrov
4.jun 2026, Kosice, Kongres Hotel Roca
Medzinarodna konferencia
Téma: Nové terapeutické postupy v pediatrii. Medziod-
borové spolupraca v pediatrii. Aka bola nasa diagnéza.
Varia. Osetrovatelstvo v pediatrii.
Hlavny organizator: Slovenska pediatricka spolo¢nost
Doc. MUDr. Veronika Vargova, PhD.
Klinika deti a dorastu UPJS LF a DFN
Tr.SNP 1,040 01 Kosice
Tel.: 055/2354132, 0905 335320
E-mail: veronika.vargova@upjs.sk
Spoluorganizétor: Univerzita Pavla J. Saférika Lekérska
fakulta v Kosiciach, Detska fakultnd nemocnica v Kosi-
ciach, Klinika deti a dorastu UPJS LF a DFN
Organizacno-technické zabezpecenie:
Progress CA, s.r.o., Kriva 23, 040 01 Kodice,
Gabriela Sujanova, 0918 622533,
gabriela.sujanova@progress.eu.sk;
https://pediatria-kosice.sk/uvod, hrrps://progress.eu.sk/

Dni mladych algezioldgov - kazuisticky seminar
6.jun 2026, Tale, Hotel Stupka
Celoslovensky seminar
Téma: Kazuistiky komplikovanych pripadov chronickej
bolesti.
Hlavny organizator: Slovenska spolo¢nost
pre stidium a liecbu bolesti
MUDr. Miroslav Ferencik, MPH
Tel.: 0908 602724
E-mail: ferencik@pain.sk
Organizacno-technické zabezpecenie:
EDUprofiPHARM, s.r.0., Mgr. Jana Osuskd, 0905 206740,
osuska@edupp.sk; www.pain.sk

XVIL. slovensky psychiatricky zjazd
11.-13. jun 2026, Demé@novska Dolina, Hotel Grand
Jasna

Medzinérodny zjazd

Téma: Straty a nélezy sicasnej psychiatrie.
Hlavny organizator: Slovenska
psychiatricka spolocnost
Mgr. MUDr. Jozef Dragasek, PhD., MHA
Tel.: 0905 857596
E-mail: jozef.dragasek@gmail.com
Organizacno-technické zabezpecenie: SOLEN, s.r.0.,
Ing. Peter Hlavacka, 0911 906599, hlavacka@solen.sk;
www.psychiatria2026.sk; www.solen.sk/sk/podujatia

Trauma v detskom veku
17.-19. jin 2026, Samorin, X-Bionic Sphere
Medzinarodny kongres
Téma: Trauma v detskom veku.
Hlavny organizétor: Detské
chirurgia-OZ SIniecko na ceste!
Lenka Taskova Valicova
Limbova 1, 833 40 Bratislava
Tel.: 0948 148740
E-mail: taskova@detska-chirurgia.sk
Slovenska spolocnost detskej chirurgie, traumatoldgie
a endoskopickej chirurgie, Narodny Ustav detskych
choréb, Klinika detskej chirurgie LF UK v NUDCH
Organizacno-technické zabezpecenie:
Lenka Taskov4 Valicova,
0948 148740, taskova@detska-chirurgia.sk;
www.detska-chirurgia.sk; www.sInieckonaceste.sk

V1. kongres SPFS a XXXII. bardejovské dni pneumo-
logov a ftizeologov
17.-19. jun 2026, Bardejovské Kupele, Kongresovy
hotel Alexander
Medzinarodny kongres
Téma: Tuberkuléza, asthma bronchiale, CHOCHP, infek-
cie dychacich ciest, vakcindcia, vysetrovacie metddy
v pneumolégii, pneumoonkoldgia, kazuistiky, varia.
Hlavny organizator: Slovenska
pneumologicka a ftizeologicka spolo¢nost
Pneumoldgia a ftizeoldgia NsP Sv.Jakuba
085 01 Bardejov
Tel.: 0903 449450
E-mail: lescisinova.h@gmail.com
Spoluorganizétor: SSAKI, SKSaPA,
0Z RE-SPIRO, NsP Sv.Jakuba Bardejov
Organizacno-technické zabezpecenie: Tajpan, s.r.o,,
Ing. Stanislav Nevlacil, 0903 454291,
tajpan@tajpan.com;
www.spfs.sk; www.ozrespiro.sk

II. akadémia: Vertebroldgia a Bolest 2026
18.-19. jiin 2026, Bojnice, Hotel pod Zamkom
Medzinérodna konferencia
Téma: Podujatie ponuka multidisciplinarny pohlad na
diagnostiku a liecbu bolesti chrbtice z pohladu viacerych
medicinskych odborov od neurolégie, cez neurochirur-
giu a algezioldgiu.
Hlavny organizator: Neurologicka klinika
SZU Univerzitna Nemocnica -
Nemocnica Svétého Michala a.s.
Dr. Katarina Sutovska, MBA, Berlina, s.r.0., Donnerova 7,
841 04 Bratislava, 2/20783555, kancelaria@berlina.sk
Spoluorganizator: Slovenskd neurologicka spolo¢nost,
Slovenska spolocnost pre stidium a liecbu bolesti,
Slovenska neurochirurgicka spolocnost
Organizacno-technické zabezpecenie:
Dr. Katarina Sutovska, MBA, Berlina, s.r.0., Donnerova 7,
841 04 Bratislava, 2/20783555, kancelaria@berlina.sk;
https://www.berlina.sk/Podujatia-CME.htm

Novinky z ASCO, 18.rocnik

19. jun 2026, Bratislava, Radisson Blu Carlton Hotel
Celoslovensky kongres

Hlavny organizator: Slovenska onkologicka spolo¢nost

MUDr. Maria Reckova, PhD.

