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1. ODBOR HYGIENY ZIVOTNEHO PROSTREDIA A ZDRAVIA
C.U. |[NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY
RIESITELSKE PRACOVISKO TERMIN
1.1 PLNENIE AKCNEHO PLANU PRE ZIVOTNE UVZ SR
PROSTREDIE A ZDRAVIE OBYVATELOV
SLOVENSKEJ REPUBLIKY (NEHAP IV.)
UVZ SR Rok 2016 a d’alsie roky
1.2 PROTOKOL O VODE A ZDRAVI PLNENIE - UVZ SR
NARODNYCH CIELOV
UVZ SR, vybrané RUVZ v SR Podrla vladou
schvaleného planu
plnenia narodnych
cielov
1.3 LUDSKY BIOMONITORING — SLEDOVANIE UVZ SR
ZATAZE SKUPiN OBYVATELSTVA VYBRANYM
CHEMICKYM FAKTOROM V ZIVOTNOM
PROSTREDI A PRACOVNOM PROSTREDI
medziodborové uloha (odbory HZP, PPL a OFZP), UVZ SR, |Rok 2016 a d’alsie roky
RUVZ v sidlach krajov a d’alSie vybrané RUVZ v SR
14 SLEDOVANIE VPLYVU SKODLIVYCH LATOK VO |UVZ SR
VNUTORNOM OVZDUSI SKOL NA ZDRAVIE DETI
V ROZNYCH REGIONOCH SLOVENSKA
medziodborova uloha (odbory HZP, HDM a OFZP)
RUVZ v sidle kraja a d’alsie vybrané RUVZ Rok 2016
1.5 ZMAPOVANIE AKTUALNEHO STAVU VYSKYTU  |NRC pre pitna vodu
REZIDQALNYCH ’PESTICiDNYCH LATOK
V PITNYCH VODACH
UVZ SR, RUVZ v SR Rok 2016 a d’alsie roky
1.6
ROZSIRENIE SIETE MONITOROVACICH STANIC |UVZ SR
NA SLEDOVANIE KONCENTRACIE
BIOLOGICKYCH ALER,GIZUJI'JCICH CASTIC VO
VONKAJSOM OVZDUSI
UVZ SR, vybrané RUVZ v SR Rok 2016 a d’alSie roky
ZHODNOTENIE STAVU DEKONTAMINACIE VO |RUVZ so sidlom v
L7 VYBRANYCH PREVADZKACH PEDIKUR V/|Leviciach
: OKRESE LEVICE
RUVZ so sidlom v Leviciach Rok 2016
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1.1  PLNENIE AKCNEHO PLANU PRE ZIVOTNE PROSTREDIE A ZDRAVIE
OBYVATELOV SLOVENSKEJ REPUBLIKY (NEHAP IV.)

Gestor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska
UVZ SR

Ciel’

ZlepSenie zdravotného stavu obyvatel'stva SR prostrednictvom environmentalnych
determinantov zdravia; redukcia ochoreni suvisiacich s kvalitou vonkajSiecho i vnutorného
ovzdus$ia, ochoreni suvisiacich s pitnou a rekrea¢nou vodou, ochoreni suvisiacich s
nadmernym environmentalnym hlukom, Grazmi, UV ziarenim, klimatickymi zmenami.

Anotacia

Od roku 1997 prebiehaju v Slovenskej republike aktivity zamerané na zlepSenie zdravotnych
ukazovatelov populdcie poukazujiuce na negativny vplyv zloziek a faktorov Zivotného
prostredia na zdravie 'udi. SR je zapojena do celoeurdpskeho procesu v ramci ktorého sa
vyvija velké usilie na redukciu resp. predchadzanie ochoreniam, ktoré priamo alebo nepriamo
suvisia s podmienkami zZivota populécie. 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 objavuji nové hrozby zo
zivotného prostredia, ktorym je eurdpska populécia vystavovana (nanotechnologie, klimatické
zmeny, chemické disruptory a pod.). Na ziklade novych vedeckych dokazov su
identifikované nové oblasti, ktorym je potrebné venovat’ pozornost’ zo strany odbornych
inStitacii a odbornikov verejného zdravotnictva. Identifikacia a prioritizacia takychto hrozieb
pre populaciu v SR na narodnej trovni (SR) je predmetom sucasného Akéného planu pre
zivotné prostredie a zdravie obyvatel'ov Slovenskej republiky (NEHAP IV.).

Etapy rieSenia

o plnit’ ulohy vyplyvajice z NEHAP IV. v pdsobnosti rezortu zdravotnictva podla
schvalenych terminov (priloha k NEHAP IV.),

o predkladat’ na rokovanie vlady ndrodnt spravu o stave implementacie NEHAP IV.
v Slovenskej republike

Termin ukoncenia
31.12.2016
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1.2  PROTOKOL O VODE A ZDRAVI — PLNENIE NARODNYCH CIELOV

(}estor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska

UVZ SR, vybrané RUVZ v SR pedtanastavenyeh nérodnjeheiel

Ciel’

Cielom tohto programu je plnit’ zaktualizované narodné ciele vladou schvaleného materialu
Protokol o vode a zdravi k Dohovoru o ochrane a vyuZivani hranicnych vodnych tokov a
medzindrodnych jazier z roku 1992 — Narodné ciele SR 111, ktoré boli nastavené v spolupraci
s rezortom zivotného prostredia a to v sulade s medzinarodnym dokumentom Protokol o vode
a zdravi.

Anotacia

Slovenska republika ratifikovala Protokol o vode a zdravi v roku 2001 v nadvdznosti na
Dohovor Europskej hospodarskej komisie Organizacie spojenych ndrodov o ochrane a
vyuzivani hranic¢nych vodnych tokov a medzinarodnych jazier z roku 1992, s cielom podporit’
a zlepsit' vyuzivanie vody, zdokonalit’ pristup k informacidm a posilnit komunikéciu s
verejnostou. Podstatou plnenia Protokolu je prijatie legislativnych a ucelovych opatreni, ktoré
sa osvedcili pri zabezpecovani potrieb spolo¢nosti v stvislosti so zdravotne bezpe¢nou pitnou
vodou a sanitdciou. Prijatim opatreni sa vytvoria predpoklady pre zabezpecenie dostatku
pitnej vody a saniticie v potrebnom mnozstve, kvalite, v pozadovanom c¢ase a na
pozadovanom mieste.

Ustanovenia Protokolu v Slovenskej republike sa tykaju povrchovych a podzemnych vod,
uzavretych vodnych utvarov, vod na kupanie, zasobovania pitnou vodou, odkanalizovania
a Cistenia odpadovych vod.

Slovenska republika nastavila v roku 2014 nové narodné ciele Protokolu o vode a zdravi
a vroku 2016 bude pokracovat’ v ich plneni. Plnenie narodnych cielov by malo zabezpecit
efektivnejSie vyuZzivanie a ochranu vdd a vodnych ekosystémov, zachovanie biodiverzity
a znizenie vyskytu ochoreni prenaSanych vodou.

Etapy rieSenia
Plnit’ narodné ciele podla stanovenych terminov.

Vystupy

Narodné spravy o plneni ciel'ov Protokolu o vode a zdravi, ktoré¢ sa predkladaju na rokovanie
vlady Slovenskej republiky, Svetovej zdravotnickej organizacii a Ekonomickej komisii
Organizacie spojenych narodov pre Eurdpu.

Termin ukoncenia

Termin ukoncenia je pre kazdy narodny ciel’ individualny. Terminy st uvedené vo vladou
schvalenom materiali Protokol o vode a zdravi k Dohovoru o ochrane a vyuzivani hranicnych
vodnych tokov a medzinarodnych jazier z roku 1992 — Narodné ciele SR I11.
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1.3 DUDSKY BIOMONITORING - SLEDOVANIE ZATAZE SKUPIN
OBYVATELSTVA VYBRANYM CHEMICKYM FAKTOROM V ZIVOTNOM
PROSTREDiI A PRACOVNOM PROSTREDI

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

Gestor

UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska )
UVZ SR, RUVZ v sidlach krajov a d’al§ie vybrané RUVZ v SR

Ciel’

Zabezpecit’ pokraovanie procesov zameranych na uplatiiovanie 'udského biomonitoringu vo
vztahu k chemickym rizikovym faktorom zo zivotného ipracovného prostredia
a udrzatel'nost’ odbornych kapacit pre HBM v rdmci UVZ SR a RUVZ v SR.

Anotacia

Biologické monitorovanie (HBM) mé jednoznacne preventivnhe zameranie. UmoZiuje
sledovat’ vzt'ah medzi expoziciou chemickym faktorom zo zivotného a pracovného prostredia,
davkou, t¢inkom a poSkodenim zdravia. Zaroveit umoziiuje meranie kvantity absorbovaného
chemického faktora bez ohl'adu na spdsob absorpcie.

