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1.1  PLNENIE AKCNEHO PLANU PRE ZIVOTNE PROSTREDIE A ZDRAVIE
OBYVATELOV SLOVENSKEJ REPUBLIKY (NEHAP IV.)

Gestor
UVZ SR

Rieéitel’ské pracoviské
UVZ SR, RUVZ v SR

Ciel

ZlepSenie zdravotného stavu obyvatel'stva SR prostrednictvom environmentalnych determinantov
zdravia; redukcia ochoreni suvisiacich s kvalitou vonkajSieho 1 vntitorného ovzdusSia, ochoreni
stivisiacich s pitnou a rekrea¢nou vodou, ochoreni stvisiacich s nadmernym environmentalnym
hlukom, urazmi, UV ziarenim, klimatickymi zmenami.

Anotacia

Od roku 1997 prebiehajii v Slovenskej republike aktivity zamerané na zlepSenie zdravotnych
ukazovatel'ov populacie poukazujliice na negativny vplyv zloziek a faktorov zivotného prostredia
na zdravie l'udi. SR je zapojena do celoeurdpskeho procesu v ramci ktorého sa vyvija vel'ké usilie
na redukciu resp. predchddzanie ochoreniam, ktoré priamo alebo nepriamo suvisia s
podmienkami Zivota populacie. Na 5.ministerskej konferencii o zivotnom prostredi a zdravi v
Parme v marci 2010 bolo konStatované, ze napriek tomu Ze sa v oblasti environmentalneho
zdravia dosiahli pozitivne vysledky, neustale sa objavuju nové hrozby zo zivotného prostredia,
ktorym je eurdpska populdcia vystavovana (nanotechnolégie, klimatick¢ zmeny, chemické
disruptory a pod.). Na zaklade novych vedeckych dokazov su identifikované nové oblasti ktorym
je potrebné venovat pozornost zo strany odbornych institicii a odbornikov verejného
zdravotnictva. Identifikécia a prioritizacia takychto hrozieb pre populdciu v SR na narodnej
urovni (SR) je predmetom aktualizacie si¢asného AkEného planu pre zivotné prostredie a zdravie
obyvatel'ov Slovenskej republiky (NEHAP IV.).

Etapy rieSenia
predkladat’ na rokovanie vlady narodnu spravu o stave implementacie NEHAP IV. v
Slovenskej republike,

plnit’ ulohy v posobnosti svojich rezortov, ktoré st im ulozené v prilohe NEHAP IV.
podl'a terminov NEHAP IV.

Termin ukoncéenia
31.12.2016
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1.2 NARODNY INFORMACNY SYSTEM ZIVOTNEHO PROSTREDIA A ZDRAVIA
(ENHIS)

Gestor
UVZ SR

Rieéitel’ské pracoviské
UVZ SR, RUVZ v SR

Ciel’

Cielom tohto projektu je zaviest trvalo udrzatelny informacny systém v oblasti zivotného
prostredia a zdravia, ktory je zalozeny na zbere a spracovani udajov o indikatoroch ako néstroja
pre hodnotenie stavu environmentalneho zdravia na narodnej aj regiondlnej Grovni s uplatnenim
medzinarodnych metodik spracovania pre moznost porovnatelnosti udajov v medzinarodnom
kontexte s reflektovanim aktudlnych problémov a vyziev.

Anotacia

Informacny systém zivotného prostredia a zdravia (ENHIS) je G€¢innym néstrojom na podporu
tvorby politiky, umoziuje nastavenie priorit na zéklade stiboru dékazov, zdokonal'uje pristup k
informaciam a posilituje komunikaciu s verejnostou. Piata ministerska konferencia o zivotnom
prostredi a zdravi v Parme 2010 odporucila d’alSie aktivity na rozvoj systému v jednotlivych
krajinach s jednotnou koordinaciou, s cielom rozvijat’ tento systém aj nad’alej, a to na prislusne;j
regionalnej urovni ¢lenskych krajin. PokraCovanie projektu, ktory prebiehal v rokoch 2004 - 2007
bude zamerané na prehodnotenie indikatorov 4 RPG CEHAPE v zmysle zaverov 5. ministerske;j
konferencie a testovanie ndvrhov novych indikatorov z hl'adiska dostupnosti a ich sledovania na
narodnej a regionalnej urovni.

Etapy rieSenia

V jednotlivych etapach projektu bude prebiehat’ overenie dostupnosti novych indikatorov 4RPG
pod koordinaciou WHO. Subor predbezne vytipovanych indikdtorov v ramci jednotlivych
regionalnych prioritnych cielov CEHAPE sa po §tidii uskuto¢nitel'nosti moéze pozmenit’ v stlade
s dostupnostou udajov v jednotlivych krajinadch. V roku 2016 bude novy zoznam indikatorov
prezentovany na 6. Ministerskej konferencii o Zivotnom prostredi a zdravi.

Vystupy
Subor indikatorov, ktory bude sluzit’ ako podklad pre kvalifikované rozhodovanie v oblasti
zivotného prostredia a zdravia.

Termin ukoncéenia
31.12.2016
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1.3 LUDSKY BIOMONITORING - SLEDOVANIE ZATAZE SKUPIN
OBYVATELSTVA VYBRANYM CHEMICKYM FAKTOROM V ZIVOTNOM
PROSTREDI A PRACOVNOM PROSTREDI

Medziodborova uloha — plnia odbor hygieny Zivotného prostredia, odbor preventivneho
pracovného lekarstva a odbor objektivizacie faktorov Zivotného prostredia

Ciel

Sledovat’ vybrané skupiny obyvatel'stva v zivotnom prostredi (rodicia a deti) a

v pracovnom prostredi (zamestnanci vybranych profesii) z hl'adiska expozicie chemickym
Skodlivinam cez stanovenie kadmia a kotininu v biologickom materiali (moc).

Gestor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska )
UVZ SR, RUVZ v sidlach krajov a d’alSie vybrané RUVZ

Anotacia

Biologické monitorovanie (HBM) ma jednoznacne preventivne zameranie. Umoziiuje sledovat
vztah medzi expoziciou chemickym faktorom zo Zivotného a pracovného prostredia, davkou,
ucinkom a poskodenim zdravia. Zaroven umoznuje meranie kvantity absorbovaného chemického
faktora bez ohl'adu na sposob absorpcie. Biologické monitorovanie v ramci tejto tlohy bude
zamerané na monitorovanie expozicie, teda stanovenie chemického faktora (v danom pripade
kadmia) alebo jeho metabolitu (v danom pripade kotininu) v biologickom materiali (moci).
Kotinin, ktory vznika v tele ¢loveka z nikotinu je najvhodnejsi ukazovatel' expozicie ¢loveka
tabakovému dymu. Hlavny prinos biologického monitorovania populacie, ktord bude
reprezentovat’ matka, otec a ich diet’a za vSeobecnu populaciu a zamestnanci vybranych profesii
za oblast’ pracovného prostredia je, ze sumuje vsetky cesty vstupu chemickych faktorov do
organizmu - inhala¢nu, dermalnu, traviacim traktom a ich kombindcie.

Vo vSeobecnosti pri biologickom monitoringu je dolezité poznat vlastnosti sledovaného
chemického faktora, metabolizmus, priebeh vylucovania a taktiez zvolit vhodnii dobu odberu
biologického materialu. V ramci tejto ulohy bude vyber markerov pre HBM, pouzitd metodika
pre vyber populaénych skupin, vyskolenie pracovnikov pre odber vzoriek biologického
materialu, dotaznikovy prieskum, laboratorne vySetrenia, zhromazdenie a vyhodnotenie
vysledkov zalozeny na poznatkoch ziskanych v ramci eurdpskeho projektu DEMOCOPHES.
Participacia UVZ SR a RUVZ v Banskej Bystrici na tomto projekte vytvorila dobry zaklad pre
implementaciu metodiky HBM validovanej na eurdpskej trovni v Slovenskej republike
a ziskanie kvalitnych tdajov o redlnej zat'azi obyvatel'stva uréitym Skodlivindm z prostredia.
Uloha bude realizovana v spolupraci odborov hygieny Zivotného prostredia, preventivneho
pracovného lekarstva a objektivizacie faktorov v Zivotnom a pracovnom prostredi.
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Etapy rieSenia

Rok 2013 — vypracovanie pilotného projektu pre HBM (vytvorenie riadiacej jednotky pre
koordinovanie pilotného projektu, Specifikovanie populac¢nych skupin, vyber
respondentov v ZP a PP, priprava a tla¢ pracovnych protokolov — pre pracu v teréne,
odber vzoriek, tla¢ dotaznikov, zaskolenie pracovnikov pre pracu v teréne, priprava
laboratorii na analyticku Cast’ projektu)

Rok 2014 — realizécia pilotného projektu pre HBM (odber vzoriek biologického materidlu,
vyplanie dotaznikov a zber potrebnych tudajov, realizacia laboratornych analyz)

Rok 2015 —vyhodnotenie vysledkov, spracovanie uidajov z dotaznikov, vypracovanie zaverecnej
spravy k projektu, komunikacia vysledkov pilotného projektu, publikovanie
vysledkov

Vystupy
Zaverecna sprava, informacie o vysledkoch verejnosti, TK, narodny workshop

Termin ukoncéenia
30.11.2015
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1.4 SLEDOVANIE VPLYVU SKODLIVYCH ,LATOK VO VNUTORNOM OVZDUSI
SKOL NA ZDRAVIE DETI V ROZNYCH REGIONOCH SLOVENSKA

Medziodborova tloha — plnia odbor hygieny Zivotného prostredia, odbor hygieny deti a
mladeZe a odbor objektivizacie faktorov Zivotného prostredia

Gestor
UVZ SR

Rieéitel’ské pracoviské )
UVZ SR, RUVZ v sidle krajov a vybrané¢ RUVZ v SR

Ciel

Cielom je plnenie Regionalneho prioritného ciela III (RPG III) uvedeného v Deklaracii
ministrov prijatej na Parmskej konferencii o zivotnom prostredi a zdravi, ktorym je prevencia
akutnych a chronickych respiracnych ochoreni a alergii u deti prostrednictvom zlepSovania
kvality vnutorného prostredia v skolach uplatnenim environmentéalno-zdravotnych indikatorov.

Anotacia

Zéamerom tejto Ulohy je zarocenie personalnych a technickych kapacit a sktisenosti ziskanych
realizdciou medzinarodnych projektov SEARCH a SINPHONIE pri sledovani kvality vnutorného
prostredia zakladnych $kol v réznych regionoch Slovenska ako néstroja pre overovanie a d’alSie
rozvijanie environmentalno-zdravotnych indikatorov Specificky uréenych na zistovanie pokroku
pri plneni CEHAPE.

Metodika preverena realizaciou medzinarodnych projektov SEARCH a SINPHONIE, do rieSenia
ktorych bol UVZ SR zapojeny, umoziuje sledovat kvalitu vnatorného ovzdudia $kol
prostrednictvom vybranych chemickych (CO,, NO,, prchavé organické latky (VOC),
formaldehyd, prachové castice PM,s a PM)y), fyzikdlnych (teplota, relativna vlhkost) a
biologickych (alergény, baktérie, plesne) faktorov pristrojovou technikou, resp. prostrednictvom
tzv. pasivnych samplerov a zaroven vplyvu ovzduSia na respiracné zdravie deti hodnotené
pomocou vySetrenia funkcie pl'ic metdédou spirometrie, ako aj na zaklade tdajov poskytnutych
rodi¢mi deti vo forme dotaznikov. Dotazniky vd’aka ich Sirokému zameraniu sliizia zaroven aj na
odhalovanie moznych vonkajSich i1 vnutornych pri¢in zhorSovania kvality ovzduSia v Skoléach.
Ziskané poznatky st nasledne vyuzité pri tvorbe novych politik v oblasti prevencie vzniku
alergickych a respira¢nych ochoreni u deti, akymi su napr. astma ¢i bronchitida a zaroven aj
tvorbu vSeobecnych a pripadne aj konkrétnych odportcani pre manazment §kol zameranych na
zlepSovanie kvality prostredia v Skolskych triedach.

Zamerom uvedeného projektu je zagkolit’ pracovnikov vybranych RUVZ a aplikovat’ osvedéent
metodiku, pouzivanu pre Studie tohto typu v Europe, aj v d’alSich regionoch Slovenska (dve Skoly
v kazdom z 6smich krajov Slovenska, ucast’ cca. 1200 ziakov vo veku 7 — 11 rokov) a ziskat’ tak
udaje vhodné pre zavedenie novych indikatorov komplexného informa¢ného systému o zivotnom
prostredi a zdravi (ENHIS) na narodnej trovni.

Uloha bude realizovana v spolupraci odborov hygieny Zivotného prostredia, deti a mladeze
a objektivizacie faktorov v zivotnom a pracovnom prostredi.
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Etapy rieSenia
Rok 2013 — vypracovanie pilotného projektu zameraného na sledovanie kvality ovzduSia

Rok 2014 —

Rok 2015 —

Vystupy

v slovenskych skolach (vytvorenie riadiacej jednotky pre koordinovanie projektu,
vyber lokalit pre realizaciu projektu, resp. zapojenych RUVZ, vytipovanie
a kontaktovanie $kol, priprava atla¢ pracovnych protokolov pre pracu v teréne
a v laboratoriu, priprava dokumentov pre komunikaciu srodicmi Zziakov
(pozvanka, informovany sthlas), priprava a tla¢ dotaznikov, zasSkolenie
pracovnikov pre pracu v teréne, priprava laboratorii na analyticka Cast’ projektu,
vytipovanie tried),

realizdcia terénnej Casti pilotného projektu (meranie vybranych parametrov
ovzduSia v Skolach, meranie plucnych funkcii spirometrom, zber udajov
prostrednictvom dotaznikov) vo vykurovacom obdobi (11/2013 — 4/2014),
vykonanie laboratornych analyz, spracovanie udajovych databaz,

analyza ziskanych udajov, vyhodnotenie vysledkov, formulacia zaverov
a odporucani, vypracovanie zadverecnej spravy, publikovanie vysledkov a zédverov
verejnosti a zastupcom $kol

databaza udajov pre hodnotenie kvality vnutorného ovzdusia v Skolach a respiraéného zdravia
deti v roznych regionoch Slovenska, zaverecnd sprava, materidly pre informovanie verejnosti,
odporucania pre rezort Skolstva, tlaové spravy, narodny workshop, environmentalno-zdravotné

indikatory

Termin ukoncéenia

30.11.2015
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1.5 ZMAPOVANIE AKTUALNEHO STAVU VYSKYTU REZIDUALNYCH
PESTICIDNYCH LATOK V PITNYCH VODACH

Ciel’
Ziskat’ prehl'ad o vyskyte rezidudlnych pesticidnych latok v pitnych vodach SR.

Gestor
RUVZ so sidlom v KoSiciach — NRC pre pitnt1 vodu

Rieéitel’ské pracoviské
UVZ SR, RUVZ v SR

Anotacia

Pesticidne latky tvoria Sirokt a chemicky vel'mi réznorodu skupinu latok, uréenych na nicenie
Skodcov, burin a pod. Pre ucely sledovania kvality pitnej vody sa laboratérne overuju hlavne
herbicidy aim podobné latky. V pociatkoch ich vyuZzivania boli pesticidne latky vel'mi
perzistentné (DDT, heptachlor, lindan a pod.) a aj v sicasnosti mézu predstavovat’ napriek ich
dlhodobému zakazu problémy zo starych zatazi. Nova generdcia pesticidnych latok je uz
pomerne 'ahko odburatel'nd, napriek tomu vSak mdzu ohrozovat’ kvalitu vody vo vodarenskych
zdrojoch. Co sa tyka tychto latok, vyskytuji sa medzi nimi latky vysoko toxické, ale aj netoxické
apodla toho je ich ucinok na zdravie velmi rdéznorody (poSkodenie pecene, obliciek,
karcinogénne posobenie, naruSenie hormonalneho a reprodukéného systému a pod).

V sulade s eurdpskou legislativou sa podla aktualnych narodnych predpisov v oblasti pitnej vody
v SR zistuju tie pesticidy, ktorych pritomnost vo vode mozno predpokladat’. Zmapovanie
aktualneho stavu by nemalo predstavovat’ len rutinné analyzy, ale cielené stanovenia zamerané
na tie pesticidne latky, ktoré sa moézu v konkrétnom vytypovanom vodarenskom zdroji
vyskytovat’. V SR evidujeme mnoZstvo pesticidnych 14tok, o ktorych nevieme presnu informéciu,
ktora latka sa v konkrétnom tizemi aplikovala. V poslednych rokoch sa na zéklade odbornych
informacii v Eurdpe najviac pouzivali nasledovné pesticidne latky: atrazin a pribuzné produkty,
simazin, mecoprop, benzaton, diuron, isoproturon a d’alSie. V nadvéznosti na aktualne vyskumné
tilohy VUVH Bratislava a laboratorne analyzy Zapadoslovenskej vodéarenskej spoloénosti, a. s.
boli pri aktualizacii latok ur¢enych na nicenie hmyzu, burin a pod. vytypované vo vodach na
uzemi SR nasledovné rezidud pesticidov: atrazin, simazin, terbutylazin, chlortoluron,
izoproturon.

Etapy rieSenia

2013 — I. polrok - Zmonitorovanie sucasnych problémov s vyskytom pesticidnych latok na
zaklade monitoringu RUVZ a overenie moznosti analyz novych rezidui pesticidnych
latok.

2013 — II. polrok - Vytipovanie najvyznamnej$ich vodarenskych lokalit a zber informacii
o aplikacii predpokladanych registrovanych pesticidnych latkach v ich blizkosti.

2014 a dalSie roky - Skriningovy monitoring vytipovanych vodarenskych zdrojov a verejnych
vodovodov (laboratérne skagky na RUVZ—och s vhodnym pristrojovym vybavenim).
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Vystupy

Vypracovanie usmernenia pre sledovanie pesticidov v pitnej vode vzhladom na nové poznatky
v tejto oblasti.

Névrh postupu organom a institlicidm zodpovednym za kvalitu pitnej vody, ktory by zabezpecil
elimindciu rizik z mozného znecistenia zistenymi pesticidnymi latkami.

Termin ukoncenia
Uloha sa bude plnit priebezne v nasledujticich rokoch
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1.6  TACTICS (Tools to Address Childhood Trauma, Injury and Child Safety)

Ciel

Hlavnym cielom projektu je poskytnut’ informacie, praktické nastroje a zdroje na podporu
prijatia, implementacie a monitorovania prikladov dobrej praxe v oblasti prevencie trazov deti a
mladeze v Europe.

Gestor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska
UVZ SR

Anotacia

Projekt zamerany na detsku Urazovost’ a jej prevenciu. Partnermi projektu je 34 krajin (za SR:
UVZ SR). Koordinatorom je The Royal Society for the Prevention of Accidents (UK). Vystupom
budi Narodné spravy o bezpecnosti deti, ktoru budu sucastou projektu TACTICS (Tools to
Address Childhood Trauma, Injury and Children’s Safety) financovaného z EU, pod vedenim
Eurépskej Aliancie pre bezpecnost’ deti deti (European Child Safety Alliance),v spolupraci s
Europskou komisiou, RoSPA, Nordic School of Public Health, Dublin City University, Swansea
University, European Public Health Alliance and Association, Schools for Health in Europe,
European Transport Safety Council, UNICEF, World Health Organization (WHO) a narodnymi
partnerskymi organizaciami v kazdej z participujucich krajin. Narodné spravy budu poskytovat
prehlad o existujucich alebo rozpracovanych politikdch jednotlivych participujucich krajin
zameranych na rieSenie problematiky vysokej umrtnosti deti v dosledku neumyselnych trazov v
participujucich krajinach. Narodné spravy maju tiez poskytnut’ dobré priklady prevencie irazom
deti, ktoré moézu byt aplikované v inych krajindch na narodnej alebo lokalnej trovni. Akéné
plany pre bezpecnost’ deti majii ulah¢it’ planovanie prevencie na eurdpskej tirovni a podporu
usilia na lokalnej irovni, vratane novej oblasti tykajucej sa nerovnosti a detskych urazov.

Vystupy

Vypracovanie Narodnej spravy o bezpec¢nosti deti v SR (Child Safety Report Card &
Profile);

Akcné plany pre bezpecnost’ deti a mladistvych (cielené koncepéné opatrenia zamerané na
zniZovanie Urazovosti a jej prevenciu).

Termin ukoncéenia
31.12.2014

10
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1.7 ,MIKROKLIMATICKE PODMIENKY VO VELKYCH BAZENOVYCH
HALACH

Ciel

Hlavnym cielom projektu je overenie vplyvu sezonnosti na kvalitu vnatorného ovzdusia vo
velkych bazénovych halach, vyhodnotenie kvality ukazovatelov mikroklimatickych podmienok
vnutorného ovzdusia vo velkych bazénovych halach.

Ggstor 5
RUVZ so sidlom v Ziline

Riesitel’ské pracoviska
Vybrané RUVZ v SR

Anotacia

V ramci Slovenskej republiky je uvadzanych do prevadzky Coraz viac velkych bazénovych hal
s celoroCnym vyuzitim, ktorych sucast’ tvoria vel'ké bazénové plochy a plochy s bazénovymi
atrakciami s teplou ¢i uz termalnou alebo teplou pitnou bazénovou vodou.

Ide o moderné bazénové haly, v ktorych budii mikroklimatické podmienky ovplyviiované nielen
zvysenou prirodzenou vlhkost'ou z bazénovych ploch a vodnych atrakeii, ale aj z mnozstva zivej
zelene, ktora tvori bohati dekoraciu vo vnutornych priestoroch okolo bazénovych ploch.

Vplyv na mikroklimatické podmienky budi mat aj velké presklenné plochy tychto hal
a konstrukecie striech z r6znorodych novodobych foliovych materialov, kde je mozné odovodnene
predpokladat’ vytvaranie sklenikovych efektov.

Je ziaduice overit ako navrhnuté vzduchotechnické systémy dokazu zabezpecit dodrzanie
pripustnych mikroklimatickych podmienok v navrhnutych zariadeniach. V ramci projektu bude
potrebné spolocnou metodikou zabezpe€it meranie a hodnotenie vybranych fyzikalnych,
chemickych a biologickych faktorov prostredia a vyhodnotit' vplyv sledovanych faktorov na
kvalitu ovzdusia a vntitorného prostredia v bazénovych halach.

Etapy rieSenia

Meranie a hodnotenie vybranych fyzikalnych, chemickych a biologickych faktorov prostredia
a vyhodnotenie vplyvu sledovanych faktorov na kvalitu ovzduSia a vnatorného prostredia
v bazénovych halach bude po predchadzajicom upresneni metodiky, stanoveni rozsahu meranych
ukazovatel'ov a konkrétnych riesitel'skych pracovisk realizované v obdobi rokov 2013 az 2015.

Vystupy

Zber udajov o faktoroch vnutorného prostredia bazénovych hdl, vykonanie uréenych merani
mikroklimatickych parametrov. Analyza ziskanych udajov, formulédcia zdverov a odporucani,
prezentacia vysledkov. Zistenie suboru indikdtorov, ktoré mozu slizit' pre kvalifikované
rozhodovanie v oblasti zivotného prostredia a verejného zdravia. Navrh na monitorovanie
vybranych ukazovatel'ov anavrh na pripadné doplnenie legislativy o aktualizaciu novych
ukazovatel'ov. Predbezna sprava (koniec roka 2013).

Termin ukoncéenia
31.12.2015
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2 ODBOR PREVENTIVNEHO PRACOVNEHO LEKARSTVA
A TOXIKOLOGIE
C.U.  |NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY
21 ZniZovanie miery zdravotnych rizik  zamestnancov|UVZ SR, RUVZ so
z pracovného prostredia, pracovnych podmienok a sposobu |sidlom v Banskej
prace Bystrici
RUVZ v SR Rok 2013 a d’alsie roky
2.2 Intervencie na podporu zdravia pri praci UVZ SR
RUVZ v SR Rok 2013 a d’alsie roky
2.3 Pri¢inné suvislosti nadorovych ochoreni v pracovnom |RUVZ so sidlom
a Zivotnom prostredi a Zivotny §tyl v Banskej Bystrici
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici Rok 2013
24 DPudsky biomonitoring - sledovanie zataZe skupin|UVZ SR, RUVZ so
obyvatel’stva vybranym chemickym faktorom v Zivotnom |sidlom v Banskej
a pracovnom prostredi } y Bystrici
medziodborova uloha (odbory HZP, PPL a OFZP)
RUVZ v sidle kraja a d’al$ie vybrané RUVZ Rok 2013 a dalSie roky
)5 Uroveii ochrany zdravia na chranenych pracoviskach UVZ SR
RUVZ v SR Rok 2013 a dalSie roky
26 Aktualne problémové situscie rieSené v jednotlivych regionoch | RUVZ v sidle kraja
RUVZ v SR Rok 2013 a d’algie roky
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2.1 ZNIZOV,ANIE MIERY ZDRAVOTNY(;H RIZIK ZAMESTNANCOV
Z PRACOVNEHO PROSTREDIA, PRACOVNYCH PODMIENOK A SPOSOBU
PRACE

Ciel’

Zvysit odbornu troven hodnotenia pracovného prostredia, pracovnych podmienok a spésobu
prace vo vztahu k zdravotnym rizikdim zamestnancov. Na hodnotenie vyuzivat odborné
usmernenia UVZ SR. Pri vykone §titneho zdravotného dozoru (d’alej SZD) vykonavaného
RUVZ v SR uplatiiovat’ legislativne tupravy v oblasti ochrany zdravia pri praci vratane
legislativnych uprav harmonizovanych s pravom Eurépskych spoloCenstiev. Pomocou
kontrolnych listov  informovanosti zamestnancov overovat poskytovanie informacii
zamestnancom v oblasti ochrany zdravia pri praci zo strany zamestnavatel'ov, zistovat’ rizikové
faktory prace a vyskyt zdravotnych problémov u zamestnancov pri podozreni na vyskyt choroby
z povolania na danom pracovisku . Zvysit’ uroven udajov o rizikovych pracach a zabezpecit' ich
efektivne vyuzitie v ochrane zdravia pri praci usmerniovanim ¢innosti pracovnej zdravotnej
sluzby priamo v podnikoch .

Gestor
UVZ SR (alohy ¢.2.1.1,2.1.3,2.1.4,2.1.5)
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici (ulohy €. 2.1.2, 2.1.3)

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Etapy rieSenia
rok 2013 a d’alSie roky

2.1.1 ZniZovanie miery zdravotnych rizik (rizikové prdce)

Anotacia

Viest’ evidenciu rizikovych prac za prislusny okres, region a SR podl'a vyhlasky MZ SR ¢.
448/2007 Z. z. o podrobnostiach o faktoroch prace apracovného prostredia vo vztahu ku
kategorizacii prac z hladiska zdravotnych rizik a o nélezitostiach navrhu na zaradenie prac do
kategorii. Prehodnotit’ vydané rozhodnutia o urceni rizikovych prac (resp. profesii) podla
predchadzajiicich legislativnych uprav. Vramci SZD sledovat pracovné podmienky
zamestnancov, mieru expozicie zamestnancov a realizdciu nahradnych opatreni zo strany
zamestnavatel'ov na pracoviskach, kde zamestnanci vykonavaju rizikové prace. V ramci vykonu
SZD sledovat” vysledky a intervaly lekarskych preventivnych prehliadok vo vztahu k praci
a zaradenie zamestnancov do pracovného procesu na zaklade postdenia zdravotnej sposobilosti
na pracu pracovnou zdravotnou sluzbou. Dopracovat’ a uplatiiovat’ novy informacny systém
o rizikovych pracach obsahovo zostladeny s platnymi pravnymi predpismi na ochranu zdravia
pri  praci aumoziujici napojenie individudlnych udajov v jednotnom zdravotnickom
informa¢nom systéme.
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Realizac¢né vystupy

Ziskavat aktualne udaje o:

- pocte exponovanych zamestnancov vykonavajucich rizikové prace v jednotlivych okresoch,

regionoch a v SR podl'a Standardnych vystupov programu ASTR,

- pocte novych rizikovych prac v danom roku,

- pocte a druhu sankcii ulozenych zamestnavatel'om za neplnenie opatreni na ochranu zdravia

na pracoviskach, kde zamestnanci vykonévaju rizikové prace.

Sledovat’” vyvoj zmien po¢tu zamestnancov vykonavajucich rizikové prace (trendy) v porovnani

s predchadzajicimi rokmi.

Budovat’ centralny register idajov a regionalne registre o :

- individudlnych meraniach expozicii na tvorbu databaz tdajov o miere expozicie rizikovym
faktorom a na tvorbu realnych profilov profesii,

- podmienkach prace u pripadov ohrozenia chorobou z povolania a u priznanych pripadov s
chorobou z povolania.

Zosuladit’ registrované Udaje s poziadavkami narodnych a medzinarodnych institacii.

Preskimat’ moZnosti prepojenia registra s d’alSimi registrami na analyzy zdravotnych rizik a

vyuzitie udajov k stanoveniu priorit vo vykone SZD avusmeriiovani tvorby zdravych

pracovnych podmienok.

2.1.2  ZniZovanie zdravotnych rizik z velmi toxickych a toxickych latok a zmesi

Anotacia

Uplatiiovanie legislativnej Upravy - nariadenia vlady SR €. 355/2006 Z.z. o ochrane
zamestnancov pred rizikami stvisiacimi s expoziciou chemickym faktorom pri praci v zneni
nariadenia vlady SR ¢. 300/2007 Z. z. a nariadenia vlady SR ¢. 471/2011 Z. z. harmonizovanych
s pravom Eurdpskych spolodenstiev, pri vykone SZD. Cielene kontrolovat’ zabezpe&enie ochrany
zdravia zamestnancov pri vyrobe, skladovani, predaji azaobchddzani svelmi toxickymi a
toxickymi latkami a zmesami. Zabezpecovat’ poradenstvo a konzultacie pre zamestnavatel'ov a
zamestnancov. Ziskavanie udajov o likvidacii obalov a nepouzitelnych zbytkov od velmi
toxickych a toxickych latok a zmesi adalej sledovat ich pouzivanie podla aktudlneho
»Zoznamu arozsahu pouzitia povolenych pripravkov na ochranu rastlin a mechanizacnych
prostriedkov na ochranu rastlin“ vydaného na prislusny rok.

Realizac¢né vystupy

Ziskavat udaje o:

- vykonanych previerkach zameranych na plnenie opatreni na ochranu zdravia pri praci s vel'mi
toxickymi a toxickymi latkami a zmesami,

- klasifikacii latok a zmesi podl'a nariadenia Eurdpskeho parlamentu a Rady 1272/2008/EHS, o
obozndmeni sa zamestnancov s kartami bezpeénostnych udajov(KBU) a o expoziénych
scenaroch a stanovenych DNEL a DMEL v KBU

- vydanych osvedCeniach o odbornej sposobilosti na pracu s velmi toxickymi a toxickymi
latkami a zmesami (na zaklade skusky pred komisiou abez vykonania skusky na zaklade
overenia dizky odbornej praxe),
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- vydanych osvedceniach o odbornej spdsobilosti na pracu s dezinfekénymi pripravkami na
profesionalne pouzitie ana pracu s pripravkami na regulaciu zivociSnych skodcov na
profesionalne pouZzitie,

- mimoriadnych situaciach a havariach a ich désledkoch.

Dosiahnut' zvySenie miery uvedomenia si zdravotnych rizik vyplyvajicich z expozicie
zamestnancov a obyvatel'stva vel'mi toxickym a toxickym latkam a zmesiam.

Overenie formou kontrolnych listov informovanosti zamestnancov.

2.1.3  Znizovanie zdravotnych rizik z karcinogénnych a mutagénnych faktorov vratane azbestu
a z latok poskodzujucich reprodukciu a narusajucich endokrinny systém

Anotacia

Uplatiiovanie legislativnych uprav - nariadenia vlady SR €. 356/2006 Z. z. o ochrane zdravia
zamestnancov pred rizikami stvisiacimi s expoziciou karcinogénnym a mutagénnym faktorom
pri praci v zneni nariadenia vlady SR ¢. 301/2007 Z.z. a nariadenia vlady SR ¢. 253/2006 Z. z.
o poziadavkach na ochranu zamestnancov pred rizikami suvisiacimi s expoziciou azbestu pri
praci, harmonizovanych s pravom Eurdpskych spoloéenstiev, pri vykone SZD.

Vyhladavat pracovné postupy a technologie s pouzitim chemickych karcinogénov
a mutagénov.

Zamerat’ sa aj na vyhl'addvanie a posudzovanie expozicie latkam poskodzujucim reprodukeciu,
ktoré su podla nariadenia Eurdpskeho parlamentu a Rady 1272/2008/EHs v ramci svojej triedy
nebezpecnosti zaradené v kategorii 1A alebo 1B a na latky narisajuce endokrinny systém.
Objektivizovat’ expoziciu, zavadzat’ nové meracie a hodnotiace metddy expozicie tymto latkam
(BET, priame, nepriame). Vytvarat a viest databazu organizacii, v ktorych su zamestnanci
vystaveni karcinogénnym a mutagénnym faktorom a pracovnym procesom s rizikom chemicke;j
karcinogenity. Cielene vyhl'adavat’ pracovné procesy stvisiace so zvySenou expoziciou azbestu
(buracie, stavebné cinnosti) anariadovat ucinn€¢ opatrenia na minimalizaciu expozicie
zamestnancov a obyvatel'stva a na zvySovanie uvedomovania si suvisiacich zdravotnych rizik
a moznosti u¢innej prevencie.

Realiza¢né vystupy

Ziskavat’ aktualne udaje:

- 0 poctoch zamestnancov vykonavajtcich rizikové prace s karcinogénnymi a mutagénnymi
faktormi podl'a kategorii rizika v jednotlivych organizaciach, okresoch, regionoch a v SR,

- 0 vyvoji zmien a trendov v porovnani s predchadzajiicimi rokmi,

- o jednotlivych organizaciach, v ktorych sa pracuje s karcinogénnymi a mutagénnymi faktormi
a kde sa vyskytuju pracovné procesy s rizikom chemickej karcinogenity.

Doplnit’ udaje o latkach poskodzujtcich reprodukciu a latkach nartsajucich endokrinny systém.
Dosiahnut' zvySenie miery uvedomenia si zdravotnych rizik vyplyvajicich z expozicie
zamestnancov a obyvatel'stva karcinogénnym a mutagénnym faktorom vratane azbestu ako aj
z expozicie latkam poskodzujicim reprodukciu a latkam nartiSajicim endokrinny systém.
Zameriavat' sa aj na buracie arekonstruk¢né prace pri odstraiovani azbestovych materialov
v exteriéroch aj v interiéroch budov. Pozornost’ venovat’ odstraiiovaniu a opravam odpadovych
a kanaliza¢nych rar z azbestovych materidlov v bytovych jadrach v budovach na byvanie.
Overenie formou kontrolnych listov informovanosti zamestnancov.
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2.1.4 ZniZovanie psychickej pracovnej zataze

Anotacia

Uplatiovat’ legislativnu upravu — vyhlasku MZ SR ¢. 542/2007 Z. z. o podrobnostiach o ochrane
zdravia pred fyzickou zat'azou pri praci, psychickou pracovnou zatazou a senzorickou zatazou
pri praci, pri vykone SZD, pripravit jej novelizované znenie.

Priebezne prehodnocovat psychickl pracovnu zataz na navrh zamestnavatela za Ucelom
zaradenia prac do kategorii rizika z hl'adiska nadmernej psychickej pracovnej zataze u vybranych
profesii, v pripade potreby vyziadat’ stanovisko UVZ SR.

Realiza¢né vystupy

- Udaje o prehodnocovani podkladovych materialov k navrhom zamestnavatelov na uréenie
kategorie prac vo faktore psychickd pracovnad zataz (zamestnavatel, hodnotené profesie,
vysledné kategorie prace, hodnotitel’, PZS).