E-mail: maria.reckova@nois.sk

Spoluorganizator: Narodny onkologicky institut
Organizacno-technické zabezpecenie: SOLEN, s.r.0.,
Ambrova 5, 831 01 Bratislava,

Mgr. Katarina PospiSilova,

0903 265599, pospisilova@solen.sk;

www.solen.sk; www.solen.sk/sk/podujatia

Vedecka pracovna schodza Spolku lekarov v Bar-
dejove
20. jun 2026, Bardejov, NsP Sv.Jakuba
Okresny schodza
Téma: Reumatologicka.
Hlavny organizator: Spolok lekarov v Bardejove
MUDr. Marcel Litavec
Bardejov
Tel.: 054/4788563
Organizacno-technické zabezpecenie: Spolok lekdrov
v Bardejove, MUDr. Jozef Chovanec

Vedecka pracovna schodza Spolku lekarov Dunaj-
ska Streda
25. jun 2026, Dunajska Streda, OAIM
Okresny seminar
Téma: OAIM.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Dunajska Streda
MUDr. Edit Rajzak
Tel.:031/5571 - 215
E-mail: edit.rajzak@pentahospitals.sk
Spoluorganizator: Riaditelstvo nemocnice Dunajska
Streda Penta Hospitals
Organizacno-technické zabezpecenie: Penta Hospitals
- Dunajska Streda - riaditelstvo, 031/5571157,
sylvia.bock@pentahospitals.sk

Vedecko-pracovna schodza Spolku lekarov Trebi-
Sov
25. jun 2026, TrebiSov, NsP
Miestna schodza
Téma: Anestézioldgia a intenzivna medicina — novinky
a kazuistiky.
Hlavny organizator: Spolok lekarov Trebisov
MUDr. Marek Fercak
SNP 1079/76, 075 01 Trebisov
Tel.: 0908 082964
E-mail: marek.fercak@gmail.com
Spoluorganizator: NsP TrebiSov
Organizacno-technické zabezpecenie: Spolok lekdrov
Trebisov, MUDr. Marek Fercék

Vedecko-pracovna schodza Spolku lekarov vo Vra-
nove nad Toplou
25. jun 2026, Vranov nad Toplou, Vranovska ne-
mocnica, a.s.
Miestny seminar
Téma: Kazuistiky UDZS.
Hlavny organizator: Spolok lekdrov
vo Vranove nad Toplou
MUDr. Marina Romanova, MPH
Vranovskd nemocnica, a.s.
M.R Stefanika 187/177 B, 093 27 Vranov nad Toplou
Tel.: 0918 584470
E-mail: marina.romanova@pentahospitals.sk
Spoluorganizator: Vranovska nemocnica, a.s.
Organizacno-technické zabezpecenie:
Vranovska nemocnica, a.s.
https://pentahospitals.sk/nemocnica/vranovska-ne-
mochnica
Prof. MUDr. Jan Slezak, DrSc.
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Slovenska lekarska spoloénost - obéianske zdruzenie, Cukrova 3, 813 22 Bratislava-Staré Mesto
Tel: +421 905530372, e-mail: petrovicova@sls.sk

KALENDAR 2026

odbornych vzdelavacich podujati Slovenskej lekarskej spolocnosti

Slovenska lekarska spolo¢nost (SLS) kazdoroéne zostavuje a vydava ro¢enku
Kalendar odbornych vzdelavacich podujati SLS (dalej ro¢enka). Obsahu-
je zakladné informacie o planovanych odbornych a vedeckych vzdelavacich
podujatiach SLS a jej organizacnych zloziek, kolektivnych a pridruzenych ¢le-
nov, ktoré ako hlavny organizator alebo spoluorganizator zabezpecuje, alebo
odborne garantuje. Informacia o podujati obsahuje nazov, daitum a miesto
konania a kontakty na organizatorov podujatia. Do Kalendara podujati SLS
st zaradené odborné vzdelavacie podujatia, ktoré su organizované v ram-
ci dalSieho ststavného vzdelavania zdravotnickych pracovnikov podla § 42
Zak. 578/2004 Z. z. v zneni neskorsich predpisov a hodnotené kreditnym
systémom v zmysle vyhlasky MZ SR ¢. 74/2019 Z. z. o kritériach a spdsobe
hodnotenia sustavného vzdelavania zdravotnickeho pracovnika.