Tato Uuloha je postavend na poznatkoch a sktsenostiach ziskanych pri realizécii
medzinarodného projektu COPHES/DEMOCOPHES v rokoch 2010-2012, ktory preukazal
realizovatel'nost’ harmonizovaného postupu biomonitorovania sucasne v 17 krajindch Eurépy.
V ramci tohto projektu bola testovand metodika (nadbor respondentov, odber biologického
materidlu, dotazniky, laboratérne analyzy, spracovanie a interpretacia vysledkov). Jednym zo
zéaverov projektu je, ze HBM je po vSetkych strankach ndro¢nd a financne nakladna Cinnost,
ktord bez podpory EK nebude schopnd vykonavat ani jedna clenskd krajina vratane
Slovenska. V sucasnosti prebiehaju na celoeurdpskej urovni aktivity zamerané na posilnenie
politiky EU v oblasti HBM a poskytnutie podpory &lenskym krajinam. Tieto aktivity si
v sucasnosti zamerané najmi na zmapovanie priorit a kapacit jednotlivych ¢lenskych krajin
v tejto oblasti.

Preto krajiny, medzi nimi aj Slovensko, vstipili do rokovania stromi DG EK (DG
RESEARCH, DG SANCO, DG ENVIRO) o potrebe posilnit’ politiku EU pre HBM a Ziadaju
o poskytnutie podpory ¢lenskym krajindm. Aktualne boli predloZzené urcité navrhy ako tento
proces podporit’ zo strany EK a zaroven sa mapuji kapacity jednotlivych ¢lenskych krajin,
ktoré by mohli prispiet’ svojimi kapacitami a technickymi moznostami k HBM na eurdpske;j
urovni.

Zamerom predmetnej ulohy je, aby sa prostrednictvom UVZ SR zabezpedila kontinuita
spoluprace s dalSimi krajinami na vytvoreni eurdpskej platformy pre HBM, ktora bude
urcovat’ zameranie vyskumu v zavislosti od najzavaznejSich problémov v oblasti
environmentalneho zdravia v eurdpskom kontexte.

UVZ SR ako narodny koordinator aktivit v oblasti environmentalneho zdravia bude v tejto
etape procesov pre eurépsky HBM ziskavat relevantnych partnerov so skusenostami
potrebnymi pre realizovanie biomonitoringu na Slovensku aj zinych institacii pripadne
sektorov.
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Etapy rieSenia
— ucast’ na rokovaniach zastupcov ¢lenskych krajin s EK pre vytvorenie eurdpskej platformy
pre HBM

— nadviazanie kontaktov s potencionalnymi partnermi so skisenostami v oblasti vyskumu
arealizacie biomonitoringu vo vztahu k chemickym faktorom prostredia na Slovensku
z inych institacii a sektorov.

Vystupy
Spravy, odpocty plnenia Ulohy, informacie o aktivitich uskutocnenych na podporu realizacie
HBM v Eurdpe i Slovensku.

Termin ukoncenia
Uloha sa plni dlhodobo
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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

(}estor
UVZ SR

Bieéitel’ské pracoviské )
UVZ SR, RUVZ v sidle krajov a d’alSie vybran¢ RUVZ v SR

Ciel’

Cielom je plnenie Regiondlneho prioritného ciela III (RPG III) uvedené¢ho v Deklaracii
ministrov prijatej na Parmskej konferencii o zivotnom prostredi a zdravi, ktorym je prevencia
akutnych a chronickych respiraénych ochoreni a alergii u deti prostrednictvom zlepSovania
kvality vnutorného prostredia v Skolach uplatnenim environmentalno-zdravotnych
indikatorov.

Anotacia

Zamerom tejto ulohy je zurocenie personalnych a technickych kapacit a sklisenosti ziskanych
realizdciou medzinarodnych projektov . SEARCH a SINPHONIE pri sledovani kvality
vnutorného prostredia zékladnych §kol v réznych regionoch Slovenska ako néstroja pre
overovanie a d’alSie rozvijanie environmentalno-zdravotnych indikatorov $pecificky urcenych
na zistovanie pokroku pri plneni CEHAPE.

Metodika preverena realizdciou medzinarodnych projektov SEARCH a SINPHONIE, do
rieSenia ktorych bol UVZ SR zapojeny, umoziiuje sledovat’ kvalitu vnutorného ovzdusia kol
prostrednictvom vybranych chemickych (CO,, prachové Castice PM,s a PM)y), fyzikalnych
(teplota, relativna vlhkost) a biologickych (alergény, plesne) faktorov pristrojovou technikou,
a prostrednictvom dotaznikového prieskumu. Dotazniky vd’aka ich Sirokému zameraniu sluzia
zarovenl aj na odhalovanie moznych vonkajSich ivnutornych pri¢in zhorSovania kvality
ovzdusia v Skolach. Ziskané poznatky st nasledne vyuzité pri tvorbe novych politik v oblasti
prevencie vzniku alergickych a respiranych ochoreni udeti, akymi st napr. astma C¢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 zaskolit pracovnikov vybranych RUVZ a aplikovat
osvedCent metodiku, pouzivanii pre Stadie tohto typu v Eurdpe, aj v dalSich regionoch
Slovenska. V rdmci projektu sa predpoklada zapojenie aspont 10 §kdl v kazdom z 8 krajov SR
do realizacie dotaznikového prieskumu za celom ziskania udajov vhodnych pre zavedenie
novych indikatorov komplexného informacného systému o Zivotnom prostredi a zdravi
(ENHIS) na néarodnej urovni, a realizdcia projektu v SirSom rozsahu, t.j. vratane merania
vybranych faktorov vnutorného ovzdusia §kol pristrojovou technikou na 2 z 10 vybranych
$kol v kazdom z 8 krajov Slovenska.

Etapy rieSenia

Rok 2013 — wvypracovanie pilotného projektu zameraného na sledovanie kvality ovzdusSia
v slovenskych Skolach (vytvorenie riadiacej jednotky pre koordinovanie projektu, vyber
lokalit pre realizaciu projektu, resp. zapojenych RUVZ, vytipovanie a kontaktovanie §kol,
priprava dokumentov pre komunikéciu so Skolami, priprava dotaznikov), priprava metodiky
pre pracu v teréne
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Rok 2014 - finalizdcia metodiky pre pracu v teréne, priprava laboratérii na pracu
s pristrojovou technikou (zapoziCanie pristrojov, inStruktdz k ich obsluhe), tla¢ dotaznikov,
realizdcia terénnej casti pilotného projektu (meranie vybranych parametrov ovzdusia
v Skolach, zber udajov prostrednictvom dotaznikov) vo vykurovacom obdobi (januar - marec
2014, november - december 2014), spracovanie tdajovych databaz

Rok 2015 — pokracovanie v terénnej Casti projektu (januar—marec 2015), spracovanie ucelenej
databazy udajov z jednotlivych regionov

Rok 2016 — analyza ziskanych tudajov, vyhodnotenie vysledkov, formulécia zaverov
a odporucani, publikovanie vysledkov a zdverov RUVZ, verejnosti a zastupcom $kol

Vystupy

- databaza udajov pre hodnotenie kvality vnutorného ovzdusia v Skolach a respira¢ného
zdravia deti v r6znych regionoch Slovenska,

- zaverecna sprava, materialy pre informovanie verejnosti, tlacové spravy

- odporucania pre rezort skolstva, narodny workshop

- environmentalno-zdravotné indikatory

Termin ukoncenia
31.12.2016
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1.5 ZMAPOVANIE AKTUALNEHO STAVU VYSKYTU REZIDUALNYCH
PESTICIDNYCH LATOK V PITNYCH VODACH

Gestor
NRC pre pitna vodu

RieSitel’ské pracoviska
UVZ SR, RUVZ v SR

Ciel’
Ziskat prehlad o vyskyte rezidualnych pesticidnych latok v pitnych vodach SR.

Anotacia

Pesticidne latky tvoria Sirokt a chemicky vel'mi r6znorodu 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 vyuZivania boli pesticidne latky vel'mi
perzistentné (DDT, heptachlér, lindan a pod.) a aj v sucasnosti mozu predstavovat’ napriek ich
dlhodobému zdkazu problémy zo starych zéatazi. Nova generécia pesticidnych latok je uz
pomerne lahko odburatel'nd, napriek tomu vSak moézu ohrozovat kvalitu vody vo
vodarenskych zdrojoch. Co sa tyka tychto latok, vyskytuju sa medzi nimi latky vysoko
toxické, ale aj netoxické a podla toho je ich Gi€inok na zdravie vel'mi r6znorody (poSkodenie
pecene, obliciek, karcinogénne pdsobenie, narusenie hormonalneho a reprodukéného systému
a pod).