- Evidovat’ ur€ené rizikové prace (profesie) s rizikom psychickej pracovnej zataze aj podla
prevazujucej ¢innosti

- Sledovat’ trendy vyvoja a zmien psychického zdravia populacie SR v produktivnom veku na
zéklade Statistickych udajov vybranych ukazovatelov psychického zdravia (UVZ SR)
a usmernovat’ v prijimani preventivnych a napravnych opatreni.

- Spracovat’ novelizované znenie vyhlaSky v zaujme zlepSenia hodnotenia zat'aze v praxi.

2.1.5 Znizovanie vyskytu chorob z povolania z dlhodobého, nadmerného a jednostranného
zatazenie

Anotacia

Uplatiiovanie legislativnych tuprav - vyhlasky MZ SR ¢. 542/2007 Z.z. o podrobnostiach
o ochrane zdravia pred fyzickou zat'azou pri praci, psychickou pracovnou zat'azou a senzorickou
zatazou pri praci so zameranim najmé na poziadavky na miesto vykonu préce, pripustné hodnoty
fyzickej zataze zamestnancov, primeranui pracovnu polohu, organizéciu prace, rezim prace
a odpocinku a d’alSie faktory prispievajice k vzniku predmetnych ochoreni.

Zdokonalenie systému preSetrovania podozreni na chorobu z povolania. Zjednotit’ a skvalitnit’
hodnotenie pracovného prostredia, pracovnych podmienok a spdsobu prace zamestnancov vo
vzt'ahu k vyskytu ochoreni z dlhodobého nadmerného a jednostranného zatazenia (DNJZ).

Realizac¢né vystupy

Zber celoslovenskych udajov:

a) rizikové prace - faktor DNJZ

b) podozrenia na choroby z povolania v polozke 29 zoznamu chordb z povolania (zdroj
Nérodné centrum zdravotnickych informacii — d’alej NCZI)

c) presetrovanie podozreni na choroby z povolania v polozke 29

d) priznané choroby z povolania v polozke 29 (zdroj NCZI)
- Sledovat’ vyvoj zmien (trendy) v porovnani s predchadzajicimi rokmi
- Evidovat’ profesie, u ktorych je ochorenie z DNJZ najcastejSie priznané ako choroba z

povolania

- Kopie presetreni podozreni na chorobu z povolania z dévodu DNJZ zasielat’ na UVZ SR.
- Analyzovat’ vzniknuté choroby z povolania v zaujme prevencie vzniku d’alSich ochoreni
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2.2 INTERVENCIE NA PODPORU ZDRAVIA PRI PRACI

Ciel

Napomdct zlepSovaniu zdravotného stavu zamestnancov usmeriiovanim realizacie intervenénych
programov, vedenim informa¢nych kampani, cielenym poradenstvom pre zamestnavatelov
a zamestnancov v oblasti ochrany a podpory zdravia pri praci a spolupréci s PZS.

Specifické ciele

- navrhovat’ ausmernovat’ realizovanie intervenénych aktivit zameranych na znizovanie
zdravotnych rizik zo zivotného $tylu, z prace a z pracovného prostredia,

- navrhovat ausmeriiovat  zlepSovanie pracovného prostredia azdravotného stavu
zamestnancov v spolupraci so zamestnavatelmi, SZCO a PZS (prostrednictvom poradni
zdravia pri RUVZ v SR, projektu Zdravé pracoviska, a i.),

- zapajat’ sa do eurdpskych informacnych kampani, vedenych eurdpskymi inStiticiami,
zameranych na informovanie o povinnostiach zamestnavatelov v ochrane zdravia pri praci,
odkomunikovanie zdravotnych rizik z faktorov prace a pracovného prostredia, hladanie
efektivnych spdsobov ochrany a podpory zdravia pri praci arealizaciu vhodnych
preventivnych opatrent,

- realizovat regionalne aktivity zamerané na zvysSenie povedomia o ochrane a podpore zdravia
pri praci v spolupraci s mestami, zamestnavatel'mi,

- zvySovat’ odbornu a technicku vybavenost’ pracovisk na poskytovanie odborného poradenstva
a vykonavanie objektivnych zistovani,

- zabezpeCit informovanie verejnosti, zamestnavatelov a zamestnancov o kombinovanom
posobeni faktorov z prace, pracovného prostredia a faktorov zivotného Stylu, a o moznosti
zosilnovania az znasobenia ich negativnych ucinkov na zdravie,

- zabezpecit’ informovanie verejnosti, zamestnavatelov a zamestnancov prostrednictvom médii
o moznostiach ochrany a podpory zdravia pri praci a pri zmene navykov v spdsobe Zivota.

Gestor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Etapy rieSenia
rok 2013 a dalSie roky

2.2.1 Zdrave pracoviska

Anotacia

Prispiet’ k zlepSeniu zdravotného stavu zamestnancov prostrednictvom aktivit poradni zdravia,
propagovat’ u zamestnavatel'ov intervenéné programy. Zamerat sa na kombinovany vplyv
zdraviu Skodlivych faktorov prace, pracovného prostredia a zivotného $tylu. Osobitne poskytovat’
poradenstvo malym a strednym podnikom a samostatne zarobkovo &innym osobam (SZCO).
Realizovat’ regionalne aktivity zamerané na zvySenie povedomia o ochrane a podpore zdravia pri
praci v spolupraci s mestami, zamestnavatelmi. Vychadza sa z poznatku, Ze zamestnanec, ktory
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je informovany a vzdelany o sposobe a miere rizika, sa sprava tak, ze miera jeho zdravotného
rizika sa vyznamne znizi. Usmeriiovat’ PZS v SR.

Realizac¢né vystupy

Zvysenie informovanosti o vzajomne pdsobiacich faktoroch prace a zivotného Stylu.

Udaje o prebiehajicich intervenénych  programoch v podnikoch, poéty podnikov a osob
zapojenych do programov podpory zdravia pri praci.

Udaje o regionalnych aktivitach zameranych na zvysenie povedomia o ochrane a podpore zdravia
pri praci v spolupraci s mestami, zamestnavatelmi.

Meranie uc¢innosti programov meranim prevalencie rizikovych faktorov v skupinach pracujuce;j
populécie.

2.2.2 Eurdpska informacna kampan Europskej agentury pre BOZP (OSHA Bilbao) ,,Zdravé
pracoviska - Spolupraca pri prevencii rizik*

Anotacia
Realizovat’ informacné a intervencné aktivity pre zamestnavatel'ov a zamestnancov, zamerané na
prevenciu zdravotnych rizik pri praci. Aktivne sa zapojit do Eurdpskeho tyzdia bezpecnosti
a ochrany zdravia pri praci. V pripade potreby spolupracovat’ s orgdnmi inSpekcie prace a NIP
(narodné kontaktné miesto OSHA) arealizovat spolo¢né previerky podla aktudlnej témy
kampane.

Realizac¢né vystupy

Udaje o realizovanych intervenénych a informaénych aktivitich zameranych na aktualnu tému
kampane, informacie o aktivitach v ramci Europskeho tyzdia BOZP.

Informécia o spolupréci s organmi inSpekcie prace a NIP.

2.2.3  Eurdpska informacna kampan Vyboru vrchnych inspektorov prace (SLIC)
,, Posudenie psychosocidlnych rizik pri praci*

Anotacia

Spracovat’ narodné vysledky kampane zameranej na postidenie psychosocidlnych rizik pri préci,
ktora bola realizovand v spolupraci sorgdnmi inSpekcie prace podla jednotného
metodologického protokolu v 99 podnikoch v SR v troch odvetviach: zdravotnictvo a socialne
sluzby, sluzby — hotely a reStauracie, podnikové preprava tovarov.

Realizac¢né vystupy

Vyhodnotit' dotazniky zamerané na zistovanie psychosocidlnych faktorov na hodnotenych
pracoviskdch. Porovnat' vysledky zamestnavatel'ov s vysledkami zamestnancov. Vypracovat
zostavy vysledkov - spédtni vdzbu pre zamestnavatelov zapojenych do kampane. Porovnat
slovenské vysledky kampane s dostupnymi eurdpskymi vysledkami. Navrhnit' preventivne
opatrenia. O vysledkoch informovat’  Sirokt verejnost prostrednictvom tlacovej besedy
a spolupracou s médiami; odborni verejnost’ informovat’ na vedecko-odbornych podujatiach a
prostrednictvom narodnej stranky kampane na internetovej stranke UVZ SR.
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2.3  PRICINNE SI'JVISLQSTI NADpRQVYCH OCHORENI V PRACOVNOM
A ZIVOTNOM PROSTREDI A ZIVOTNY STYL

Ciel’

Sledovat’ epidemiologickymi metédami pri¢inné suvislosti vzniku nadorovych ochoreni so
zameranim na identifikdciu vonkajsich pri¢innych stvislosti v pracovnom prostredi, v Zivotnom
prostredi, v zivotnom S$tyle vo vztahu k vnatornym geneticky podmienenym procesom.
Uplatiiovat’ poznatky o rizikovych faktoroch v prevencii a ochrane zdravia pred nddorovymi
chorobami.

Specificky ciel
Zvysovat odborné kapacity na onkoepidemiologické skumania vo verejnom zdravotnictve
spolupracou s IARC/WHO a s d’alSimi $pecializovanymi zahrani¢nymi pracoviskami.

Gestor

RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

v spolupraci s Medzinarodnou agentarou pre vyskum rakoviny (IARC) v Lyone, Franctizsko
a s Lekarskou fakultou Univerzity v New Yorku ( Mount Sinai School of Medicine)

Etapy rieSenia
rok 2013 a d’alSie roky

2.3.1 - Epidemiologicka Studia nadorov a invch ochoreni slinivky brusnej (ESNAP)

RieSitel’ské pracoviska

UVZ SR, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, Martine, Ziline, Trenéine

FNsP F.D.Roosevelta v Banskej Bystrici, Martinské bioptické centrum v Banskej Bystrici,
Jeséniova lekarska fakulta UK v Martine, Néarodny onkologicky Ustav v Bratislave, FNsP
Milosrdni bratia v Bratislave, FNsP akad. L. Dérera v Bratislave, Martinska fakultna nemocnica,
NsP v Ziline, EN v Trenéine a dalsie vybrané zdravotnicke zariadenia; Narodné centrum
zdravotnickych informacii a Statistiky, Narodny onkologicky register.

Spoluriesitelia: Ustav vedy a vyskumu Univerzity Mateja Bela v Banskej Bystrici- Institut
matematiky a informatiky/ Spolo&né pracovisko MU SAV a UMB.

Anotacia

Epidemiologické Studie typu pripad — kontrola st zamerané na objasnenie vplyvu faktorov
zivotného prostredia, pracovného prostredia a zivotného §tylu na vyskyt nadorovych ochoreni.
Stidia zamerana na $tadium chronickych ochoreni a nadorov pankreasu. Prica je zamerani na
rizikové faktory zivotného S$tylu (fajcenie, stravovacie zvyklosti, fyzicka aktivita), osobnu
a zdravotnil anamnézu, biologické rizikové faktory a pracovnu expoziciu. Ide o spolocné usilie
zdravotnickych pracovnikov viacerych odborov preventivnej aj klinickej mediciny a d’al§ich
vedeckych pracovnikov v objasiiovani kauzalnych suvislosti nddorovych ochoreni pankreasu.
Poznatky sa budu priebezne uplatiovat’ v podpore zdravia obyvatel'stva.
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Realizac¢né vystupy

- Zvysit uroven poznania o etiologii vzniku nadorov pankreasu uplatnenim epidemiologickych
metdd a metdd molekularnej epidemiologie.

- Skumanim genetickej vnimavosti a vonkajsich faktorov identifikovat’ biomarkery pre vcasnu
detekciu zdravotnych rizik.

- Objasnit’ etiologicku stuvislost’ medzi chronickou pankreatitidou a rakovinou pankreasu.

- Odhadnut’ ulohu moznych rizikovych faktorov zivotného $tylu a prostredia v etiologii vzniku
rakoviny pankreasu (fajcenie, konzumacia alkoholu a misa, pohybova aktivita, pracovna
expozicia).

- Zhodnotit’ tlohu osobnej a rodinnej anamnézy (diabetes mellitus, chronickd pankreatitida,
cholelitiaza, hereditarna pankreatitida) a reprodukcnej anamnézy u zien.

- Patrat po moznych suvislostiach medzi pracovnou expoziciou chemickym faktorom
a rakovinou pankreasu.

- Odobrat’ auchovat’ vzorky biologického materidlu (krv) na genetick analyzu v spolupraci
s [ARC.

- Publikovat’ vysledky v odbornej domdacej a zahranicnej tlaci, prezentovat’ ich na odbornych
vedeckych podujatiach, vysledky zakomponovat’ do preventivnych a poradenskych ¢innosti
v ramci $pecializovanych uloh RUVZ.

2.3.2  Pilotna studia rakoviny mocového mechura

RieSitel’ské pracoviska
Rok 2013 - RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici,
FNsPv Banskej Bystrici.
Lekarska fakulta Univerzity v New Yorku ( Mount Sinai School of
Medicine)
Od roku 2014 — UVZ SR , vybrané RUVZ v SR a vybrani poskytovatelia zdravotnej
starostlivosti - podla vysledkov pilotnej Studie.
Pilotna §tadia sa realizuje aj Ceskej republike a v Chorvatsku.
Spoluriesitelia: Narodné centrum zdravotnickych informacii v Bratislave - Narodny onkologicky
register;

Anotacia

Overi sa spolupraca s americkymi vyskumnikmi. Protokol $tadie a pracovné postupy Cerpaji zo
Stadii nddorovych ochoreni plac, vedenych IARC Lyon tym istym hlavnym rieSitel'om.
Rakovina mocového mechura je 9. najcastejSie diagnostikovanou rakovinou vo svete. Predstavuje
heterogénnu skupinu zhubnych nadorov s rozne invazivnym rastom, kde sa doposial’ neznamou
mierou uplatiiujii rozdielne v pri¢innych savislostiach vonkajsie faktory. Studuju sa najmai
stvislosti s fajéenim, s pracovnou expoziciou arylaminom, s bakteridlnymi a virusovymi zapalmi
mocovych ciest; d’alej sa zist'uju stvislosti s expoziciou ionizujlicemu Ziareniu, arzénu , chléru.
Je to epidemiologicka stidia typu pripad-kontrola. V pilotnej faze sa ma ziskat’ k spolupraci 20
pacientov; kontroly su z predchadzajucich studii nadorov.

Realiza¢né vystupy

- Zvysit uroven poznania o etiologii vzniku nadorov mocového mechtra uplatnenim
epidemiologickych metdd a metdd molekularnej epidemiologie.
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Skamanim genetickej vnimavosti a vonkajSich faktorov identifikovat’ biomarkery pre vcasni
detekciu zdravotnych rizik.

Odhadnut’ tlohu moznych rizikovych faktorov zivotného Stylu, pracovného prostredia
a zivotného prostredia v etiologii vzniku rakoviny mocového mechura (fajcenie, praca
s arylaminmi, so zdrojmi ionizujuceho Ziarenia, zvySeny prijem arzénu, chloru).

Zhodnotit’ tlohu osobnej, pracovnej a rodinnej anamnézy

Odobrat’ a uchovat’ vzorky biologického materialu (krv) na genetickl analyzu v spolupraci
s MSSM

Pripravit’ odbornu zékladiu pre plnt $tidiu nddorov moc¢ového mechtira

Publikovat’ vysledky v odbornej domacej a zahrani¢nej tlaci, prezentovat’ ich na odbornych
vedeckych podujatiach, vysledky zakomponovat’ do preventivnych a poradenskych ¢innosti
v ramci §pecializovanych uloh RUVZ.

Zistené poznatky uplatnit’ v Statnom zdravotnom dozore nad chemickymi faktormi a osobitne
karcinogénnymi a mutagénnymi faktormi pri praci a v ramci poradenstva v oblasti zdravia pri
praci.
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24 DUDSKY BIOMONITORING -  SLEDOVANIE ZATAZE  SKUPIN
OBYVATEISTVA VYBRANYM CHEMICKYM FAKTOROM V ZIVOTNOM
A PRACOVNOM PROSTREDI.

Medziodborova tiloha — plnia odbor hygieny Zivotného prostredia, odbor preventivneho
pracovného lekarstva a odbor objektivizacie faktorov Zivotného prostredia

Ciel

Sledovat’” vybrané skupiny obyvatel'stva v zivotnom prostredi (rodi¢ia a deti) a v pracovnom
prostredi (zamestnanci vybranych profesii) z hl'adiska expozicie chemickym skodlivindm cez
stanovenie kadmia a kotininu v biologickom materiali (moc).

Gestor )
UVZ SR, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

Riesitel'ské pracoviska )
UVZ SR, RUVZ v sidlach krajov a d’alSie vybrané¢ RUVZ

Anotacia

Biologické monitorovanie (HBM) ma jednoznacne preventivne zameranie. Umoziiuje sledovat
vztah medzi expoziciou chemickym faktorom zo Zivotného a pracovného prostredia, davkou,
ucinkom a poskodenim zdravia. Zarovenn umoziuje meranie kvantity absorbované¢ho chemického
faktora bez ohl'adu na sposob absorpcie. Biologické monitorovanie v ramci tejto tlohy bude
zamerané na monitorovanie expozicie, teda stanovenie chemického faktora (v danom pripade
kadmia) alebo jeho metabolitu (v danom pripade kotininu) v biologickom materiali (moci).
Kotinin, ktory vznika v tele ¢loveka z nikotinu je najvhodnejsi ukazovatel' expozicie ¢loveka
tabakovému dymu. Hlavny prinos biologického monitorovania populacie, ktord bude
reprezentovat’ matka, otec a ich diet’a za vSeobecnu populaciu a zamestnanci vybranych profesii
za oblast’ pracovného prostredia je, ze sumuje vsetky cesty vstupu chemickych faktorov do
organizmu - inhalacnu, dermalnu, traviacim traktom a ich kombindcie.

Vo vSeobecnosti pri biologickom monitoringu je dolezit¢ poznat' vlastnosti sledovaného
chemického faktora, metabolizmus, priebeh vylucovania a taktiez zvolit vhodnii dobu odberu
biologického materialu. V rdmci tejto ulohy bude vyber markerov pre HBM, pouzitd metodika
pre vyber populaénych skupin, vySkolenie pracovnikov pre odber vzoriek biologického
materialu, dotaznikovy prieskum, laboratorne vySetrenia, zhromazdenie a vyhodnotenie
vysledkov zalozeny na poznatkoch ziskanych v ramci eurdpskeho projektu DEMOCOPHES.
Participacia UVZ SR a RUVZ v Banskej Bystrici na tomto projekte vytvorila dobry zéklad pre
implementaciu metodiky HBM validovanej na eurdpskej trovni v Slovenskej republike
a ziskanie kvalitnych Gdajov o redlnej zat'azi obyvatel'stva ur¢itym Skodlivindm z prostredia.

Etapy rieSenia

Rok 2013 — vypracovanie pilotného projektu pre HBM (vytvorenie riadiacej jednotky pre
koordinovanie pilotného projektu, Specifikovanie populacnych skupin, vyber
respondentov v ZP a PP, vyber profesii, priprava a tla¢ pracovnych protokolov —
pre pracu v teréne, odber vzoriek, tla¢ dotaznikov, zaSkolenie pracovnikov pre
pracu v teréne, priprava laboratorii na analytickt Cast’ projektu)
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Rok 2014 — realizdcia pilotného projektu pre HBM (odber vzoriek biologického materidlu,
vyplanie dotaznikov a zber potrebnych tdajov, realizacia laboratérnych analyz)
Rok 2015 — vyhodnotenie vysledkov, spracovanie udajov z dotaznikov, vypracovanie zaverecnej
spravy k projektu, komunikacia vysledkov pilotného projektu, publikovanie
vysledkov

Realiza¢né vystupy
Zaverecna sprava, informacie o vysledkoch verejnosti, TK, narodny workshop

Termin ukonéenia
30.11.2015
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2.5 UROVEN OCHRANY ZDRAVIA NA CHRANENYCH PRACOVISKACH

Ciel

Chranena dielia a chranené pracovisko su pracoviska zriadené pravnickou osobou alebo fyzickou
osobou, v ktorych pracuje najmenej 50 % obcanov so zdravotnym postihnutim, ktori nie st
schopni najst’ si zamestnanie na otvorenom trhu prace. Dalej s to pracoviska, na ktorych sa
obcania so zdravotnym postihnutim zaskol'uju alebo pripravuji na pracu a v ktorych su pracovné
podmienky vratane narokov na pracovny vykon prispdsobené zdravotnému stavu obcanov so
zdravotnym postihnutim (§ 55 zékona ¢. 5/2004 Z. z. o sluzbach zamestnanosti a o zmene
a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov).

V ramci Statneho zdravotného dozoru vykonat’ kontrolu pracovnych podmienok, pracovného
prostredia a sposobu prace zamestnancov chranenych dielni a chranenych pracovisk podla
metodického usmernenia UVZ SR na vykon $tatneho zdravotného dozoru na pracoviskach; pri
zisteni nedostatkov nariadit’ opatrenia.

Gestor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Anotacia

Kazdy RUVZ vykona S$tatny zdravotny dozor najmenej v piatich chranenych dieliiach alebo na
chranenych pracoviskach. Pri vykone Statneho zdravotného dozoru sa pouzije metodicky postup
na vykon SZD doplneny o idaje o zamestnancoch na chranenych pracoviskach z hladiska ich
zdravotnych obmedzeni a uplatnenia potrebnych uprav pracovnych podmienok; pouZziji sa aj
kontrolné listy informovanosti zamestnancov.

Etapy rieSenia

do 30.9.2013 — vykon SZD v chranenych dieliiach alebo na chranenych pracoviskach
do 15.10.2013 — RUVZ zaslu vysledky SZD na RUVZ v sidle kraja

do 15.11.2013 - RUVZ v sidle kraja zasla informaciu UVZ SR

do 15.12.2013 — UVZ SR pripravi informaciu pre média (TASR, SITA)

Realizac¢né vystupy

Zistenia uplatnit’ pri usmerneni zamestnavatela na prijatie preventivnych, ochrannych opatreni.
Ukladanie napravnych opatreni.

Informovanie o vysledkoch — verejnost, média.
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2.6 @KTUALNE PROBLEMOVE SITUACIE RIESENE V JEDNOTLIVYCH
REGIONOCH

Bratislavsky region

Trenciansky region

2.6.1

Prieskum trovne ochrany zdravia zamestnancov, ktorych agentiry doc¢asného
zamestnavania zamestniavaji na pracoviskich zmluvnych zamestnavatelov a ktori
vykonavaju rizikové prace.

Ciel’

Zistit' nedostatky v tvorbe pracovnych podmienok a v zabezpeceni preventivnej zdravotnej
starostlivosti pri praci, v hlaseni rizikovej prace; doplnit evidenciu rizikovych prac
o nesledovanych pracovnikov.

Anotacia

Uplatiiovanie platnej legislativny, najmé zakona ¢. 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji
verejného zdravia a vyhlasky MZ SR ¢. 448/2007 Z. z. o podrobnostiach o faktoroch prace
a pracovného prostredia vo vztahu ku kategorizacii prac zhladiska zdravotnych rizik
a o nalezitostiach navrhu na zaradenie prac do kategérii. V ramci SZD zistit' vykonavanie
rizikovych  prdc  zamestnancami  agentir docCasného  zamestndvania  u zmluvnych
zamestnavatel'ov, ktori maji vyhlasené rizikové prace. Skontrolovat, ¢i agentiry disponuju
rozhodnutim o zaradeni prac do kategoérie rizikovych prac, sledovat’ zabezpecenie pracovnej
zdravotnej sluzby pre zamestnancov agentiry a vykon lekarskych preventivnych prehliadok
lekdrom pracovnej zdravotnej sluzby. Pri zisteni nedostatkov nariadit’ opatrenia. Aktudlne udaje
o pocte exponovanych zamestnancov agentir vykondvajlcich rizikové prace doplnit’ do
programu ASTR.

Etapy rieSenia
- zistenia uplatnit’ pri usmerneni zamestnavatel’a na prijatie preventivnych ochrannych
opatreni
- vydat’ rozhodnutie o zaradeni prac do kategorie 3 a 4 pre agentiru do¢asného zamestnavania
- ulozit napravné opatrenia
- doplnit’ udaje do evidencie programu ASTR

Realizacia

V ramci SZD skontrolovat’ pracovné podmienky zamestnancov  vybranych agentir doéasného
zamestnavania a nariadit’ ndpravné opatrenia, ak je to potrebné. Aktualne udaje o pocte
exponovanych zamestnancov agentur (cudzich organizacii) vykonavajlicich rizikové prace
doplnit’ do programu ASTR. Spolupracovat’ s uradmi prace. Informovat’ verejnost’ a média
o vysledkoch.

Termin ukonéenia
31.12.2015
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Gestor
RUVZ Bratislava, RUVZ Trenéin

Trnavsky region

Zilinsky region

2.6.2

Prieskum psychickej pracovnej zat’aze ucitelov zikladnych a strednych $kol.

Ciel
Objektivne zhodnotenie psychickej pracovnej zdtaze a urovne pracovnych podmienok.

Realizacia

Uplatnenie metodiky podla vyhlaS8ky MZ SR ¢. 542/2007 Z. z. o podrobnostiach o ochrane
zdravia pred fyzickou zat'azou pri praci, psychickou pracovnou zatazou a senzorickou zatazou
pri praci

Gestor )
RUVZ Trnava, RUVZ Liptovsky Mikulas

Nitriansky region
2.6.3
Zdravotné rizika pri pouzivani agrochemikalii

Ciel’
Zistit rozsah, mnozstvo a spdsob pouzivania agrochemikalii a posudit mieru expozicie
pracovnikov pri praci s agrochemikaliami.

Realizacia
Vykonat" kontrolu u subjektov zameranych na rastlinnii vyrobu a subjektov vykonavajicich
aplikaciu agrochemikalii.

Ggstor
RUVZ Nitra

Banskobystricky region

2.6.4

Zdravotné rizika zamestnancov pri vyrobe energie z alternativnych zdrojov (bioplyn,
splynovanie Stiepok).

Ciel’

Identifikovat’ a objektivne posudit pracovnu expoziciu Skodlivym faktorom v pracovnom
prostredi a nariadit’ ndpravné opatrenia, ak je to potrebné.
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Realizacia
Preskimat’ pracovné podmienky pri vyrobe energie z alternativnych zdrojov, vyziadat' resp.
doplnit’ merania, ak je to potrebné.

Gestor
RUVZ Banska Bystrica

Kosicky region

PreSovsky region

2.6.5

Prieskum pracovnych podmienok vo vybranych obchodnych centrach

Ciel
Prieskum urovne vyskytu vybranych faktorov pracovného prostredia, zameranych na kvalitu
ovzdusia na pracovisku.

Realizacia
Identifikovat’ faktory pracovného prostredia, ktoré moézu ovplyvnit® pracovny komfort

zamestnancov. Nariadit’ napravné opatrenia, ak je to potrebné.

Ggstor ’
RUVZ Kosice, RUVZ PreSov

RieSenie
rok 2013 a d’alSie roky
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3 ODBOR  HYGIENY VYZIVY, BEZPECNOSTI POTRAVIN
A KOZMETICKYCH VYROBKOV

C.U. |NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY

RIESITELCSKE PRACOVISKO TERMIN UKONCENIA

Sledovanie vyzivového stavu vybranych vekovych skupin
dospelej populacie

UVZ SR, RUVZ so sidlom

3.1 Uloha nadvizuje na tlohy PVV na r. 2010-2014 na tiseku vPop.ra.de a v Banskej
. , Bystrici
verejného zdravotnictva
RUVZ v SR 15. januar 2014 a dalSie
roky

Monitoring jodidacie kuchynskej soli

Uloha nadvizuje na tlohy PVV na r. 2010-2014 na tiseku UVZ SR, RUVZ so sidlom v

3.2 verejného zdravotnictva Kosiciach
RUVZ v SR 15. januar 2014 a dalSie
roky
NS . UVZ SR, RUVZ so sidlom
33 Bezpecnost’ PET flias v Poprade
RUVZ v SR, RUVZ so sidlom v Poprade 30. marec 2014
34 Bezpecnost’ vyrobkov urcenych pre deti UVZ SR
: RUVZ v SR, RUVZ so sidlom v Poprade 30. marec 2014
e Lo . ... |UVZ SR, RUVZ so sidlom
35 Bezpecnost’ papierovych a kartéonovych obalovych materialov v Poprade
RUVZ v SR, RUVZ so sidlom v Poprade 30. marec 2014
Monitoring  spotreby  vybranych pridavnych latok
v potravinach .
3.6 Uloha nadvizuje na ulohy PVV na r. 2010-2014 na useku UVZ SR
verejného zdravotnictva

31. december 2013 a d’alSie

RUVZ v SR
roky

Monitoring  bisfenolu A v materialoch  a predmetoch |UVZ SR, RUVZ so sidlom

3.7 urcenych na styk s potravinami v Poprade
RUVZ v SR, RUVZ so sidlom v Poprade 30. marec 2014

3.8 VyZiva a nutri¢ny stav seniorov v domovoch déchodcov RUVZ so sidlom v Poprade
RUVZ so sidlom v Poprade 30.5.2014

Monitoring probiotik v potravinich na osobitné vyZivové
ucely a vo vyZivovych doplnkoch
RUVZ so sidlom v Trenéine 15. januar 2014

3.9 RUVZ so sidlom v Trenéine
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3.1 SLEDOVANIE VYZIVOVEHO STAVU VYBRANYCH VEKOVYCH SKUPIN
DOSPELEJ POPULACIE

Ciel’

Prostrednictvom monitoringu a intervencie vplyvat na zlepSenie stravovacich navykov
u vybranych skupin dospelej populdcie (so zameranim sa na I'ahkll pracu). Zistovanie vyvoja
vyzivového stavu v sledovanych populac¢nych skupinach.

Gestor
UVZ SR, RUVZ so sidlom v Poprade a RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ v SR — pracoviska hygieny vyzivy, pracoviska podpory zdravia

Anotacia

Vyziva a spravne stravovacie navyky moézu prispiet’ k zlepSeniu zdravotného stavu obyvatelov.
V Slovenskej republike nad’alej pretrvava vysoky vyskyt kardiovaskularnych a onkologickych
ochoreni, a preto bol uz v roku 1999 vladou SR prijaty ,,Program ozdravenia vyzivy obyvatel'ov
SR, ktorého aktualizacia bola prijata vlddou SR 17. decembra 2008.

Aktualizacia Programu ozdravenia vyzivy obyvatel'ov SR je sucast'ou preventivnych programov
v ramci uloh PVV na r. 2010 a 2014 na tseku verejného zdravotnictva. Ciele na ozdravenie
vyzivy su v sulade s celoeurdpskymi principmi vychadzajicimi z dokumentu ..Zdravie 21.
storocia®.

Etapy rieSenia
I. a II. etapa — rieSenie Ulohy v sulade s prijatymi postupmi (februar — november 2013)
II1. etapa — sprava a vystupy ulohy (15. januér 2014)

Realiza¢né vystupy

- pokracovanie v monitorovani vyzivového stavu jednotlivych vybranych vekovych skupin
dospelej populacie,

- pokracovanie v monitorovani regiondlnych odliSnosti v stravovacich zvyklostiach a Struktare
stravy,

- sledovanie a porovnanie vyvoja vyzivového stavu v sledovanych popula¢nych skupinach,

- sledovanie spotreby potravin podl'a druhov v sledovanych populacnych skupinach,

- sledovanie prijmu vybranych vyzivovych ukazovatelov, vratane prijmu jodu a kyseliny
listovej prostrednictvom stravovacich zvyklosti v sledovanych popula¢nych skupinach,

- vyvoj vyzivového stavu v sledovanych popula¢nych skupinach,

- vytvorenie relevantnych podkladov pre regulovanie regionalnej a celoStatnej vyzivovej
politiky u obyvatel'ov SR.

Pokracovanie v ilohe
Rok 2013 a d’al$ie roky
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3.2  MONITORING JODIDACIE KUCHYNSKEJ SOLI

Ciel

Monitorovanie obsahu jodu v jedlej soli, vo vybranych potravinach aludskom organizme
scielom zabezpeCovania kontinudlneho prisunu jodu do T'udského organizmu a jeho
predpokladaného obsahu v organizme.

Gestor )
UVZ SR a RUVZ so sidlom v KoSiciach

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Anotacia

Monitoring obsahu jodu prebieha od roku 1992 prostrednictvom pracovisk hygieny vyzivy.
Zavedenie povinnej fortifikacie kuchynskej soli jodom v SR bolo rozhodnuté koncom 50 — tych
rokov, zddévodu nedostatocného prisunu jodu do organizmu atazkych poSkodeni zdravia
obyvatel'ov SR. Sledovanie prijmu jodu z vybranych druhov potravin poukaZze nepriamo na stav
saturacie jddom vybranych populacnych skupin.

Uloha je ako stcast’ realizacie preventivnych programov verejného zdravotnictva PVV na r. 2010
— 2014 a bude vyhodnotena v ramci aktualizovaného Programu ozdravenia vyzivy obyvatelov
SR.

Etapy rieSenia
I. etapa — odber vzoriek kuchynskej soli (vratane morskej soli) a jej laboratdrne vySetrenie na
mnozstvo KJ, KJO;
- pocet vzoriek: 2 vzorky
- Casové obdobie: janudr - december 2013
II. etapa — kontrola prijmu jodu z inych druhov potravin a monitorovanie jodu v organizme
- Casové obdobie: januar - december 2013

Realiza¢né vystupy
Trend vyvoja za obdobie poslednych 10 rokov a prirodzeny obsah jodu vo vybranych

potravinach.

Pokracovanie v alohe
Rok 2013 a d’alSie roky
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3.3 BEZPECNOST PET FLIAS

Ciel

Kontrola bezpecnosti PET flias v sulade s ¢l. 3 nariadenia EP a Rady (ES) ¢. 1935/2004 so
zameranim na sledovanie rizikovych ukazovatel'ov bezpecnosti — migracia urcitych monomérov,
Startovacich latok a produktov degradacie polyetylénteraftalatu (acetadehyd, monoetylénglykol,
dietylénglykol, Sb, estery kys. ftalovej atd’.) a senzorické hodnotenie modelovych potravinovych
simulatorov pripadne balenych vod v zavislosti od r6znych podmienok skladovania.

Gestor )
UVZ SR, RUVZ so sidlom v Poprade

Riesitel'ské pracovisko
RUVZ so sidlom v Poprade — laboratorne vySetrenie, hodnotenie
RUVZ v SR — odber vzoriek

Anotacia

Vyroba PET flia§ je ustanovena nariadenim Komisie (EU) &. 10/2011 o plastovych materialoch a
predmetoch urcenych na styk s potravinami. Cielom projektu je sledovanie moznych zmien
v kvalite modelovych potravinovych simulatorov a balenych vod pocas celej doby spotreby za
roznych extrémnych podmienok skladovania (vplyv vysokych anizkych teplot skladovania
avplyv priameho slne¢ného Zziarenia), najmid s ohl'adom na mozné uvolfovanie zdravotne
rizikovych faktorov.

Etapy rieSenia
L. etapa: janudr 2012 - december 2013 - zber a analyzy vzoriek
II. etapa: 30. marec 2014 - zdverecna sprava

Realiza¢né vystupy
Zaverecna sprava. Zistené vysledky sa uplatnia pri priprave informacnych materialov na ochranu

zdravia spotrebitel’'ov a pripadné prijatie opatreni na ochranu zdravia obyvatelov.

Ukoncenie ulohy
31. december 2013

Zaverecna sprava
30. marec 2014
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3.4 BEZPECNOST VYROBKOV URCENYCH PRE DETI

Ciel’
1. Kontrola dodrzania bezpecnosti keramickych a plastovych vyrobkov uréenych pre deti so
zameranim na kontrolu vybranych kritérii bezpecnosti vyrobkov — migracia Cd, Pb,

formaldehydu, primdrnych aromatickych aminov, bisfenolu A resp. inych ukazovatelov
v zavislosti od materidlového zloZenia.