Informacie o podujatiach st zoradené podla ¢asovej naslednosti a podla
abecedného poradia nazvov odbornych spolo¢nosti, spolkov lekarov a spol-
kov farmaceutov (dalej len organizaéné zlozky SLS). V rocenke je uvedeny
aktualny zoznam vsetkych organizaénych zloziek SLS s poc¢tom clenov ku
dnu redaké¢nej uzavierky.

Priebeznu aktualizaciu informacii zverejnenych v roc¢enke (zmeny datumu
a miesta konania podujati a pod.) a dodato¢né zaradenie podujati, ktoré ne-
boli do redakcnej uzavierky registrované na SLS, zabezpecujeme prostrednic-
tvom stranky www.sls.sk a ¢asopisu Monitor mediciny SLS.

PhDr. Zelmira Mdcovd, MPH prof MUDr. Juraj Payer, PhD,, MPH, FRCP, FEFIM, akademik U¢SS
vykonnd riaditelka prezident SLS
Sekretaridtu SLS

OBJEDNAVKA , KALENDAR odbornych podujati SLS 2026
(VS: 26-2002/3333)

Nazov firmy:

Faktura¢na adresa:
Kontaktna osoba:
Tel. / fax / e-mail:

ICO: DIC: IC DPH:

Objednavame Kalendar SLS 2026 - v pocte kusov.

Cena 15€/ks + postovné/balné + DPH

Ceny su stanovené dohodou (podla zakona 18/1996 Z.z., v zneni
neskorsich predpisov), bez DPH! Slovenska lekarska spolo¢nost je
platitelom DPH. Fakturu vystavime na zaklade Vasej objednavky.

Datum:

Meno a priezvisko zodpovednej osoby
peciatka firmy
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Indikacie lieku Defevix®

« Liec¢bu nedostatku vitaminu D (t. j. hladiny 25(0H)D < 25 nmol/l) u dospelych.’

« Prevenciu nedostatku vitaminu D u dospelych s identifikovanymi rizikami, ako si pacienti s malabsorpénym
syndromom, poruchou mineralov a kosti pri chronickej oblickovej chorobe
(chronic kidney disease mineral and bone disorder, CKD-MBD) alebo inymi identifikovanymi rizikami.'

« Ako adjuvans na Specifickd lieCbu osteoporozy u pacientov s nedostatkom vitaminu D alebo s rizikom
nedostatku vitaminu D.’

Skratena informacia o lieku Defevix®
Nazov a zloZenie: Defevix 266 mikrogramov makké kapsuly s monohydratom kalcifediolu. Indikacie: Lie¢ba nedostatku vitaminu D (t. j. hladiny 25(0H)D < 25
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vsére >2,6 mmol/l) alebo hyperkalciiria, kalciova litidza, hypervitaminéza D. Gravidita a laktacia: NeuZivajte tento liek pocas gravidity a pocas dojéenia. Cas
pouzitelnosti: 4 roky. Balenie: 5 kapsul. DrZitel rozhodnutia o registracii: Berlin-Chemie AG, Berlin, Nemecko. Sposob vydaja lieku: na lekarsky predpis. Liek na
vnitorné pouZzitie. Pred predpisanim lieku, oboznamte sa prosim, s informaciou o lieku v Sihrne charakteristickych vlastnosti lieku. Tento material je ureny
pre odborn( verejnost. Posledna revizia textu: 11/2023. Datum pripravy materialu: 02/ 2025.

Referencie: 1. Defevix® SPC 11/2023. 2. Perez-Castrillon JL a kol. : ] Bone Miner Res. oktdber 2021;36(10):1967-1978. 3. Perez-Castrillon JL a kol. : Nutrients. 5. maj
2022;14(9):1943. 4. Amrein Ka kol.: Eur ] Clin Nutr. november 2020;74(11):1498-1513.

Opis a dizajn tadie ref. €. 2: Ro¢na, randomizovana, dvojito zaslepena, kontrolovana, multicentricka, medzinarodna klinicka stadia superiority, fazy llI-IV. Ciel:
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n=303. Pacienti s vychodiskovymi hladinami 25(OH)D v sére <20 ng/ml boli randomizovani v pomere 1:1:1 na kalcifediol 0,266 mg/mesacne pocas 12 mesiacov
(skupina A1), kalcifediol 0,266 mg/mesaéne pocas 4 mesiacov, po ktorych nasledovalo placebo pocas 8 mesiacov (skupina A2) a cholekalciferol 25 000
IU/mesacne pocas 12 mesiacov (skupina B). Primarny cielovy ukazovatel: percento pacientov so sérovymi hladinami 25-hydroxyvitaminu D (25(0OH)D) nad 30
ng/ml po 4 mesiacoch. Vysledky: V 4. mesiaci 35,0 % Zien po menopauze liecenych kalcifediolom a 8,2 % Zien liecenych cholekalciferolom dosiahlo sérové
hladiny 25(0H)D nad 30 ng/ml (p < 0,0001). V Ziadnej zo skiimanych skupin neboli hlasené Ziadne relevantné bezpecnostné problémy s bezpecnostou
sivisiaces liecbou.
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