V sulade s europskou 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 mézu v konkrétnom vytypovanom
vodéarenskom zdroji vyskytovat. V SR evidujeme mnoZstvo pesticidnych latok, o ktorych
nevieme presnl informéciu, ktord latka sa v konkrétnom Uzemi aplikovala. V poslednych
rokoch sa na zaklade odbornych informécii v Eurdpe najviac pouzivali nasledovné pesticidne
latky: atrazin a pribuzné produkty, simazin, mecoprop, benzaton, diuron, isoproturon a d’alSie.
V nadviznosti na aktudlne vyskumné ulohy VUVH Bratislava a laboratorne analyzy
Zapadoslovenskej vodarenskej spolocnosti, a. s. boli pri aktualizacii 1atok ur¢enych na nic¢enie
hmyzu, burin a pod. vytypované vo vodach na uzemi Zitného ostrova nasledovné rezidua
pesticidov: atrazin, simazin, terbutylazin, chlortoluron, izoproturon. Na zaklade pracovnych
rokovani s odbornikmi z Narodného referenéného laboratoria pre pesticidy Univerzity
veterindrneho lekarstva a farmécie v KoSiciach boli na zéklade celkovej spotreby v SR
a fyzikalno chemickych vlastnosti pesticidov (podl'a aktualnej databazy UKSUP-u) vybraté
nasledovné ucinné latky, resp. ich metabolity, ktoré predstavuju potencidlne riziko
kontaminacie podzemnych vo6d vratane vodarenskych zdrojov: acetochlor, glyphosate,
propisochlor, s-metolachlor, mcpa, terbuthylazine, metazachlor.

Etapy rieSenia

r. 2016 adalSie roky - sreeningovy monitoring vytypovanych vodarenskych zdrojov
a verejnych vodovodov (laboratérne skusky na RUVZ-och svhodnym pristrojovym
vybavenim).

10
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Vystupy

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

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

1"
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1.6 ROZSIRENIE SIETE MONITOROVACICH STANIC NA SLEDOVANIE
KONCENTRACIE BIOLOGICKYCH ALERGIZUJUCICH CASTIC VO
VONKAJSOM OVZDUSI

(}estor
UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
UVZ SR, vybrané RUVZ v SR

Ciel’

Hlavnym cielom projektu je poskytovat’ presné a v€asné informdcie o obsahu alergizujucich
organickych Castic — pel'u a spdr plesni v ovzdusi. Podmienkou na naplnenie hlavného ciel’a je
roz§irit’ existujicu siet’ pelovych monitorovacich stanic na urovein, ktora je nevyhnutna pre
presné a komplexné vyhodnocovanie pelovej situacie v jednotlivych regiénoch Slovenska.
Obnova a dobudovanie technického, pristrojového a persondlneho vybavenia infraStruktiry
pelovej informacnej sluzby (PIS) zabezpeci adekvatny monitoring environmentalnych
zdravotnych rizik spoésobenych vyskytom biologickych alergénov v ovzdusi pre celé izemie
Slovenska, ¢im sa posilni zdkladna loha v oblasti ochrany a podpory verejné¢ho zdravia, a to
prevencia.

Anotacia

Negativny trend narastu alergickych ochoreni — najméd polindz sa stal podnetom pre lekéarov,
botanikov 1 aerobiologov iniciovat’ obnovenie a vybudovanie funk¢nej siete monitorovacich
stanic pelovej informacnej sluzby (PIS).

Na Slovensku pelovy monitoring od roku 2006 zabezpecuje siet’ monitorovacich stanic pod
gestorstvom organov verejného zdravotnictva. V roku 2014 na Slovensku pracovalo sedem
stanic pelovej informaénej sluzby (PIS), z toho Sest’ v sieti RUVZ. Nakolko sGicasna siet
monitorovacich stanic je nerovnomerna a nedostatocne pokryva uzemie Slovenska, realizacia
projektu zameraného na obnovu a rozsirenie siete monitorovacich stanic PIS by vyrazne a vo
velkej miere prispela k skvalitneniu monitorovania vyskytu biologickych alergénov v ovzdusi
Slovenska, ¢im by v jednotlivych regionoch umoznila zber adekvatnych udajov potrebnych
pre tvorbu preventivnych opatreni, a tym rozsirila moznosti vyuzitia vysledkov aj pre
spolupracu v oblasti medzinarodnych Struktar.

Etapy rieSenia

- priprava realizacie projektu (projektovy zamer so ziadostou o prispevok z OP Kvalita
zivotného prostredia),

- obnova vybavenia sucasnych pelovych stanic, dobudovanie infrastruktiry pelovej
informaénej sluzby v novych lokalitach vybranych RUVZ,

- zaSkolenie persondlu podiel'ajuceho sa na prevadzke PIS,

- Uprava internetovej stranky, informovanie verejnosti.

Vystupy

obnova technického a pristrojového vybavenia sucCasnych pelovych stanic, dobudovanie
technického a pristrojového vybavenia infrastruktiry pelovej informacnej sluzby v novych
lokalitach vybranych RUVZ, budovanie kapacit vramci RUVZ, vzdelavanie, redizajn a
uprava sucasnej internetovej stranky pre alergikov, vytvorenie mobilnej verzie webu, vyuzitie
udajov pre vedu a vyskum
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1.7 ZHODNOTENIE STAVU DEKONTAMINACIE VO VYBRANYCH
PREVADZKACH PEDIKUR V OKRESE LEVICE

Gestor:
RUVZ so sidlom v Leviciach

RieSitel’'ské pracovisko:
RUVZ v Leviciach

Ciel’
- zhodnotenie stavu dekontaminécie v prevadzkach pediktr v okrese Levice
- prijatie i€innych opatreni na zniZenie rizika poSkodenia zdravia klientov

Anotacia:

Jednym z hlavnych predpokladov spravneho vykonavania sluzieb v prevadzkach zariadeni
starostlivosti o 'udské telo je vytvorenie takych podmienok, ktoré vylucuju prenos ndkaz na
zdkaznikov ana persondl. Velmi dolezité je pouzivanie vylucne takych opakovane
pouzitelnych nastrojov, pomdcok, pristrojov i ostatnych vyrobkov, ktoré st zbavené
choroboplodnych zarodkov a ostatnych necistot.

V tomto projekte bude v spolupraci s oddelenim epidemiologie zmapovana troven
dekontaminécie v jednotlivych prevadzkach pedikur v okrese Levice a na zéklade zistenych
vysledkov prijaté opatrenia na zniZenie rizika poskodenia zdravia klientov tychto prevadzok.

Etapy rieSenia
rok 2016

Vystupy
prijatie opatreni na znizenie rizika poskodenia zdravia klientov

Termin ukonéenia
31.12.2016
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2. ODBOR PREVENTIVNEHO PRACOVNEHO LEKARSTVA
A TOXIKOLOGIE
C.U. |NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY
RIESITECSKE PRACOVISKO TERMIN
2.1 ZNIZOVANIE MIERY ZDRAVOTNYCH RIZIK|UVZ SR, RUVZ so
ZAMESTNANCOV Z PRACOVNEHO PROSTREDIA, |sidlom v  Banskej
PRACOVNYCH PODMIENOK A SPOSOBU PRACE  |Bystrici, RUVZ  so
sidlom v Prievidzi
RUVZ v SR Rok 2016 a d’alSie roky
2.2 INTERVENCIE NA PODPORU ZDRAVIA PRI PRACI |UVZ SR
RUVZv SR Rok 2016 a d’alsie roky
2.3 PRICINNE SUVISLOSTI NADOROVYCH |RUVZ so  sidlom
OCHORENI V PRACOVNOM A ZIVOTNOM | v Banskej Bystrici
PROSTREDI A ZIVOTNY STYL
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici a UVZ SR Rok 2016 a d’alsie roky
)4 UROVEN OCHRANY ZDRAVIA NA CHRANENYCH |UVZ SR
: PRACOVISKACH
RUVZ v SR Rok 2016 a d’alsie roky
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2.1 ZNIZOVANIE MIERY ZDRAVOTNYCH RIZIK ZAMESTNANCOV
Z PRACOVNEHO PROSTREDIA, PRACOVNYCH PODMIENOK A SPOSOBU
PRACE

Gestor

UVZ SR (tlohy &.2.1.1,2.1.3,2.1.4)

RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici (alohy ¢&. 2.1.2, 2.1.3)
RUVZ so sidlom Prievidzi (iloha ¢.2.1.4)

Riesitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel

Zvysit odbornu troven hodnotenia pracovného prostredia, pracovnych podmienok a spdsobu
prace vo vztahu k zdravotnym rizikdm zamestnancov. Na hodnotenie vyuZzivat 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 Eurdpskych 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’ troven udajov o rizikovych pracach a zabezpecit' ich
efektivne vyuzitie v ochrane zdravia pri praci usmernovanim ¢innosti pracovnej zdravotnej
sluzby priamo v podnikoch.