2. Kontrola oznacovania a dokumentécie v sulade s Potravinovym kdédexom SR - Materialy
a predmety urcen¢ na styk s potravinami.

Gestor ’
UVZ SR, RUVZ so sidlom v Poprade

Riesitel'ské pracovisko
RUVZ so sidlom v Poprade — laboratorne vySetrenie, hodnotenie
RUVZ v SR — odber vzoriek

Anotacia

Kontrola dodrzania bezpecnosti keramickych a plastovych vyrobkov (plastové a sklenené
dojCenské fl'ase, plastové vyrobky - misky, pribor, taniere, desiatové boxy, Sportové flase atd’.,
keramické vyrobky — misky, taniere, hrnceky atd’.) urCenych pre najrizikovejSiu skupinu
populécie — deti so zameranim na kontrolu vybranych kritérii bezpecnosti vyrobkov — migracia
formaldehydu, primarnych aromatickych aminov, bisfenolu A, tazkych kovov Cd, Pb, resp.
inych ukazovatel'ov v zavislosti od materidlového zlozenia. Zaroven bude kontrola zamerana aj
na oznacovanie a dokumentarnu Cast’ - dostupnost’ vyhlaseni o zhode a podpornej dokumentacie
v stulade s poziadavkami Potravinového kodexu SR - Materidly a predmety urcené na styk
s potravinami.

Etapy rieSenia
I. etapa: januar 2012 - december 2013 - zber a analyzy vzoriek
II. etapa: 30. marec 2014 - zaverecna sprava

Realiza¢né vystupy
Zaverecna sprava. Zistené vysledky sa uplatnia pri priprave informacnych materiadlov na ochranu

zdravia spotrebitel'ov a pripadné prijatie opatreni na ochranu zdravia obyvatel'ov.

Ukoncenie tlohy
31. december 2013

Zaverecna sprava
30. marec 2014
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3.5 BEZPEC?NOST PAPIEROVYCH A KARTONOVYCH OBALOVYCH
MATERIALOV

Ciel’

Kontrola bezpecnosti papierovych a kartébnovych obalovych materidlov vo vztahu k migracii
urcitych fotoiniciatorov, ktoré mézu migrovat z tlaciarenskych farieb cez primarny obalovy
material pouzivanych na vrchnu potla¢ papierovych a kartonovych obalovych materialov.

Gestor )
UVZ SR, RUVZ so sidlom v Poprade

Riesitel’ské pracovisko
RUVZ so sidlom v Poprade — laboratorne vysetrenie, hodnotenie
RUVZ v SR — odber vzoriek

Anotacia

Kontrola dodrzania bezpecnosti papierovych a kartonovych obalovych materidlov vo vztahu
k migracii urcitych fotoiniciatorov (benzofenon, 4-metylbenzofenon resp. 4-hydroxybenzofenon),
ktoré moézu migrovat’ z tlaciarenskych farieb cez primarny obalovy materidl pouzivanych na
vrchnt potla¢ papierovych a kartonovych obalovych materialov do potravinarskych vyrobkov.

Etapy rieSenia
I. etapa: januar 2012 - december 2013 - zber a analyzy vzoriek
II. etapa: 30. marec 2014 - zaverecna sprava

Realiza¢né vystupy
Zaverecna sprava. Zistené vysledky sa uplatnia pri priprave informacnych materialov na ochranu

zdravia spotrebitel'ov a pripadné prijatie opatreni na ochranu zdravia obyvatel'ov.

Ukoncenie tlohy
31. december 2012

Zaverecna sprava
30. marec 2014
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3.6 MONITORING SPOTREBY VYBRANYCH PRIDAVNYCH LATOK V
POTRAVINACH

Ciel

Monitorovanie spotreby vybranych pridavnych latok v potravindch u dospelej populécie,
s cielom zistit’ urovein ich spotreby a porovnat' prijem kazdej vybranej pridavnej latky s jej
stanovenym prijatelnym dennym prijmom (ADI).

Gestor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Anotacia

Monitorovanie spotreby vybranych pridavnych latok v potravinach je zdkladom pre hodnotenie
zdravotného rizika z potravin s cielom zistenia miery zavaznosti zat'aze exponovanej populacie
danym rizikovym faktorom v urcitom ¢asovom obdobi. Monitorovanie spotreby, ako preventivne
opatrenie, umoznuje vytvorit bazu pre ochranu zdravia a prijatie legislativnych opatreni.
Monitorovanie spotreby pridavnych latok prebieha sicasne na zéklade poziadavky platnej
europskej legislativy s cielom ziskat’ informéacie o urovni spotreby vybranych pridavnych latok v
potravinach v danom c¢lenskom State.

Etapy rieSenia

I. etapa: januar 2013 - oktober 2013: odborne - metodicka priprava monitoringu; zber udajov
a analyzy vzoriek

II. etapa: december 2013 — vyhodnotenie monitoringu - zdverecna sprava

Realiza¢né vystupy
Zaverecna sprava obsahujica tidaje o trovni spotreby vybranych pridavnych latok do potravin

a pripadné prijatie opatreni na ochranu zdravia obyvatel'ov.

Pokracovanie v ulohe
Rok 2013 a d’alSie roky
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3.7~ MONITORING BISFENOLU AV MATERIALOCH A PREDMETOCH
URCENYCH NA STYK S POTRAVINAMI

Ciel’

1. Kontrola dodrzania $pecifického migra¢ného limitu bisfenolu A stanoveného vykondvacim
nariadenim Komisie (EU) &. 321/2011, ktorym sa meni a doplia nariadenie (EU) &. 10/2011,
pokial’ ide o obmedzenie pouzivania bisfenolu A v plastovych fl'asiach na doj¢ensku vyzivu.

2. Monitorovanie bisfenolu A v materiadloch a predmetoch ur¢enych na styk s potravinami.

Gestor )
UVZ SR, RUVZ so sidlom v Poprade

Riesitel'ské pracovisko
RUVZ so sidlom v Poprade — laboratorne vySetrenie, hodnotenie
RUVZ v SR — odber vzoriek

Anotacia

Aj ked’ je bisfenol A schvaleny ako monomér na vyrobu polykarbonatu jeho Specificky migracny
limit bol na zaklade toxikologickych studii podstatne znizeny (z 3 mg/kg potravin na 0,6 mg/kg
potravin) a zarovenl bolo jeho pouzivanie obmedzené pre vyrobky urcené pre deti do 1 roka
zivota. V roku 2011 sa objavili informacie o plnom zékaze pouZzivania bisfenolu A na vyrobu
materidlov a predmetov urenych na styk s potravinami. Cielom projektu je kontrola
dodrziavania S$pecifického migraéného limitu azaroven monitoring vyskytu bisfenolu
A v materialoch a vyrobkoch dostupnych na nasom trhu.

Etapy rieSenia
L. etapa: janudr 2012 - december 2013 - zber a analyzy vzoriek
II. etapa: 30. marec 2014 - zdverecna sprava

Realiza¢né vystupy
Zaverecna sprava. Zistené vysledky sa uplatnia pri priprave informacnych materialov na ochranu

zdravia spotrebitel’'ov a pripadné prijatie opatreni na ochranu zdravia obyvatelov.

Ukoncenie tulohy
31. december 2013

Zaverecna sprava
30. marec 2014
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3.8 VYZIVA A NUTRICNY STAV DOCHODCOV V DOMOVOCH DOCHODCOV

Ciel
Zistovanie vyzivového stavu seniorov v Domovoch dochodcov

Gestor
RUVZ so sidlom v Poprade

Riesitel’'ské pracovisko
RUVZ so sidlom v Poprade

Anotacia

Vyziva a spravne stravovacie navyky moézu prispiet’ k zlepSeniu zdravotného stavu obyvatelov.
Spravna vyziva ma spomalit’ biologicky proces starnutia a dodat’ organizmu starych I'udi ziviny
potrebné na udrzanie fyzickej a mentalnej ¢innosti a telesnej aktivity. Neracionalne stravovanie
urychl'uje rytmus starnutia a umoznuje vyskyt niektorych chronickych ochoreni, ako napr.
atheroskler6zy, hypertenzie, degenerativnych zmien oporného a pohybového aparatu,
diabetu, obezity, ktoré predstavuji hlavné pri¢iny chorobnosti a umrtnosti starych l'udi u nés.

Etapy rieSenia
I. etapa: leto ( jun, jul) 2013
II. etapa: zima (februar, marec) 2014

Realizac¢né vystupy
Sprava obsahujlica analyzu nutri¢nej a biologickej hodnoty celodennej stravy, porovnanie s OVD
pre vekové kategorie ,,nepracujuce Zeny a muzi vo vekovej kategorii 65-75 rokov a viac* v 2
zariadeniach domovoch dbéchodcov a posudenie pestrosti podavanej stravy a pitného rezimu,
energetickej hodnoty tukov, bielkovin, sacharidov, vitaminov skupiny A,B,C, mineradlov
a stopovych prvkov.

Ukoncenie tulohy
30. jin 2014 - sprava
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39 MONITORING PRQBIOTiK V POTRAVINACH NA OSOBITNE VYZIVOVE
UCELY A VO VYZIVOVYCH DOPLNKOCH

Ciel’

Prostrednictvom monitoringu zistit'  pritomnost’ deklarovanych probiotik vo vybranych
potravinach na osobitné vyzivové ucely a vo vyzivovych doplnkoch. Cielom je zistenie
rodového zastiipenia probiotik, kontrola deklarovaného mnozstva probiotickych kmeiov na
hmotnostni alebo objemovi jednotku vyrobku a sledovanie mikrobidlnej kontamindcie (t.j.
pritomnosti inych bakteridlnych kmenov okrem probiotik).

Ggstor
RUVZ so sidlom v Trenc¢ine

RieSitel’ské pracovisko
RUVZ so sidlom v Trencine

Anotacia

Priaznivé ucinky probiotik na Tudsky organizmus, zvlast ich potencidlna schopnost
imunomodulécie je dokazand vrade $tadii. Vzhladom na Siroku ponuku tychto vyrobkov
s rtoznymi druhmi a obsahmi mikroorganizmov je potrebné preverit mikrobidlnu bezpecnost’
a zivotaschopnost’ mikroorganizmov patriacich k probiotikdm stanovenym jednotnym postupom

Etapy rieSenia
I. etapa: monitoring priebezne pocas r. 2013
II. etapa: vyhodnotenie, zaverecna sprava — december 2013

Realizac¢né vystupy

Sprava. Zistené vysledky uplatnit’ pri prijimani napravnych opatreni v ramci uradnej kontroly.
Na zéklade analyzy vysledkov zhodnotenie overenia vyrobcom deklarovanej kvality potravin na
osobitné vyzivové ucely a vyzivovych doplnkov obsahujucich probiotikd a zhodnotenie z toho
vyplyvajuceho zdravotného benefitu pre konzumenta.

Ukoncenie tulohy

30. december 2013
Sprava 15. januar 2014
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4

ODBOR HYGIENY DETIi A MLADEZE

Q(

NAZOV ULOHY

GESTOR ULOHY

RIESITELSKE PRACOVISKO

TERMIN UKONCENIA

Prieskum telesného vyvoja deti a mladeZe v SR
a zistenie trendov v ich telesnom raste a vyvine

UVZ SR, UH LF UK

4.1 Uloha nadvizuje na tilohy PVV na r. 2012-2016 na iiseku | Bratislava
verejného zdravotnictva
UVZ SR, RUVZ v SR, pediatri Rok 2020
Monltor}ng straV(’)V.acwh zyyklostl a Vyzwovyc.h preferelrlc.n RUVZ so sidlom v Rimavskej
vybranej populacie deti SR a hodnotenie expozicie Sobote
4.2 vybranych rizik spojenych s konzuméaciou jedal UvVz S’R
RUVZ v SR Rok 2014
Monitoring spotreby vybranych aditivnych liatok do
potravin u deti ,
4.3 Uloha nadvizuje na Viacrocny plan pre uradnu kontrolu UVZSR
a Statny zdravotny dozor
UVZ SR aRUVZ v SR Rok 2013
RUVZ so sidlom v Rimavskej
4.4 Zhodnotenie prijmu jédu u obyvatel’ov SR Sobote
: prymuy y RUVZ so sidlom v KoSiciach
UVZ SR
vybrané RUVZ v SR Priebezne
Monitoring telovychovnych podmienok Ziakov zakladnych [ RUVZ so sidlom vo Zvolene
45 a strednych 3kol; vyuZitie hodin TV RUVZ so sidlom v Banskej
: Uloha podporuje plnenie Narodného programu prevencie | Bystrici
obezity UVZ SR
RUVZ v SR Rok 2016
Objektivizacia expozicie a hodnotenie styrénu vo
46 vnutornom prostredi vybranych materskych $kol RUVZ hl. mesto Bratislava so

v suvislosti s pouzitim polystyrénovych
a polyesterovych materialov

sidlom v Bratislave

RUVZ hl. m. Bratislava so sidlom v Bratislave

Rok 2013
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41 PRIESKUM TELESNEHO VYVOJA pETi A MLADEZE V SR A ZISTENIE
TRENDOV VICH TELESNOM RASTE A VYVINE

Ciel’

Ziskat podklady pre zhodnotenie telesného vyvoja deti a mladeze v roku 2011 a postdit’ trendy
telesného vyvoja v porovnani srokom 2001, resp. s predchadzajicimi rokmi. Na zaklade
vysledkov pravidelne vykonavanych antropometrickych merani deti a mladeze vo veku od 6 do
18 rokov ziskat’ poznatky o rastovej akceleracii a sekuldrnom trende slovenskej mladej populacie
a ziskat’ Standardné referencné hodnoty.

(}estor )
UVZ SR, UH LF UK Bratislava

Rieéitel’ské Pracoviské
UVZ SR, RUVZ v SR

Anotacia

V zmysle spracovanej jednotnej metodiky zrealizovat’ merania antropometrickych ukazovatel'ov
v populacii deti a mladeze Slovenska od 6 do 18 rokov veku.

Vysledky meranych parametrov vysky, hmotnosti, obvodovych mier a vypocitanych indexov
(Rohrerov index, Body mass index, Waist-hip-ratio) prezentovat’ formou tabuliek a grafov.
Statisticky spracovat’ ukazovatele vyZzivovej asocialno — ekonomickej situacie v rodinach
respondentov a vyhodnotit’ stivislosti.

Na zédklade zachovanych udajov z antropometrického prieskumu vykonaného vroku 2001
a zostavenych  percentilovych tabuliek a grafov, urcujicich hranicné hodnoty BMI pre
nadhmotnost’ a obezitu, t.j. 90. a 97. percentil pre vekové skupiny 6 — 18 rocnych, zistit’
percentudlne zastupenie detskej populacie s nadhmotnost'ou, resp. obezitou.

Na zéklade vysledkov antropometrickych merani zhodnotit’ trendy v telesnom raste a vyvine deti
a mladeze.

Etapy rieSenia projektu budu zamerané na:

1. vlastné merania antropometrickych ukazovatel'ov a zber tidajov,

2. kontrolu tdajov, Statistické spracovanie ziskanych udajov, vypocet indexov,

3. vyhodnotenie vysledkov z roku 2011 za SR a porovnanie s vysledkami z roku 2001,

4. ziskanie Standardnych referen¢nych hodnot,

5. wvyvinové trendy pre chlapcov a dievéata, vratane sekularnych trendov za poslednych 50

rokov,

sucasny stav vyskytu nadhmotnosti a obezity u mladej slovenskej populacie,

sledovanie vyskytu nadhmotnosti a obezity udeti amlddeze v stvislosti s vybranymi

socialnymi ukazovatel'mi (vzdelanie matky, spdsob stravovania dietat’a),

8. porovnanie vysledkov hodnotenia nadhmotnosti a obezity vyhodnotenych podla slovenskych
Standard spracovanych na zaklade vysledkov celoslovenského antropometrického prieskumu
z roku 2011,

9. publikacia vysledkov v odbornej literatuare.

_—
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Realizac¢né vystupy

- ziskat’ podklady pre zhodnotenie telesného vyvoja deti a mladeze v r. 2011 a posudit’ trendy
telesného vyvoja v porovnani s rokom 2001,

- na zéklade spracovania vysledkov antropometrického prieskumu vykonaného v roku 2011
zovSeobecnit’ ziskané poznatky o trendoch vyvinu slovenskych deti a mladeze,

- vyuzitie ziskanych vysledkov pri ochrane zdravia a podpore telesného vyvinu deti a mladeze
v SR,

- preskumat’ vplyv socio-ekonomickych zmien v SR na antropometrické parametre deti
a mladeze,

- porovnat’ trendy k obezite v zavislosti na veku deti a mladeze (6 — 18 rokov) a pohlavi
v obdobi rokov 2001 az 2011.

Termin ukoncéenia
rok 2020
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42  MONITORING STRAVOVA,CiCH Z,VYKLOSTi A VYZIVOV)?CH
PREFERENCIi VYBRANEJ POPULACIE DETIi SR A HODNOTENIE EXPOZICIE
VYBRANYCH RIZIiK SPOJENYCH S KONZUMACIOU JEDAL

Ciel’

Zhodnotit’ stravovacie zvyklosti vybranych vekovych skupin populacie deti vo vztahu k OVD
a pohybovému rezimu. Na zdklade monitoringu individudlnej spotreby potravin vytvorit
databazu spotreby potravin so zohl'adnenim veku aregionov SR. Ziskané informécie vyuzit
v ramci poradenskych aktivit zameranych na podporu arozvoj zdravia deti v zriadenych
poradniach zdravia pre deti a mladez.

Dlhodobym cielom projektu je aj hodnotenie expozicie vybranych rizik spojenych
s konzumadciou jedal u citlivych popula¢nych skupin SR.

Gestor )
RUVZ so sidlom v Rimavskej Sobote, UVZ SR

Spolupracuje
LF UK Bratislava, VUP Bratislava

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Anotacia

Konzumdcia stravy, ktord svojim mnoZzstvom a zloZzenim nezodpoveda veku dietata, jeho
pohybovej aktivite, vedie k stipajicemu vyskytu obezity avyrazne zvysuje riziko
kardiometabolickych ochoreni. Vychddzajiic zimplementacie Eurdpskej stratégie k danému
problému boli vladou SR prijaté zdkladné dokumenty ako Narodny program starostlivosti o deti
a dorast v SR na roky 2008-2015 a Narodny program prevencie obezity, ktorych cast’ sa dotyka aj
vyzivy deti aich fyzickej aktivity au ktorych pre naplnenie stanovenych cielov je potrebné
poznat' vychodiskovii troven, ¢i uz stravovacich zvyklosti alebo aj individudlnej spotreby
potravin v citlivej Casti populacie, ktoré za SR absentujt, resp. su k dispozicii len z niektorych
regionov.

Realizacia projektu umozni poskytnit’  reprezentativne udaje do FEuropskej databazy
o konzumacii potravin, ktora vytvara EFSA so zamerom jej vyuzitia pre hodnotenie expozicie
vybranych rizik spojenych s konzumaciou jedal u deti, umozni hodnotenie expozicie vybranych
rizik spojenych s konzumaciou jedal udeti SR. Vytvori redlny zaklad pre ovplyviiovanie
stravovacich zvyklosti v populacnych skupinach deti na baze poradni zdravia a v ramci vykonu
SZD v zariadeniach spolo¢ného stravovania deti a mladeZe.

Zakladom pre vytvorenie databazy bude dotaznikova metoda, udaje sa budl Cerpat’ z dotaznikov
pre rodi¢ov, deti a pedagogov. Cast udajov bude ziskana laboratérnym rozborom vzoriek stravy
a stanovenim nutrientov a cudzorodych latok v preferovanych potravinovych komoditdch. Na
spracovanie udajov sa vyuzije softwarovy produkt ALIMENTA verzia 4.3. E, ktorej zakladné
databazy bude mozné priebezne dopiiat’ podla laboratérnych zisteni, na spracovanie dotaznikov
stravovacich zvyklosti sa pouzije MS Excel a EPI INFO.
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Velkost' zékladného stboru bude tvorit’ vzorka populdcie ziskand ndhodnym vyberom v pocte

16 300 deti nasledovne v jednotlivych vekovych skupinach podla uvedenej tabulky:

vek. skup. pocet deti vzorka vzorka + 10% pocet pre vyber
4-6 155 238 2329 2562 2600
7-10 229917 3449 3794 3800
11-14 272991 4095 4505 4600
15-18 317086 4756 5232 5300
Spolu 975232 14629 16092 16300

Etapy rieSenia

I. rok 2008

- navrh projektu, priprava metodiky a dotaznikov, pripomienkové konanie, schvalenie
projektu.

II. rok 2009

- celoplosné realizacia dotaznikového prieskumu stravovacich zvyklosti a 24 hodinovej
spotreby potravin a pohybovych aktivit deti vekovej skupiny 4-6 ro¢nych,

- priebezna tvorba databazy,

- vySetrenie vzoriek strdv a vybranych potravinovych komodit,

- prvé hodnotenie, spracovanie spravy.

I1L. rok 2010

- celoplosna realizacia dotaznikového prieskumu stravovacich zvyklosti a 24 hodinove;j
spotreby potravin a pohybovych aktivit deti vekovej skupiny 7 - 10 ro¢nych,

- priebezna tvorba databazy,

- vySetrenie vzoriek strav a vybranych potravinovych komodit,

- prvé hodnotenie, spracovanie spravy,

rok 2011 — projekt docasne preruseny z organizaénych dovodov

IV. rok 2012

- celoplo$nd realizacia dotaznikového prieskumu stravovacich zvyklosti a 24 hodinovej
spotreby potravin a pohybovych aktivit deti vekovej skupiny 11 - 14 ro¢nych,

- priebezna tvorba databazy,

- vySsetrenie vzoriek strav a vybranych potravinovych komodit,

- prvé hodnotenie, spracovanie spravy.

V. rok 2013

- celoplos$na realizacia dotaznikového prieskumu stravovacich zvyklosti a 24 hodinove;j
spotreby potravin a pohybovych aktivit deti vekovej skupiny 15 - 18 ro¢nych,

- priebezna tvorba databazy,

- vySetrenie vzoriek strav a vybranych potravinovych komodit,

- prvé hodnotenie, spracovanie spravy.
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VL. rok 2014

- ukoncenie zberu a sumarizacia udajov individudlnej spotreby potravin pre hodnotenie
expozicie vybranym Skodlivinam,

- celkové vyhodnotenie stravovacich a pohybovych zvyklosti deti a mladeze.

Realizac¢né vystupy

- zavere€na sprava,

- spracovanie navrhu opatreni a podpornych programov pre bezpecné stravovanie deti
a mladeze, pripravit’ manual ¢innosti PZ pre deti a mladez.

Trvanie projektu
22.05.2008 —31.12.2014
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43  MONITORING SPOTREBY VYBRANYCH ADITiVNYCH LATOK DO
POTRAVIN U DETI

Ciel’

Ziskat prehl'ad o mnoZstvach vybranych aditivnych latok (farbivd) prijatych potravou u deti
predskolského a skolského veku a porovnat prijem kazdej vybranej pridavnej latky s jej
stanovenym prijatelnym dennym prijmom (ADI). Prostrednictvom dotaznikovej metddy ziskat
informacie o zZivotosprave deti vybranych vekovych skupin.

Gestor
UVZ SR

Riesitel'ské pracoviska
RUVZ v SR

Anotacia

Monitorovanie spotreby vybranych pridavnych latok v potravinach je zakladom pre hodnotenie
zdravotného rizika z potravin s cielom zistenia miery zavaznosti zat'aze exponovanej populacie
danym rizikovym faktorom v urcitom ¢asovom obdobi. Monitorovanie spotreby, ako preventivne
opatrenie, umoznuje vytvorit bdzu pre ochranu zdravia a prijatie legislativnych opatreni.
Monitorovanie spotreby pridavnych latok u deti prebieha sucasne na zaklade poziadavky platnej
eurodpskej legislativy s cielom ziskat’ informéacie o urovni spotreby vybranych pridavnych latok v
potravinach v danom ¢lenskom State.

Etapy rieSenia

I. etapa

- januar 2012 - jon 2012: odborne — metodicka priprava monitoringu; zber tdajov u deti
predskolského veku a analyza udajov,

- december 2012 — vyhodnotenie monitoringu - zaverecna sprava.

II. etapa

- januar 2013 — jun 2013: odborne — metodickd priprava monitoringu; zber tdajov u deti
Skolského veku a analyza idajov,

- december 2013 — vyhodnotenie monitoringu - zaverecna sprava.

Realizac¢né vystupy
Zaverecna sprava obsahujuca udaje o urovni spotreby vybranych pridavnych latok do potravin.

Termin ukoncéenia
Rok 2013
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44  MONITOROVANIE JODURIE U DETi PREDSKOLSKEHO VEKU

Ciel

Zavedenie celoplosného dlhodobého monitorovania jodarie u deti, ako indikatora nasytenia
biopozitivnym prvkom — jédom - v organizme diet’at’a, s cielom zistit’ aktudlny stav ale aj trendy
v dlhodobom sledovani tejto problematiky.

Navrhnut’ opatrenia preventivneho charakteru v ramci ktorych by prip. bolo mozné urcit’ d’alSie
potravinové komodity , ktoré by v buducnosti mohli byt’ fortifikované jodom.

Gestor

RUVZ so sidlom v Kogiciach

RUVZ so sidlom v Rimavskej Sobote
UVZ SR

Riesitel'ské pracoviska
vybrané¢ RUVZ v SR

Anotacia

Deficit jodu v organizme Cloveka moze spOsobit’ vazne zdravotné problémy, ¢oho jednym
z dokazov moze byt aj narastajuci pocCet ochoreni Stitnej zlazy. Zvlast rizikovy je v tomto
ohl'ade vyvijajuci sa detsky organizmus, kde jod je dblezitym stopovym prvkom pre rozvoj
mentalnych schopnosti deti.

Na Slovensku dlhodobo absentuje monitorovanie jodu v biologickom materidli, aj ked
v okolitych krajinach je tato problematika dlhodobo v strede zaujmu preventivnej mediciny.
Nase poznatky ziskané laboratornym skusanim koncentracie jodu v kuchynskej soli, su rieSenim
len cCasti problému, ked’Ze saturdciu v organizme nepozname. Systematickost’ krokov v sledovani
tejto problematiky zatial’ na Slovensku chyba, aj ked’ prave priekaznost’ monitoringu jodurie ako
ukazovatel’a saturdcie organizmu jédom je dokazatel'ne relevantna.

V ramci projektu ,,Ozdravenie vyzivy obyvatelov SR, kde jednou z priorit je znizovanie
spotreby kuchynskej soli v stravovacom rezime obyvatel'stva, tento problém moéze ziskat’ novy
rozmer, ked’ze doteraz ( az na par dietetickych potravin) v SR je kuchynska sol’ jedina potravina
fortifikovana jodom .

Etapy rieSenia

r. 2013:

- sumarizéacia poznatkov o vyzname jodu pre detsky organizmus, zber a analyza dostupnych
udajov z doteraz ziskanych poznatkov v danej problematike, priprava laboratérnej metodiky
skusania jodu v biologickom materiali a priprava pilotnej Stadie

.2014 2 2015:
realizacia pilotnej Stadie:

- zhodnotenie stravovacich zvyklosti deti vzhl'adom ku konzumaécii potravin obsahujtcich
prirodzeny zdroj jodu, pripadne strumigénnych faktorov

- monitoring a analyza saturdcie jodom vybranej detskej populacie (stanovenie jodurie),
podla veku deti, sezénnosti, vybranych lokalit, mestskej a vidieckej populacie,
stravovacich zvyklosti a pod.

r. 2015, 2016

=
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- navrh intervencnych opatreni s dorazom na fortifikdciu jédom dalSich potravinovych
komodit

Priebezne:

- priebezné sledovanie saturacie jodom u deti (joduria) — 1x za pat rokov

Realizac¢né vystupy

Priebezné spracovanie zaverecnych sprav. UrCenie lokalit a d’alSich relevantnych podmienok
k opakovanému monitoringu v patrocnych intervaloch. Menovanie odbornej komisie pri MZ SR
zlozenej z prislusnych odbornikov , ktord bude priebezne analyzovat’ a prijimat’ opatrenia v
uvedenej problematike.

Termin ukonéenia
Priebezne
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45 MONITORING TELOVYCHOVN\:{CH PODMIENOK ZIAKOV ZAKLADNYCH
A STREDNYCH SKOL; VYUZITIE HODIN TV

Ciel’

Zabezpecit' v hygienicky vyhovujucom prostredi primeranu uroven fyzickej aktivity deti
a dorastu podl'a potrieb zdravého fyzického a dusevného vyvinu. Odborne zdévodnit potrebu
minimélne 30 minttovej pohybovej aktivity denne pre vSetkych Ziakov v Skolach v sulade
s Globalnou stratégiou WHO pre vyzivu, fyzicku aktivitu a zdravie a v stlade sjednou z 12
koncepcii redukcie a prevencie nadvahy a obezity u deti a mladeze Eurdpskeho informa¢ného
systému zivotného prostredia a zdravia.

Ggstor
RUVZ so sidlom vo Zvolene
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

Riesitel'ské pracoviska
RUVZ v SR

Spoluriesitel
MSVVaS SR

Anotacia

Urovent pohybovej aktivity deti a mladeZe nie je dostatoéna a podporujuca zdravie, nakolko
kondi¢na pohybova aktivita eSte stale nie je siastou bezného denného programu. Priciny tohto
stavu st rozne, no najvyznamnejSou z nich je nedostatocnd uroven zdravotného povedomia
a nevyhovujiica dostupnost’ $portovisk, spiiiajucich minimalne $tandardy na ich prevadzku.
Kazdd metoda, ktord bude orientovand len do oblasti vychovy ku zdraviu bez vytvorenia
moznosti na vykondvanie pohybovej aktivity, sa stdva kontraproduktivnou. Preto je potrebné
aplikovat’ simultanne oba pristupy, vykonavat’ doslednu vychovu deti a mladeze, ale i vytvarat
moznosti, prilezitosti na splnenie potrieb v oblasti pohybovej aktivity.

Primerand a vyvazena fyzicka aktivita je podmienkou zdravého telesného a dusevného vyvinu
deti a dorastu. Zaroven podporuje osobny rozvoj, je U¢inna v prevencii telesnych i1 dusevnych
chorob, predovsetkym chronickych neinfekénych a kardiovaskuldrnych. Zmysluplné travenie
vol'ného casu napomédha predchadzat zavislostiam od tabaku, alkoholu, omamnych
a psychotropnych latok. Pohybova aktivita je spolu s podporou spravnej vyzivy oblastou,
prostrednictvom ktorej by mali byt’ zabezpecené ciele Narodného programu prevencie obezity.

Etapy rieSenia

rok 2013

- nadviazanie spoluprace s MSVVaS SR, priprava podkladov k cielenému vykonu SZD
telovychovnych zariadeni, vyber §kol, priprava dotaznikov na doplnkové zistovanie,

- monitoring hygienického stavu telovychovnych =zariadeni, vratane  vonkajSich
telovychovnych ploch, z hl'adiska dodrzania poziadaviek prislusnej legislativy (priestorové
usporiadanie, funk¢né Clenenie, vybavenie, dodrzanie kapacity, mikroklima a pod.),
vyuzivanie priestorov telocviéni na mimoskolské aktivity, dodrZiavanie prevadzkovych
poriadkov telovychovnych zariadeni.
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rok 2014

- sledovanie vyuzitia hodin TV vramci hygieny pedagogického procesu: pocet hodin do
tyzdna, zarad’ovanie hodin TV do rozvrhu hodin, percento cviciacich ziakov na hodinach TV,
chronometraz ziakov na hodine TV, poskytovanie LTV — zdravotné cvicenia pre ziakov,

- monitorovanie chorobnosti, zdravotného stavu ziakov (so zameranim sa na pohybovy aparat
ziakov), akutne, chronické ochorenia — dotaznik a pripadne objektivne postdenie drzania tela
ziakov,

- zistenie moznosti telesnej aktivity deti, oslobodenych od cvi¢enia na hodinach telesnej
vychovy a ich nazory na hodiny telesnej vychovy,

- zistenie nazorov deti 3., 5. a 9. ro¢nika vybranych ZS a 3.roénika vybranych SS na hodiny
telesnej vychovy v Skolach,

- zistenie ndzorov ucitelov v tychto Skolach na hodiny telesnej vychovy v skolach,

- zistenie nazorov rodi¢ov tychto deti na hodiny telesnej vychovy v skolach

rok 2015:

- tvorba databazy ziskanych udajov
- analyzy a vyhodnotenie udajov

- zéaverecné spracovanie

Realiza¢né vystupy

1. Dosiahnut’ minimalne 30 minttov pohybovu aktivitu denne u vSetkych ziakov zakladnych
a strednych skol

2. Vytvéranie intervencnych programov na Skolach zameranych na rozvoj fyzickej aktivity
r6znymi formami

3. Vychovne posobit’ na deti a mladez v oblasti podpory ich aktivnej fyzickej aktivity v zdujme
zlepsenia telesnej kondicie

Termin ukoncéenia
r. 2016
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4.6 OBJEKTIVIZACIA , EXPOZiC,IE A HODNOTENIE STYRF;NU VO
VNUTORNOM PROSTREDI VYBRANYCH MATERSKYCH SKOLOK V SUVISLOSTI
S POUZITIM POLYSTYRENOVYCH A POLYESTEROVYCH MATERIALOV.

G(;stor
RUVZ Bratislava

Riesitel’ské pracoviska 5
Odbor HDM v spolupraci s OOFZP

Ciel’

Cielom je prevencia akutnych a chronickych ochoreni a alergii udeti predskolského veku
prostrednictvom zistenia Urovne environmentalnych faktorov ako vychodiskd pre zlepSovanie
kvality prostredia.

Anotacia

Detska populécia je vnimavejSia na environmentalne faktory prostredia ako dospeld populacia.
Pri  vystavbe predskolskych zariadeni sa pouzivaji rézne druhy polystyrénovych
a polyesterovych materidlov ako sucast’ izolacie podlah apri zateplovani objektov. Tieto
materidly st vystavené vplyvom meniacich sa klimatickych ako aj mikroklimatickych
podmienok, ¢im dochédza k uvolnovaniu styrénu do ovzdusSia. Vzhl'adom na rozSireny vyskyt
vyuzivania tychto materidlov, nedostatok informacii o vyskyte styrénu vo vnitornom ovzdusi
cielom naSej ulohy je zobjektivizovat hodnoty meranim a porovnanie s limitnymi hodnotami pre
vnutorné prostredie citovanymi vo Vyhlaske MZ SR ¢. 259/2008 Z.z.

Termin ukoncéenia
31.12.2013
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5

ODBOR OCHRANY ZDRAVIA PRED ZIARENIM

Q(
=

NAZOV ULOHY

GESTOR ULOHY

5.1

RIESITECSKE PRACOVISKA

TERMIN UKONCENIA

Zhodnotenie zdravotného rizika z prirodnej radioaktivity
v balenych vodach dodavanych do distribu¢nej siete
v ramci SR

RUVZ so sidlom v Banskej
Bystrici

UVZ SR, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, Nitre a
v Kosiciach

2015

5.2

Radiacna ochrana na docasnych defektoskopickych
pracoviskich v Slovenskej republike

UVZ SR

UVZ SR, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, v KoSiciach, v
Bratislave a v Nitre

2015

53

Sledovanie a hodnotenie vel’kosti oZiarenia pacientov
z lekarskeho oZiarenia

UVZ SR

UVZ SR, RUVZ so sidlom v Bratislave, Banskej Bystrici,
Nitre a v KoSiciach

2015

5.4

Monitorovanie radioaktivity v Zivotnom prostredi pre ticely
plnenia poZiadaviek odporucania Europskej komisie a
zabezpefovanie cinnosti komunika¢ného informacného
systému medzi UVZ SR a Eurépskou Komisiou

UVZ SR

UVZ SR, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, Kosiciach

Priebezne
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5.1 ~ ZHODNOTENIE ZDRAVOTN l:;HO RIZIKA Z PRIRODNEJ RADIQAKTIVITY
V BALENYCH VODACH DODAVANYCH DO DISTRIBUCNEJ SIETE V RAMCI SR

Ciel’

Na zaklade vysledkov stanoveni radiologickych ukazovatelov v balenych vodach bude
vypracované ,,Odborné usmernenie na meranie a hodnotenie obsahu prirodnych radionuklidov
v balenej vode®, podla potreby budu navrhnuté legislativne zmeny vo vysSie uvedenej vyhléaske.
Vysledky stanoveni budi po zhodnoteni zaslané prislusSnym organom Europskeho spolocenstva
spolu s navrhom na legislativne zmeny zhrnuté vo vypracovanej komplexnej sprave.

Gestor
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

Riesitel'ské pracoviska ) ]
UVZ SR, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, RUVZ so sidlom v KoSiciach a RUVZ so sidlom
v Nitre

Anotacia

Balené vody su dnes vyznamnym zdrojom prijmu vody pre I'udi vSetkych vekovych kategorii
vramci ich pitného rezimu. Konzumécia balenych vod sa stala vel'mi populdrnou ako na
Slovensku, tak v ramci Eurdpskeho spolocenstva. To znamend, zZe nezanedbatel'na Cast’ l'udske;j
populécie pije balené vody alebo napoje pripravené z tychto vod.

Monitorovanie prirodnej radioaktivity v tychto vodach za ucelom zistenia koncentracii
prirodnych radionuklidov v réznych typoch balenych vod sa dnes stalo celosvetovo atraktivne.
V zaujme ochrany zdravia konzumenta sa dnes dostava do popredia otazka rizika pre zdravie
cloveka a predovsetkym pre deti, vyplyvajuceho z konzumécie balenych vod s vyssim obsahom
prirodnych radionuklidov, napr. radia a uranu.

Vyhlaska MZ SR ¢. 528/2007 Z. z., ktorou sa ustanovuju podrobnosti o poziadavkach na
obmedzenie oziarenia z prirodného Ziarenia ustanovuje pre jednotlivé typy balenych vod smerné
hodnoty na vykonanie opatreni a najvyssie pripustné hodnoty pre obsah jednotlivych prirodnych
radionuklidov. Eurdpska tinia mé vo svojom legislativnom predpise Smernica Rady 98/83/EC len
limit pre roény uvizok efektivnej davky 0,1 mSv/rok platny pre konzumaciu pitnej vody.

Etapy rieSenia

2013-2015

1. Skrining vybratych cca 80 balenych vod, ktoré budia zakupené priamo z distribu¢nej siete
a budu zahriovat’ ako domacich, tak aj zahrani¢nych dodavatelov.

2. V balenych vodach bude stanovena celkova objemova aktivita alfa, celkova objemova aktivita
beta a jednotlivé prirodné radionuklidy — 222Rn, #%Ra, **Ra, 2*U, #°U, #"U, 2'°Po, *'1%Pb .

3. Evidencia volne pristupnych zdrojov minerdlnych voéd, ktoré st vo vyznamnej miere
konzumované obyvatel'stvom, vykonanie odberov a stanoveni v sulade s postupom, ktory bol
pouzity pre balené vody zaktpené z distribucnej siete.
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5.2 RADIA,CNA OCHRANA NA DOCASNYCH DEFEKTOSKOPICKYCH
PRACOVISKACH V SR

Ciel’

Zhodnotit’ uroven radiacnej ochrany pri vykonavani defektoskopickych prac a vypracovat
usmernenie pre zriadovanie doCasnych pracovisk pre NDT s pouzitim zdroja ziarenia a pre
oznamovanie prepravy radioaktivnych ziaricov.

Gestor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
Regionalny urad verejného zdravotnictva Bratislava hlavné mesto so sidlom v Bratislave, RUVZ
so sidlom v Banskej Bystrici, RUVZ so sidlom v KosSiciach a RUVZ so sidlom v Nitre

Anotacia

Radia¢na defektoskopia na docasnych pracoviskach je Cinnost, ktora mé svojim charakterom
a pouzivanymi zdrojmi Ziarenia (vac¢Sinou sa jedna o vysokoaktivne ziari¢e) vyznamny potencial
ohrozit’ zdravie pracovnikov a pri niektorych moznych mimoriadnych situaciach aj jednotlivcov
z obyvatel'stva. Legislativa pozaduje od prevadzkovatel'ov defektoskopickych zdrojov Ziarenia,
ktori maju povolenie na zriad'ovanie docasnych pracovisk, aby zriadenie pracoviska ozndmili
organom dozoru 24 hodin vopred. Casto sa prace vykonavaju len jeden def, pripadne v noci
azriedka je v praxi mozné zorganizovat zo dia na denl previerku na takomto pracovisku.
Vzhl'adom na doélezitost” dodrziavania poziadaviek radiacnej ochrany na docasnych pracoviskach
je potrebné podrobnejSie rozpracovanie poziadaviek platnych predpisov v oblasti radiacnej
ochrany pre tieto pracoviskd formou odborného usmernenia.

Etapy rieSenia
2013-2015
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5.3  SLEDOVANIE A HODNOTENIE VELKOSTI OZIARENIA PACIENTOV
Z LEKARSKEHO OZIARENIA

Ciel’

Uskuto¢nit’ celostatny reprezentativny prieskum na radiologickych pracoviskdch zamerany na
stanovenie priemernych individualnych dévok pri vybranych radiodiagnostickych vySetreniach
a stanovenie kolektivnych efektivnych davok populacie Slovenskej republiky z lekarskeho
oziarenia v nadvdznosti na zvolené diagnostické postupy, frekvenciu ich vykonavania a velkost’
oziarenia.

Na zaklade vysledkov prieskumu navrhujeme nové narodné diagnostické referencné urovne pre
lekarske oZiarenie.

Gestor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska )
Regionalny urad verejného zdravotnictva Bratislava hlavné mesto so sidlom v Bratislave, RUVZ
so sidlom v Banskej Bystrici, RUVZ so sidlom v KoSiciach a RUVZ so sidlom v Nitre

Anotacia

Ochrana zdravia obyvatel'stva pred ionizujicim ziarenim je jednou zo zakladnych uloh radiacne;j
ochrany auradov verejného zdravotnictva. Lekarske oziarenie predstavuje vo vyspelych
krajinach najvyznamnejs$i zdroj oziarenia populdcie. Jeho prispevok k velkosti oziarenia
populéacie sa za uplynulych desat’ rokov takmer zdvojnasobil, na ¢o v sucasnosti upozornuju
mnohé medzinarodné institicie a organizacie —-WHO, Medzinarodna agentira pre jadrovua
energiu (MAAE), Vedecky vybor pre sledovanie ucinkov atomového ziarenia (UNSCEAR),
Eurépska komisia a dalSie. Vzhl'adom ktomu je hodnotenie velkosti oziarenia populacie
z lekéarskeho oziarenia jednou zo zékladnych poziadaviek ochrany zdravia obyvatel'stva pred
ionizujucim Zziarenim, ktoré st zakotvené v zdkladnej zmluve o zalozeni Eurdpskeho
spolocenstva pre Atomovu energiu (EURATOM). Stanovenie velkosti individudlnych dévok pri
jednotlivych typoch radiologickych vykonov umozni stanovit celkova kolektivhu davku
populécie Slovenskej republiky z lekarskeho oziarenia a kvantifikovat’ tak rizika negativnych
ucinkov ziarenia na populaciu Slovenskej republiky, ktoré pochadzaju z lekéarskeho oziarenia.
Ziskanie komplexnych informacii o velkosti oZiarenia pacientov pri vybranych radiologickych
vySetreniach umozni definovat’ nové narodné diagnostické referenéné Grovne pre vybrané typy
radiologickych vySetreni a stanovit' blizSie poziadavky na optimalizaciu a znizenie oziarenia
pacientov pri lekarskom oziareni slovenskej populacie a méze zabranit zbytocnému oziareniu
pacientov a znizit' tak riziko vzniku radiaénych poSkodeni zdravia vyvolanych ionizujicim
ziarenim (vznik nadorovych ochoreni a genetického poskodenia).

Etapy rieSenia
2013 - 2015

Zber dat z pracovisk nuklearnej mediciny o aktivitach a aplikovanych radiofarmakéach
pacientom pri jednotlivych typoch vySetreni v nuklearnej medicine.

53



Programy a projekty Uradov verejného zdravotnictva v Slovenskej republike na rok 2013 a na dalsie roky

Statistické spracovanie vysledkov avypocet efektivnej davky pacientov pri jednotlivych
vySetreniach v nukledrnej medicine a stanovenie kolektivnej davky populacie Slovenskej
republikyz radiologickych vySetreni metodami NM.

Pripravit navrh na metodiku merania zakladnych radianych parametroch pouzivanych
rontgenovych pristrojov potrebnych pre vypocet dopadovej davky a vstupnej povrchovej davky
pacienta pri jednotlivych typoch rontgenovych vySetreni a pripravit' Standardné formulare pre
jednotlivé typy rontgenovych pracovisk.

Zabezpecenie distribicie Standardnych formuldrov v elektronickej forme vSetkym
poskytovatel'om zdravotnej starostlivosti v oblasti diagnostickej a intervencnej radiologie.

Ukoncenie  zberu dat z pracovisk nukleirnej mediciny o aktivitich aplikovanych
radiofarmakach pacientom pri jednotlivych typoch vysetreni v nuklearnej medicine.

Statistické spracovanie vysledkov a vypolet efektivnej davky pacientov pri jednotlivych
vySetreniach v nukledrnej medicine a stanovenie kolektivnej davky populacie Slovenskej
republiky z radiologickych vySetreni metédami NM.

Priprava navrhu na metodiku merania zakladnych radiaénych parametrov pouzivanych
rontgenovych pristrojov potrebnych pre vypocet dopadovej davky a vstupnej povrchovej davky
pacienta pri jednotlivych typoch rontgenovych vySetreni a pripravit Standardné formulare pre
jednotlivé typy rontgenovych pracovisk.

Zabezpecenie distribicie Standardnych formularov v elektronickej forme vSetkym
poskytovatel'om zdravotnej starostlivosti v oblasti diagnostickej a intervencnej radiologie.
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54 MONITOROVANIE RADIOAKTIVITY V ZIVOTNOM PROSTREDI PRE
UCELY PLNENIA POZIADAVIEK ODPORUCANIA EUROPSKEJ KOMISIE A
ZABEZPECOVANIE CINNOSTI KOMUNIKACNEHO INFORMACNEHO SYSTEMU
MEDZI UVZ SR A EUROPSKOU KOMISIOU

Ciel’ dlohy

Pre tucely monitorovania je potrebné pravidelné hodnotenie toho, ktoré zlozky zivotného
prostredia a ktoré kategorie radionuklidov st relevantnymi indikdtormi skuto¢nych
a potencialnych trovni radioaktivity v zivotnom prostredi a oziareni populédcie. V podmienkach
Slovenskej republiky sa monitorovanie radioaktivity v zivotnom prostredi vykonava v zlozkach
zivotného prostredia ako st vody (pitné a povrchové), vzduch, pdda a potraviny. Pre ucely
hodnotenia vonkajSieho oZiarenia sa vykonava aj monitorovanie davkovych prikonov vo
vzduchu. Namerané hodnoty sa po ich spracovani a vyhodnoteni komunikuju do vyskumného
centra Eurdpskej komisie.

Etapy rieSenia
2013-2015

Gestor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
Regionalny urad verejného zdravotnictva Bratislava hlavné mesto so sidlom v Bratislave, RUVZ
so sidlom v Banskej Bystrici, RUVZ so sidlom v Kosiciach a RUVZ so sidlom v Nitre

Anotacia

UVZ SR avybrané regionalne urady verejného zdravotnictva zabezpetujii monitorovanie
radiacnej situdcie na izemi SR a sti€asne vykonavaji dozor na pracoviskach, kde sa vykonavaju
&innosti vediice k oziareniu. Udaje o monitorovani radioaktivity v zlozkach Zivotného prostredia
pozaduje Eurdpska komisia na zéklade ¢l. 35,36 Euratom Treaty od kazdej ¢lenskej krajiny a
sluzia ako zaklad pre hodnotenie oziarenia obyvatel'stva. Tieto ulohy sa musia vyhodnocovat,
spracovat’ a v pravidelnych intervaloch zasielat Eurdpskej komisii. Uloha zahriiuje aj
zabezpedenie komunikaéného informa¢ného kanalu medzi UVZ SR a Eurdépskou Komisiou a
reagovanie na poziadavky Europskej Komisie stvisiace s obsahom monitorovania spdsobov
komunikacie vysledkov.
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6 ODBOR EPIDEMIOLOGIE
C.U. |NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY
RIESITELSKE PRACOVISKO TERMIN UKONCENIA
Narodny imuniza¢ny program SR )
6.1 Uloha nadvizuje na ulohy PVV na r. 2010-2014 na useku |UVZ SR
verejného zdravotnictva
RUVZ v SR priebezne
. Coo R UVZ SR, RUVZ so sidlom
6.2 Surveillance infekénych chorob v Banskej Bystrici
RUVZ v SR priebezne
UVZ SR,
Informacény systém prenosnych ochoreni RUVZ so sidlom
6.3 : .
v Banskej Bystrici
RUVZ v SR priebezne
Nozokomialne ndkaz RUVZ so sidlom v Tren¢ine
6.4 Y a v Banskej Bystrici
RUVZ v SR priebezne
6.5 Mimoriadne epidemiologické situicie UVZ SR
) RUVZ v SR priebezne
Environmentilna surveillance poliomyelitidy |[UVZ SR, NRC pre
6.6 a sledovanie VDPV poliomyelitidu
RUVZ v SR priebezne
Prevencia HIV/AIDS UVZV.SR’ RUVZ so sidlom
6.7 v Kosiciach
RUVZ v SR december 2016
RUVZ Bratislava — hlavné
6.8 Poradne o¢kovania mesto, RUVZ so sidlom v
) Trnave
RUVZ v SR priebezne
e ... |RUVZ idl
Identifikacia najcastejSich faktorov ovplyviiujucich v [];e\llnske' BS(; trici E%{)/I;
6.9 postoj rodi¢ov a budicich rodicov k ockovaniu J BY ’

so sidlom v Komarne

RUVZ v SR, SZU Bratislava - FVZ

do konca roku 2014
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6.1 NARODNY IMUNIZACNY PROGRAM SR (NIP SR)

Ciel’

1. rozvoj a zlepSenie prevencie ochoreni preventabilnych ockovanim, o¢kovania, monitorovania

situacie v oblasti imunizacie;

priprava stratégii a opatreni pre NIP SR a odporucani na ich vykonavanie;

zhromazd’ovanie idajov, monitorovanie ochoreni preventabilnych ockovanim;

zlepSenie informovanosti a poznatkov populacie o problematike imunizacie;

odstranenie rozdielov v zaoCkovani, ktoré existuju najma v tazko dostupnych marginalnych

skupinach obyvatel’stva (rémske komunity, migranti);

surveillance a kontrola ochoreni preventabilnych o¢kovanim v stlade s odporti¢aniami ECDC

a WHO, (eliminécia osypok, rubeoly, poliomyelitidy);

7. aktivity zamerané na udrzanie vysokej zaockovanosti detskej 1idospelej populacie
prostrednictvom vychovy odbornych pracovnikov na vSetkych urovniach, laickej verejnosti,
najmd mladych rodicov a médii;

8. aktivna ¢innost’ ,,Poradni o¢kovania“;

9. priprava registra ockovanych osob - 7.modul EPIS.

kv

o

Gestor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Anotacia

Pravidelné povinné ockovanie sa vykondva proti desiatim prenosnym ochoreniam ato proti
detskej obrne, zaskrtu, tetanu, Ciernemu kasl'u, hemofilovym invazivnym infekciam, virusovej
hepatitide typu B, osypkam, ruzienke, mumpsu a pneumokokovym invazivnym infekciam.
Ockovacie schémy su sucastou o¢kovacieho kalendara na rok 2013, vypracovaného v stilade so
zakonom ¢. 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia a s kategorizaciou
ockovacich latok, urcenych na povinné ockovanie deti. Ciel'om Specifickej prevencie je podstatna
redukcia az eliminécia vyskytu vybranych ochoreni preventabilnych o¢kovanim, a tym zlepSenie
kvality Zivota pri dosiahnuti minimalne 95 % zaockovanosti na celoslovenskej, krajskej a
okresnej urovni. NIP SR sa vroku 2013 bude realizovat’ v stulade s ciel'mi ,,Zdravie 21,
s celosvetovymi eradikacnymi a eliminacnymi a Narodnym programom starostlivosti o deti
a dorast na roky 2008 - 2015.

Etapy rieSenia

Realizdcia vlastného ockovania:

Vlastné ockovanie si vyzaduje funkény zdravotnicky systém, vykon je dany ockovacou schémou
a trendom su kombinované vysoko G¢inné a bezpecné ockovacie latky.

Casové obdobie: priebezne

Zabezpecenie prioritnych uloh pre rok 2013
V roku 2013 budu realizované nasledovné ulohy:
e zabezpecCenie Narodného imuniza¢ného programu SR,
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e priprava imunologickych prehl’adov — navrh stratégie urcit’ vybrané ochorenia
preventabilné ockovanim do imunologickych prehl’adov,

e vypracovanie o¢kovacieho kalendara na rok 2013,

zabezpecenie realizacie aktudlnych zmien v povinnom a odporac¢anom ockovani detskej

populacie,

udrzanie vysokej irovne zaockovanosti v ramci povinného ockovania,

priprava registra ockovanych o0sob - 7.modul EPIS,

aktivna ¢innost’ ,,Poradni o¢kovania®,

surveillance a kontrola ochoreni preventabilnych o¢kovanim v sulade s odporacaniami

ECDC a WHO, (eliminécia osypok, rubeoly, poliomyelitidy).

Viacucelové imunologické prehl’ady v SR
Realizacia v pripade ziskania finanéného zabezpecenia.

Poskytnu ddlezité informacie overujuce u€innost’ realizovaného o¢kovania a dynamiku hladin
protilatok proti jednotlivym infekénym agens vo vSetkych vekovych kategoriach.
Casové obdobie:
1.1.2013 -31.12.2015
Realizacné vystupy
- vysledky budu sluzit’ ako podklad pre monitorovanie kolektivnej imunity.

Casové obdobie: priebezne

Surveillance a kontrola ochoreni preventabilnych ockovanim v sulade s odporucaniami ECDC
a WHO, (elimindcia osypok, rubeoly, poliomyelitidy):

Zakladnym predpokladom pre tieto ¢innosti je kvalitny monitoring, hodnotenie a laboratérna
diagnostika ochoreni preventabilnych ockovanim. Téato <cinnost si vyzaduje priebezné
vzdelavanie a doskol'ovanie zdravotnickeho persondlu, ako aj vzdeldavanie rodiCov v prevencii
antivakcinacnych aktivit.

Casové obdobie: pricbezne

ManaZment ockovania

Zakladnymi predpokladmi pre manazment v ockovani je jeho legislativne zabezpecenie,
vypracovanie odbornych usmerneni v stvislosti snovou vyhlaskou, inStruktaZz a tréning
pracovnikov RUVZ, spravna evidencia (ziznamy) o o¢kovani a dodrziavani chladového ret’azca.
Casové obdobie: priebezne

Kontrola oékovania v SR

Postupovat’ podl'a odborného usmernenia na kontrolu ofkovania a na kritérid vyhodnotenia
administrativnej kontroly.

Casové obdobie: priecbezne

Vlastna administrativna kontrola o¢kovania v SR.
Casové obdobie: september — oktdber 2013
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Spracovanie a vyhodnotenie ziskanych tdajov s ndslednymi napravnymi opatreniami na lokalnej,
okresnej, krajskej a celoslovenskej urovni.
Casové obdobie: november 2013 — februar 2014

Realizac¢né vystupy

- zabezpecenie v€asnosti a plynulosti pravidelného povinného oc¢kovania,

- zostladenie pravidelného povinného o¢kovania s o¢kovanim v krajinach EU,

- spracovanie vysledkov kontroly oCkovania a analyza ochoreni preventabilnych ockovanim za
rok 2013,

- porovnanie trendu ochoreni preventabilnych ockovanim so ziskanymi vysledkami
administrativnej kontroly o¢kovania,

- odstranenie rozdielov v zaoCkovanosti na vSetkych urovniach, ktoré zabezpeci udrzanie
vysokej zaockovanosti slovenskej populacie,

- zaslanie vysledkov do WHO a ECDC,

- publikovanie a oboznamenie $irSej odbornej a laickej verejnosti o vyzname ockovania a
dosiahnutej zaockovanosti.
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6.2 SURVEILLANCE INFEKCNYCH CHOROB

Ciel

1. zniZovanie chorobnosti, umrtnosti a nasledkov po prekonani infekénych ochoreni a tym
dosiahnutie zlepSenia kvality zivota;

2. skvalitnenie surveillance prenosnych ochoreni;

3. edukdcia obyvatel'stva v problematike prenosnych ochoreni;

Dosiahnutie ciel'a si vyzaduje dostato¢nu pripravenost, koordinovany, odborne podlozeny
a dobre zdokumentovany postup a epidemiologicky informacny systém.

Gestor ’
UVZ SR, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

Riesitel'ské pracoviska
RUVZ v SR

Anotacia

Infek¢éné ochorenia su zdvaznym problémom zdravotnym, ekonomickym i socidlnym. V sulade s
Akénym programom SpoloCenstva v oblasti zdravia (2007-2013) ana ziklade analyzy
epidemiologickej situacie v SR za rok 2012 je potrebné zabezpecit’ vysoku uroven ochrany pred
infekénymi chorobami s dodrZzanim etickych hodndt a neporusovanim existujicich kodexov
spravania. Vel'ka pozornost’ si vyzaduje mozné ohrozenie zdravia naSich obyvatel'ov zvonku,
teda importovanymi nakazami prostrednictvom pristahovalcov a zvySujicim sa cestovnym
ruchom, ako aj hrozba ochoreni vyvolanych novymi alebo ,staronovymi“ patogénnymi
mikroorganizmami. Skvalitnenie epidemiologického dohl'adu, zhromazd'ovania udajov,
monitorovania, kontroly a hlasenia prenosnych ochoreni, zlepSenie laboratoérnej spoluprace a
monitorovanie rezistencie na ATB st dblezité pre ochranu naSich obCanov a zvySuji schopnost’
vysporiadat’ sa s prenosnymi ochoreniami. Ochrana pred infekénymi chorobami musi byt
zabezpeCena na vsetkych urovniach za Ucasti narodnych, regionalnych a miestnych organov
v stlade s vnutrostatnymi predpismi. Pre rozvoj verejného zdravotnictva v oblasti infekénych
ochoreni je potrebné zlepsit' informovanost’ verejnosti a odstranit’ vSetky rozdiely, aby mali
obc¢ania SR rovnaky pristup k zdravotnickej starostlivosti bez ohl'adu na pohlavie, vek, etnicky
povod, vzdelanie alebo miesto bydliska.

Etapy rieSenia

ZlepSenie laboratornej spoluprdace

ZlepSenim laboratornej spoluprace na narodnej, krajskej a okresnej urovni sa zarué¢i vyssia kvalita
diagnostickych moznosti aich vyuzitia v epidemiologickej praxi, ¢o v kone¢nom dosledku
vyznamne ovplyvni epidemiologickll situdciu a zvysi schopnost’ vysporiadat’ sa s prenosnymi
chorobami.

Casové obdobie: pricbezne

ZlepSenie hldasenia prenosnych ochoreni

Vyzaduje si vel'mi Gzku spolupracu s lekarmi priméarneho kontaktu pre dospelych, deti a dorast,
ako aj spolupracu s infektologmi, odbornikmi pre tuberkuldzu, pohlavne prenosné ochorenia a
laboratoriami, ktoré zabezpecuju mikrobiologickil diagnostiku. Vyznamné zlepSenie v tejto
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oblasti o¢akdvame od zavedenia elektronického hlasenia prenosnych ochoreni terénnymi lekarmi.
Sucastou plnenia tejto ulohy je aj propagacia vyuzivania on-line hldsenia prostrednictvom
internetu do existujuceho epidemiologického informa¢ného systému EPIS.

Casové obdobie: priecbezne

Analyza rizika hrozby novych alebo , staronovych“ infekénych ochoreni

Zakladnym predpokladom pre tato Cinnost je kvalitny monitoring, hodnotenie
a zavedenie laboratornej diagnostiky vramci surveillance novych alebo ,staronovych®
infekénych ochoreni, ktoré vznikaju vplyvom ekosystémového narusenia. Ide o nové patogénny,
zname choroby, pri ktorych sa zistili novi povodcovia alebo doslo u nich k vyvojovym zmenam,
znovuobjavené staré patogény, rozvoj virulentnych foriem (modifikdcia klinickych
a epidemiologickych znakov, zmeny na trovni povodcov nakazy, zmeny reakcie hostitel'ského
organizmu). Tato ¢innost’ si vyzaduje priebezné vzdelavanie a doskolovanie zdravotnickeho
personalu, ako aj vel'mi uzku spolupracu s mikrobiolégmi, infektologmi a lekdrmi primarneho
kontaktu. Ddleziti Ulohu zohrd aj vyuZzivanie systému rychleho varovania ECDC a WHO
a rozSirovanie tychto informacii cestou portalu epidemiologického informa¢ného systému EPIS.
Casové obdobie: priebezne

Epidemiologicky dohl’ad, monitorovanie, kontrola a riadenie importovanych prenosnych
ochoreni prostrednictvom pristahovalcoy

Skvalitnenie dohl'adu nad uteCeneckymi tdbormi a strediskami, zrychlenie prijimania
preventivnych a represivnych opatreni vratane ockovania v uzkej spolupraci s MV SR.

Casové obdobie: pricbezne

ZlepSenie informovanosti _a zvySenie edukdcie obyvatel’stva v problematike prenosnych
ochoreni

Vstupny portal programu EPIS sprostredkuje Sirokej verejnosti vSetky zdkladné informadcie
o prenosnych ochoreniach, ich vyskyte v SR, o moznostiach ich predchadzania, o ockovani,
a d’al$ich preventivnych opatreniach. Predpokladom vyuzivania tohto nového zdroja informacii je
jeho reklama cestou vietkych RUVZ v SR ako aj centrélne prostrednictvom médii.

Casové obdobie: priebezne

Realiza¢né vystupy:
- analyza prenosnych ochoreni za rok 2012,
- porovnanie vyskytu prenosnych ochoreni vroku 2012 svyskytom vroku 2011 aza
poslednych 5 rokov, dlhodobé trendy,
skvalitnenie surveillance prenosnych ochoreni zabezpecenim:
- vcasnosti a vysokej kvality diagnostickych moznosti patogénnych mikroorganizmov,
- vcasnosti a vysokej kvality hldsenia prenosnych ochoreni na vSetkych urovniach,
- vysokej kvality monitorovania a kontroly prenosnych ochoreni,
- monitorovania rezistencie mikroorganizmov na ATB,
- hlasenie vybranych prenosnych ochoreni do medzinarodnych sieti podl'a poziadaviek ECDC
a WHO,
- zvySenim informovanosti zlepsit' a skvalitnit’ ,,individudlnu® prevenciu obyvatel'ov v oblasti
prenosnych ochoreni a tym zvysit’ ich schopnost’ vysporiadat’ sa s prenosnymi ochoreniami.
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6.3 INFORMACNY SYSTEM PRENOSNYCH OCHORENI

Ciel

1. posilnenie surveillance a kontroly infekénych ochoreni,

2. zatlenenie surveillance infekénych ochoreni v SR do sieti EU,

3. dopracovanie modulu hlasenia z oddeleni klinickej mikrobiologie,
4. névrh 7. modulu EPIS: Register ockovanych osob.

Dosiahnutie cielov si vyzaduje dostatoéni pripravenost, koordinovany odborne podlozeny
a dobre zdokumentovany postup a vytvorenie Specializovanych pracovnych skupin. Tie sa budu
starat’ o vybrané skupiny prenosnych ochoreni a sledovat’ kvalitu hlasenych udajov. Zodpovedni
za &innost’ jednotlivych pracovnych skupin buda uréeni epidemiolégovia z vybranych RUVZ.

Pre dosiahnutie cielov je potrebné pripravit' a dodrziavat' ,,Standardné postupy pre manazment
pripadov infekénych ochoreni v zdvdznom pravnom formate pre verejné zdravotnictvo.

Gestor )
UVZ SR, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Anotacia

Posilnenie surveillance akontroly infekénych ochoreni na Slovensku pouZivanim
epidemiologického informa¢ného systému EPIS pripraveného vroku 2006 a vyuzivanim
vSetkych moznosti, ktoré poskytuje - centralnej databazy pripadov infekénych ochoreni
hlasenych individudlne, centrdlnej databazy pripadov chripky, chripke podobnych ochoreni
a akatnych respiracnych ochoreni hldsenych hromadne, centradlnej databdzy vySetreni
vykonanych v NRC zahrnutych do projektu, systému rychleho varovania. V stlade s Akénym
programom Spolocenstva v oblasti zdravia (2007-2013) je potrebné zabezpecit’ systematicky
zber, sumarizaciu aanalyzu udajov o infekénych ochoreniach a monitorovani zdravia
obyvatel'ov, najst’ vhodny spdsob a mechanizmy podédvania sprav o epidemiologickej situdcii na
Slovensku a informovanostiou obyvatel'ov zniZzovat riziko vzniku infekénych ochoreni.

Etapy rieSenia

Skvalititovanie hldsenia zo strany poskytovatel’ov zdravotnej starostlivosti, ktori su povinni zo
zakona hlasit’

- propagicia vyuzivania on-line hldsenia vSeobecnych lekarov pre deti, dorast a dospelych,

- roz§irovanie on-line hlasenia z oddeleni klinickej mikrobioldgie, rozsirovanie spektra
laboratornych vysledkov.

Zodpovedni: UVZ SR, RUVZ Banské Bystrica, pracovna skupina pre EPIS

Spolupracuju: vietky RUVZ v SR

Kontrola kvality udajov v EPISe
Zodpovedni: ur€ené pracovné skupiny
Spolupracuju: vietky RUVZ v SR
Casové obdobie: priecbezne
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Vyhladanie vSetkych relevantnych tidajov podl'a pofiadaviek legislativy EU

Zodpovedné osoby za vybrané ndkazy pripravili zoznam poloziek povinne hlasenych do sieti,
ktoré boli zohl'adnené pri tvorbe programu. Tieto je potrebné d’alej aktivne sledovat, reagovat’ na
nové poziadavky a tieto implementovat’ do poloziek programu EPIS.

Casové obdobie: pricbezne

ManaZment epidémii

Manazuju sa epidémie nadregionalneho rozsahu s pridel'ovanim jedného hesla, ku ktorému sa
prirad’uju prislusné pripady z inych regionov.

Za pridel'ovanie kodov epidémii zodpoveda UVZ SR.

Casové obdobie: priecbezne

ManaZment kontaktov a ohnisk

Dokumentuju sa vSetky druhy protiepidemickych opatreni pre pacienta, kontakty a ohnisko.
Udaje sluzia pre postdenie objemu prace v ohnisku/ohniskach, ako aj pre zadministrovanie
opatreni.

Casové obdobie: priebezne

Pravidelné hlasenie prenosnych ochoreni do systéemu ECDC — TESSY- ,,The Epidemiological
Surveillance System*, uprava existujuceho systemu EPIS podl’a novych definovanych
poZiadaviek ECDC

Casové obdobie: priecbezne

Realizac¢né vystupy:

- aktualizacia udajov zverejiiovanych na informa¢nom portali:

1. pre verejnost’,

2. pre inych odbornikov,

3. pre uzivatelov,

- dopliianie a udrZiavanie centralnej databazy:

1. pripadov infekénych ochoreni hlasenych individuélne,

2. pripadov chripky, chripke podobnych ochoreni a akutnych respiracnych ochoreni hlasenych
hromadne,

3. vySetreni vykonanych v NRC zahrnutych do projektu,

4. systému rychleho varovania,

- vyuzivanie manazérskeho informacného systému na rychle a nesStandardné analyzy udajov,
zaskolenie dostato¢ného poétu pracovnikov zo vietkych odborov epidemiologie RUVZ v SR,

- deskriptivne, analytické a komparativne vystupy z databaz,

- skvalitnovanie informovanosti laickej i odbornej verejnosti o vyskyte prenosnych ochoreni
a moznostiach ich predchadzania,

- uplatilovanie vystupov z analyz pri tvorbe odporicani a legislativy uplatiiovanej v prevencii
a kontrole prenosnych ochoreni.
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6.4 NOZOKOMIALNE NAKAZY

Ciel

1. zvySovanie bezpecnosti pacientov v nemocni¢nych zariadeniach;

2. rozsirenie prevencie NN na principe dobrovolnosti aanonymity so spitnou vizbou
k poskytovatel'ovi zdravotnej starostlivosti;

3. ovplyvnenie vyskytu NN prostrednictvom opatreni navrhnutych na zaklade analyzy
hlasenych NN;

4. ziskanie vysledkov jednotnou metodikou ako v inych krajindich EU s cielom moznosti
porovnania s inymi krajinami a v ramci nemocnic;

5. organizécia prevalencnej Stidie NN na vybranych oddeleniach podl'a metodiky a pokynov
ECDC.

Dosiahnutie cielov si vyzaduje dostatocnu pripravenost, koordinovany odborne podlozeny
a dobre zdokumentovany postup, dobri. medziodborova spolupracu odbornikov verejného
zdravotnictva a zdravotnickej starostlivosti, zdokonalenie a rozpracovanie legislativy v oblasti
nemocnicnej epidemiologie zdravotnickych zariadeni, vytvorenie Standardnych pracovnych
postupov pre vykon Statneho zdravotného dozoru v zdravotnickych zariadeniach, zintenzivnenie
edukacnych pregraduélnych a postgraduédlnych programov.

Gestor
RUVZ so sidlom v Trencine a v Banskej Bystrici

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Anotacia

Poziadavky na posilnenie surveillance a kontroly zévaznych nozokomidlnych ndkaz na
rizikovych 16zkovych oddeleniach zdravotnickych zariadeni (chirurgické smery, OAIM, JIS),
vykonavanie prevalencnych sledovani NN v zdravotnickych zariadeniach su v sulade s Akénym
programom Spolo¢enstva v oblasti zdravia (2007-2013) a odporucanim Rady Europy
o bezpecnosti pacientov vratane prevencie a kontroly infekcii vzniknutych v stvislosti so
zdravotnou starostlivostou (2009/C 151/01). Skvalitnenim surveillance a kontroly NN, kontroly
hygienicko-epidemiologického rezimu a bariérovej oSetrovatel'skej techniky, manazmentu
zavaznych NN a spdtnej vdzby k oSetrujucim lekarom, ako poskytovatelom tudajov o NN,
mdzeme vyznamne ovplyvnit vyskyt NN a zvysit bezpecnost pacientov. Sledovanie
mikrobidlnej rezistencie na ATB abiocidy, kontrola endemického osidlovania nemocnic
nemocni¢nymi polyrezistentnymi kmenmi, aplikdcia spravnych rezimovych opatreni, zlepSenie
laboratérnej spoluprace, vyuzitie existujucich programov EU a edukacia odbornikov na kontrolu
nemocni¢nych infekcii su neoddelitelnou sucastou vsSetkych programov zaoberajucich sa
zlepsenim bezpecnosti pacientov v zdravotnickych zariadeniach.