Etapy rieSenia
rok 2016 a d’alSie roky

2.1.1 ZniZovanie miery zdravotnych rizik (rizikové prace)

Anotacia

Viest’ evidenciu rizikovych prac za prislusny okres, region a SR podla vyhlasky MZ SR ¢.
448/2007 Z. z. o podrobnostiach o faktoroch prace a pracovného prostredia vo vztahu ku
kategorizacii prac z hladiska zdravotnych rizik a o nalezitostiach navrhu na zaradenie prac do
kategoérii. Prehodnotit’ vydané rozhodnutia o urceni rizikovych prac (resp. profesii) podla
predchadzajucich 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 ramei 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. Uplatinovat databazu rizikovych prac obsahovo
zosuladent s platnymi pravnymi predpismi na ochranu zdravia pri praci.
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Realizac¢né vystupy

Ziskavat aktualne udaje o:

- pocte exponovanych zamestnancov vykonavajucich rizikové prace v jednotlivych okresoch,
regionoch a v SR podla standardnych vystupov programu databazy ASTR,

- pocte novych rizikovych prac v danom roku,

- pocte a druhu sankcii ulozenych zamestnavatelom za neplnenie opatreni na ochranu zdravia
na pracoviskach, kde zamestnanci vykonavaju rizikové prace.

Sledovat’ vyvoj zmien poctu zamestnancov vykonavajucich rizikové prace (trendy) v porovnani
s predchadzajiicimi rokmi.

Budovat’ centralny register udajov a regionalne registre o:

- individudlnych meraniach expozicii na tvorbu databaz idajov 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 institucii.

Preskiimat’ moZnosti prepojenia registra s d’alSimi registrami na analyzy zdravotnych rizik a
vyuzitie udajov k stanoveniu priorit vo vykone SZD avusmerfiovani tvorby zdravych
pracovnych podmienok.

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

Anotacia

Uplatiiovanie legislativnej Upravy - nariadenia vlddy SR ¢. 355/2006 Z.z. o ochrane
zamestnancov pred rizikami suvisiacimi s expoziciou chemickym faktorom pri praci v zneni
neskorsich predpisov harmonizovanych s pravom Eurdépskych spolodenstiev, pri vykone SZD.
Cielene kontrolovat’ zabezpecenie ochrany zdravia zamestnancov pri vyrobe, skladovani, predaji
a zaobchadzani s vel'mi toxickymi a toxickymi latkami a zmesami. Zabezpecovat’ poradenstvo a
konzulticie pre zamestndvatelov a zamestnancov. Ziskavanie udajov o likvidacii obalov
a nepouzitelnych zbytkov od velmi toxickych a toxickych latok a zmesi a d’alej sledovat’ ich
pouzivanie podla aktudlneho ,,Zoznamu a rozsahu pouZitia povolenych pripravkov na ochranu
rastlin a mechaniza¢nych 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 bezpecnostnych 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 zéklade
overenia dizky odbornej praxe),
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- vydanych osvedceniach o odbornej sposobilosti na pracu s dezinfekénymi pripravkami na
profesionalne pouzitie ana pracu s pripravkami na regulaciu zivociSnych Skodcov na
profesionalne pouZitie,

- mimoriadnych situdciach a havariach a ich dosledkoch.

Dosiahnut’ zvySenie miery uvedomenia si zdravotnych rizik vyplyvajucich z expozicie
zamestnancov a obyvatel'stva vel'mi toxickym a toxickym latkam a zmesiam.
Overenie formou kontrolnych listov informovanosti zamestnancov.

2.1.2.1 Expozicia zamestnancov chemickym faktorom pri praci s agrochemikaliami
a pripravkami na ochranu rastlin u samostatne hospodariacich rolnikov v okrese Levice.

Gestor
RUVZ Levice

Riesitel’ské pracovisko )
Oddelenie preventivneho pracovného lekarstva RUVZ Levice

Ciel

Pri vykone §tatneho zdravotného dozoru (d’alej SZD) vykonavaného u samostatne hospodariacich
rol'nikov uplatiiovat’ legislativne upravy v oblasti ochrany zdravia pri praci s agrochemikaliami
a pripravkami na ochranu rastlin. Pomocou kontrolnych listov informovanosti overovat
poskytovanie informacii zamestnancom v oblasti ochrany zdravia pri praci zo strany samostatne
hospodariacich rol'nikov. Zabezpecit efektivne vyuzitie v ochrane zdravia pri praci
usmernovanim ¢innosti pracovnej zdravotnej sluzby.

Anotacia

Uplatiiovanie legislativy — nariadenia vlady SR €. 355/2006 Z.z. o ochrane zamestnancov pred
rizikami suvisiacimi s expoziciou chemickym faktorom pri praci v zneni neskorsich predpisov,
pri vykone SZD. Kontrolovat' ochranu zdravia zamestnancov pri pracach s agrochemikaliami
a pripravkami na ochranu rastlin — ich skladovanie a aplikovanie na pol'nohospodarske kulttry.
Dalej ziskavanie tdajov o likvidacii obalov anepouZitelnych zvyskov od velmi toxickych
a toxickych latok a zmesi.

Etapy rieSenia
rok 2016

Realizac¢né vystupy

- Vykonavat SZD so zameranim na ochranu zdravia pri praci svelmi toxickymi
a toxickymi latkami a zmesami

- Pri vykone SZD sa zamerat’ na kontrolu platnych osvedéeni a na vykonanie aktualiza¢nej
pripravy

- Vykonavat' SZD so zameranim na mimoriadne situacie a havarie

- Vykonavanim SZD zvysit mieru uvedomenia si zdravotnych rizik vyplyvajucich
z expozicie zamestnancov a obyvatel'stva vel'mi toxickym a toxickym latkam a zmesiam
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- Vramci SZD overovat’ informovanost’ zamestnancov formou kontrolnych listov.

Termin ukonéenia
31.12.2016

2.1.3 ZniZovanie zdravotnych rizik z karcinogénnych a mutagénnych faktorov vrdtane azbestu
a z latok poskodzujucich reprodukciu a narusajucich endokrinny systém

Anotacia

Uplatiiovanie legislativnych tprav - nariadenia vlady SR €. 356/2006 Z. z. o ochrane zdravia
zamestnancov pred rizikami stvisiacimi s expoziciou karcinogénnym a mutagénnym faktorom
pri praci v zneni neskorSich predpisov a nariadenia vlady SR ¢. 301/2007 Z. z. a nariadenia vlady
SR ¢. 253/2006 Z. z. o poziadavkach na ochranu zamestnancov pred rizikami stvisiacimi s
expoziciou azbestu pri praci, harmonizovanych s pravom Eur6pskych spolocenstiev, pri vykone
SZD.

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

Zamerat’ sa aj na vyhladévanie a posudzovanie expozicie ladtkam poSkodzujiicim reprodukciu,
ktoré su podla nariadenia Europskeho parlamentu a Rady 1272/2008/EHs v ramci svojej triedy
nebezpecnosti zaradené v kategorii 1A alebo 1B a na latky naruSajuce endokrinny systém.
Objektivizovat’ expoziciu, zavadzat' nové meracie a hodnotiace metddy expozicie tymto latkam
(BET, priame, nepriame). Vytvarat a viest databdzu organizécii, v ktorych si zamestnanci
vystaveni karcinogénnym a mutagénnym faktorom a pracovnym procesom s rizikom chemicke;j
karcinogenity. Cielene vyhl'addvat’ pracovné procesy suvisiace so zvySenou expoziciou azbestu
(blracie, stavebné cCinnosti) anariadovat ucinné opatrenia na minimalizaciu expozicie
zamestnancov a obyvatel'stva a na zvySovanie uvedomovania si suvisiacich zdravotnych rizik
a moznosti G¢innej prevencie.

Realizac¢né vystupy

Ziskavat aktualne udaje:

- o poctoch zamestnancov vykondvajucich rizikové prace s karcinogénnymi a mutagénnymi
faktormi podl'a kategorii rizika v jednotlivych organizéciach, okresoch, regionoch a v SR,

- 0 Vvyvoji 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 narasajucich endokrinny systém.
Dosiahnut’ zvySenie miery uvedomenia si zdravotnych rizik vyplyvajucich z expozicie
zamestnancov a obyvatel'stva karcinogénnym a mutagénnym faktorom vratane azbestu ako aj
z expozicie latkam posSkodzujucim reprodukciu a latkam nartiSajucim endokrinny systém.
Zameriavat' sa aj na buracie arekonstrukéné prace pri odstranovani azbestovych materidlov
v exteriéroch aj v interiéroch budov. Pozornost’ venovat’ odstraiiovaniu a opravam odpadovych
a kanaliza¢nych rur z azbestovych materidlov v bytovych jadrach v budovach na byvanie.
Overenie formou kontrolnych listov informovanosti zamestnancov.
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2.1.4 Pilotne testovanie novych navrhovanych metod hodnotenia fyzickej zataze pri praci

Gestor
UVZ SR, RUVZ Prievidza (NRC pre fyziologiu prace)

Riesitel'ské pracoviska ) ) )
RUVZ Banska Bystrica, RUVZ Kosice, RUVZ Martin, RUVZ Roznava a vybrané RUVZ ad hoc

Ciel

Hlavnym ciel'om ulohy je odskusat’ v praxi pripravovany novy metodicky postup na hodnotenie
fyzickej zataze pri préci a pripravit’ podklady pre zavedenie metodiky v rdmci novely vyhlasky
MZ SR €. 542/2007 Z. z. o podrobnostiach o ochrane zdravia pred fyzickou zat'azou pri praci,
psychickou pracovnou zatazou a senzorickou zat'azou pri praci.