Etapy rieSenia
Surveillance vybranych nemocnic¢nych nakaz na jednotkdch intenzivnej starostlivosti a infekcii
v mieste chirurgickéeho vvkonu podla protokolu ECDC
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Sledovanie infekcii akvirovanych na jednotkach intenzivnej starostlivosti programom HELICS sa
v SR vykonava od roku 2005. Pacienti hospitalizovani na JIS su $pecifickou ciel'ovou skupinou
pacientov s vysokym rizikom morbidity a letality asociovanej snemocni¢nymi nakazami.
V sucasnosti st zbierané udaje zo zapojenych pracovisk na zaklade protokolu ECDC, ktory
nadvédzuje na program HELICS. V ramci sledovania sa zistuje incidencia vybranych ndkaz
(pneumonii, infekcii krvného rieciska a infekcii mocového traktu). Zozbierané udaje zaslané
narodnému koordinatorovi st nasledne transportované do systému TESSy.

Infekcie v mieste chirurgického vykonu su dalsim doélezitym cielom pri surveillance
nemocni¢nych ndkaz. Vroku 2011 bol zaCaty zber udajov na niektorych chirurgickych
pracoviskéach na zéklade protokolu ECDC vychadzajuce z programu HELICS.

Casové obdobie: priebezne (zapojenie d’aldich nemocnic do programu HELICS).

Vykonanie bodovej prevalencnej Studie nemocnic¢nych nakaz podla Standardného protokolu
vypracovaného ECDC

2. Q 2013 — kontrola vysledkov a odsthlasenie definitivnych vystupov pre publikovanie
celoeurdpskych dat podl'a harmonogramu z ECDC

2.—3.Q 2013 — analyza udajov na celoslovenskej tirovni,

3.—4.Q 2013 a dalsie roky — vyhodnotenie Studie, publikacia vysledkov.

Implementdacia_modernych foriem vzdeldavania ciel’ovych skupin zdravotnickych pracovnikov
v oblasti prevencie NN

V ramci postgradualneho doskolovania zdravotnickych pracovnikov spolupracovat so SZU a
lekdrskymi fakultami v implement4cii modernych foriem vzdeldvania v oblasti prevencie
nozokomialnych nakaz v kontexte odporucania Rady z 9. jula 2009 o bezpecnosti pacientov
vratane prevencie a kontroly infekcii spojenych so zdravotnou starostlivostou €. 2009/C 151/01.
Casové obdobie: pricbezne

Realiza¢né vystupy:
- analyza vyskytu nozokomialnych ndkaz za rok 2012,
— porovnanie vyskytu nozokomidlnych ndkaz v roku 2012 svyskytom vroku 2011 aza
ostatnych 5 rokov,
- skvalitnenie surveillance a kontroly nozokomidlnych nakaz zabezpecenim:

e vykonanim incidencnych a-prevalenényeh Stidii vyskytu nemocni¢nych nakaz, analyzou
najrizikovejsich faktorov ich vzniku, publikaciou ich vysledkov pre odbornu zdravotnicku
verejnost’,

e vytvorenim Standardnych pracovnych postupov pre vykon Statneho zdravotného dozoru
v zdravotnickych zariadeniach,

e vysokej kvality diagnostickych moznosti patogénnych mikroorganizmov, vysokej kvality
monitorovania a kontroly nozokomidlnych nakaz,

e sledovat kolonizéciu/infekciu pacientov rezistentnymi kmefimi MRSA  navrhovat
a kontrolovat’ protiepidemické opatrenia na zamedzenie ich Sirenia v prostredi ZZ
a nasledného prenosu do komunitného prostredia.
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6.5 MIMORIADNE EPIDEMIOLOGICKE SITUACIE

Ciel

1. ochranovat obanov pred mimoriadnymi epidemiologickymi situdciami;

2. zabezpecit’ pripravenost’, rychlu a koordinovanu reakciu na mimoriadne epidemiologické
situacie (hrozby a naliehavé situacie) a ich udrzatelny priebeh;

3. podporovat’ medzirezortnu spolupracu;

4. skvalitnit’ pripravenost’ na pandémiu chripky a rieSenie osobitnych zdravotnych hrozieb;

5. rozvijat’ stratégiu spolo¢nej krizovej komunikécie.

Dosiahnutie cielov si vyzaduje dostatocnu pripravenost, koordinovany postup odborne
podlozeny a dobre zdokumentovany, komunikaciu na narodnej a medzinarodnej urovni.

Gestor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Anotacia

Rychla a koordinovana reakcia na mimoriadne epidemiologické situacie, hrozby a nalichavé
situdcie (ktoré moézu vzniknit' v suvislosti s vypustenim biologickych latok tykajucich sa
prenosnych ochoreni) alebo v suvislosti s o¢akavanou pandémiou chripky, si vyzaduje dostato¢né
kapacity v oblasti 'udskych zdrojov, materidlneho zabezpecenia a vedomostného potencialu. Na
trovni EU, ale aj na narodnej, krajskych a okresnych trovniach, svoju nezastupitelnu tlohu
zohravaju stratégie spolocnej krizovej komunikacie, pripravenost’ zdravotnictva, medzirezortna
spolupraca, risk assesment arisk manazment. Prioritami s plany na podporu vsSeobecnej
pripravenosti a vhodnej reakcie na ohrozenie zdravia v pripade potreby. V oblasti verejného
zdravotnictva délezita tlohu zohrava aj informovanost’ obyvatel'ov. Vsetky ¢innosti na ochranu
pred zdravotnymi ohrozeniami obyvatel'ov SR st koordinované s ECDC a EK.

Etapy rieSenia

Stratégie suvisiace s pripravenost’ou a kontrolou prenosnych ochoreni predstavujucich
zavainu hrozbu pre obyvatel’stvo

Priprava planov, rozvoj stratégii a postupov pre stanovenie, testovanie, hodnotenie a revidovanie
nepredvidanych udalosti na narodnej urovni, krajskych, okresnych a miestnych trovniach, a ich
saudinnost’ v ramci nadej krajiny, ale i medzi &lenskymi $tatmi EU. Tieto wlohy zabezpecujice
vysokl ochranu zdravia obyvatelov je mozné plnit len v pripade monitoringu, zabezpecenia
v€éasného varovania pred zavaznymi ohrozeniami zdravia a pri  ziskavani a vyuzivani
spolahlivych informécii.

Posilnit’ globdlnu zdravotnu bezpelnost’ (varovanie a reakciu na epidémie, ohrozenie
biologickymi zbranami)
Implementovanie Medzinarodnych zdravotnych predpisov (2005) do legislativy SR.
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Realizac¢né vystupy

- zlepSenie v§eobecnej pripravenosti verejného zdravotnictva na Slovensku na krizové situécie,
priprava stratégie krizovej komunikacie,

zaSkolenie epidemiolégov pri potencionadlnom ohrozeni verejného zdravia biologickymi
faktormi (podozrivé latky) v otdzkach indikovania adekvatnych protiepidemickych opatreni a
nutnosti laboratérneho vySetrenia ndlezov pri mimoriadnej udalosti ku ktorej si prizvani
1ZS.
priprava koordinovaného postupu v pripade mimoriadnej epidemiologicke;j situacie,
priebezna aktualizacia ¢lenov v protiepidemickych komisiach.
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6.6 ENVIRONMENTALNA SURVEILLANCE POLIOMYELITIiDY A SLEDOVANIE
VDPV

Ciel
Monitorovanie cirkulacie divych a vakcinalnych kmenov poliovirusov vySetrovanim odpadovych
vdd s osobitnym zretel'om na sledovanie tzv. VDPV (Vaccine Derived Polio Viruses).

Gestor
UVZ SR, NRC pre poliomyelitidu

Riesitel’ské pracoviska
RUVZv SR

Anotacia

Po tspesnej eradikacii poliomelitidy v Slovenskej republike je potrebné nad’alej pokracovat’ vo
vSetkych aktivitach surveillance poliomyelitidy, ku ktorym patri aj vykondvanie pravidelné¢ho
virologického vySetrovania odpadovych vod na zistenie pritomnosti poliovirusov ainych
enterovirusov vo vonkajSom prostredi. Sledovanie cirkulacie poliomyelitickych virusov a inych
enterovirusov vysetrovanim odpadovych vod sa zacalo vramci surveillance poliomyelitidy
vykonévat’ vo vybranych lokalitach Slovenska v roku 1970.

Environmentalna surveillance spociva  vo virologickom vySetrovani odpadovych vod
vykonavanom celoslovensky podl'a nariadenia hlavného hygienika Slovenskej republiky. Vzorky
sa odoberaju systematicky najmd vo vacSich mestach a v ute¢eneckych tdboroch ato v mieste
vyustenia odpadovych vod do Cisticky odpadovych vod.

Etapy rieSenia
I. etapa: Organizacné zabezpecenie. Priprava harmonogramu odberov.
Casové obdobie: januar — februar 2013

II. etapa

Vykonanie odberov v niekol’kych lokalitach spadového uzemia kazdého z troch virologickych
laboratorii regionalnych tradov verejného zdravotnictva. Odbery sa vykonaju kazdy druhy
mesiac podla platnych pokynov hlavného hygienika Slovenskej republiky vypracovanych NRC
UVZ SR. Sledovanie cirkulacie divych a vakcindlnych kmefiov poliovirusov a inych
enterovirusov v odpadovych vodach a zasielanie izolovanych kmenov do Regionalneho
referen¢ného laboratoria v Helsinkach.

Casové obdobie: marec 2013 — februar 2014

I1I. etapa
Vyhodnotenie vysledkov za rok 2013 a ich porovnanie s predchadzajucim obdobim.

Realiza¢né vystupy
1. Udrzanie certifikacie eradikacie poliomyelitidy v SR.
2. Vyhlasenie globalnej eradikacie.
3. Eradikacia umozni v buducnosti zrusit’ pravidelné povinné o¢kovanie a financné prostriedky
posunut’ na iné ockovania.
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6.7 PREVENCIA HIV/AIDS

Gestor ]
UVZ SR, RUVZ so sidlom v KoSiciach

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel

V Slovenskej republike st najohrozenejSou skupinou mladi l'udia, ktori v sti¢asnosti dospievaji
skor, zacinaju skor pohlavne Zit, ale nemaji eSte upevnené vézby zodpovednosti voci sebe
samym 1 okoliu. Spravajui sa riskantnejSie a st nachylnejsi k akvirovaniu pohlavne prenosnych
ochoreni, vratane AIDS, ako dospeli I'udia.

Cielom projektu je, aby mladi l'udia, predovSetkym ziaci 9. rocnikov zdkladnych $kol
a strednych $kol diskutovali o tychto problémoch a netradi¢cnym sposobom (hrou), ucastou na
tomto projekte, ziskali a osvojili si ¢o najviac vedomosti o problematike HIV/AIDS, inych
pohlavne prenosnych ochoreni, antikoncepcii, sexudlnom spravani, az po formovanie humanneho
pristupu a podpore socialneho citenia k 'ud'om HIV pozitivnhym a chorym na AIDS. Déslednou
realizéciou projektu o¢akavame zmenu postojov a spravania sa mladych l'udi.

Anotacia

Projekt vychddza z prijatych programov a aktivit HIV/AIDS v SR a z interaktivneho projektu
»Hrou proti AIDS*, predlohou ktorého bol projekt nemeckej Spolkovej centraly pre zdravotnt
osvetu BZgA, nazvany ,,Mitmach - Parcours zu AIDS, Liebe und Sexualitét®.

I napriek dostupnosti informadcii, ktoré st v dnesnej dobe k dispozicii, sa pocet HIV pozitivnych
stale zvySuje. Prevencia je prevazne zalozena na baze pasivneho prijimania informacii. Pokial’ nie
je vytvoreny priestor pre diskusiu a hlbsie pochopenie, zakladné fakty byvaju vacSinou Ciasto¢ne
zname, ale neakceptované. Preto v ramci projektu sa na Skolach budu organizovat’ stretnutia so
Studentmi, kde ziskaju potrebné vedomosti a informacie v danej problematike netradi¢nymi
metddami. Sucastou projektu bude aj zistovanie vedomostnej Urovne azmeny postojov
Studentov pred Gi€ast’ou a po ucasti na stretnuti, ktoré sa uskuto¢ni formou dotaznikov.

Etapy rieSenia
Projekt sa uskutociiuje v rokoch 2012 — 2016 (5 rokov)

Kazdoro¢ne sa zabezpeci:
e marec - november vlastna realizicia projektu na vietkych RUVZ v Slovenskej republike;
e dotaznikové spracovanie a vyhodnotenie vedomostnej tirovne Studentov pred a po tcasti
na stretnuti - RUVZ v SR;
e december — spracovanie, vyhodnotenie a zaslanie vysledkov uskuto¢nenych aktivit na
RUVZ so sidlom v Kogiciach,
e zavereénl spravu RUVZ so sidlom v Kogiciach zasle na UVZ SR.
Vystupy
Zvysit uroven informovanosti a zmeny postojov mladych l'udi v problematike HIV/AIDS a inych
pohlavne prenosnych ochoreni.

Termin ukonéenia: December 2016
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6.8 PORADNE OCKOVANIA

Ciel
Posilnenie informovanosti o o¢kovani a o¢kovanim preventabilnych ochoreniach.

Gestor
UVZ SR, RUVZ Bratislava — hlavné mesto, RUVZ so sidlom v Trnave

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Anotacia

Ockovanie patri k vyznamnym a G¢innym spdsobom prevencie infekénych chordb. Tvori
mimoriadne doleziti sucast’ zdravotnej starostlivosti o obyvatel'stvo. V krajinach, kde je
zaoCkovanost’ nizka, t. j. nie je dostatocna kolektivna imunita, dochddza k epidemickym
vyskytom mnohych, okovanim preventabilnych ochoreni. UVZ SR a regiondlne urady
verejného zdravotnictva v Slovenskej republike zaznamenavaj narast antivakcina¢nych aktivit.
Spravna informovanost’ o ockovani ma jednoznacne pozitivny vplyv na podporu zaoCkovanosti
populécie.

RieSenie

Poskytovanie informéacii o priebehu ochoreni preventabilnych o¢kovanim, o¢kovani — povinnom,
odporacanom, indikaciach a kontraindikaciach ockovania, zlozeni vakcin ¢i neziaducich
reakciach.

Casové obdobie
Priebezne.

Realiza¢né vystupy
- zvySenie informovanosti 0 o¢kovani a o¢kovanim preventabilnych ochoreniach,
- znizenie odmietani oCkovania,
- informovanie verejnosti 0 vakcinologickom poradenstve RUVZ (gynekolog.- porod.
oddelenia, ¢akarne gynekolog. ambulancii a ¢akarne vSeobecnych lekarov).
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6.9 IDENTIFIKACIA NAJéASTEJSiCH FAKTOROV OVPLYVNUJUCICH
POSTOJ RODICOV A BUDUCICH RODICOV K OCKOVANIU

Ciel
Identifikdcia najcastejSich faktorov ovplyviiujiicich postoj rodicov malych deti abudicich
rodi¢ov k o¢kovaniu, trend vyvoja a nasledovna cielend intervencia.

Gestor )
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, RUVZ so sidlom v Koméarne

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ v SR, SZU Bratislava - FVZ

Anotacia

Ockovanie je najvyznamnejSim preventivnym opatrenim na zabranenie S$ireniu prenosnych
ochoreni. V st¢asnosti zaznamendvame narastajuci trend antivakcina¢nych aktivit, najmd medzi
mladymi l'ud'mi a rodi¢mi malych deti. Postoje tychto 0sob k ockovaniu su ¢asto ovplyviiované
roznymi informéaciami z médii, zaktivit usporadavanych laikmi, z internetu. Sireniu
zastrasujucich a nepravdivych informacii a spochybiiovanie vyznamu a bezpecnosti oCkovania
zavaznym spOosobom ohrozuje stav kolektivnej imunity, dava priestor vzniku vakcina¢nych dier
a zavleCeniu a §ireniu prenosnych ochoreni. Ciel'om projektu je identifikovat’ klIaCové faktory
ovplyviiujuce postoj mladych l'udi a rodi¢ov k ockovaniu. Prieskum bude realizovany formou
dotaznikov so zameranim sa na dve cielové skupiny: buducich rodicov - ziakov nahodne
vybranych strednych resp. vysokych $kol a skupinu rodi¢ov malych deti - oslovenych cestou
nahodne vybranych pediatrickych ambulancii. Zistenia z prieskumu budu sluzit’ na realizaciu
cielenych intervencii so zdmerom znizit’ po¢et odmietnuti o€kovania.

Etapy rieSenia
I. etapa
1. marec — april 2013: odborne — metodicka priprava, pilotny projekt

2. maj — jan 2013: realizacia vyskumnej Casti 1.

3. jul —september 2013: vyhodnotenie, publikécia, intervencie
II. etapa

4. maj — jin 2014: realizacia vyskumne;j Casti 11

5. jul 2014 vyhodnotenie trendov a ucinnosti intervencii

6. modifikacia intervecii, publikacie

Casové obdobie
Do konca roku 2014

Realiza¢né vystupy

Rok 2013

ZavereCna sprava obsahujuca udaje o najCastejSie sa vyskytujucich faktoroch ovplyviujicich
postoje mladych I'udi a rodi¢ov k ockovaniu. Navrh intervencii.

Rok 2014

Zhodnotenie UCinnosti intervencii, ich modifikacia.
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7  OBJEKTIVIZACIA FAKTOROV PROSTREDIA (BZP, MZP, CHA,
FF)
C.U. |[NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY
RIESITELSKE PRACOVISKO TERMIN UKONCENIA
71 Cyanobaktérie UVZ SR
UVZ SR, RUVZ v SR 2013 a dalsie roky
Legionely a améby v zdravotnickych zariadeniach, UVZ SR
7.2 nebytovych budoviach a v oddychovych zénach
UVZ SR aRUVZ v SR 2013 a d’alsie roky
Mineralne a pramenité balené vody a vody vo UVZ SR
7.3 watercooleroch
UVZ SR, RUVZ Poprad, ostatné RUVZ podl'a zaujmu 2013 a d’alsie roky
Radia¢ne oSetrené potraviny UVZ SR
7.4 UVZ SR a R’UVZ v SR podla aktudlneho Planu uradne;j 2013 a dalsic roky
kontroly potravin
Materské mlieko UVZ SR
"5 UVZ SR, Laktarium DFN Limbova ul. Bratislava, RUVZ
) Poprad, RUVZ PreSov, banka materského mlieka,|2013 a dalSie roky
Novorodenecké oddelenie FNsP J.A. Reimana v PreSove
R,evz.ldua pesticidov v potravinach pre dojéensku a detsku UVZ SR
76 vyZivu ’
) UVZ SR a RUVZ v SR podla aktudlneho Planu uradnej o 1us
. 2013 a d’alsie roky
kontroly potravin
Glutén v diétnych potravinach UVZ SR
7.7 UVZ SR, RUVZ v SR podla aktualneho Planu uradnej 2013 a dalsie roky
kontroly
Identifikdcia a typizdcia patogénnych mikroorganizmov | -
. . L UVZ SR
7.8 metodami molekularnej biologie
UVZ SR 2013 a d’alsie roky
Stanovenie PAU vovzdu§i a hydroxypyrénu v moéi|RUVZ so sidlom v Banskej
7.9 u pracovnikov vybranych profesii Bystrici
RUVZ v Banskej Bystrici, v Kosiciach a v Ziline
Stanovenie olova v krvi exponovanych pracovnikov UVZ SR
7.10 UVZ SR, RUVZ v Banskej Bystrici, Kogiciach 2013 a d’alsie roky
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Objektivizacia ufinkov zdrojov optického Ziarenia v

S : UVZ SR
7.11 pracovnom a zZivotnom prostredi
UVZ SR, RUVZ v SR 2013 a d’alsie roky
Stanovenie metabolitov toluénu v moci exponovanych UVZ SR
7.12 zamestnancov
UVZ SR, RUVZ v SR
Monlt?rlng vyskytu enterovirusov vo vodach uréenych na UVZ SR
7.13 kiupanie
UVZ SR (OOEZP, OLM), RUVZ, SZU Bratislava
VedPajSie produkty dezinfekcie a kvalita pitnej vody UVZ SR

UVZ SR (OOFZP, HZP), RUVZ Bratislava hl. mesto, RUVZ
Dunajska Streda, RUVZ Banské Bystrica a d’alsie RUVZ podl'a
vybranych verejnych vodovodov

7.14

PePova informaéna sluzba (PIS) - Monitoring biologickych |RUVZ so sidlom v Banskej
7.15 alergénov v ovzdusi Bystrici

R[:JVZ ) sidlorp v Banskej By’strici,vUVZ SR, RUVZ Kogice, 2013 a dalsie roky
RUVZ Nitra, RUVZ Trnava, RUVZ Zilina

Monitoring alergénov rozto¢ov  vo vmiitornom | RUVZ so sidlom v Banskej
prostredi Bystrici

7.16 RUVZ BB, UVZ SR, vybrané RUVZ v SR, NRC pre
hodnotenie vplyvu volného ovzdusSia aovzdusia uzavretych|2013 a d’alSie roky
priestorov nevyrobného charakteru na zdravie populacie
7.17 Prezivanie termotolerantnych kampylobakterov RUVZ so sidlom v Tren¢ine
RUVZ Trenéin, UVZ SR 2013 - 2016
Monitoring expozicie zamestnancov opera¢nych sal RUVZ so sidlom v Ziline v
7.18 narkotiza¢nymi plynmi spolupraci s RUVZ so

sidlom v Martine

Vplyv organického znedistenia bazénovych vod na zdravie |RUVZ Nitra
7.19 kupajicich

RUVZ Nitra, RUVZ Bratislava, RUVZ Presov, RUVZ Trnava,
ostatné RUVZ podla zaujmu

Monitoring obsahu dusi¢nanov vo vodnych zdrojoch RUVZ Nitra
individualneho zasobovania

RUVZ Nitra, UVZ SR, RUVZ Presov, RUVZ Trenéin, RUVZ
Trnava, ostatné RUVZ podla zaujmu

7.20
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Monitoring celkového organického uhlika v prirodnych RUVZ Zilina
a umelych kipaliskach
RUVZ Zilina, UVZ SR, ostatné RUVZ podl'a zaujmu

7.21

Epidemiologicka prevencia rizika karcinogenity RUVZ Kogice
7.22 v populacii

RUVZ Kosice- Oddelenie genetickej toxikologie

Monitoring baktérii ¢elade Vibrionaceae vo vodnom NRC pre Vibrionaceae,
prostredi RUVZ Koméarno

7.23 Oddelenie klinickej mikrobiologie RUVZ Banské Bystrica,
Ustav molekulérnej biolégie prirodovedeckej fakulty UK
Bratislava
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71 CYANOBAKTERIE

Ciel

- monitorovanie vyskytu cyanobaktériovych vodnych kvetov v prirodnych kupaliskach
a biokupaliskach,

- monitorovanie vyskytu cyanobaktérii vo vodarenskych nadrziach v stvislosti s pritomnostou
mikrocystinov v upravenej pitnej vode,

- zistovanie toxicity a pritomnosti cyanotoxinov vo vodnych kvetoch a vo vode,

- zistovanie korelacii medzi vyskytom vodnych kvetov a znecistenim vody,

- zistovanie osidlenia vodnych ploch makrofytami v stivislosti s premnozenim cyanobaktérii,

- vCasné varovanie obyvatel'stva pred moznymi zdravotnymi rizikami.

Gestor
UVZ SR

Rieéitel’ské pracoviské ) ) ) )
UVZ SR, RUVZ Michalovce, RUVZ Kosice, RUVZ Humenné, RUVZ Martin, RUVZ Banska
Bystrica

Anotacia

Identifikacia a kvantifikdcia cyanobaktériovych vodnych kvetov a ich toxinov, makrofytov
a in¢ho znecistenia vo vodarenskych nadrziach a na rekreacnych vodnych plochach s cielom
znizenia zdravotného rizika obyvatel'stva pri zdsobovani obyvatel'stva pitnou vodou a pri kipani.

Lokality

Vodarenské nadrze: Hrinova, Klenovec, Bukovec, Turéek, Malinec, Starina, Nova Bystrica,
Rekreacné nadrze: Ruzina, Teply vrch — Ormet a Drienok, Liptovskd Mara, Sastin- Straze, Malé
Levare, Kunov, Pocuvadlo, Zemplinska Sirava, RuZin, Pod Bukovcom, Vinné, Jazero
v KoSiciach, Senec-Slne¢né jazerd, Zlaté piesky Kuchajda, Velky Drazdiak, Velkd Domasa,
Sulianske jazero.

Etapy rieSenia

1. monitoring — 2013 a d’alSie
2. vyhodnotenie, zavery - december 2013 a d’alSie roky
Vystupy

- hlésenia o vyskyte vodnych kvetov a informacie v masmédiach,

- protokoly a skuskach zo sledovania kvality vody v stvislosti s vodnymi kvetmi,

- hodnotenie jednotlivych vodnych telies z hladiska ich d’alSieho vyuzivania na zasobovanie
obyvatel'stva pitnou vodou a na rekreéciu,

- uprava profilov vod uréenych na kupanie.
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72 LEGIONELY A AMEBY V ZDRAYOTNi,CKYCH ZARIADENIACH,
NEBYTOVYCH BUDOVACHAYV ODDYCHOVYCH ZONACH

Ciel’

- zistit  vyskyt legionel a améb vo vodovodnych sietach a klimatizovanych priestoroch vo
vybranych zdravotnickych zariadeniach, v rehabilitacnych zariadeniach, v priestore fontan
a toboganov,

- diagnostikovat’ vyznamné druhy legionel a améb metédami PCR,

- zhodnotit’ suvislosti medzi vyskytom legionel a améb v sledovanych objektoch,

- navrhnut’ limity na hodnotenie vyskytu legionel a améb vo vodach.

Gestor ulohy
UVZ SR

Riesitel'ské pracoviska
UVZ SR aRUVZ v SR

Anotacia

Zhodnotenie vyskytu a asociacie legionel a améb vo vodach rehabilitatnych zariadeni av
aeroso6loch vybranych zdravotnickych zariadeni, v nebytovych budovach a vo vodnych stavbach
oddychovych zon a kupalisk. Ziskanie podkladov pre Gpravu prislusnej legislativy na preventivnu
ochranu zdravia obyvatel'stva.

Etapy rieSenia

1. monitoring — 2013 a d’alsie
2. vyhodnotenie — januéar 2014 a d’alSie roky
Vystupy

- sprava o vyskyte legionel a améb vo vodach rehabilitatnych zariadeni av ovzdusi
sledovanych nebytovych budov a budov zdravotnickych zariadeni,

- sprava o vysledkoch sledovania vyskytu legionel a améb vo vodnom prostredi fontan a
toboganov na kupaliskach,

- navrhy na Gpravu prislusnej legislativy.
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73  MINERALNE A PRAMENITE BALENE VODY VO
WATERCOOLEROCH
CieP

- overenie kvality balenej vody v davkovacoch vody (watercooleroch) vo verejnych
priestoroch, v nemocniciach a lekarnach.

Gestor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska
UVZ SR, RUVZ Poprad, ostatné RUVZ podl'a zaujmu

Anotacia
Kontrola zdravotnej nezavadnosti minerdlnych a pramenitych balenych vod urcenych pre
pouzivanie verejnosti v nebytovych budovach, v nemocniciach a lekarnach.

Druhy vod
Mineralne a pramenité balené vody tuzemské a z dovozu, perlivé aj neperlivé, ohrievané aj
chladené vo watercooleroch, pitné vody.

Etapy rieSenia

1. monitoring mikrobiologickej kvality balenych vod vo verejnych budovach, v nemocniciach
a v lekarnach - 2013 a d’alsie roky

2. monitoring chemickych ukazovatel'ov (kadmium, olovo, arzén, ortut’) v balenych vodach vo
verejnych budovach, v nemocniciach a v lekérnach - 2013 a d’alSie roky

3. vyhodnotenie — janudr 2014 a d’alSie roky

Vystupy

- podklady pre spravu o hodnoteni zdravotnej neskodnosti balenych véd z watercoolerov,

- sprava o stave kvality vody vo watercooleroch v zdravotnickych zariadeniach, lekariach
a verejnych budovach.
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74  RADIACNE OSETRENE POTRAVINY

Ciel

- monitoring radiacne oSetrenych potravin s obsahom tuku v obchodnej sieti,

- monitoring radiacne oSetrenych potravin rastlinného povodu v obchodnej sieti,

- ochrana zdravia obyvatel'stva pred nepriaznivymi U¢inkami radia¢ne oSetrenych potravin
dovézanych z tretich krajin,

- ochrana zdravia obyvatel'stva pred nepriaznivymi t¢inkami radia¢ne oSetrenych potravin
vyrabanych v SR zo surovin dovéazanych z tretich krajin,

- plnenie prijatych opatreni v rdmci dohovoru s krajinami EU nad kontrolou oznafovania
pouzitia technoldgie oziarenia potravin.

Gestor
UVZ SR

Riesitel'ské pracoviska
UVZ SR a RUVZ v SR podla aktudlneho Planu tradnej kontroly potravin

Anotacia

Zapojenie do monitoringu krajin EU v nadvdznosti na prijaté opatrenia v oblasti potravinového
dozoru nad radiane oSetrenymi potravinami v spotrebitel'skej sieti dovdzané z tretich krajin
a vyrobky vyrobené v SR z dovezenych surovin

Druhy potravin
Ro6zne druhy nebalenych orechov, hydinové miso z dovozu z 3.krajin, morské zivocichy, syry
z dovozu, koreniny a byliny, suSena zelenina, rozne druhy ¢ajov.

Etapy rieSenia

1. zber vzoriek radiacne oSetrenych potravin s obsahom tuku z obchodnej siete: april-september
2013, analyza vzoriek april-december 2013

2. zber vzoriek radiacne oSetrenych potravin rastlinného povodu bez obsahu tuku: september
2013, analyza vzoriek september-december 2013

3. vyhodnotenie vysledkov monitoringu: december 2013

Vystupy

- protokoly o skuskach,
- hodnotenia kontrolovanych vzoriek potravin.
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7.5  MATERSKE MLIEKO

Ciel

- sledovat’ nutri¢na kvalitu materského mlieka monitorovanim biopozitivnych latok (obsahu
bielkovin, tuku, sacharidov, vapnika, zeleza a medi),

- zistovat obsah chemickych kontaminantov, t.j. bionegativnych latok v mlieku ako odozvu na
zivotné prostredie matiek (pritomnost’ tazkych kovov- kadmium, olovo, ortut),

- sledovat’ kvalitu nepasterizovaného mlieka ako odozvu na zdravotny stav matky a spdsob
manipulacie s mliekom,

- sledovat’ ucinnost’ pasterizacie materského mlieka porovnavanim mikrobiologickej kvality
pred a po jeho pasterizacii,

- zistovat pritomnost’ patogénnych mikroorganizmov v nepasterizovanom a pasterizovanom
mlieku a stafylokokového enterotoxinu v pasterizovanom mlieku ako prevenciu proti
ohrozeniu zdravia novorodencov podévanim kontaminovaného mlieka,

- zber kmenov Staphylococcus aureus izolovanych z nepasterizovaného materského mlieka za
ucelom testovania génov kodujucich stafylokokovy enterotoxin metdédou multiplex PCR,

- porovnat’ metodiky stanovenia stafylokokovych toxinov produkovanych,

- kmenmi Staphylococcus aureus.

(}estor
UVZ SR

Riesitel’ské pracovisko
UVZ SR, Laktarium DFN Limbova ul. Bratislava, RUVZ Poprad, RUVZ Presov, banka
materského mlieka, Novorodenecké oddelenie FNsP J.A. Reimana v PreSove

Anotacia

Kvalita materského mlieka zavisi od fyziolégie matky, od kvality Zivotného prostredia, jej
stravovacich navykov, zodpovednosti pri manipulacii s mlickom a spésobom upravy
a uchovavania mlieka v laktariu do jeho pouzitia. Predmetom rieSenej problematiky je cielena
mikrobiologicka a chemicka kontrola materského mlieka zbieraného od darkyn do laktaria a po
pasterizacii podavaného novorodencom.

Etapy rieSenia
1. monitoring: 2013 a d’alSie roky
2. vyhodnotenie: januar 2014 a d’alSie roky

Vystupy

- sprava o sledovani biopozitivnych a bionegativnych latok v materskom mlieku,
- zhodnotenie Ucinnosti tepelného opracovania materského mlieka v laktariu,

- vyhodnotenie trendov vyvoja kvality materského mlieka za sledované obdobie.

79



Programy a projekty Uradov verejného zdravotnictva v Slovenskej republike na rok 2013 a na dalsie roky

7.6 REZIDUA PESTICIDOV V POTRAVINACH PRE DOJCENSKU A DETSKU
VYZIVU

Ciel’

- monitoring obsahu rezidui pesticidov v potravinach pre dojéensku a detskii vyzivu
v obchodnej sieti,

- ochrana zdravia detskej populacie,

- plnenie prijatych opatreni v ramci dohovoru s krajinami EU nad kontrolou obsahu rezidui
pesticidov v dojcenskej a detskej vyzive, zavadzanie novych metdd stanovenia rezidui
pesticidov.

(}estor
UVZ SR

Riesitel'ské pracoviska
UVZ SR a RUVZ v SR podl’a aktualneho Planu Gradnej kontroly potravin

Anotacia

Participacia na monitoringu krajin EU v nadvdznosti na prijaté opatrenia v oblasti kontroly
pritomnosti a obsahu rezidui pesticidov v detskej a doj¢enskej vyzive a potravinovy dozor nad
kvalitou dojcenskej a detskej vyzivy z hl'adiska obsahu rezidui pesticidov v réznych druhoch
dojcenskej a detskej vyzivy na baze mlieka, ovocia, zeleniny, mésa a cerealii.

Etapy rieSenia

- etapa: Zber a analyzy 40 vzoriek potravin pre doj¢ensku a detski vyzivu z obchodnej siete
prostrednictvom RUVZ na obsah o-HCH, B-HCH, y-HCH, dieldrinu, HCB, endrinu;
heptachloru, aldrinu, DDT,DDD,DDE, metoxychléru, a-p-endosulfanu, disulfotonu (jeho
metabolitov), fensulfothionu, omethoatu, dimethoatu, terbufosu (jeho metabolitov),
cadusafosu, demeton-S-methylu, demeton-S-methyl sulfonu, oxydemeton-methylu,
ethoprophosu, fipronilu, nitrofenu, aza predpokladu funkéného HPLC-MS/MS
propylenthiourei, fentinu a haloxyfopu, marec — august 2013

- etapa: Zavedenie, overenie a validacia metdd na stanovenie 18 novych druhov pesticidov
vyzadovanych monitoringom EU podla Nariadenia Komisie &. 788/2012 z31.8.2012:
priebezne pocas roka 2013

- etapa: Zmeranie obsahu 216 analytov, ¢o zodpoveda 171 rezidui pesticidov tak ako st
definované v Nariadeni Komisie ¢. 788/2012 z31.8.2012 v 10 vzorkdch uréenych pre
monitoring Eurdpskej tnie: priebezne pocas roka 2013.

Vystupy
- vysledky kontrolovanych vzoriek potravin v rdmci potravinového dozoru,
- podklady k sprave z monitoringu pre EK,
- hléasenia do EFSA.
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7.7  GLUTEN V DIETNYCH POTRAVINACH

Ciel
- kontrola potravin uréenych na bezlepkovu diétu v obchodnej sieti,
- ochrana pacientov chorych na celiakiu pred pouzitim nevhodnych potravin.

Gestor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
UVZ SR, RUVZ v SR podra aktudlneho Planu uradnej kontroly

Anotacia
Kontrola zdravotnej bezpecnosti potravin urenych pre bezlepkovi diétu pre pacientov
s intoleranciou na glutén.

Druhy potravin
Ro6zne druhy potravin na baze ceredlii a pseudocerealii urCenych pre bezlepkovu diétu.

Etapy rieSenia

1. zber vzoriek v obchodnej sieti: januar — december 2013

2. analyzy vzoriek pre bezlepkovu diétu z obchodnej siete: februar — december 2013
3. vyhodnotenie: december 2013

Vystupy

- protokoly o skuskach,
- podklady k hodnotiacej sprave.

81



Programy a projekty Uradov verejného zdravotnictva v Slovenskej republike na rok 2013 a na dalsie roky

7.8 ,IDENTIFIKACIA A TYPIZAC,IA PATOGENNYCH MIKROORGANIZMOV
METODAMI MOLEKULARNEJ BIOLOGIE

Ciel’

- vyvinat nové metoddy pulznej elektroforézy (PFGE) na identifikaciu vyznamnych patogénov
v zivotnom prostredi,

- uplatiiovat’ metoddu real-time PCR na kvantifikaciu Legionella sp. a Legionella pneumophilla
z vodného prostredia a zaviest’ nové molekuldrne metody na druhovi identifikaciu baktérii
rodu Legionella,

- uplatiovat metodu PCR na identifikdciu a serotypizaciu verotoxin-produkujicich
Escherichia coli, Listeria monocytogenes, enterotoxin-produkujuce kmene Staphylococcus
aureus, Campylobacter sp.,

- zaviest metddu real-time PCR pre kvantifikdciu Listeria monocytogenes, na detekciu
verotoxin-produkujtcich Escherichia coli,

- spolupracovat’ na medzinarodnej urovni pri vyvoji a zavadzani novych metod s eurdpskymi
referenénymi laboratoriami (EU-RL) pre dant problematiku.

Gestor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska
UVZ SR

Anotacia

V mikrobiologickej analyze vzoriek zivotného prostredia je dolezité rychle a spolahlivé
odhalenie zdroja mikrobidlnej kontaminécie, pripadne jej Sirenia. Sucasny vyskum sa zameriava
na metddy molekuldrnej biologie, na ich vyvoj avyznam pri diagnostike patogénnych
mikroorganizmov. Metddy ako polymerazova retazova reakcia (PCR), pulzna elektroforéza
(PFGE) a iné metddy molekularnej bioldgie na baze nukleovych kyselin, st vysoko Specifické,
presné a manualne i ¢asovo nendro¢né. Maju rozhodujuce zastipenie pri detekcii patogénnych
mikroorganizmov v potravinach z hl'adiska ich kvality a bezpe¢nosti, vo vzorkach zo Zivotného
prostredia 1 v klinickom materiali.

Etapy rieSenia

1. uplatiovat’ metdody PCR, a zaviest’ metody multiplex PCR, real-time PCR a PFGE priebezne
2013

2. odskusat’ a optimalizovat’ nové metddy na modelovych vzorkach Zivotného prostredia —
priebezne 2013

3. spracovat realne vzorky z medzinarodnych Studii (organizovanych EU-RL, EFSA, ECDC),
zo Statneho zdravotného dozoru a uradnej kontroly potravin a vyuzit' uvedenu diagnostiku
pri rieSeni pripadnych epidemiologickych stvislosti v SR priebezne 2013
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Vystupy

- sprava o zavedeni a uplatneni metdod molekularnej biologie vo vyhodnoteni ¢innosti NRC pre
MZP a NRC pre legionely v Zivotnom prostredi,

- poskytnutie vysledkov aodbornej pomoci pre ostatné pracoviska RUVZ pri rie$eni
epidemiologickych suvislosti,

- vysledky pre Statny zdravotny dozor a Gradnu kontrolu potravin.
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79 STANOVENIE PAU V OVZDUSi, A HYDROXYPYRENU V MOCI U
PRACOVNIKOV VYBRANYCH PROFESII

Ciel’

- sledovat’ hladinu PAU v pracovnom ovzdusi a ich metabolitu hydroxypyrénu v moci
pracovnikov vykondvajucich prace v prostredi, ktoré je zdrojom PAU, ako faktora
ohrozujuceho zdravie. Stcasne sluzi ako priprava pre rozsireny biomonitoring u l'udi
v ramci celoeurdépskeho programu ,,Biomonitoring zataze lI'udi faktormi z prostredia®
(HBM).

Gestor
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

Riesitel'ské pracoviska
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, KoSiciach

Anotacia

Polycyklick¢  aromatické uhlovodiky, (PAU), predstavuji skupinu karcinogénnych
a mutagénnych latok, ktoré st predmetom zdujmu mnohych $tadii. Su produktom rdéznych
technologickych procesov, procesov spalovania ropnych produktov, ale aj nespravnej tepelnej
upravy potravin. Pri spominanych vyrobnych procesoch sa PAU dostavaju do ovzduSia a pre
exponovanych pracovnikov predstavuji riziko vzniku nadorovych ochoreni. Uloha je zamerana
na sledovanie mnozstva PAU v pracovnom ovzdusi pracovnikov vybranych profesii a metabolitu
PAU hydroxypyrénu v mo¢i tychto pracovnikov.

Etapy rieSenia
1.etapa: analyza vzoriek: januar — december 2011
2. etapa: spracovanie vysledkov, vypracovanie spravy — februar 2012

Realiza¢né vystupy

- spracovanie vysledkov analyzy vzoriek ovzdusia,

- vypracovanie spravy, ktord bude postupend odboru PPL a hlavnej odbornicke pre PPL,

- zdokonalovanie analytickych metod a techniky pre stanovenie tychto latok v nizkych
koncentraciach tak, aby metody boli vyuziteIné aj pre monitoring l'udi zo Zivotného
prostredia.
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7.10 STANOVENIE OLOVA V KRVI EXPONOVANYCH ZAMESTNANCOV

Ciel
- sledovat’ hladinu olova v krvi T'udi vykonavajucich profesie, pri ktorych prichadzaju do
styku s olovom alebo jeho zli¢eninami.

Gestor
UVZ SR

Rieéitel’ské Pracoviské )
UVZ SR, RUVZ Banska Bystrica, RUVZ Kosice

Anotacia

V sucasnosti existuje eSte vela vyrobnych ¢innosti, pri ktorych v mensej, alebo vacSej miere
dochadza k expozicii zamestnancov olovu napr. vyroba skla, vyroba akumulatorov, spracovanie
odpadu obsahujticeho olovo, glazurovanie kachli a pod.

Olovo posobi na cely organizmus ¢loveka. Vstrebava sa hlavne dychacim a traviacim traktom.
V organizme je distribuované do vsetkych tkaniv, pri dlhodobej expozicii sa uklada v kostiach.
V krvi sa viaze na erytrocyty (96-98 %), menej na plazmatické bielkoviny. LCahko prenika
placentou. Zavazny je ucinok olova na krvotvorbu. Inhibuje syntézu hemu, spdsobuje anémie.
Nebezpecné je posobenie olova na centralny nervovy systém — akutne a chronické encefalopatie,
poruchy psychiky, zmeny chovania, poruchy intelektu. Postihuje aj traviaci trakt (inhibicia
peristaltiky, c¢revné koliky), Tladviny (nefropatie), srdcovy acievny systém (poskodenie
srdcového svalu, vazokonstrikcia, zvySeny krvny tlak, degenerativne zmeny na artériach, zmeny
na EKG a pod.).

Ciel'om projektu je sledovanie hladin olova v krvi zamestnancov vykondvajuicich profesie, pri
ktorych prichddzaja do styku s olovom alebo jeho zlu¢eninami. Podl'a Nariadenia vlady SR ¢.
355/2006 Z.z. o ochrane zamestnancov pred rizikami suvisiacimi s expoziciou chemickym
faktorom pri praci (Priloha ¢.2) pre olovo ako jediny chemicky faktor existuje limit - zavézna
biologickd medzna hodnota (700 pg olova.l” krvi), ktora by nikdy nemala byt prekro&ena.
Vzhl'adom na toxicitu olova, jeho schopnosti kumulacie v tkanivach azavazné ucinky na
organizmus Cloveka je potrebné sledovat’ hladiny olova v krvi zamestnancov profesionalne
exponovanych olovu.

Etapy rieSenia
1. etapa: januar 2011 — november 2014 - odbery a analyzy vzoriek
2. etapa: december 2014 — spracovanie vysledkov

Vystupy

- protokoly o skuskach,
- vypracovanie spravy, ktora bude postipena odboru PPL a hlavnej odbornicke pre PPL.
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711 OBJEKTIVIZACIA UCINKOV ZDROJOV OPTICKEHO ZIARENIA V
PRACOVNOM A ZIVOTNOM PROSTREDI

Ciel’

- objektivizacia podmienok bezpecnosti a ochrany zdravia zamestnancov na pracoviskach,
resp. zakaznikov v zariadeniach, v ktorych sa pouzivaji zdroje koherentného a
nekoherentného optického Ziarenia (OZ), meranim a vypo&tom limitnych hodnét expozicie v
sulade s poziadavkami platnych predpisov.

Gestor
UVZ SR

Riesitel'ské pracovisko
UVZ SR, spolupraca s RUVZ v SR

Anotacia projektu
Na ochranu zamestnancov pred umelym optickym ziarenim plati v SR aproximacné nariadenie
vlady SR €. 410/2006 Z. z., na ochranu 0s6b v zivotnom prostredi vyhlaska MZ SR ¢. 539/2007 a
pre solarid vyhlaska MZ SR €. 554/2007 Z. z. V tychto predpisoch su stanovené limity expozicie
0sOb optickému ziareniu, vyjadrené fyzikalnymi veli¢inami, ktoré sa musia merat vhodnym
pristrojovym vybavenim. Vysledky merani sa maji uplatnit’ na objektivizaciu miery rizika pre
posudky o riziku.
Objektivizacia w¢inkov OZ bude vychadzat z merania zékladnych fyzikalnych veli¢in -
oziarenosti a davky oziarenia a ich porovnania s limitmi expozicie. Pristroje, ktoré st, resp. buda
k dispozicii, dokazu indikovat mnozstvo ziarenia, jeho spektralny (UV, VIS, IR) a casovy
(lasery) priebeh. Tym sa umozni:

- hodnotenie miery rizika z odrazov Ziarenia

- preverit’ alebo urcit’ zaradenie lasera do prislusnej triedy

- zistovanie zmien pomeru UVA/UVB v Case

- overovat vplyv starnutia zdrojov na ich vykon z hladiska bezpec¢nosti a ochrany

zdravia

Etapy rieSenia

1. meranie a urCenie charakteristickych ukazovatel'ov, priebezne 07/2011 — 09/2014

2. ciastkové vyhodnotenie ziskanych poznatkov v uplynulom roku 02/2011 az 02/2014
3. celkové vyhodnotenie vysledkov, zavery a vystupy pre prax 02/2014 az 05/2014

Vystupy

- uprava metodiky na objektivizaciu rizik z optického ziarenia,
- praktické zasady terénnych merani OZ v hygienickej praxi.
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7.12 STANOVENIE METABOLITOV TOLUENU V MOCI EXPONOVANYCH
ZAMESTNANCOV

Ciel
- sledovat vylucovanie kyseliny hippurovej ao-krezolu v moc¢i zamestnancov
exponovanych r6znym koncentraciam toluénu v pracovnom prostredi,
- zistit’ korelacie medzi hodnotami kyseliny hippurovej a o-krezolu.

Gestor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
UVZ SR, RUVZ Nitra, RUVZ v SR

Anotacia

Toluén patri do skupiny aromatickych uhlovodikov ajeho priemyselné pouzitie je velmi
rozsirené. Pouziva ako medziprodukt na syntézu mnohych chemikalii, pri vyrobe plastov,
papiera, v textilnom a elektrotechnickom priemysle.

NajcastejsSim biologickym expoziénym testom vyuzivanym pri profesiondlnej expozicii toluénu
je dodnes kyselina hippurovda v moci. Nakol'ko sa nachadza aj v moci neexponovanych oséb
(konzervacné latky v potrave, niektoré lieky, fajcenie), vysledky moézu byt skreslené (faloSne
pozitivne). Preto aj zahranicné legislativy (USA, Nemecko) upustaju od jej pouzivania a udavaju
len limity pre toluén v krvi a o-krezol v moci.

Uloha je zamerana na zistenie korelacii medzi vyludovanim kyseliny hippurovej a o-krezolu
vmo¢i pri roznej koncentracii toluénu v pracovnom prostredi a na podporenie pouZzivania
stanovenia o-krezolu ako vyhradného biologického expozic¢ného testu pri

profesionalnej expozicii toluénu.

Sucasne s odberom moca sa odoberaju aj vzorky pracovného ovzdusia.

Medzilaboratornymi porovnavacimi testami sa overi spravnost vysledkov ziskanych pri
analytickom stanoveni o-krezolu v moci.

Na stanovenie biomarkerov expozicie toluénu sa vyuzivaju metody HPLC.

Etapy rieSenia

1. etapa: metodicka priprava - marec 2011

2. etapa odber a analyza vzoriek - rok 2011 - 2014

3. etapa: spracovanie vysledkov, vypracovanie zaverecnej spravy - december 2014

Vystupy

- spracovanie vysledkov analyzovanych vzoriek mocu,
- vypracovanie spravy, ktora bude postiipena odboru PPL a hlavnej odbornicke pre PPL
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7.13 MONITORING VYSKYTU ENTEROVIRUSOV VO VODACH URCENYCH NA
KUPANIE

Ciel

- monitoring vyskytu enterovirusov vo vodach uréenych na kupanie, v prirodnych a umelych
kupaliskach,

- overenie a zavedenie diagnostiky enterovirusov pouzitim metéd molekularnej biologie,

- sledovanie mikrobiologického a biologického ozivenia monitorovanych vod.

Gestor
UVZ SR

Riesitel'ské pracoviska )
UVZ SR (OOFZP, OLM), RUVZ, SZU Bratislava

Anotacia

Voda mdze byt nositelom prenosnych infekénych ochoreni, ktoré spdsobuji baktérie, virusy,
parazity aplesne. V pozornosti verejného zdravotnictva je celé spektrum patogénnych
mikroorganizmov, zamerané¢ predovsetkym na rozne baktérie a prvoky, ktorych vyskyt sa vo
vodach pravidelne kontroluje. V sucasnosti sa sledujii enterovirusy len v odpadovych vodach. Vo
vodach na kupanie sa monitorovanie virusov nevykonava.

Virusovymi ochoreniami sa mézu l'udia nakazit' aj pri kupani v prirodnych kupaliskach, pri
rekreacnych vodnych Sportoch a pri kupani v bazénoch. Na pric¢ine Casto byvaju enterovirusy,
ktoré sa vylucuju stolicou a hlienom z dychacich ciest I'udi a su schopné prezit’ aj vo vode, na
rozdiel od inych virusov, ktoré vo volnom prostredi mimo zivej bunky velmi rychlo hynu.
Enterovirusy mozu vyvolat’ rozli¢né netypické horuckovité ochorenia u citlivych jednotlivcov,
ako aj zapal dychacich ciest. Sposobuju zdvazné akutne alebo chronické ochorenia o¢i, sliznice
ust, koze, kostrového svalstva, srdcového svalu, pecCene a pankreasu. Existuju dokazy o tom, Ze
enterovirusy moézu prispievat’ k vzniku ochoreni, ktorych vyskyt na Slovensku v poslednych
rokoch stpa (napr. diabetes prvého typu).

Etapy rieSenia
Etapy projektu st rozvrhnuté dlhodobo s roénymi hodnoteniami etap projektu.

Vystupy

Ciastkové zavery a vysledky budi uvedené v odpoctoch a priebezne publikované v odbornych
Casopisoch, prezentované na odbornych podujatiach formou prednasok a posterov.
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7.14 VEDDAJSIE PRODUKTY DEZINFEKCIE A KVALITA PITNEJ VODY

Ciel

- zvySenie zdravotnej bezpecnosti pitnej vody aochrana verejného zdravia pred
neziaducimi u¢inkami vedlajSich produktov dezinfekcie,

- pouzitie ekotoxikologickych metdd ako skriningového nastroja na detekciu pritomnosti
vedl'ajsich produktov dezinfekcie vo vytipovanych zdrojoch hromadného zasobovania
pitnej vody a prislusnych verejnych vodovodoch pred a po chloracii,

- monitorovanie kvality vody vybranymi chemickymi, mikrobiologickymi a biologickymi
ukazovatel'mi,

- vyhodnotenie kvality pitnej vody v stuvislosti so vznikom vedlajSich produktov
dezinfekcie pocas hygienického zabezpecenia vody prostriedkami na baze chloru a
v skusobnej prevadzke pri obmedzeni, resp. vynechani dezinfekcie.

(}estor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska ’
UVZ SR (OOFZP, ’HZP), RUVZ Bratislava hl. mesto, RUVZ Dunajskéa Streda, RUVZ Banska
Bystrica a d’alsie RUVZ podl'a vybranych verejnych vodovodov

Anotacia

Uprava pitnej vody chlérom a jeho zluGeninami patri v SR k najrozirenejsim spdsobom jej
hygienického zabezpeCenia. Tento spdsob dezinfekcie pitnej vody, nie je uUplne neskodny,
vzhladom k tomu, ze pri tomto procese mozu vznikat tzn. vedlajSie produkty dezinfekcie.
Toxikologické studie potvrdili, Ze tieto latky maju karcinogénne ucinky a nepriaznivo vplyvaju
na reprodukciu a vyvoj l'udského organizmu, a pri chronickej expozicii m6Zu mat’ nepriaznivy
dopad na zdravie cloveka. V stc€asnosti je znamych viac ako 600 vedlajSich produktov
dezinfekcie, z ktorych najvacsiu skupinu tvoria trihalometany a halooctové kyseliny. Platna
europska legislativa (Smernica ¢. 98/83/ES o kvalite vody urcenej na 'udsku spotrebu) Ciastocne
rieSi problematiku sledovania vzniku vedlajSich produktov dezinfekcie v poziadavke na
zistovanie pritomnosti celkovej sumy Specifikovanych trihalometanov. Pripravovanéd revizia
smernice obsahuje navrhy na sledovanie d’alSich vyznamnych latok (kyseliny halogénoctové),
ktorych pritomnost’ v pitnej vode suvisi s pouzivanim dezinfekénych prostriedkov na baze chloru.
Ked'Ze laboratorne stanovenie celého spektra chemickych latok, ktoré mézu vznikat' v dosledku
dezinfekcie pitnych vod je prakticky nerealizovatelné, hl'adaju sa iné sposoby, ako identifikovat’
ich pritomnost’ v pitnej vode. Jednou z moznosti je pouzitie ekotoxikologickych testov, ktoré
umoznuju odhalit’ vSeobecné znecistenie vody, a to aj bez poznania jej chemického zlozenia.
Preto sa ekotoxikologické skuSky moézu pouzit' ako skriningovy néstroj na testovanie vzniku
vedl'ajSich produktov dezinfekcie, ¢o umozni znizit' pocet vysetrovanych chemickych latok pri
sledovani kvality vody. Tato tiloha je stcastou projektu Kvalita pitnej vody a vedlajsie produkty
dezinfekcie, na ktorom budu spolupracovat UVZ SR, RUVZ podla vybranych verejnych
vodovodov a prislusné vodarenské spolocnosti v Slovenskej republike.
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Etapy rieSenia
Etapy projektu su rozvrhnuté dlhodobo s priebeznymi hodnoteniami jednotlivych etap projektu.

Vystupy

- spracovanie zaverecnej spravy, Ciastkové zavery o vysledkoch budi uvedené v odpoctoch,

- navrh na monitorovanie vybranych verejnych vodovodov vzhl'adom na pouzivany spdsob
upravy,

- navrh opatreni na eliminéciu zdravotnych rizik zo vzniku vedlajsich produktov,

- informovanie verejnosti o problematike zdravotnej bezpec¢nosti pitnej vody.
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7.15 Pl:ZEOVA INFORMA(VZNA SLUZBA (PIS) - MONITORING BIOLOGICKYCH
ALERGENOV V OVZDUSI

Ciel’

- monitoring biologickych alergénov v ovzdusi ako sucast prevencie zameranej na
znizovanie vyskytu chronickych neinfekénych ochorenti,

- medializacia pelového spravodajstva a jeho vyuzitie na zlepSenie zivotnych podmienok a
kvality zivota dotknutych skupin obyvatel'stva vratane jeho pouzitia pri diagnostike a
spravnom nacasovani liecby polinoz,

- iniciovat’ roz$irenie siete monitorovacich stanic PIS v Slovenskej republike,

- rieSit moznosti eliminacie najvyznamnejSich alergénov (vysadba vhodnej zelene,
udrziavanie a kosenie travnych porastov, eliminacia neudrziavanych ploch ako rezervoara
alergologicky vyznamnych druhov).

Gestor

RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

Riesitel’ské pracoviska ) ) ) )
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, UVZ SR, RUVZ Kosice, RUVZ Nitra, RUVZ Trnava,
RUVZ Zilina

Anotacia

Polin6zy patria medzi najcastejsie alergické ochorenia, ktorymi trpi viac ako tretina populécie.
V ramci prevencie je pre alergologov i alergikov dolezita dostupnost’ presnych a vcasnych
informécii o vyskyte pelu v ovzdusi. V Slovenskej republike bola v roku 2006 obnovena
funk¢éna siet’ monitorovacich stanic PIS pod gestorstvom verejného zdravotnictva. Ich hlavnou
ulohou je identifik4cia a kvantifikacia pelovych zfn a spor hub (plesni) v ovzdusi. Dostupnost’
aktualnych hlaseni o pelovej situdcii v regionoch a ¢o najrozsiahlejSia medializacia pelovych
sprav je dolezita pre alergikov a lekarov. Presnym uréenim najvhodnejSieho terminu zaciatku
liecby, atiez jej ukonCenia po sezéne, je okrem minimalizicie az docasnej eliminacie
zdravotnych problémov alergika je mozné vdaka cielenej diagnostike i spravne nacasovanej
lieCbe usetrit’ znacné financné prostriedky.

Etapy rieSenia
1. monitoring — 2013 a d’alSie
2. ro¢né vyhodnotenie - december 2013 a d’alSie roky

Vystupy

tyzdenné pel'ové spravodajstvo formou tlacovych sprav, medializacia pelového spravodajstva
na strankach RUVZ, na www.alergia.sk , www.zdravie.sk a v d’al$ich médiach,

prezentacia vysledkov monitoringu v médiach, na odbornych podujatiach, publikacie
v odbornych ¢asopisoch,

vyuzitie databdzy PIS pre rieSenie medzindrodnych projektov tykajucich sa zmien bioklimy a
Sirenia invaznych druhov rastlin.
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7.16 MONITORING ALERGENOV ROZTOCOV VO VNUTORNOM
PROSTREDI

Ciel

- zmonitorovat’ aktualny stav vyskytu alergénov rozto¢ov v prachu z vnatorného prostredia
budov so zameranim najmid na ubytovacie zariadenia roznej kategdrie urcené pre
verejnost’, domovy socidlnych sluzieb, spolocné zariadenia pre deti a mladeZ, bytové
priestory,

- vyuzitie vysledkov monitorovania na hodnotenie zdravotného rizika a pri aktualizécii
platnej legislativy.

Gestor ulohy

RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, RUVZ BB, UVZ SR, vybrané RUVZ v SR, NRC pre
hodnotenie vplyvu vol'ného ovzdusia a ovzduSia uzavretych priestorov nevyrobného charakteru
na zdravie populacie

Riesitel'ské pracoviska
RUVZ BB, UVZ SR, RUVZ v SR, NRC pre hodnotenie vplyvu vol'ného ovzdusia a ovzdusia
uzavretych priestorov nevyrobného charakteru na zdravie populacie

Anotacia

Na vzniku respiranych alergii sa vo velkej miere podielaju alergény vnutorného prostredia
(roztoCe, zvieracie alergény, plesne). Roztoce su podla najnovsich studii az v 50% pdvodcami
respiracnych alergiii, ktoré ¢asto prechadzaju do tazkych astmatickych stavov. V prevencii treba
predchadzat’ alergizacii organizmu najma u l'udi s alergickou dispoziciou, ktori nemaju klinické
prejavy alergickej choroby, ale su v alergizujucom prostredi. Profylaktickymi opatreniami treba
chranit’ alergikov pred vplyvom Specifického alergénu najmi upravou prostredia. Prevencia
a profylaxia pri liecbe respiracnych alergii patria do problematiky verejného zdravotnictva.

Etapy rieSenia
1. monitoring a laboratérna diagnostika — 2013 a d’alSie
2. vyhodnotenie, zavery - december 2013 a d’alSie roky

Vystupy

- sprava o vyskyte alergénov roztoCov vo vnutornom prostredi budov sledovanych
zariadenti,

- navrh programov na zlepsenie podmienok prostredia a aktualizaciu legislativy,

- Ciastkové zavery a vysledky budi uvedené v odpoctoch a priebezne publikované v
odbornych casopisoch, prezentované na odbornych podujatiach formou prednasok a
posterov.
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7.17 PREZIVANIE TERMOTOLERANTNYCH KAMPYLOBAKTEROV

Ciel’

- subkultivacia kmenov termotolerantnych kampylobakterov,

- udrziavanie kmenov termotolerantnych kampylobakterov,

- zvySenie zachytnosti termotolerantnych kampylobakterov zo vzoriek potravin vybranych
komodit.

Ggstor
RUVZ so sidlom v Tren¢ine

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ Trencin, UVZ SR

Anotacia

Camplyobacter jejuni a Campylobacter coli si povazované za najcastejSich povodcov ochorenia
z potravin. Camplyobacter jejuni je hlavnym etiologickym agens kampylobakteriézy. Za jeho
hlavny rezervoar je povazovana hydina. Je zndma citlivost’ termotolerantnych kampylobakterov
na pH, atmosfericky kyslik a teplotu. Ked'ze st tieto baktérie znacne citlivé na podmienky
prostredia, ¢o méa vyznamny vplyv na ich pocet a Zivotaschopnost’, izolované kmene v niektorych
pripadoch nepreziju subkultivaciu a je problematické aj ich dlhodobejSie udrziavanie za icelom
d’alSej diagnostiky. Stapajici pocet ochoreni na kampylobakteriozu u humannej populacie
nekoreluje s po¢tom zachytov kampylobakterov v potravinach.

Etapy rieSenia

1. vyhodnotenie subkultivacie kmetiov termotolerantnych kampylobakterov — december 2013

2. vyhodnotenie prezivania termotolerantnych kampylobakterov pri réznych postupoch
udrziavania kmenov — december 2013

3. monitoring termotolerantnych kampylobakterov pri pouziti réznych vySetrovacich metoéd —
december 2014

Vystupy

- podklady pre odborné usmernenie na subkultivaciu a udrziavanie kmenov kampylobakterov
za ucelom ich d’al$ej diagnostiky,

- zistené vysledky pri porovnani réznych metdd zachytu pouzit' ako podklad pre odborné
usmernenie za uc¢elom zvysenia zachytnosti termotolerantnych kampylobakterov.
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7.18 MONITORING EXPOZICIE ZAMESTNANCOV OPERACNYCH SAL
NARKOTIZACNYMI PLYNMI

Ciel’
- monitoring expozicie zamestnancov operaénych sal narkotizacnymi plynmi podla
Nariadenia vlady SR ¢. 471 MZ SR z23.11.2011.

Gestor 5 )
RUVZ so sidlom v Ziline v spolupraci s RUVZ so sidlom v Martine

Riesitel’ské pracovisko
RUVZ so sidlom v Ziline, RUVZ S0 sidlom v Martine, RUVZ so sidlom v Cadci, RUVZ so
sidlom v Liptovskom Mikulési, RUVZ so sidlom v Dolnom Kubine, RUVZ so sidlom v PreSove

Anotacia

Podéavanie narkotizacnych plynov pocas operacnych zikrokov je spojené s hladkou rychlou
stratou vedomia pocas uvodu do anestézie a s rychlym nadobudnutim vedomia po ukonceni
anestézie. Zamestnanci na operacnych salach st cCasto vystaveni posobeniu narkotizacnych
plynov. Medzi Casto pouzivané narkotizacné plyny pri celkovej narkdze patri sevofluran. Na
zaklade sktisenosti s monitorovanim vybranych profesii v UNM Martine v rokoch 2011 — 2012
boli zistené vyrazné rozdiely na pracoviskach suvisiace so zabezpeCenim a nastavenim
vzduchotechniky. Z preventivneho hl'adiska je preto cielené monitorovanie uvedenych profesii
vysoko aktualne v zadujme zabezpecenia vhodnych pracovnych podmienok pre zdravotnickych
zamestnancov

Etapy rieSenia

1. februar 2013 — maj 2013 — vytipovanie pracovisk operacnych sal
2. mdj 2013 — november 2018 — odber, analyza vzoriek

3. december 2018 — vyhodnotenie monitoringu 2018

Vystupy

- spracovanie vysledkov analyzovanych vzoriek,

- prezentacia vysledkov na konferencii o Zdravom zivotnom prostredi,

- v spolupréaci s PPL poskytnat’ informaciu zdravotnickym zariadeniam o expozicii vybranych
profesii s cielom zlepSenia ich pracovného prostredia so zameranim na zniZovanie
rizikovych prac po realizacii opatreni v pripade prekrocenia NPEL hodnét pre 8 hodinova
pracovnl zmenu.
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719  VPLYV ORGANICKEHO ZNECISTENIA BAZENOVYCH VOD NA ZDRAVIE
KUPAJUCICH

Ciel’
- ochrana verejné¢ho zdravia plavcov a zamestnancov plavarni pred neziaducimi ucinkami
trichléraminov vyvolavajacich dychacie problémy, chronickt bronchitidu a astmu.

Ggstor
RUVZ Nitra

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ Nitra, RUVZ Bratislava, RUVZ Presov, RUVZ Trnava, ostatné RUVZ podl'a zaujmu

Anotacia

Organické latky vnesené do bazénov plavcami (pot, moc¢, koza) su po ich rozklade na aménne
i6ny prekurzory vzniku nebezpecnych chléraminov, oznacovanych ako viazany chlér. Po
dezinfekcii bazénov chlorom dochadza k reakcii chléru s aménnymi iénmi za vzniku mono-, di- a
trichloraminov. Mono- a dichléraminy su rozpustené vo vode, trichléraminy st malo rozpustné,
dochadza k ich uvoliovaniu z vody do ovzduSia bazénovych hal. Trichléramin sa vyznacuje
Stiplavym zépachom, u plavcov a persondlu bazénov vyvolava dychacie problémy, chronickt
bronchitidu a astmu. Zvlast' citlivé na tieto latky st deti. Trichloramin je davany do suvislosti
s prudkym narastom poctu ochoreni na astmu u deti. Také riziko moze hrozit’ aj v Skolskych
bazénoch, kde nie je dobre vyrieSenda vymena vzduchu. V ramci projektu sa bude rieSit
sledovanie kvality vody v bazénoch na obsah celkového, vol'ného a viazan¢ho chloru, celkového
organického uhlika (TOC), chemickej spotreby kyslika a obsahu trichloraminu vo vzorkéach
ovzdusi nad vodnou hladinou. Vysledky rieSenia budu vyuzité pre zlepSenie sucasného stavu.

Etapy
1. odber a analyzy vzoriek — rok 2013 a d’alSie roky
2. vyhodnotenie vysledkov december 2013 a d’alSie roky

Vystupy
- sprava o vysledkoch laboratérnych analyz.
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7.20 MONITORING OBSAHU DUSICNANOV VO VODNYCH ZDROJOCH
INDIVIDUALNEHO ZASOBOVANIA

Ciel

- sledovanie  obsahu dusitanov a dusi¢nanov vo vodnych zdrojoch individualneho
zasobovania,

- zhodnotenie stavu kontamindacie pitnych vod tymito zli¢eninami.

Gestor
RUVZ Nitra, UVZ SR, RUVZ Presov, RUVZ Trenéin, RUVZ Trnava, ostatné RUVZ podla
zaujmu

Riesitel'ské pracovisko )
RUVZ Nitra, UVZ SR, ostatné RUVZ podl'a zaujmu

Anotacia

Znacna Cast’ obyvatel'stva je zdsobena pitnou vodou z verejného vodovodu. Akost’ distribuovane;j
vody je garantovana a pravidelne preverovand prislusSnymi organmi. Vyznamna cast
obyvatel'stva vyuziva aj vlastné individualne zdroje. Ich pocet rastie aj v dosledky neustaleho
zvySovania cien ,,vodného a stocného“. O kvalite vody zindividualnych zdrojov nie st
dostato¢né idaje, prehl’'adna evidencia neexistuje. Najvacsi problém sposobuje obsah dusi¢nanov,
resp. dusitanov.

Dusi¢nany (NO;) sa v malych koncentraciach vyskytuji takmer vo vSetkych vodach.
V prirodnych vodach sa ich koncentracia meni v zavislosti od rocného obdobia. ZvySovanie
obsahu dusi¢nanov vo vodach suvisi aj s intenzivnym obhospodarovanim pol'nohospodarske;
pddy. Dusi¢nany sami o sebe nie su nebezpecné. Mozu nepriamo Skodit po redukcii na
toxickejSie dusitany za ucinku baktérii v gastrointestindlnom trakte alebo v niektorych
potravinach.

Dusitany (NO;") st vel'mi nestéle, tvoria len medziprodukt v dusikovom cykle. Vo vode vznikaju
hlavne biochemickou oxid4aciou amoniakdlneho dusika alebo biochemickou redukciou
dusi¢nanov. V nizkych koncentraciach su hygienicky nevyznamné. Pri vyssich koncentraciach
moézu sposobit’ methemoglobinémiu (tvorba védzby na hemoglobin). V kyslom prostredi
zazivacieho traktu Zivocichov sa predpokladd mozna reakcia dusitanov so sekundarnymi aminmi
a vznik N-nitrézoaminov.

Etapy rieSenia
1. analyza vzoriek pitnych vod — rok 2013 a d’alSie

2. vyhodnotenie vysledkov monitoringu - januar 2014 a d’alSie roky

Vystupy
- sprava o zhodnoteni stavu kontamindcie pitnych vod dusitanmi a dusi¢nanmi.
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7.21 MONITORING CELKOVEHO ORGANICKEHO UHLIKA V PRIRODNYCH
A UMELYCH KUPALISKACH

Ciel’

- monitoring celkového organického uhlika v prirodnych aumelych kupaliskach podla
vyhlasky ¢. 308 MZ SR z 1. oktdébra 2012 o poziadavkéach na kvalitu vody, kontrolu kvality
vody a o poziadavkéch na prevadzku, vybavenie prevadzkovych ploch, priestorov a zariadeni
na prirodnom kupalisku a na umelom kupalisku.

Ggstor 5
RUVZ Zilina

Riesitel'ské pracovisko )
RUVZ Zilina, UVZ SR, ostatné RUVZ podl'a zaujmu

Anotacia

Celkovy organicky uhlik (TOC — Total Organic Carbon) je parameter uvadzany pri vodach, ktory
ukazuje mnozstvo organickych latok pritomnych v danej vzorke. Z pohladu skupinového
ukazovatel'a TOC je nutné povedat’, Ze jeho vysoka koncentracia vo vodach je pre ¢loveka vel'mi
negativny jav, lebo takto znecistené vody nielen Ze nie su vhodné k pouzitiu ako zdroj pitnej
vody, ale ani nie je mozné ich vyuzivat’ na rekreacné ucely.

Monitorovanie TOC ako preventivne opatrenie v suvislosti s fyzikalno-chemickymi upravami
a dezinfekciou v bazénovych vodach.

Etapy rieSenia
1. februar 2013 — november 2013 zber a analyza vzoriek
2. etapa: december 2018 — vyhodnotenie monitoringu

Vystupy

- spracovanie vysledkov analyzovanych vzoriek,

- vspolupraci s HZP poskytnut informéaciu verejnosti (prevadzkovatelom bazénov
a kupalisk) o vysledkoch analyz.
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7.22 EPIDEMIOLOGICKA PREVENCIA RIZIKA KARCINOGENITY V POPULACII

Ciel

- definovat epidemiologicky najvyznamnejSie okruhy karcinogénnych faktorov v prostredi,
vyzive a zivotnom §tyle populacie a onkochorobnost’ vo vychodoslovenskom regione,

- diferencovat’ biologicky ucinné a epidemiologicky vyznamné karcinogénne a genotoxické
rizikové a Zivotospravne faktory pomocou klinickych cytogenetickych vySetreni
a anamnestickych analyz aj v profesijne neexponovanej populdcii a v korelacii
s epidemiologickym sledovanim onkochorobnosti v regione,

- vyuzit geneticku toxikologiu v hygienickej praxi nielen pre primarnu prevenciu nadorovych
ochoreni v pracovnom a zivotnom prostredi, ale aj pre objektivizaciu genotoxickych u¢inkov
Sirokého spektra zivotospravnych rizik.