Specifické ciele

- aktualizacia a zosuladenie pravneho predpisu s medzindrodnymi poziadavkami a trendami,
ul’ahcenie vykonatelnosti

- zjednodusenie problematiky hodnotenia fyzickej zat'aze pri praci pre zamestnavatel'ov

- ziskanie objektivnejSich podkladov pre hodnotenie fyzickej zétaze pre rdozne pracovné
¢innosti

- ziskanie objektivnejSich podkladov pre posudzovanie DNJZ v suvislosti s moznym
profesionalnym poskodenim zdravia

Anotacia

Novy pohl'ad na moZnosti hodnotenia fyzickej zataze pri praci pouzitim indexovych metod si
vyzaduje vypracovanie a odskuSanie praktického situacného modelu zrozumitel'ného
zamestnavatel'ovi, pracovnym zdravotnym sluzbam, resp. osobam vykonavajucim hodnotenie
zdravotnych rizik pre tento faktor. Na zaklade analyzy vo svete pouzivanych pristupov
k hodnoteniu fyzickej zataZe bol narodnym referenénym centrom pre fyzioldgiu prace navrhnuty
viacuroviiovy metodicky postup hodnotenia. Uvedeny postup je potrebné v praxi odskusat’ a po
pripomienkovani navrhnat’ do legislativneho procesu.

Etapy rieSenia
rok 2016 a d’alSie roky

Realizac¢né vystupy

- obozndmenie sa s novym metodickym postupom, navrhovanym NRC pre fyzioldgiu prace
- Skolenie o moznostiach praktického vyuzitia v praxi

- realizécia pilotného testovania fyzickej zat'aze pri praci u vybranych subjektov

- zapracovanie pripomienok a priprava konecnej verzie navrhu metodiky
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2.2 INTERVENCIE NA PODPORU ZDRAVIA PRI PRACI

(}‘estor
UVZ SR

Riesitel'ské pracoviska
Vybrané¢ RUVZ v SR

Ciel

Napomoct zlepSovaniu zdravotného stavu zamestnancov usmeriiovanim realizécie intervencnych
programov, vedenim informa¢nych kampani, cielenym poradenstvom pre zamestnavatelov
a zamestnancov v oblasti ochrany a podpory zdravia pri praci a spolupraci s PZS.

Specifické ciele

navrhovat' a usmerfiovat’ realizovanie intervenénych aktivit zameranych na zniZovanie
zdravotnych rizik zo Zivotného §tylu, z prace a z pracovného prostredia,

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

zapajat’ sa do europskych informacnych kampani, vedenych eurdpskymi instituciami,
zameranych na informovanie o povinnostiach zamestnavatel'ov v ochrane zdravia pri praci,
odkomunikovanie zdravotnych rizik z faktorov prace a pracovného prostredia, hl'adanie
efektivnych spdsobov ochrany apodpory =zdravia pri praci arealizaciu vhodnych
preventivnych opatrent,

realizovat’ regionalne aktivity zamerané na zvySenie 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
pdsobeni faktorov z préce, pracovného prostredia a faktorov zivotného Stylu, a o moznosti
zosililovania az znasobenia ich negativnych Gc¢inkov na zdravie,

zabezpecCit' informovanie verejnosti, zamestnavatelov a zamestnancov prostrednictvom médii
o moznostiach ochrany a podpory zdravia pri préci a pri zmene navykov v sposobe Zivota.

Etapy rieSenia
rok 2016 a d’alSie roky

2.2.1 Zdravé pracoviska

Anotacia

Prispiet’ k zlepSeniu zdravotného stavu zamestnancov prostrednictvom aktivit poradni zdravia,
propagovat’ u zamestnavatelov intervencné programy. Zamerat sa na kombinovany vplyv
zdraviu Skodlivych faktorov prace, pracovného prostredia a zivotného Stylu. Osobitne poskytovat’
poradenstvo malym a strednym podnikom a samostatne zarobkovo ¢innym osobam (SZCO).
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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
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 vzdjomne pdsobiacich faktoroch prace a zivotného stylu.

Udaje o prebichajicich intervenénych programoch v podnikoch, poéty podnikov a o0s6b
zapojenych do programov podpory zdravia pri praci. Udaje o poétoch podnikov zapojenych do
projektu a konkrétne informdcie o kazdom podniku: prevadzka, vyrobné zameranie, realizované
vykony v rdmci projektu a ich vysledky, objektivizacie faktorov prace a pracovného prostredia,
intervencné aktivity zamerané na ochranu a podporu zdravia pri praci.

Udaje o regionalnych aktivitach zameranych na zvy3enie povedomia o ochrane a podpore zdravia
pri praci v spolupraci s mestami, zamestnavatel'mi.

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

2.2.2 Europska informacna kampan Eurdpskej agentury pre BOZP (OSHA Bilbao) zamerana
na prevenciu zdravotnych a bezpecnostnych rizik pri praci

Anotacia

Realizovat’ informacné aktivity pre zamestndvatel'ov a zamestnancov, zamerané na prevenciu
zdravotnych a bezpecnostnych rizik pri praci podl'a aktudlne vyhlasenej témy kampane. Aktivne
sa zapojit' do Europskeho tyzdna bezpecnosti a ochrany zdravia pri praci. V pripade potreby
spolupracovat’ s organmi inspekcie prace a NIP (narodné kontaktné miesto OSHA) a realizovat’
spolo¢né previerky podla aktudlnej témy kampane.

Realiza¢né vystupy

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

Informécia o spolupréci s organmi inSpekcie prace a NIP.
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2.3  PRICINNE SUVISLOSTI NADOROVYCH OCHORENiI V PRACOVNOM
A ZIVOTNOM PROSTREDI A ZIVOTNY STYL

Geneticko-epidemiologicka §tudia ochoreni mocového mechura (GERMM)

Gestor
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici
v spolupréci s Lekarskou fakultou Univerzity v New Yorku (Mount Sinai School of Medicine)

Riesitel’ské pracoviska

RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, UVZ SR, vybrani poskytovatelia zdravotnej starostlivosti,
Lekarska fakulta Univerzity v New Yorku (Mount Sinai School of Medicine).

Spoluriesitelia: Néarodné centrum zdravotnickych informdcii v Bratislave - Narodny onkologicky
register

Ciel

Sledovat’ epidemiologickymi metédami pri¢inné suvislosti vzniku nadorovych ochoreni so
zameranim na identifikéciu vonkajSich pri¢innych suvislosti 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 nadorovymi
chorobami.

Specificky ciel’

Zvysovat odborné kapacity na onkoepidemiologické skimania vo verejnom zdravotnictve
spolupracou  so Specializovanymi  zahrani¢nymi  pracoviskami a domacimi  klinickymi
pracoviskami s podporou z MZ SR na vedecky vyskum.

Anotacia

Overi sa spolupraca s americkymi vyskumnikmi. Protokol Studie a pracovné postupy Cerpaji zo
studii nadorovych ochoreni plic, vedenych IARC Lyon tym istym hlavnym riesitel'om.

Rakovina mocového mechura je 9. najcastejsSie diagnostikovanou rakovinou vo svete. Predstavuje
heterogénnu skupinu zhubnych nadorov srdzne invazivhym rastom, kde sa v pri¢innych
suvislostiach ochorenia uplatiiuji vonkajSie faktory doposial nezndmou mierou a rozdielne
Studuji sa najmé stvislosti s fajéenim, s pracovnou expoziciou arylaminom, s uzivanim liekov,
s bakteridlnymi  a virusovymi zdpalmi mocovych ciest; dalej sa zistuju pracovné
a mimopracovné suvislosti s expoziciou ionizujucemu ziareniu, arzénu, chléru dalSim 31
chemickym latkam a ich zmesiam.

Je to epidemiologicka stadia typu pripad-kontrola.

V priebehu celého rieSenia projektu v rokoch 2013-2015 sa snazit' ziskat k spolupraci 120
pacientov s diagn6zou rakovina mocového mechura a 120 kontrol.