G(;stor
RUVZ Kosice

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ Kosice- Oddelenie genetickej toxikologie

Anotacia

Od roku 1986 vykonavajt pracoviska genetickej toxikoldgie v hygienickej sluzbe na Slovensku
objektivizaciu realnych genotoxickych ucinkov na chromozémy u l'udi exponovanych rizikovym
faktorom v pracovnom a zivotnom prostredi. Objektivizacia, skrining a monitoring realnych
genotoxickych ucinkov sa vykondva pomocou cytogenetickych a anamnestickych vySetreni.
Tieto umoznili v doteraz kontrolovanom pracovnom a zivotnom prostredi udrziavat’ vplyv
pritomnych genotoxickych faktorov na organizmom tolerovatelnej Urovni a chranit’ tak
kontrolovanu cast’ populacie pred vznikom nddorovych ochoreni pdsobenim faktorov prostredia.
Cytogenetické a anamnestické analyzy vykonané u niekolkych tisicov 0sob exponovanych aj
kontrolnych skupin populacie za obdobie 26 rokov jasne ukazali, ze je tu d’alSia vyznamna sféra
rizikovych faktorov a vplyvov osobnej zivotospravy jednotlivca, ktora je vSak zatial mimo dosah
hygienickej a medicinskej primarnej prevencie. Podl'a doterajSich vysledkov generuju rizikové
faktory Zivotospravy aj niekolko nésobne vysSie riziko mutagenity ako faktory pracovného
a zivotného prostredia. To je dovod pre vyuzitie genotoxikologického skriningu a monitoringu aj
pri objektivizacii a diferencidlnej diagnostike ucinkov persondlnych zZivotospravnych rizik .

Etapy rieSenia:

1. do31.12.2013 — zber a priebezné anamnestické analyzy udajov vybranych respondentov
2. rok 2014 — laboratérne vysetrenia vybranych suborov

3. rok 2015 — Statistickd a epidemiologickd analyza, zdvere¢na sprava
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7.23 MONITORING BAKTERII Z (VJEIZAD,E VIBRIONACEAE VO VODNOM
PROSTREDI S CIELOM OCHRANY VEREJNEHO ZDRAVIA

Ciel’

- ambiciou predkladaného projektu je SirSie koncipované Stadium baktérii s Celade
Vibrionaceae — Vibrio, Aeromonas, Plesiomonas vyskytujicich sa v rdoznych typoch
akvatickych biotopov, ktoré mozu ovplyviiovat’ zdravie 'udskej populacie.

- overenie mikrobiologickych vySetrenych metdd tzv.cholerovej techniky aich vhodnost’ na
selektivnu kultivaciu

Gestor ’
NRC pre Vibrionaceae, RUVZ so sidlom v Komarne

RieSitel’ské pracoviska ) )
Oddelenie klinickej mikrobioldgie RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici , Ustav molekularnej
biologie prirodovedeckej fakulty UK Bratislava

Anotacia

Pritomnost’ patogénnej a podmienene patogénnej mikroflory v povrchovych vodach predstavuje
potencidlne nebezpeCie jej prenosu do ludského organizmu s moznostou posudenia
epidemiologickej zavaznosti zistenej situacie. V suvislosti s tym sa zhodnoti vyskyt baktérii
z Cel'ade Vibrionaceae v akvatickom prostredi, z epidemiologicky zaujimavych izolatov bude
vytvoreny reprezentativny zbierkovy subor. Ziskané vysledky by mali prispiet k poznaniu
ucinnej profylaxie voci infekciam z roznych typov vod, cielena génotypova a fénotypova analyza
prispeje k exaktnej identifikicii vybranych problémovych species, ako aj k poznaniu ich
dolezitych vlastnosti s cielom ochrany verejného zdravia.

Za UCelom izolacie uvedenej bakteridlnej celade budii pouZzivané selektivne mikrobiologické
vySetrovacie metody — cielena kultivécia , izolacia a identifikécia, ktoré su zavedené rutinne na
naSom pracovisku. V dalSej fdze projektu bude vykonand genotypova analyza izolovanych
kmenov, vyuzitim syst¢émov metdd PCR, ktoré maji zavedené spolupracujiice pracoviska —
Ustav molekularnej biologie prirodovedeckej fakulty UK Bratislava, a Odbor lekarskej
mikrobioldgie Banska Bystrica.

Etapy rieSenia
Projekt je rozvrhnuty dlhodobo s pozadovanym vyhodnocovanim

Vystupy
Parcialne vystupy budi uvedené v pravidelnych polrocnych intervaloch so zavereCnym

vypracovanim hodnotiacej spravy

Termin ukonéenia
31.12.2016
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8

LEKARSKA MIKROBIOLOGIA

Q(
=

NAZOV ULOHY

GESTOR ULOHY

8.1

RIESITELSKE PRACOVISKO

TERMIN UKONCENIA

Antibakteridlna rezistencia klinickych izolatov salmonel

Slovenska zdravotnicka univerzita, UVZ SR

Slovenska
univerzita

zdravotnicka

8.2

Diferencialna diagnostika respiracnych ochoreni

UYZ SR - odbor lekarskej mikrobioldgie
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici )
Riesitel'ské pracovisko: UVZ SR, RUVZ BB, RUVZ KE

UVZ SR

8.3

Surveillance invazivnych pneumokokovych ochoreni

RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici,

Riesitel'ské  pracovisko: RUVZ BB v spolupraci s
oddeleniami  epidemioldgie jednotlivyjch RUVZ
vybranymi zdravotnickymi zariadeniami

RUVZ S0
v Banskej Bystrici

sidlom

84

Epidemiologia menavkovych infekcii na Slovensku

RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, odbor lekarskej
mikrobiologie o
Riesitel'ské pracovisko: OOFZP UVZ SR

RUVZ S0
v Banskej Bystrici

sidlom

8.5

Surveillance Bordetella pertussis

RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

Riesitelské pracovisko: RUVZ BB v spolupraci s
oddeleniami  epidemioldgie jednotlivych RUVZ
vybranymi zdravotnickymi zariadeniami

RUVZ S0
v Banskej Bystrici

sidlom

8.6

Diagnostika exantémovych ochoreni

UVZ SR- odbor lekarskej mikrobiologie
Riesitel'ské  pracovisko: UVZ SR -
mikrobiologie, RUVZ so sidlom v KoSiciach

odbor lekarskej

UVZ SR

8.7

Diagnostika arbovirusovych a hemoragickych ochoreni

UVZ SR - odbor lekarskej mikrobiologie
Riesitel'ské pracovisko: UVZ SR -
mikrobiologie

odbor lekarskej

UVZ SR
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8.1 ANTIBAKTERIALNA REZISTENCIA KLINICKYCH IZOLATOV SALMONEL

Ciel

Ciel'om projektu je zistit’ vyskyt rezistencie vo¢i vybranym antibiotikdm u klinickych izolatov
netyfusovych sérovarov salmonel pochadzajucich zo SR. Okrem multirezistentného sérovaru S.
Typhimurium fagotypu DT104 monitorovat’ vyskyt dalSich fagotypov, ako aj sérovarov
rezistentnych voci antibiotikdm. Pozornost’ bude venovand vyskytu B-laktamaz s rozSirenym
spektrom (ESBL) u jednotlivych sérovarov salmonel rezistentnych vo¢i penicilinom
a cefalosporinom 3 resp. 4 generacie, ktoré doteraz neboli popisané v SR.

Sledovanie vyskytu zriedkavych sérovarov salmonel vo vzorkach biologického materidlu
a v zivotnom prostredi v SR.

Gestor
Slovenska zdravotnicka univerzita, doc. RNDr. Viktor Majtan, CSc., mimoriadny prof.

RieSitel’ské pracoviska
Slovenska zdravotnicka univerzita
Urad verejného zdravotnictva SR — NRC pre salmonelozy

Anotacia

Vyznamnou pri¢inou salmoneldz, jednou z najCastejSich potravou prendSanych ochoreni, su
netyfusové sérovary — predovSetkym S. Enteritidis, S. Typhimurium, S. Infantis, S. Bovis
morbificans, S. Agona, S. Kentucky a iné. V poslednej dobe sa zaznamenal zvysSeny vyskyt
multirezistentnych sérovarov salmonel.

K najvyznamnejSim patri multirezistentny sérovar S. Typhimurium tagotyp DT104, ktory sme
identifikovali prvykrat v roku 1997. U tychto sérovarov budeme zistovat’ rozsah ich rezistencie
voci antibiotikdm, ¢im sa ziskaju prvé poznatky o distribticii takychto kmenov salmonel na tizemi
SR. Pouzitim molekularnych metdéd sa budu identifikovat’ jednotlivé gény rezistencie s cielom
ziskat’ nové poznatky o molekulovych mechanizmoch transferu a diseminacie génov rezistencie
voCi antibiotikdm. Mapovanie vyskytu réznych sérovarov salmonel v SR, vyznacujucich sa
rezistenciou vocCi antibiotikdm a jej analyza metédami molekularnej bioldgie umozni rozsirit
poznatky o vyskyte a Sireni genetickych determinant rezistencie u sledovanych kmeiov.

Etapy riesSenia

1. Zhromazdovanie a fenotypickd analyza klinickych izolatov netyfusovych salmonel
izolovanych v SR. Zber klinickych izolatov netyfusovych salmonel a identifikciu ich
sérovaru zabezpeci spolupracujice NRC pre salmonely (UVZ SR).

2. Monitorovanie vyskytu antimikrobialnej rezistencie u Studovanych salmonel.

3. Molekularna analyza salmonel. Pri rieSeni tejto etapy sa pouziji laboratorne metddy
a techniky orientované na konkrétne useky DNA kodujuce gény rezistencie voci
antibiotikdm.

4. Epidemiologické markery. Okrem fenotypickych markerov potrebnych pre epidemiologicku
analyzu salmoneldz (sérovar, fagotyp, citlivost’ na antibiotikd) bude vySetrovany plazmidovy
profil a pulzotypy vySetrovanych kmenov salmonel.
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5.

Bioinformaticka analyza ziskanych vysledkov. Pre identifikaciu novych génov rezistencie
zachytenych pri monitorovani klinickych izolatov salmonel bude vyuzité hl'adanie
homologickych sekvencii v ramci vlastnych a predovsetkym vel'kych verejnych databaz.

Realizacné vystupy

1.

2.

Vznikne surveillance humannych izolatov netyfusovych salmonel v SR, opatrena sérovarom
a fagotypom, o predstavuje vyznamnu informéciu pre verejné zdravotnictvo v SR.

Ziska sa prehl'ad o vyskyte rezistencie, resp. multirezistencie voci antibiotikam u
klinickych netyfusovych salmonel, ktoré sa vyskytuju v SR. Vyznamna bude identifikacia
ESBL, ktoré sa u salmonel vyskytuju zriedka, ale o to st vyznamnejsie.

. Analyza plazmidového profilu a chromozomalnej DNA pomocou PCR prispeje k ziskaniu

novych poznatkov pri sledovani genetickej bazy rezistencie voci antibiotikam u Studovanych
salmonel.

Pouzitim molekularno-biologickych technik sa detekuje virulenény potencial Studovanych
salmonel.

Charakter vysledkov rieSenia ma predovsetkym spoloc¢ensky prinos. Charakterizacia kmeiiov
netyfusovych salmonel na vyssej diskriminacnej urovni ako je sérovar, resp. fagotyp ma
velky vyznam pri monitorovani Sirenia tychto patogénov a pri hl'adani ich rezervoarov
v prostredi. Tento vyskum umozni zlepS$it’ epidemiologicku situaciu na Slovensku, co je
dolezit¢ z hladiska verejného zdravia. Vysledky budi zaroven sluzit ako podklad pre
spracovanie hodnotiacich sprav pre programy EU.
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8.2 DIFERENCIALNA DIAGNOSTIKA RESPIRACNYCH OCHORENI

Ciel
Cielom projektu bude diagnostika respiraénych ochoreni virusového aj bakterialneho povodu
pomocou kultiva¢nych, sérologickych a molekularno-biologickych metdd.

Riesitel’ské pracovisko

UVZ SR — odbor lekarskej mikrobiolégie — NRC pre chripku, Laboratorium pre diagnostiku
respiraénych infekcii virusovej etiologie, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, RUVZ so sidlom
v Kosiciach

Anotacia

Metodou kultivacie virusov na bunkovych kultirach a na kuracich embryach sa budu vysetrovat
virusy chripky A a B. Izolatnymi metdédami bude monitorovany vyskyt kolujicich kmenov
virusu chripky v populécii a identifikovany na troven typov, subtypov a variantov.

Pre pacientov z vybranych pracovisk bude vykonavana detekcia virusu chripky typu A, B, swA
ako aj respiracného syncycialneho virusu a virusu parainfluenzy typu 1 a 3 metédou RT-PCR.
Metodami sérologickej diagnostiky bude vySetrovany virus chripky (A, B, swA), niektoré
vybrané nechripkové respiracné virusy (virus parachripky, Adenovirus, Respiratny syncycialny
virus) ako aj iné vybrané respiracné patogény (Mycoplasma pneumoniae, virus lymfocytarnej
choreomeningitidy, Chlamydia psittaci, Coxiella burnetti ).

Metodou bakteridlnej kultivacie a molekularnej biologie sa bude vySetrovat’ Bordetella pertussis
a parapertussis, hemofilové, streptokokové, stafylokokové a pneumokokové respiracné ochorenia
a Pneumocystis carinii.

Etapy rieSenia
Projekt mé dlhodoby charakter a jeho rieSenie sa uskutocniuje priebezne.

Vystupy

Ciastkové uzavery a vysledky budi uvedené v odpoctoch, publikované v odbornych ¢asopisoch,
prezentované na odbornych podujatiach formou prednasok a posterov.
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8.3 SURVEILLANCE INVAZIVNYCH PNEUMOKOKOVYCH OCHORENI

Ciel

Cielom projektu hodnotenie dopadu celoplosného ockovania na vyskyt invazivnych
pneumokokovych ochoreni v populacii a zastipenia sérotypov u tychto ochoreni pomocou
sledovania zastupenia sérotypov S. pmeumoniae spdsobujicich invazivne pneumokokové
ochorenia pomocou klasickych (Neufeldova reakcia), ale aj molekulovo-biologickych metod
(PCR metdda, PFGE- pulsed field gel electrophoresis, Multiplex PCR) u kmetiov, ktoré st
izolované priamo v NRC pre pneumokokové ndkazy alebo zasielané z inych pracovisk.

Gestor
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

Riesitel'ské pracoviska
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici v spolupraci s oddeleniami epidemiologie jednotlivych
RUVZ a vybranymi zdravotnickymi zariadeniami.

Anotacia

Invazivne pneumokokové ochorenia ohrozuju vsetky vekové kategorie populéacie, no osobité
rizikové skupiny tvoria deti do 2 rokov zivota a osoby starSie ako 65 rokov. Su obzvlast’ zavazné,
mozu byt Zivot ohrozujuce, no st preventabilné vakcindciou.

Z tychto dovodov sa vroku 2009 zaviedlo povinné ockovanie deti proti pneumokokom 7-
valentnou vakcinou (Prevenar 7). Neskdr, v roku 2010, bol tento typ vakciny nahradeny 13-
valentnou vakcinou (Prevenar 13) aexistuje aj moznost ockovania 10-valentnou vakcinou
(Synflorix). Vzhl'adom na fakt, Ze existuje riziko replacementu vakcinaénych sérotypov inymi
sérotypmi, ktoré nie su obsiahnuté¢ vo vakcine, je potrebné sledovat’, ktoré sérotypy sposobuju
invazivne pneumokokové ochorenia, azaroven, Ci tieto sérotypy nespOsobuju ochorenia
u zaockovanej populécie.

Etapy rieSenia
2013-2015

Vystupy

Uzéavery a vysledky budii uvedené v spravach o ¢innosti NRC, odpoctoch, publikované
v broztirach, odbornych casopisoch a prezentované na konferenciach, seminaroch a inych
odbornych podujatiach prednaskami a postermi.
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8.4 EPIDEMIOLOGIA MENAVKOVYCH INFEKCIi NA SLOVENSKU

Ciel
1. Zistit’ pritomnost’ patogénnych druhov menaviek v klinickych a environmentéalnych vzorkach
2. Skompletizovat’ laboratérnu diagnostiku meflavkovych infekcii na Standardnu svetovi

uroven - zaviest nové metddy dokazu patogenity na tkanivovych kultarach,
imunofluorescen¢nu analyzu a RT-PCR pre dokaz Acanthamoeba spp. a Balamuthia
mandrillaris

Gestor

RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

Riesitel'ské pracovisko )
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, odbor lekarskej mikrobiologie, UVZ SR odbor
objektivizacie zivotnych podmienok

Anotacia

Projekt je pilotnou Stidiou epidemiologie menavkovych infekcii zamerany na zistenie
pritomnosti patogénnych druhov menaviek a mozné cesty prenosu nékazy zo zivotného
prostredia, s cielom dobudovania komplexnej laboratérnej diagnostiky menavkovych infekcii na
Slovensku.

Sucasné trendy diagnostiky su zamerané na rychlu detekciu patogénov pomocou molekularno-
biologickych metdd s podporou priameho a kultivacného dokazu patogénov. V pripade tohto
typu infekcii je doraznost’ v€asného stanovenia spravnej diagndzy a okamzitej liecby vel'mi
dolezita vzhl'adom na fulminantny priebeh ochorenia a vysokt mortalitu.

Projekt je zamerany na zistenie vyskytu a rozSirenia pdvodcov zavaznych infekcii v I'udskej
populacii v suvislosti so zhodnotenim ekologickych vztahov. Znalost’ vyskytu volne Zijucich
menaviek v zivotnom prostredi moze byt hlavnym nastrojom pre prevenciu chordb vyvolanych
niektorymi  virulentnymi  kmenimi  Acanthamoeba spp., Naegleria fowleri, Balamuthia
mandrillaris.

S ohl'adom na zévaznost' ochoreni, neSpecifickost’ priznakov a zriedkavost' ochorenia je
diagnostika vel'mi problematicka, spravna diagn6za byva urcend ¢asto az post mortem, su rychle
a Specifické laboratorne metddy nevyhnutné.

Predkladany projekt integruje vyskum realizovany skisenym timom OLM RUVZ so sidlom
v Banskej Bystrici a vybratych zdravotnickych zariadeni. Efektivne vyuziva pristrojova zékladiu
a vybavenie riesitel'skych pracovisk.

Etapy rieSenia
2012 - 2015

Vystupy

Kedze menavky st novoobjavenymi patogénmi vyvolavajucimi u c¢loveka cely rozsah
zavaznych, tazko diagnostikovate'nych ochoreni, si potrebné pripadové stadie, ktorych ucelom
je posudenie ulohy patogénnych druhov menaviek pri ochoreniach CNS, infekciach rohovky
a netypickych pneumoéniach spolu s vnimavost'ou hostitel'a a vplyvom
environmentalnych podmienok.
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8.5 SURVEILLANCE BORDETELLA PERTUSSIS

Ciel’

Cielom projektu je v sulade s najnovsimi odporuc¢aniami ECDC (EU PertstrainGroup) poukazat’
na nevyhnutnost’ skvalitnenia surveillance pertussis a na zosuladenie diagnostiky tohto agens na
vSetkych urovniach. NajdolezitejSim cielom projektu je monitorovanie cirkuldcie kmetiov
B. pertussis v populacii ako aj sledovanie séroprevalencie IgG anti-PT B. pertussis.

Gestor
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici v spolupraci s oddeleniami epidemiologie jednotlivych
RUVZ a vybranymi zdravotnickymi zariadeniami.

Anotacia

V suvislosti so stipajiicou incidenciou pertussis v mnohych krajindch sveta sa pozornost
sustred'uje aj na vakcindciu proti pertussis. V sGCasnosti je vypracovanych mnoho Sstudii
zaoberajucich sa u¢innost'ou vakcinéacie ale aj skimanim genetickej pribuznosti resp. odliSnosti
izolovanych kmenov z jednotlivych epidémii a vakcinalnych kmenov. Je preto nevyhnutné najmé
pre potreby NRC a surveillance pertussis v SR zaviest’ do diagnostiky metédu PFGE, sluZiacu na
zistovanie genetickej pribuznosti resp. odliSnosti kmeiniov. VacSina pripadov pertussis v SR,
hlasenda do EPIS-u, je diagnostikovanad pomocou sérologickych metdéd dokazu protilatok.
Laboratorna diagnostika pertussis musi byt’ smerovana k rychlemu odhaleniu poévodcu pomocou
priamych diagnostickych metdd. Na prvom mieste je teda potrebné mysliet’ na kultivaciu a PCR.
Séroldgia by mala byt’ v pripade pertussis vyuzivand najmé ako metoéda konfirmacna. Vzhl'adom
na vysoky pocet vysetreni pertussis pomocou sérologickych metdéd v SR je potrebné zmenit’
pristup k diagnostike tohto agens tak u odbornej ako aj u laickej verejnosti.

Etapa rieSenia
2013-2015

Vystupy

Uzéavery a vysledky budii uvedené v spravach o ¢innosti NRC, odpoctoch, publikované
v broztirach, odbornych casopisoch a prezentované na konferenciach, seminaroch a inych
odbornych podujatiach prednaskami a postermi.
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8.6 DIAGNOSTIKA EXANTEMOVYCH OCHORENI]

Ciel
Ciel'om projektu je diagnostika exantémovych ochoreni spdsobenych virusmi morbil, rubeoly a
parotitidy v ramci surveillance tychto ochoreni v SR.

Gestor
UVZ SR, NRC pre morbilli, rubeolu a parotitidu

Riesitel’ské pracoviska )
UVZ SR, NRC pre morbilli, rubeolu a parotitidu, OLM RUVZ so sidlom v KoSiciach

Anotacia

Pri podozreni na ochorenia sposobené virusmi morbil, rubeoly a parotitidy v ramci SR sa bude
vykonavat’ sérologicka diagnostika metddou ELISA, ako aj izoldcia uvedenych virusovych agens
na bunkovych kultarach a dokaz virusovej nukleovej kyseliny metédou PCR. Bude monitorovany
vyskyt tychto ochoreni v populdcii a imunitny stav obyvatel'stva (imunologické prehlady).
Sledovat’ sa bude aj vyskyt kongenitdlneho rubeolového syndrému. Laboratérium sa bude
venovat’ konfirmacnym vySetreniam pozitivnych vysledkov vysetreni, vykonanych v inych
laboratoriach na regionalnej urovni. V spolupréci s regiondlnym referen¢nym laboratéoriom WHO
pre osypky arubeolu (RKI - Berlin) sa bude podielat’ na blizSej identifikacii izolovanych
kmenov z hl'adiska genotypovej prislusnosti.

Etapy rieSenia
Projekt ma dlhodoby charakter a jeho rieSenie sa uskutociiuje priebezne

Vystupy

Ciastkové uzavery a vysledky budi uvedené v odpoctoch a prezentované na odbornych
podujatiach formou prednasok a posterov.
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8.7 DIAGNOSTIKA ARBOVIRUSOVYCH A HEMORAGICKYCH OCHORENI

Ciel
Cielom projektu je diagnostika arbovirusovych a hemoragickych ochoreni spdsobenych virusom
kliestovej encefalitidy, hantavirusmi a West Nile virusom sérologickou metddou ELISA.

Gestor
UVZ SR, Narodné referenéné centrum pre arbovirusy a hemoragické horacky

Riesitel’ské pracovisko
UVZ SR, Narodné referencné centrum pre arbovirusy a hemoragické horucky

Anotacia

Sérologickd metéda ELISA je metoda na detekciu Specifickych protilatok, ktorej princip spociva
v interakcii antigénu s protiladtkami vo vySetrovanom sére pacienta. Touto vysokocitlivou
a spol'ahlivou metédou sa v NRC budu diagnostikovat’ protilatky triedy IgM a IgG proti virusu
kliestovej encefalitidy, ako aj pritomnost protilaitok proti hantavirusom sérotypov
Dobrava/Hantaan a Puumala. Materidl na spracovanie bude dodavany zo zdravotnickych
zariadeni, nemocnic, prevazne z infekénych a neurologickych klinik a ambulancii. Rovnako
planujeme zavedenie diagnostiky West Nile virusu, ktort toho ¢asu v Slovenskej republike zatial
nevykonava ziadne pracovisko.

Etapy rieSenia
Projekt méa dlhodoby charakter a jeho rieSenie sa uskutociiuje priebezne pocas roka.

Vystupy

Uzavery a vysledky budid uvedené v spravach o ¢innosti NRC, odpoctoch, publikované
v broztrach, odbornych casopisoch a prezentované na konferencidch, seminaroch a inych
odbornych podujatiach prednéaskami a postermi.
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9 PODPORA ZDRAVIA

™.

C.U. |[NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY
9.1 RIESITELSKE PRACOVISKO TERMIN UKONCENIA
Narodny program podpory zdravia UVZ SR

UVZ SR, vietky RUVZ v SR

211 Sledovanie a hodnotenie zdravotného stavu obyvatel’stva
Slovenskej republiky a zdravotného uvedomenia UVZ SR
UVZ SR, vietky RUVZ v SR

9.2 Narodny program prevencie nadvahy a obezity UVZ SR
UVZ SR, vietky RUVZ v SR

9.2.1 Vyzvi srdce k pohybu: Celonarodna medzinarodne
koordinovand kampah na zvySenie pohybovej|RUVZ BB
aktivity dospelej populacie
UVZ SR, vietky RUVZ v SR
Narodny akény plan na kontrolu tabaku na roky 2012-| -

9.3 2014 ! P ' UVZSR
UVZ SR, vietky RUVZ v SR, ministerstva

9.3.1 Priprava arealizicia medzinarodnej shat’aze pre UVZ SR
fajéiarov ,,Qwit and win” — ,,Prestan a vyhraj*
UVZ SR, vietky RUVZ v SR
Narodny program podpory zdravia znevyhodnenych UVZ SR

9.4 komunit na roky 2009 - 2015
Vybrané RUVZ v SR
Narodny akény plan pre problémy s alkoholom UVZ SR

9.5 v Slovenskej republike

Medzirezortna pracovna skupina, UVZ SR a vietky RUVZ v
SR

Regionilne aktivity v oblasti plnenia tloh Nirodného|UVZ SR
9.6 programu ochrany a podpory zdravia starSich Pudi

UVZ SR, vSetky RUVZ v SR, Jednota dochodcov Slovenska,
Slovenska Alzheimerova spolo¢nost’

Regionalne aktivity v oblasti plnenia tloh Narodného

programu starostlivosti o deti a dorast UVZ SR

9.7

UVZ SR, vietky RUVZ v SR, spolupracujiice mimovladne
organizacie, organy samospravy a Statnej spravy
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9.7.1 RUVZ v Bratislave

Efektivna podpora kardiometabolického zdravia

v prostredi strednych $kol v Bratislavskom samospravnom
9.7.2 kraji.

RUVZ v Bratislave

Zdravotno — vychovné posobenie u deti predskolského RUVZ Kosice

veku — stomatohygiena

RUVZ Kogice

RUVZ so sidlom v Banskej

9.8 CINDI program SR Bystrici ]

UVZ SR, vietky RUVZ v SR

EHES - European Health Examination Survey|RUVZ so sidlom v Banskej
9.9 (Zist'ovanie zdravia Eurépanov) Bystrici

Vietky RUVZ v SR (len I1. faza projektu)
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9.1 NARODNY PROGRAM PODPORY ZDRAVIA

Medziodborova tiloha — plnia odbor podpory zdravia, odbor epidemiolégie, odbor hygieny
Zivotného prostredia, odbor preventivneho pracovného lekarstva
a odbor hygieny vyzivy.

Ciel
Vytvéranie partnerstiev medzi jednotlivymi zlozkami spolo¢nosti s cielom podporovat’ a rozvijat
verejné zdravie tak, aby sa dosiahlo trvalé zlepsenie zdravia obyvatel'stva.

Gestor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
UVZ SR, vsetky RUVZ v SR

Anotacia
Vladda SR sa vo svojom Programovom vyhldseni na roky 2010 — 2014 na useku verejného
zdravotnictva zaviazala posilnit’ prevenciu a motivaciu k nej aj prostrednictvom aktualizacie
NPPZ, ktorého realizacia je vo vyznamnej miere ulohou regiondlnych turadov verejného
zdravotnictva, a to predovsetkym odborov/oddeleni podpory zdravia.
Realizacia cielov Narodného programu podpory zdravia (NPPZ) zabezpecuje intervenciu v
Sirokom zmysle slova — od hospodarskej, socidlnej, zdravotnej politiky §tatu, az po intervencné
projekty na vsSetkych urovniach spolo¢nosti. NPPZ sa opiera o vysledky monitorovania
zdravotného stavu obyvatel'stva Slovenskej republiky a tiez o projekty a programy, ktoré mapuju
vyskyt rizikovych faktorov chronickych neinfekénych ochoreni u obyvatelov Slovenska.
Aktualizovany program je prioritne zamerany na ovplyvilovanie determinantov zdravia,
znizovanie rizikovych faktorov vyskytujlicich sa u obyvatel'stva a na zvySovanie
zainteresovanosti jednotlivych zloziek spolocnosti. Hlavnym cielom aktualizovaného programu
podpory zdravia ostdva dlhodobé zlepSovanie zdravotného stavu obyvatel'stva Slovenskej
republiky - elimindciou vyskytu portch zdravia, ktoré znizuju kvalitu Zivota a ohrozuju ¢loveka
predéasnou smrtou. Cleni sa na tieto oblasti:
1) Preventivne opatrenia zamerané na znizovanie vyskytu chronickych neinfekénych ochoreni,

A) Vyziva a stravovacie zvyklosti,

B) Fyzicka inaktivita, dolezitost’ podporovania fyzickej aktivity

C) Tabak, alkohol, drogy,

D) Zdravé pracovné a zivotné podmienky,

» pracovné prostredie,
» Zivotné prostredie,

2) Preventivne opatrenia zamerané na znizovanie vyskytu infek¢nych ochoreni.

Realizacia ulohy a vystupy

1. Nad’alej pokracovat’ v realizacii aktivit zameranych na splnenie vedlajSich cielov a aktivit
veducich k zlepSeniu sucasného stavu v jednotlivych oblastiach vymedzenych v aktualizacii
NPPZ.
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2. Hodnotenie aktualizovaného NPPZ a sprava o jeho plneni budt predkladané vlade Slovenske;j
republiky kazdych 5 rokov, najblizSie v roku 2016. Priebezné plnenie a hodnotenie programu
bude hodnotit’ Ustredna koordinaéna rada na ochranu a podporu zdravia, ktora bola zriadena ako
poradny organ ministra zdravotnictva Slovenskej republiky za tucelom koordinacie aktivit
Nérodného programu podpory zdravia.

9.1.1 SLEDOVANIE =~ ZDRAVOTNEHO STAVU  OBYVATELSTVA SLOVENSKEJ
REPUBLIKY A ZDRAVOTNEHO UVEDOMENIA

Ciel

Na zéklade sledovania a hodnotenia zdravotného stavu a zdravotného uvedomenia obyvatelov
Slovenskej republiky smerovat’ aktivity, edukécie a ¢innosti zamerané na preventivne opatrenia
veduce k zlepSeniu zdravotného stavu a zvySeniu zdravotného povedomia.

Gestor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
UVZ SR, vsetky RUVZ v SR

Anotacia
Sprava o zdravotnom stave obyvatel'stva Slovenskej republiky sa predklada na zaklade uznesenia
vlady Slovenskej republiky kazd¢ tri roky, naposledy v roku 2012, kedy bola 5. septembra

2012 uznesenim €. 438 schvélena vladou Slovenskej republiky.
Sledovanie zdravotného uvedomenia sa bude realizovat’ v roku 2013, na vSetkych regionalnych
uradov verejného zdravotnictva v SR, pricom hodnotiaca sprava bude koncipovana v roku 2014.

Sprava o zdravotnom stave obyvatel'stva SR vychadza zo zdkladnych udajov demografického
vyvoja obyvatel'stva Slovenskej republiky, ktoré tvoria jej ivodnu cast’. Opisuje epidemiologicktl
situdciu vo vyvoji vybranych skupin ochoreni chronickych neinfekénych i infekénych za dané
obdobie. Popisuje vyvoj najzavaznejSich chronickych ochoreni a inych zavaznych skupin chordb
z pohl'adu imrtnosti, chorobnosti, praceneschopnosti, invalidizécie. Sprava hodnoti vyvoj najma
tych chronickych ochoreni, ktoré su najcastejsie pri¢inou negativnych zmien zdravotného stavu
obyvatel'ov Slovenskej republiky a zaroven hodnoti vyvoj umrtnosti aj v eurdpskom kontexte.
Poukazuje tiez na hlavné, zakladné rizikové faktory, ich vyskyt a monitoring, ktoré suvisia
s najcastejSimi chronickymi ochoreniami, urychl'uju ich vznik a vyskyt. Uvadza ich vyskyt
a prevalenciu v populdcii.

Sledovanie zdravotného uvedomenia bude zamerané na najzévaznejSie rizikové faktory, ich
vyskyt v populacii. Zdravotné uvedomenie a spravanie I'udi vypoveda o ich vzt'ahu k vlastnému
zdraviu aojednom zmoznych vplyvov na ich zdravotny stav. Je zalozené na osobnej
zodpovednosti za vlastné zdravie a za zdravie svojich najblizSich, ale i SirSej spolocnosti. Je
zakladom pre zniZzovanie chorobnosti a umrtnosti a je predpokladom pre zvySovanie priemerného
veku dozitia — strednej dizky Zivota. Pri periodickom opakovani (kazdych pit’ rokov) umoZiiuje
porovnanie v ukazovateloch, ktoré vyjadruji hodnotenie vlastného zdravia, ale aj zmenu
v nazoroch, postojoch, ndvykoch v nasSej populécii.
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Realizacia ulohy a vystupy

1. V roku 2013 realizovat’ dotaznikovy prieskum zdravotného uvedomenia, pripravit hodnotiacu
spravu o zdravotnom uvedomeni v roku 2014.

2. Nadalej sledovat’ vyvoj zdravotného stavu obyvatel'stva Slovenskej republiky, v roku 2015
pripravit’ zaverecnu spravu o zdravotnom stave obyvatel'stva SR za roky
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9.2 NARODNY PROGRAM PREVENCIE NADVAHY A OBEZITY

Ciel’

Zamerom Narodného programu prevencie obezity je vytvorit' spolocensky prospesny systém,
ktory povedie k zniZeniu incidencie a prevalencie nadhmotnosti a obezity v populacii a eliminuje
epidemicky vyskyt nadhmotnosti a obezity, znizenie poctu novych pripadov ochoreni stvisiacich
s nadhmotnost'ou a obezitou, znizenie vyskytu a vplyvu ostatnych modifikovatel'nych rizikovych
faktorov tychto ochoreni.

Gestor
UVZ SR

Riesitel'ské pracoviska
UVZ SR, vsetky RUVZ v SR

Anotacia:

Obezita sa stala celosvetovou pandémiou a v stcasnosti sa povazuje za hlavna hrozbu
zdravotného problému. Obezita je zodpovedna za 2 — 8 % vSetkych vydavkov na zdravotnictvo
al0 — 13 % amrti v roéznych castiach eurdpskeho regionu a pocet tych, ktori st postihnuti
kontinualne narastd do alarmujacich rozmerov. Na zdklade uznesenia vlady Slovenskej republiky
. 10 z9.januara 2008 UVZ SR vypracoval a dita 20. decembra 2010 na rokovanie vlady
predlozil ,,Spravu o plneni Narodného programu prevencie obezity v Slovenskej republike za
roky 2008 - 2010%“. Sprava bola schvalena 12. 1. 2011. Sprava NPPO — odpocet v maji 2014.
Oblasti realizovanych aktivit: Spolocnd oblast’ (vychova a vzdelavanie, média a komunikacia,
zdravotnictvo, socioekonomické faktory prostredia. Pohybova oblast’ (budovanie Sportovisk,
dopravna infrastruktara), VyZiva: polnohospodarska politika, trh a marketingové stratégie.

Etapy rieSenia:

Priebezne celoro¢ne pokracovat’ k zlepseniu zdravotného uvedomenia celej populacie.

Aktivity vSetkych subjektov s zamerané na zavedenie systému vychovy na zvySenie
zdravotného povedomia deti amladeze azaroven zdravotného povedomia obcanov
v produktivhom a postproduktivnom veku, na vyuzivanie nastrojov majucich pozitivny vplyv na
zdravy spdsob Zivota, vytvorenie zdravie podporujucich podmienok pre zamestnancov na
monitorovanie vyskytu nadvahy.

V ramci plnenia kapitoly vyzivy sa zdoraziluje a poukazuje na uskuto¢nené zmeny vyberu
v ramci zlozenia biologickej hodnoty stravy v zmysle zéasad zdravej vyzivy, zaroven i na zmenu
tak vyzivovych navykov u deti a mladeze, ako i populacie v produktivhom veku. V stcasnosti sa
jednotlivé ciele aulohy Narodného programu prevencie obezity realizuju prostrednictvom
jednotlivych subjektov a Regionalnych tiradov verejného zdravotnictva.

Vystupy:

Napliianie jednotlivych cielov si kazdy subjekt realizuje sim v ramci svojich finanénych
moznosti. (Pilotné projekty, tlacové besedy, programy pre deti a seniorov, Svetové dni zdravia,
Svetové dni pohybu, edukacia na skolach.
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9.2.1 VYZVI SRDCE K POHYBU - Celondrodnd medzinarodne koordinovanda kampan na
zvySenie pohybovej aktivity dospelej populacie

Ciel

Zlepsit zdravotny stav obyvatelov Slovenska — zniZit' chorobnost’ a imrtnost na chronické
neinfek¢né ochorenia eliminaciou jedného z najvyznamnejSich rizikovych faktorov — pohybovej
inaktivity

Gestor )
CINDI program SR a RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Anotacia ulohy

Formou intenzivnej medialnej kampane, sprievodnych podujati a sutaze zvysit' informovanost’
obyvatel'stva o vyzname pohybovej aktivity v prevencii chronickych neinfekénych ochoreni,
propagovanie minimalneho objemu a intenzity pohybovej aktivity, ktoré uz mézu byt efektivne
pri priaznivom ovplyvneni zdravia jedinca s cielom zvysit’ uroven pohybovej aktivity dospelej
populdcie SR aspoil na tuto postaCujicu hranicu, vytvorit uucCastnikov sitaze navyk na
pravidelnti pohybovu aktivitu

Analyza  0dajov zucastnickych listov avysledkov vySetreni u tcastnikov so zaujmom
o konzultaciu v ,,poradni pre optimalizaciu pohybovej aktivity” metédami biostatistiky.

Etapy rieSenia

Plnenie ulohy bez ¢asového obmedzenia, kampai bude realizovana 1x za 2 roky v jarnom obdobi
v rozsahu 15 tyzdnov, spracované a vyhodnotené¢ vysledky pomdézu skvalitnit’ a modifikovat
pristup a metody v nasledujucej kampani. V d’alSich ro¢nikoch budeme moct’ hodnotit’ aj
efektivitu u ucastnikov opakovane zapojenych do kampane.

Konkrétny vystup

Rozsiahla zdravotno-vychovna kampan vo vSetkych médiach, motivacia T'udi k pravidelnej
pohybovej aktivite, data o trovni pohybovej aktivity vo volnom c¢ase pred kamparou a pocas nej,
ziskané spracovanim ucastnickych listov.

Zhodnotenie efektivity - odraz vykonavanej pohybovej aktivity pocas kampane na subjektivny
pocit zdravia a telesni hmotnost’ Gcastnikov.

Etapy rieSenia kampane 2012 — 2013
1. Spracovanie projektu a priprava Ucastnickych listov modifikovanych podla skusenosti zo
Stvrtého roc¢nika 2011

Termin: 28.2.2013
Zodpovedny: RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici
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2. Oslovenie medialnych partnerov so ziadostou o poskytnutie priestoru pre propagaciu
vyznamu pohybovej aktivity pre zdravie

Termin: november 2012 — januar 2013

Zodpovedny: RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, RUVZ v SR a UVZ SR

3. Oslovenie sponzorov sutaze pre ceny, ktoré¢ buda v sut'azi vitazom udelené pre propagaciu
sttaze

Termin: august 2012- januar 2013

Zodpovedny: RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

4. Oslovovanie podporovatelov kampane aregiondlnych partnerov pre uskutocnenie
sprievodnych podujati a regiondlnej propagacie pohybu pre zdravie asutaze ,,Vyzvi srdce
k pohybu* a regiondlnych sponzorov

Termin: december 2012 - marec 2013

Zodpovedny: RUVZ v SR a UVZSR

5. Uskutoénenie tlatovej konferencie a pracovného seminéra pre vietky RUVZ v SR, s cielom
oboznamit’ ich s metodologiou sutaze, rozdat’ propagacné materidly, iniciovat’ posiliiovanie
sut’aze na regionalnej tirovni a cestou regionalnych médii

Termin: 1.marcovy tyzden 2013

Miesto: RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

Zodpovedny: Gestor - RUVZ Banska Bystrica

6. Koordinacia priebehu sutaze, priebezna dalSia propagacia, ukazkové podujatia spojené
s medialnou prezentaciou sutaze ,,Vyzvi srdce k pohybu* pri prilezitosti 10.5. — Svetového dna
pohybu pre zdravie, vedenie evidencie zucastnenych, poskytovanie poradenstva v optimalizacii
pohybovej aktivity zdujemcom

Termin: marec, april, maj, jun 2013,priebezne

Zodpovedni: RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, RUVZ v SR

7. UkonCenie sutaze, vyhodnotenie, priprava sldvnostného zrebovanie vitazov

a odovzdavanie cien, spojené s tlacovou konferenciou
Termin : september 2013
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9.3

Gestor

NARODNY AKCNY PLAN NA KONTROLU TABAKU NA ROKY 2012 —2014

UVZ SR

Riesitelia
UVZ SR, RUVZ v SR, ministerstvé

Anotacia

Navrh Narodného akéného planu pre kontrolu tabaku na roky 2012 — 2014 nadvazuje na Narodny
akény plan na kontrolu tabaku na roky 2008 — 2009. Obsahuje ulohy pre jednotlivé rezorty
v oblasti prava, edukacie, kontroly a poradenstva.

Etapy rieSenia
Realizacia aktivit je rozvrhnutd na prislusné kalendarne roky podl'a schvaleného navrhu vladou

SR.

Vystupy

Cielom pripravovaného navrhu bude zlepsit’ podmienky v oblasti:

1. prevencie fajcenia na zdakladnych, strednych a vysokych Skolach, v zdravotnickych
zariadeniach a v zariadeniach socialnych sluzieb,

2. kontroly fajéenia na verejnych miestach, (medziodborova spolupraca na UVZ SR
aRUVZ v SR)

3. poradenstva na odvykanie od fajcenia najmé prostrednictvom rozsirenia siete poradni na
odvykanie od fajcenia na regionalnych uradoch verejného zdravotnictva a na vysokych
Skolach,

4. edukécie v 8kolach a Skolskych zariadeniach so zameranim na vydanie metodickych
priruciek a postupov pre pedagdgov, rodicov a deti,

5. vyskumu o efektivnosti preventivnych opatreni s cielom vyhodnotenia efektivnosti
pouzitych pristupov a vynalozenych finan¢nych prostriedkov. Vyskum by sa tykal najma
legislativnych opatreni na ochranu nefaj¢iarov, ktoré boli prijaté v minulosti a ktorych
efekt sa da hodnotit’ formou prieskumov verejnej mienky.

Ukoncenie

December 2014

9.3.1 Priprava a realizacia medzinarodnej sutaze pre fajciarov , Qwit and win“ — , Prestan
a vyhraj*

Gestor

UVZ SR

Rieéitel’ské pracoviské
UVZ SR, RUVZ v SR, sponzori

Anotacia
Cielom sutaze Prestan a vyhraj je motivovat fajciarov k zmene zivotného Stylu a podpore
nefajcenia u tych, ktori sa neuspesne pokusaju prestat’ uzivat’ tabakové vyrobky.
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Sutaz je vyhlasovana kazdé dva roky, pretoze rok po sutazi sa kona reprezentativny prieskum
medzi Gcastnikmi o stave ich faj¢iarskej abstinencie.

Etapy

— janudr — marec: oslovenie sponzorov na partnerski spolupracu a poskytnutie financnych
prostriedkov potrebnych na realizaciu sit'aze; oslovenie médii na medidlnu spolupracu za
ucelom zverejnenia prihlaSky a podmienok sutaze; priprava prihlasky a pravidiel sutaze,
spolupraca s jednotlivymi RUVZ; priprava tladovej konferencie k stt'azi,

— april: prihlasovanie sa sut'aziacich do sut'aze pomocou prihlasok,

— ma4j: priebeh samotnej sutaze,

— jun: zosumarizovanie prihldSok a vyZzrebovanie vyhercov sitaze a overenie dodrzania
podmienok sut'aze u vyzrebovanych (meranie oxidu uhol'natého a kotininu v moci).

— jul: sldvnostné odovzdavanie cien vyhercom sutaze,

— september: pod’akovanie sponzorom za spolupracu,

— oktober — december: vyhodnotenie sutaze.

Vystupy
Hodnotenie efektivnosti sutaze Prestail a vyhraj po roku na zaklade vysledkov dotaznikového
prieskumu Uradu verejného zdravotnictva SR.

Priprava arealizacia sledovania ucastnikov sut'aze ,Prestaii a vyhraj*“ po roku od
ukoncenia sut’aze formou dotaznikového prieskumu

Gestor
UVZ SR

Rieéitel’ské Pracoviskzi
UVZ SR, RUVZ, sponzori

Anotacia

Kazdy rok po organizovani stitaze Prestail a vyhraj sa realizuje Hodnotenie efektivnosti stitaze
na zaklade vysledkov dotaznikového prieskumu vykonaného u ndhodne vybratych respondentov
sutaze.

Etapy

— januar — marec: pomocou Statistickej databazy vytvorenej z prihlasenych uchadzacov do
sutaze nahodny vyber respondentov

— april — jul: oslovenie a zaslanie dotaznika ndhodne vybranym respondentom so Ziadostou
o vyplnenie dotaznika

— august — oktober — zosumarizovanie vyplnenych dotaznikov a nasledné vyhodnotenie
dotaznikov

— november — december — Statistické vyhodnotenie efektivnosti stitaze po roku od samotnej
realizacie

Vystupy
Prieskum realizuje Urad verejného zdravotnictva SR za ucelom zistenia dopadu a wcinnosti
sutaze u Ucastnikov po ¢asovom odstupe
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94 PROGRAM PODPORY ZDRAVIA ZNEVYHODNENYCH KOMUNIT NA
SLOVENSKU NA ROKY 2009 - 2015

Ciel’

Prostrednictvom komunitnych pracovnikov zdravotnej vychovy (KPZV) dosiahnut’ vyznamné
zlepsenie zdravotného stavu populacie v romskych komunitach cestou zlepSenia informovanosti,
hygienickych navykov, ako aj ndvykov stvisiacich s podporou a udrZiavanim zdravia.
Prostrednictvom KPZV zlepsit’ akceptaciu zdravého Zivotného Stylu a upevnit’ vnimanie zdravia
ako hodnoty ciel'ovou skupinou projektu. Znizit’ relativny vyskyt ochoreni ktoré sa u ciel'ovej
skupiny vyskytuju CastejSie nez u vacsinovej populécie.

(}estor
UVZ SR

Riesitel'ské pracoviska
Vybrané RUVZ v SR

Anotacia

I. etapa tohto programu realizovana v rokoch (2007 - 2008) bola o. i. zamerand na monitoring
zdravotného stavu rémskej populacie, v II. etape ide o aktivnu intervenciu zalozent na spolupraci
medzi prislusnymi RUVZ, §kolami, obecnymi Gradmi (napr. pri vyuZivani komunitnych centier),
lekarmi I. kontaktu a KPZV, ktorych bude na zaciatku projektu celkove 30, neskor sa bude ich
pocet rozsirovat’ resp. priebezne menit’ v zavislosti od efektivnosti uskuto¢nenych opatreni. Na
zaklade zmapovania situacie uskuto¢nenej v predchadzajticej faze projektu, orientovat’ sa v snahe
o zlepSenie stavu na tie atributy zdravotného stavu Romov, ktoré¢ sa javia ako najnalichavejsie.
Pokracovat’ v systematickej elementarnej zdravotnej vychove formou primeranou vzdelanostnej
urovni ciel'ovej skupiny

Cielovou skupinou budu obyvatelia vybranych segregovanych a separovanych romskych osidleni
a lokalit v ramci okresov, ktoré sa nachadzaji v spadovom tzemi RUVZ zapojenych do
Programu. Pocet segregovanych a separovanych romskych osidleni a lokalit sa bude rozSirovat
resp. menit’ v zavislosti od poétu KPZV a poétu RUVZ zapojenych do Programu, ktoré sa buda
menit’ v zavislosti od efektivnosti ziskanych vysledkov, ako aj od poctu obyvatel'ov v rdémskych
osidleniach v ramci okresov.

Etapy rieSenia

Predrealizacné etapy:
Vyber KPZV
Uzavretie pracovno—pravneho vztahu s KPZV
Zaskolenie KPZV a ich adapta¢ny program
Popis vykonu ¢innosti KPZV

Realizacné etapy:
Praca KPZV s komunitou v oblasti zdravotnej vychovy v teréne
Cielené vyhl'adavanie prirodzenych lidrov v komunitach
Preventivne aktivity a programy a programy zdravia pre znevyhodnené skupiny
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Obsahové zameranie aktivit:
Osobna hygiena a starostlivost’ o vlastné zdravie
Manipulécia s potravinami, hygiena vyzivy
Reprodukéné a sexualne zdravie
Prevencia proti Sireniu infekénych a parazitdrnych ochorenti
Zivotné prostredie, hygiena byvania
Prevencia urazov a nehod
Zdravotna starostlivost’
Starostlivost’ o diet’a

Realiza¢né vystupy

Zvysenie zaockovanosti a poctu preventivnych prehliadok v komunitach, v ktorych pdsobia
KPZV.

ZlepSenie komunikacie medzi obyvatel'mi prisluSnych komunit a lekdrmi prvého kontaktu, resp.
lekdrmi Specialistami s potencidlnym dopadom na zlepSenie poskytovania zdravotnej
starostlivosti v komunitach (zvySenie poctu navstev v ambulanciéch).

ZniZenie poctu obyvatel'ov prislusnych komunit bez platnych preukazov poistencov.

Zvysenie zdravotného uvedomenia obyvatelov prislusnych komunit (preukazatel'né
dotaznikovymi metédami).
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9.5 NARODNY AKCNY PLAN PRE PROBLEMY S ALKOHOLOM V
SLOVENSKEJ REPUBLIKE

Ciel’

Vytvorenie nového Narodného akéného planu pre problémy s alkoholom.

Hlavnym cielom akéného planu je zvySenie celospolo¢enského povedomia o rozsahu a povahe
zdravotnych, socialnych a ekonomickych problémov sposobenych skodlivym uzivanim alkoholu
a prijimanie opatreni zameranych na rieSenie problematiky Skodlivého uzivania alkoholu
a skvalitnenie monitorovacich a kontrolnych systémov.

(}estor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska ) )
Medzirezortna pracovna skupina, UVZ SR a RUVZ v SR

Anotacia

Europsky akény plan znizovania skodlivych ucinkov alkoholu 2012 - 2020 bol schvaleny pocas
61. zasadnutia Regiondlneho vyboru WHO pre Eurépu (Baku, 12-15.9.2011). Slovenska
delegacia vo vystupeni podporila prijatie tohto dokumentu v sulade s poziciou EU. Eurépsky
akény plan vychadza z Globalnej stratégie znizovania Skodlivych Uc¢inkov alkoholu prijatej
v ramci zasadnutia WHA 17-21. 5. 2010.

Zamerom Eurépskeho akéného planu je poskytnit’ krajindm usmernenie v podobe konkrétnych
navrhov aktivit a vich Usili zniZovat negativne nésledky sposobené uzivanim alkoholu.
Odporuca krajinam europskeho regionu WHO formulovat, respektive revidovat’ vlastné narodné
politiky v tejto oblasti. Ponechava vSak samotnym krajindm na zvazenie, ktoré z navrhovanych
opatreni najlepsie zodpovedaju ich potrebam.

Etapy rieSenia
- predlozit’ na rokovanie vlady SR do 30.06.2013

Realiza¢né vystupy

Narodny akény plan pre problémy s alkoholom
Plnenie Narodného akéného planu pre problémy s alkoholom
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9.6 REGIONALNE AKTIVITY V OBLASTI PLNENIA GLQH NARODNEHO
PROGRAMU OCHRANY A PODPORY ZDRAVIA STARSICH L2UDI

Ciel
Zlepsit’ Zivotny Styl a zdravotné uvedomenie starSich I'udi a eliminovat’ tak socidlnu izolaciu,
ktora ma negativny vplyv na mortalitu a morbiditu starSich l'udi.

Gestor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
UVZ SR, RUVZ v SR, Jednota dochodcov Slovenska, Slovenska Alzheimerova spolo¢nost’.

Anotacia

Demograficky vyvoj vo svete i na Slovensku je charakterizovany starnutim populacie ako
dosledok poklesu porodnosti a postupného posunu silnych populacnych ro¢nikov do
dochodkového veku. V Slovenskej republike je 12,09 % obyvatelov vo veku nad 65 rokov,
priemerny vek obyvatel'stva je 38,3 rokov (37,1 u muZov, 40,3 u Zien). Stredna dizka Zivota pri
narodeni dosiahla u muzov 71,62 rokov, u Zien 78,84 rokov.

Sucasna mladéa generacia by mala byt na tato situaciu pripravend, mala by vediet, ze staroba je
sucastou nasho zivota, ktort treba akceptovat a pripravovat’ sa na fiu od mladosti.

Etapy rieSenia

- Prostrednictvom vychovno-vzdelavacich aktivit, realizovanych priebezne pocas celého
roka, prispievat’ k zlepSovaniu trovne zdravotného uvedomenia seniorov.

- Prostrednictvom Opera¢ného programu Vzdelavanie, v rdmci modulu ¢. 11 Postupy v
oblasti podpory zdravia sa budii pracovnici vietkych RUVZ v SR vzdelavat' o problematike v
podpore zdravia vratane sucasnych odbornych poznatkov a aktudlnych vyvojovych trendoch v
danej oblasti. Nasledne budu ako lektori motivovat’ obyvatel'stvo a seniorov k va¢Siemu zaujmu o
problematiku zdravého starnutia.

- Vyuzitim masovokomunikaénych prostriedkov informovat’ verejnost o vyzname
aktivneho starnutia a propagovat’ aktivny pristup k zivotu v kazdom veku.

Realizac¢né vystupy
- Edukacné aktivity motivujuce obyvatel'stvo k va¢Siemu zaujmu o problematiku zdravého
starnutia v priebehu celého roka, hlavne pocas:

»1yzdia mozgu*

»Svetového dita Alzheimerovej choroby*

,,Medzinarodného dna starSich

,Mesiaca ucty k starSim*
- Participacia na priprave a spolupodielani sa na realizacii aktivit Narodného programu
aktivneho starnutia, ktory je v gescii Ministerstva prace, socidlnych veci a rodiny SR.
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9.7 REGIONALNE AKTIVITY V OBLASTI PLNENIA ULOH NARODNEHO
PROGRAMU STAROSTLIVOSTI O DETI A DORAST

Ciel’
Koordinacia aktivit RUVZ v SR smerom k zabezpe&ovaniu ciela Narodného programu
starostlivosti o deti a dorast v Slovenskej republike na roky 2008 - 2015 (d’alej len NPPD).

Gestor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska
UVZ SR, RUVZ v SR, spolupracujiice mimovladne organizacie, organy samospravy a Statnej
spravy

Anotacia

Posobenie Ciastkovymi aktivitami v stlade s prioritami NPPD, ktorymi su:
1. Zdravie matky a novorodenca

Vyziva a fyzické aktivita

Infek¢éné choroby

Urazy a nésilie

Zivotné prostredie

Dorastovy vek

Psychosocialny rozvoj a mentalne zdravie

N kWb

tak, aby sa dosiahol ciel NPPD — zabezpecit' adekvatnu starostlivost’ o zdravie arozvoj deti
a dorastu v SR v sulade s najnov§imi poznatkami a odporac¢aniami WHO a Europskej komisie.

Realizacia ulohy a vystupy
V nadvéznosti na realne ulohy obsiahnuté v NPPD priebezné stanovovanie nosnych aktivit,
ktorym sa UVZ SR a RUVZ v SR budi venovat vramci edukaénych aktivit — prednostne
v prostredi §kol a Materskych centier. Formami realizécie budu:

e prednaskova ¢innost’

e kurzy

e medialne kampane, priprava informa¢nych materidlov a publikacii

e sutaze s aktivnym zapojenim cielovej skupiny

Predpokladané témy:
e Formovanie navykov suvisiacich so zdravym Zivotnym $tylom
e Podpora a ochrana zdravia, prevencia ochoreni
e Pohyb, Sport, telesna zdatnost’ — vyznam pre zdravy zivotny Styl
e Humanizacia a demokratizacia vychovno — vzdelavacieho procesu, prevencia socialno —
patologickych javov, zdravotné stivislosti
Environmentalne zdravie
e Bezpectné prostredie v Skolach a inych pre deti a mladez prirodzenych prostrediach,
znizovanie rizika urazov
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e Aktivne vyuzivanie vol'ného casu

e Podpora dusevného zdravia, vychova ku zdravym vztahom, manzelstvu, rodi¢ovstvu,
sexualne zdravie

e Prevencia zavislosti — latkovych i nelatkovych, prevencia porach prijmu potravy

9.7.1 EFEKTIVNA PODPORA KARDIOMETABOLICKEHO ZDRAVIA V PROSTREDI
STREDNYCH SKOL V BRATISLAVSKOM SAMOSPRAVNOM KRAJI

G(;stor
RUVZ Bratislava

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ Bratislava, spolupracujuce mimovladne organizécie, orgdny samospravy a Statnej spravy
v Bratislave , odbor podpory zdravia.

Ciel’
Hlavnym cielom preventivneho projektu je skrining vybranych rizikovych faktorov
kardiometabolickych ochoreni u stredoskolskej mladeze.

Anotacia

RUVZ Bratislava realizuje projekt Efektivna podpora kardiometabolického zdravia v prostredi
strednych kol v Bratislavskom samospravnom kraji. Hlavnym cielom preventivneho projektu je
skrining vybranych rizikovych faktorov kardiometabolickych ochoreni u stredoskolskej mladeze,
personalizované poradenstvo, motivacia deti a rodiCov k tvorbe pozitivnych postojov a navykov
vo vztahu k celoZivotnému kardio-metabolickému zdraviu, propagacia vedecky podlozenych
informacii o kardio-metabolickom zdravi.

Planované ¢iastkové aktivity projektu su v sulade s prioritami NPPD :

-vyziva a fyzicka aktivita budovanie zakladov pre cely zivot

-psycholégia zdravia ako prevencia poruch stravovania s cielom NPPD zabezpecit' adekvatnu
starostlivost’ o zdravie arozvoj deti adorastu v SR vsulade snajnovS§imi poznatkami
a odporucaniami WHO a Eurépskej komisie.

Etapy rieSenia
V roku 2013 budu ziskané vysledky antropometrickych, klinickych a biochemickych vySetreni
analyzované a vyhodnotené a stanu sa podkladom pre realizacné vystupy.

Realiza¢né vystupy

-Odporucania pre organy samospravy

-Odporucania pre pracovnikov v Skolstve

-Odporucania pre rodicov

-Publika¢né a komunikacné aktivity pre odbornu a laicka verejnost’
Predpokladané témy :

-Formovanie navykov suvisiacich so zdravym Zivotnym Stylom
-Racionalna zivotosprava

-Podpora a ochrana zdravia, prevencia ochoreni
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-Pohyb, Sport, telesnéd zdatnost’ — vyznam pre zdravy zivotny §tyl

-Humanizacia a demokratizacia vychovno-vzdelavaciecho procesu, prevencia socialno-
patologickych javov, zdravotné stvislosti a psychologia zdravia

-Aktivne vyuzivanie vol'ného ¢asu a psycholégia zdravia

Termin ukoncéenia
31.12.2013

9.7.2 ZDRAVOTNO-VYCHOVNE POSOBENIE UDETI PREDSKOLSKEHO VEKU —
STOMATOHYGIENA

Ciel

Zlepsenie ustneho zdravia detskej populéacie, a tym vytvorenie predpokladov k zlepseniu ustneho
zdravia aj v dospelosti.

Na rieSenie nepriaznivého stavu vo vyskyte zubného kazu, masového chronického ochorenia
obyvatel'ov SR, vyuzit’ Siroka a systematicku prevenciu zubnych ochoreni. Intenzivnu primarnu
prevenciu zubného kazu robit’ uz v atlom veku, u deti s docasnou dentitou.

Gestori ’
UVZ SR, RUVZ so sidlom v KoSiciach

Riesitel’ské pracoviska

Pre pilotnii ¢ast RUVZ Kogice v spolupraci s Klinikou stomatolégie a maxilofacialnej chirurgie
Lekarskej fakulty Univerzity P. J. Safarika a Univerzitnej nemocnice L. Pasteura Kosice,

RUVZ v SR — podla kapacitnych moznosti.

Anotacia

Hlavnou cielovou skupinou projektu zameraného na zlepsSenie Ustneho zdravia st 3 — 6-ro¢né
deti, ktoré navitevujii materské skoly (dalej len MS). Obsahom zdravotno-edukaéného posobenia
je nacvik spravnej techniky cistenia zubov, navyk celodenného udrziavania ustnej hygieny,
formovanie postojov deti k spravnej vyzive, zubnym prehliadkam a zubnému oSetreniu.

DalSou cielovou skupinou st rodicia deti a ucitel’ky MS, u ktorych sa projekt zameriava
na zvysenie ich povedomia ohl'adom vyznamu dentalneho zdravia a skvalitnenie informovanosti
v oblastiach: spravna stomatohygiena — fluoridacia — zdravé vyzivové zvyklosti.

Vyhodnocovanie pilotného projektu, rieseného na RUVZ so sidlom v Kosiciach je prolongované
z dovodu rozsirenia skimaného stboru o socidlne znevyhodnenu cast’ detskej populacie. Projekt
zahfiia aj dotaznikovy prieskum u rodiov deti a ugitelieck MS (realizovany cez RUVZ)
a monitorovanie stavu ustneho zdravia deti (zabezpecené stomatologmi spolupracujucimi
na projekte). Cielom prieskumu je ziskat’ informdcie o Grovni starostlivosti o chrup a skladbe
stravy, z hl'adiska jej relevantnosti pre Ustne zdravie. Ciel'om klinickej Casti projektu je zhodnotit’
sucasny stav v kazivosti chrupu deti a posudit’ efektivnost’ intervencno-edukacného pdsobenia.

125



Programy a projekty Uradov verejného zdravotnictva v Slovenskej republike na rok 2013 a na dalsie roky

Etapy rieSenia

Intervencné, zdravotno-edukacné posobenie u deti v materskych skolach, s vyuzitim
zazitkového ulenia, interaktivnych hier, réznych zdravotno-vychovnych materidlov (RUVZ
v SR od roku 2005 priebezne).

Intervencné, zdravotno-edukacné pésobenie na rodicov a ucitelky MS, prostrednictvom
besied, odportc¢ani, usmerneni, informaénych letakov (RUVZ v SR od roku 2005 priebezne).
Intervencné, zdravotno-edukacné pésobenie je mozné rozsirit aj o dalsie vekové skupiny deti
a mladeze — podla potriecb praxe, spoloc¢enskej objednavky jednotlivych regidnov
a kapacitnych moznosti spadového RUVZ (priebezne).

Pilotny projekt sa v roku 2013 zavfsi Statistickym vyhodnotenim tudajov (dotaznikového
prieskumu a monitoringu stavu chrupu u deti) a napisanim zaverecnej spravy. O vysledkoch
a zaveroch projektu bude prostrednictvom publikaénych vystupov oboznamend odborna
i laicka verejnost’ vratane participujucich subjektov.

Realizac¢né vystupy

Rozne edukacné materialy v podobe ¢lankov, letdkov pre rodicov a ucitel’ky MS.

Metodické pokyny, odporucania, skolenia pre profesionédlov z predskolskych zariadeni.
Vyuzitie masovokomunikacnych prostriedkov na informovanie verejnosti o vyzname ustneho
zdravia a realizacii projektu na prevenciu ustnych ochoreni u deti predskolského veku.
Moznost’ aplikovania vysSie uvedenych realizaénych vystupov aj pre mladSiu a starSiu
Skolsku populéciu.

Spracovanie zéverecnej spravy pilotného projektu, obsahujucej vysledky zo zmapovania
nazorov, postojov, navykov v oblasti stomatohygieny urodiCov, deti a ucitelov,
ako aj zhodnotenie suc¢asného stavu chrupu deti predskolského veku.
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9.8 CINDI PROGRAM SR

Ciel

Dlhodoby a konecny ciel programu: Znizovat celkovli umrtnost’ populacie Slovenska,
predovsetkym umrtnosti na choroby srdcovo-cievne a nadorové, eliminovat’ pred¢asné umrtia, t.j.
do 65 rokov veku a predizit’ strednii dizku Zivota, najmé u muzov.

Strednodoby ciel’ programu: Zlepsit zdravotny stav obyvatel'ov Slovenska — znizit’ chorobnost’ a
umrtnost’ na vybrané ochorenia obehovej sustavy a onkologické ochorenia vhodnymi formami
intervencie, zameranymi na znizovanie vyskytu prioritnych rizikovych faktorov (RF)
chronickych (tzv. civilizaénych) ochoreni.

Kratkodoby ciel’ programu: Znizit' prevalenciu oséb s rizikovym Zivotnym Stylom a to najma
prevalenciu faj¢iarov, 0s0b nezdravo sa stravujucich, znizit pocet osdb s nedostato¢nou
pohybovou aktivitou, 0s6b s nadmernym uzivanim alkoholu a neschopnost’ zvladat’ stres. Zvysit
informovanost’ obyvatel'stva o nasledkoch rizikového zivotného Stylu a o0 moZnostiach eliminéacie
rizika Upravou Zivotospravy.

Dlhodoby, strednodoby a kratkodobi ciel’ je plne v stlade s ciel'mi a zameraniami Néarodného
programu prevencie ochorenia srdca a ciev. Tym pri plneni programu CINDI v SR sa v
parciadlnych ciel'och zaroven realizuju aj niektoré tllohy tohto programu.

Gestor
RUVZ Banska Bystrica

Riesitel'ské pracoviska
vSetky RUVZ v SR, UVZ SR

Anotacia

Vytvorenie integrovanej stratégie na trvalé ovplyvnenie determinantov chronickych ochoreni v

populacii SR na narodnej a regiondlnych Urovniach. Zahfna tri kl'icové funkcie verejného

zdravotnictva / podpory zdravia na vSetkych tirovniach riadenia.

1. Systematické a pravidelné monitorovanie zdravotného stavu a potrieb komunit v oblasti
zdravia.

2. Tvorba komplexnej politiky, ktord je zalozend na aktudlnych, dostupnych znalostiach a
reaguje na potreby komunit v oblasti zdravia.

3. Zabezpecenie zo strany riadiacich organov na vSetkych urovniach, Ze odsthlasené, vysoko
prioritné sluzby v oblastiach podpory zdravia sa poskytni a budi dostupné kazdému clenovi
komunity kvalifikovanymi organizaciami.

Sucastou je vyvoj, testovanie a vyhodnocovanie systémov determinantov a indikatorov zdravia,
dotvaranie a vylepSovanie programu Test zdravé srdce, vyhodnocovanie efektivity intervencii,
tvorba metodik a vzdelavacich programov, budovanie partnerstiev a tvorba koordina¢nych
nastrojov, tvarovanie socialnych vztahov, mestského planovania, dlhodobé spolocenské
plénovanie. Vyznamnou stratégiou je spolupraca v ramci rezortu a snaha o zapojenie vSetkych
zdravotnikov do primarno-preventivnych aktivit, ako aj intersektoralna spolupraca (zdravé skoly,
zdravé pracoviskd, zdravé mesta a i.).

127



Programy a projekty Uradov verejného zdravotnictva v Slovenskej republike na rok 2013 a na dalsie roky

Realizacia ulohy a vystupy: Intervencia v ramci programu CINDI:

Populacna stratégia (zamerand na populacné riziko) zahfna skupinové intervencné aktivity
(kurzy, prednasky, besedy, zazitkové podujatia, hry, tvorivé dielne), medidlne kampane (TV,
rozhlas, tla¢, vel'koplosné panely, plagaty, internet) a sitaze (Prestain a vyhraj, Vyzvi srdce k
pohybu).

Individuélna stratégia (zamerand na individualne riziko) zahfiia vyhl'adavanie zdravych oséb v
riziku a chorych, nepodchytenych v kurative, vySetrenie a anamnéza, identifikacia individualneho
rizika, poradenstvo spojené s nefarmakologickou intervenciou v oblasti zmeny zivotného $tylu,
manazment klienta v poradniach zdravia, v Specializovanych nadstavbovych poradniach,
zameranych na elimindciu jednotlivych rizikovych faktorov, pocas vyjazdovych akcii poradni
zdravia do obci, na pracoviska, skoly, urady a ucastou na vystavach, hromadnych podujatiach.
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9.9 EHES - EUROPEAN HEALTH EXAMINATION SURVEY
(Zistovanie zdravia Eurépanov)

Ciel’ projektu

Projekt EHES vznikol z dovodu nutnosti ziskania kvalitnych a porovnatelnych tdajov o zdravi a
zdravotnych rizikdch dospelej populacie v Eurdpe. Ziskané informacie budu pouzité na
planovanie zdravotnej politiky, preventivnych aktivit, potrieb zdravotnej starostlivosti v
zavislosti od socialno-ekonomickych podmienok a veku. Projekt pozostava z 2 faz — 1. faza —
pilotna stadia, II. faza — Studia na narodnej tirovni.

Gestor
RUVZ Banska Bystrica

Riesitel'ské pracoviska
RUVZ v SR (len II. faza projektu)

Realiza¢né vystupy

Realizovanie projektu prebiehalo (rok 2011 a 2012) vo vSetkych regionalnych uradov verejného
zdravotnictva v SR (poradenskych centrach ochrany a podpory zdravia ), skriningové vySetrenia
sa realizovali na prelome rokov 2011 a 2012, v pocte, ktory vymedzili finanéné moZznosti.
Skrining prebiehal vo vekovej kategorii 18 — 64 roc¢nych. Jednalo sa o populdciu, ktora je
ekonomicky aktivna. Nadstavbové vyhodnotenie sa uskutocni v roku 2013 -2014 a vysledky
buda prezentované jednak v sprave o plneni Narodného programu prevencie ochoreni srdca a
ciev a jednak v sprave o zdravotnom stave obyvatel'stva v Slovenskej republike.

129