Riadenym rozhovorom bude od pacientov a kontrol ziskavani osobnd anamnéza so zameranim
na infekéné a urologické choroby, rodinnd anamnéza so zameranim na nddory, udaje o uzivani
liekov, vyzivové faktory, idaje o pouzivani tabakovych vyrobkov, udaje o pouzivani produktov
na farbenie vlasov, pracovnd anamnéza a udaje o byvani. Vsetkym pacientom a kontrolam bude
na genetické analyzy odobraty biologicky materidl (krv, moc; u pacientov aj vzorka tkaniva).
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Realizac¢né vystupy

Zvysit Uroven poznania o etioldgii vzniku nadorov mocCového mechira uplatnenim
epidemiologickych metdd a metdéd molekularnej epidemiologie.

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

Odhadnut’ Glohu moZnych rizikovych faktorov zivotného Stylu, pracovného prostredia
a zivotného prostredia v etiologii vzniku rakoviny mocového mechura (fajcenie, praca
s arylaminmi, so zdrojmi ionizujiiceho ziarenia).

Zhodnotit’ llohu osobnej, pracovnej a rodinnej anamnézy

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

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 tiloh RUVZ.

Zistené poznatky uplatnit’ v Stdtnom zdravotnom dozore nad chemickymi faktormi a osobitne
karcinogénnymi a mutagénnymi faktormi pri praci a v ramci poradenstva v oblasti zdravia pri
praci.

Pripravit’ pokra¢ovaciu implementa¢nu Stadiu

Etapy rieSenia
rok 2016 a d’alSie roky

23



Programy a projekty tiradov verejného zdravotnictva v Slovenskej republike na rok 2016 a na dalsie roky

2.4 UROVEN OCHRANY ZDRAVIA NA CHRANENYCH PRACOVISKACH

(}estor
UVZ SR

Riesitel'ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel

Chranena dielia a chranené pracovisko st pracoviska zriadené pravnickou osobou alebo fyzickou
osobou, v ktorych pracuje najmenej 50 % obcanov so zdravotnym postihnutim, ktori nie st
schopni néjst’ si zamestnanie na otvorenom trhu prace. Dalej st 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 prisposobené zdravotnému stavu obcanov so
zdravotnym postihnutim (§ 55 zdkona &. 5/2004 Z. z. o sluzbach zamestnanosti a o zmene
a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov).

Projekt bol zaradeny do Narodného programu rozvoja zivotnych podmienok osob so zdravotnym
postihnutim na roky 2013 - 2017 (2020), opatrenie ¢. 11 Zamestnavanie.

V ramci Statneho zdravotného dozoru je potrebné 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.

Anotacia

Kazdy RUVZ vykona §tatny zdravotny dozor najmenej v piatich chranenych dielfiach alebo na
chranenych pracoviskach. Pri vykone Statneho zdravotného dozoru sa pouzije metodicky postup
na vykon SZD doplneny o udaje o zamestnancoch na chranenych pracoviskach z hl'adiska ich
zdravotnych obmedzeni a uplatnenia potrebnych tUprav pracovnych podmienok; pouziji sa aj
kontrolné listy informovanosti zamestnancov.

Realiza¢né vystupy

V tejto ulohe spolupracovat’ s prislusnymi Uradmi prace, socialnych veci arodiny (ziskat
zoznam chranenych pracovisk).

Vyhodnotit’ Statny zdravotny dozor v chranenych dieliiach v jednotnej Struktirovanej forme.

Etapy rieSenia
rok 2016 a d’alSie roky
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Vyhodnotenie ilohy UROVEN OCHRANY ZDRAVIA NA CHRANENYCH PRACOVISKACH

Pocs:t g novych Pocet Kontrolné listy  |Zistené nedostatky Ulozené opatrenia [Poznamky
postdeni ) zamestnancov .
Pocet < (napr. vykonané
. , . |Pocet |so ZP na - p
RUVZ kontrolovanych kontrol kontrolovanvch upravy  pracovnych
rozhodnuti [stanov. |CHP Y (akeé, kol’ko) (akeé, kol’ko) (akeé, kol’ko) podmienok na
CHP v danom .
pracovisku a pod.)
roku (spolu)
Vysvetlivky:
CHP — chranené pracoviska
ZP — zdravotné postihnutie
Kontrolné listy: A — azbest, B — biologické faktory, C — chemické faktory, H — hluk, K — karcinogénne a mutagénne faktory,

N — neionizujuce ziarenie, P — psychicka pracovna zat'az, R — bremena, V — vibracie, Z — zobrazovacie jednotky

V komentari v texte pod tabul’kou uviest’ za jednotlivé pracoviska:
- Vykonévanu ¢innost’
- Druh (skupiny) postihnutia: Telesné, Dusevné, Intelektové alebo
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3.
A KOZMETICKYCH VYROBKOV

ODBOR HYGIENY VYZIVY, BEZPECNOSTI

POTRAVIN

C.U. |NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY
RIESITELSKE PRACOVISKO TERMIN
3.1 BEZPECNOST KOZMETICKYCH VYROBKOV
A OCHRANA SPOTREBITELOV UVZ SR
Uloha nadvizuje na spolocnu EU legislativu v danej oblasti
a ochranu zdravia obyvatelov SR.
RUVZ v SR 30. marec 2016
32 |BEZPECNOST VYROBKOV Z BAMBUSU , ,
Uloha nadvizuje na spolocnu EU legislativu v danej oblasti |UVZ SR, RUVZ so
a ochranu zdravia obyvatelov SR. sidlom v Poprade
RUVZ v SR, RUVZ so sidlom v Poprade 30. marec 2018
33 PROBLEMATIKA PLASTIFIKATOROV
V MATERIALOCH A PREDMETOCH URCENYCH | ,
NA STYK S POTRAVINAMI g(\ﬁfm VSII,{(; raRdEVZ 50
Uloha nadvizuje na spolocnu EU legislativu v danej oblasti p
a ochranu zdravia obyvatelov SR.
RUVZ v SR, RUVZ so sidlom v Poprade 30. marec 2018
3.4 PREHIAD 5 - ROCNEHO VYKONU HRANICNYCH
KONTROL NAD MELAMINOVYMI , ,
A POLYAMIDOVYMI VYROBKAMI V SR A EU UVZ SR, RUVZ so
, y , . o sidlom v Poprade
Uloha nadvizuje na ulohy spojené s EU legislativu a
ochranou zdravia obyvatelov SR
RUVZ v SR, RUVZ so sidlom v Poprade 30. marec 2017
3.5 MONITORING PROBIOTIK V POTRAVINACH NA
OSOBITNE VYZIVOVE UCELY A VO RUVZ so  sidlom
VYZIVOVYCH DOPLNKOCH oy v
, . . , ., . | TrenCine
Uloha nadvizuje na ulohy spojené s ochranou zdravia
obyvatelov SR
RUVZ so sidlom v Trenéine 15. januar 2017
3.6 MONITORING PRiJMU JODU , ,
Uloha nadvizuje na tilohy PVV na r. 2012-2016 na tiseku U,VZ SR 2 RUVZ 50
. , 3 , sidlom v Kosiciach
verejného zdravotnictva a ochranu zdravia obyvatelov SR.
UVZ SR a RUVZ so sidlom v Kogiciach marec 2017
3.7 MONITORING ~ SPOTREBY VYBRAN)'(CH
PRIDAVNYCH LATOK A AROM V POTRAVINACH UVZ SR

Uloha nadvizuje na spolocnii EU legislativu v danej oblasti
a ochranu zdravia obyvatelov SR.

RUVZ v SR

30. april 2017
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3.8

MONITORING PRiJMU KUCHYNSKEJ SOLI
Uloha nadvizuje Uloha nadvizuje na ulohy PVV na r.

2012-2016 na useku verejného zdravotnictva a ochranu UVZSR
zdravia obyvatelov SR.
RUVZ v SR, UVZ SR 30. maj 2016
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31 BEZPECNOST KOZMETICKYCH VYROBKOV A OCHRANA
SPOTREBITELOV

Gestor
UVZ SR

RieSitel’ské pracovisko
UVZ SR, RUVZ v SR

Ciel’

1. kontrola dodrzania legislativnych obmedzeni latok

2. kontrola povinného oznacenia vyrobkov a spolo¢nych kritérii na tvrdenia pouzivanych
v suvislosti s kozmetickym vyrobkom

3. vzdelavanie spotrebitelov - ,,Hl4senie zavaznych neziaducich uc¢inkov kozmetickych
vyrobkov*.

Anotacia

Kontrola vybranych regulovanych latok v kozmetickych vyrobkoch, kontrola povinného
oznacenia vyrobkov, kontrola spolo¢nych kritérii na tvrdenia a poziadavka hlasenia vzniku
neziaducich ucinkov vychadza znovych pravnych predpisov pre kozmetické vyrobky,
platnych v EU od 11. 7. 2013. Su¢astou programu bude kampai pre spotrebitelov ako
ohlasovat’ zavazné neziaduce ucinky.

Etapy rieSenia:

I. etapa: 2014 - 2015 - odber a analyza vzoriek,
2014 - medialna kampan na ochranu spotrebitel’a,
II. etapa: 2015 - hlasenie zavaznych neziaducich u¢inkov kozmetickych vyrobkov,
III. etapa: marec 2016 ukoncenie programu (sprava).
Vystupy

Zistené vysledky sa uplatnia ako podklad pri odhade rizika pri priprave planu dozoru
v nasledujucich rokoch.
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3.2 BEZPECNOST VYROBKOV Z BAMBUSU

Gestor )
UVZ SR a RUVZ so sidlom v Poprade

RieSitel’ské pracovisko
RUVZ so sidlom v Poprade (priprava vzoriek, laboratérne vySetrenie, hodnotenie)
v spolupraci s RUVZ v SR (ober vzoriek)

Ciel’

Ciel'om projektu je kontrola bezpe¢nosti vyrobkov z bambusu uréenych na priamy
styk s potravinami vo vztahu k migracii formaldehydu, melaminu a d’alSich
kontaminantov vyplyvajucich z materidlového zloZenia a kontrola spravneho
oznacovania v stlade s poziadavkami nariadenia EP a rady ¢. 1935/2004.

Anotacia

V sucasnej dobe narastd pouzivanie bambusu pri vyrobe materidlov a predmetov urc¢enych na
priamy styk srdéznymi typmi potravin. Bambus ako taky je prirodny materidl avSak na
dosiahnutie vhodnych vlastnosti sa stmeluje fenol-formaldehydovymi zivicami a réznymi
aditivami a adhezivami, z ktorych m6zu migrovat’ kontaminanty ako formadehyd a melamin.
Problematické je aj legislativne zaradenie tychto vyrobkov. Bambus nespadd pod nariadenie
EK (EU) &. 10/2011 o plastovych materialoch a predmetoch aviak prave pouZivanie réznych
zivic a adheziv spdsobuje, ze na dany materidl sa maji uplathovat’ poziadavky tohto
nariadenia.

Etapy rieSenia:
I. etapa : januar 2016 - december 2017 — priprava projektu a analyzy vzoriek
II. etapa : 30. marec 2018 - zavereCna sprava

Vystupy
ZavereCna sprava. Zistené vysledky sa uplatnia pri priprave informac¢nych materidlov na

ochranu zdravia spotrebitel’ov.

Ukoncenie ulohy
31. december 2017

Zaverefna sprava
30. marec 2018
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33 PROBLEMATIKA PLASTIFIKATOROV V MATERIALOCH A
PREDMETOCH URCENYCH NA STYK S POTRAVINAMI

Gestor ’
UVZ SR a RUVZ so sidlom v Poprade

RieSitel’ské pracovisko
RUVZ so sidlom v Poprade (laboratérne vysetrenie, hodnotenie) v spolupraci s RUVZ v SR
(odber vzoriek)

Ciel’
Kontrola bezpe¢nosti materidlov a predmetov urenych na styk s potravinami vo
vzt'ahu k migracii réznych typov plastifikatorov.

Anotacia

Pouzivanie plastifikdtorov najmé na bdze esterov kyseliny ftalovej je legislativne upravené
nariadenim EK (EU) &. 10/2011 pri¢om pre rozne typy st ustanovené obmedzenia a restrikcie
pre ich bezpecné pouzZivanie z hl'adiska vyroby ale aj pouzitia. Cielom bude nielen kontrola
samotného pouzivania plastifikatorov pri vyrobe ako aj sprdvne pouzivanie findlnych
vyrobkov dostupnych na trhu v Slovenskej republike.

Etapy rieSenia:
I. etapa : januar 2014 - december 2015 — priprava projektu a analyzy vzoriek
II. etapa : 30. marec 2016 - zavereCna sprava

Vystupy
ZavereCna sprava. Zistené vysledky sa uplatnia pri priprave informacnych materidlov na
ochranu zdravia spotrebitel’ov.

Etapy rieSenia:
I. etapa : januar 2016 - december 2017 — priprava projektu a analyzy vzoriek
II. etapa : 30. marec 2018 - zavereCna sprava

Vystupy
ZavereCna sprava. Zistené vysledky sa uplatnia pri priprave informacnych materidlov na

ochranu zdravia spotrebitel’ov.

Ukoncenie ulohy
31. december 2017

Zaverefna sprava
30. marec 2018
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34 PREHLAD 5 - ROCNEHO VYKONU HRANICNYCH KONTROL NAD
MELAMINOVYMI A POLYAMIDOVYMI VYROBKAMI V SR a EU

Gestor )
UVZ SR a RUVZ so sidlom v Poprade

RieSitel’ské pracovisko

RUVZ so sidlom v Poprade

Ciel’

Poskytnutie prehladu vykonu hrani¢nych kontrol nad melaminovymi a polyamidovymi
vyrobkami dovazanymi z Ciny a Hongkongu za obdobie 2011 —2016.

Anotacia

V roku 2011 vstapilo do platnosti nariadenie Komisie (EU) &. 284/2011, ktorym sa
ustanovuju osobitné podmienky a podrobné postupy dovozu polyamidovych a melaminovych
plastovych kuchynskych potrieb pochadzajticich alebo odosielanych z Cinskej l'udove;
republiky a z ¢inskej osobitnej administrativnej oblasti Hongkong. Z tohto dévodu sa zaviedli
hrani¢né kontroly nad touto komoditou vyrobkov, ktoré trvaju uz 5 rokov. Projekt poskytne
prehl’ad o poc¢toch vykonanych kontrol, prehl'ad o nebezpecnych vyrobkov, sumarizaciu

a porovnanie vysledkov v krajinach EU a v SR.

Etapy rieSenia:
I. etapa : januar 2016 - december 2016 — sumarizacia vysledkov
IL. etapa : 30. marec 2017 - zaverecna sprava

Vystupy
Zaverecna sprava. Zistené vysledky sa uplatnia pri priprave informacnych materidlov na
ochranu zdravia spotrebitel'ov.

Etapy rieSenia:
I. etapa: januar 2016 - december 2016 — sumarizacia vysledkov
IL. etapa : 30. marec 2017 - zaverecna sprava

Vystupy
Zaverecna sprava. Zistené vysledky sa uplatnia pri priprave informacnych materidlov na

ochranu zdravia spotrebitel'ov.

Ukoncenie ulohy
31. december 2016

Zaverecna sprava
30. marec 2017
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3.5 MONITORING PROBIOTIK V POTRAVINACH NA OSOBITNE
VYZIVOVE UCELY A VO VYZIVOVYCH DOPLNKOCH

Gestor
RUVZ so sidlom v Trenéine

RieSitel’ské pracovisko
RUVZ so sidlom v Trencine v spolupréci s odbormi hygieny vyZivy a bezpecnosti potravin
RUVZ v sidlach krajov.

Ciel’

Prostrednictvom monitoringu zistitt pritomnost’ deklarovanych probiotik vo vybranych
potravinach na osobitné vyzivové ucely a vo vyzivovych doplnkoch. Pokracovat’ v zistovani
rodového zastipenia probiotik, kontrole deklarovaného mnozZstva probiotickych kmetnov na
hmotnostnu alebo objemovu jednotku vyrobku a sledovanie mikrobialnej kontaminacie (t.].
pritomnosti inych bakteridlnych kmetiov okrem probiotik).

Anotacia
Priaznivé ucinky probiotik na ludsky organizmus, zvlast ich potencidlna schopnost’
imunomodulacie je dokazand v rade Studii. Vzhl'adom na Sirokt ponuku tychto vyrobkov
s roznymi druhmi a obsahmi mikroorganizmov je potrebné preverit’ mikrobiadlnu bezpecnost
zivotaschopnost mikroorganizmov patriacich k probiotikdm stanovenym jednotnym
postupom.

Etapy rieSenia
I. etapa: pokracovanie v monitoringu priebezne pocas r. 2016
II. etapa: vyhodnotenie, zavere¢na sprava — december 2016

Realiza¢né vystupy

Sprava. Zistené vysledky uplatnit’ pri prijimani ndpravnych 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 vyplyvajiiceho zdravotného benefitu pre konzumenta.

Ukoncenie ulohy:
31. december 2016,sprava 15. Januar 2017
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3.6 MONITORING PRIJMU JODU

(}estor )
UVZ SR a RUVZ so sidlom v KoSiciach

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel’
Monitorovanie prijmu joédu s cielom zabezpecovania kontinudlneho prisunu jodu do I'udského
organizmu prostrednictvom:

- kontroly obsahu jodu v jodidovanej kuchynskej soli (potravin).

Anotacia

Monitoring obsahu jodu v kuchynskej soli prebiecha v SR od roku 1992 prostrednictvom
pracovisk hygieny vyzivy RUVZ v SR. Zavedenie povinnej fortifikacie kuchynskej soli
jodom v SR bolo prijaté koncom 50 — tych rokov, z dévodu nedostatocného prisunu jédu do
organizmu a tazkych poSkodeni zdravia obyvatelov SR. Monitorovanie obsahu jodu
v kuchynskej soli je jednym z hlavnych kritérii pre zabezpecenie kontinualneho prijmu jodu
do organizmu. Sledovanie vyluovania jodu v moci je jednym z ukazovatel'ov pre posudenie
jeho prijmu (WHO, 2001).

Uloha je ako sti¢ast’ realizacie preventivnych programov verejného zdravotnictva PVV na r.
2012 — 2016 v oblasti aktualizovaného Programu ozdravenia vyzivy obyvatel'ov SR.

Etapy rieSenia
I. etapa — odber vzoriek kuchynskej soli (vratane morskej soli) a jej laboratérne vySetrenie na
mnozstvo KJ, KJO3
- Casové obdobie: januar - december 2016
II. etapa — sprava a vystupy 15. januar 2017

Realiza¢né vystupy
Trend vyvoja za obdobie poslednych 10 rokov v oblasti fortifikacie kuchynskej soli.

Pokracovanie v tilohe
Rok 2016 a d’alsie roky
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3.7 MONITORING SPOTREBY VYBRANYCH PRiIDAVNYCH LATOK A AROM V
POTRAVINACH

Gestor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska
UVZ SR, RUVZ v SR

Ciel’

Monitorovanie spotreby vybranych pridavnych latok v potravinach a arém u dospelej
a detskej populacie, s cielom zistit’ irovenl ich spotreby a porovnat’ prijem kazdej vybranej
pridavnej latky s jej stanovenym prijatelnym dennym prijmom (ADI).

Anotacia

Monitorovanie spotreby vybranych pridavnych latok v potravinidch a arém je zdkladom pre
hodnotenie zdravotného rizika z potravin s cielom zistenia miery zavaznosti zataze
exponovanej populdcie danym rizikovym faktorom v wurCitom c¢asovom obdobi.
Monitorovanie spotreby, ako preventivne opatrenie, umoziuje vytvorit bazu pre ochranu
zdravia a prijatie legislativnych opatreni. Monitorovanie spotreby pridavnych latok prebieha
sticasne na zdklade poziadavky platnej eurdpskej legislativy s cielom ziskat' informéacie o
urovni spotreby vybranych pridavnych latok v potravinach a arom v danom ¢lenskom State.

Etapy rieSenia

I. etapa : februar 2016 - november 2016: odborne — metodickd priprava monitoringu; zber
udajov a analyzy vzoriek

II. etapa : december 2016 - 1. Stvrtrok 2017 — vyhodnotenie monitoringu - zaverena sprava

Vystup

Zaverecna sprava obsahujlca udaje o urovni spotreby vybranych pridavnych latok do potravin
a arom u dospelej a detskej populacie
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3.8 MONITORING PRiJMU KUCHYNSKEJ SOLI

(}estor
UVZ SR

Bieéitel’ské pyacoviskzi
UVZ SR aRUVZ v SR

Ciel’
Dosiahnut’ postupné zniZovanie prijmu soli v nadvédznosti na prijaté ulohy v oblasti
rizikovych faktorov vo vyzive.

Anotacia

Sol’ je jednym z hlavych rizikovych faktorov vo vyZive ajej nadmerny prijem je spojeny
s vyskytom KVO. Ako rizikovy faktor je indikovany vo viacerych dokumentoch (napr. WHO
Akeény plan pre vyzivu a potraviny 2016 — 2020, Viedenska deklaracia pre vyzivu). V oblasti
predchadzajuceho Programu ozdravenia vyzivy pre obyvatelov SR bol prijaty ciel’ dosiahnut’
postupne zniZzenie prijmu soli 5 g den udospelej populacie atento ciel bude rovnako
posunuty do Ak¢éného planu pre potraviny a vyzivu nar. 2016 — 2025, ktory bude predlozeny
na schvalenie vlade SR do 28.2.2016. Od 1.decembra 2015 vstapil do platnosti vynos MZ SR
na regulovanie pridavania kuchynskej soli do potravin, ktory oproti predchadzajucemu
vynosu znizuje obsah pridavanej kuchynskej soli v hotovych pokrmoch na 13 000 mg/kg
a v chlebe a pekarskych vyrobkoch na 18 000 mg/kg.

Etapy rieSenia
I Etapa:
1. Kazdé RUVZ v sidle kraja odobrat’ 3 vzorky hotovych pokrmov (polievka alebo
hlavny pokrm) a3 vzorky chleba alebo pekarskych vyrobkov (od vyrobcov SR)
v ZSS na laboratornu kontrolu obsahu pridanej kuchynskej soli, pod koordinaciou KO
v HV

T: februar - marec 2016
Z: RUVZ v sidle kraja
2. Vysledky spracované podla komodity v tabulkovej forme zaslat na UVZ SR

v termine do 30. 4. 2016
Z: KO v HV

II.  Etapa:
1. Kazdé RUVZ v sidle kraja zabezpe&i monitoring prijmu kuchynskej soli na zaklade

24 hod dotaznika uspolu 20 klientov (dospeld populacia muzi / Zeny v dvoch
vekovych kategoriach 19 r. - 35r. a36. r. — 54.r. — v kazdej kategorii klientov);
porovnanie prijmu s OVD (9.revizia — percentualny podiel) — pod koordinaciou KO
v HV.

T: februar - marec 2016
Z: RUVZ v sidle kraja

2. Vysledky monitoringu prijmu na Grovni kraja spracujit KO v HV v termine do 30. 4.
2016 a zasla ich UVZ SR v tabulkovej forme za kazdé RUVZ..
Z: KO v HV
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Ukoncenie ulohy:
30.5.2016

Vystupy

Zavereénu spravu pripravi UVZ SR v termine do 30.5.2016. Bude podkladom pre d’alsie
aktivity v ramci intervencie v prijme soli a odborné podklady pre PRES SK.
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4. ODBOR HYGIENY DETI A MLADEZE
C.U. |[NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY
RIESITELSKE PRACOVISKO TERMIN
AKTIVITY PREVENCIE DETSKEJ OBEZITY
i1 VKONTEXTE ~ PLNENIA NARODNEHO (VZ SR
: AKCNEHO PLANU PREVENCIE OBEZITY NA
ROKY 2015 — 2025 (NAPPO)
UVZ SR, RUVZ v SR Rok 2025
ZNEUZIVANIE NAVYKOVYCH LATOK MZ SR
42 (ALKOHOL, TABAK, DROGY) U DETi UVZ SR
: A MLADEZE NA SLOVENSKU
UVZ SR a vybrané RUVZ v SR Rok 2025
MONITORING URAZOVOSTI UDETIi|UVZ SR
4.3 PREDSKOLSKEHO A SKOLSKEHO VEKU
UVZ SR aRUVZv SR Rok 2017
MONITORING TELOVYCHOVNYCH |[RUVZ so sidlom vo
PODMIENOK ZIAKOV ZAKLADNYCH | Zvolene
4.4 A STREDNYCH SKOL; VYUZITIE HODIN TV RUVZ so sidlom v Banskej
Uloha podporuje plnenie Narodného programu prevencie | Bystrici
obezity UVZ SR
RUVZ v SR Rok 2016
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41 AKTIVITY PREVENCIE DETSKEJ OBEZITY V KONTEXTE PLNENIA
NARODNEHO AKCNEHO PLANU V PREVENCII OBEZITY NA ROKY 2015 —
2025 (NAPPO)

(}estor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel’

Cielom aktivit je komplexnym vykonom Stitneho zdravotného dozoru, realizaciou
vychovnych aktivit v oblasti edukacie matiek cestou materskych centier a deti a mladeze
cestou zariadeni pre deti a mladeZ prispiet’ k znizeniu vyskytu detskej obezity.

Anotacia

V suvislosti s epidemickym narastom prevalencie obezity v celosvetovom meradle vlada
Slovenskej republiky schvalila Narodny akény plan v prevencii obezity na roky 2015 — 2025,
ktorého sucastou st ulohy a aktivity, zamerané na znizenie vyskytu obezity detskej
a dorastovej populacie. ZI¢ stravovacie navyky anizka fyzickd inaktivita predstavuju
vyznamné faktory obezity u dospelych, rovnako ako aj u deti a mladych l'udi. Uvedené
faktory vedu k nadhmotnosti a obezite a v dosledku toho sa mézu uplatnit’ nezavislé rizikové
faktory chronickych neprenosnych ochoreni.

Etapy rieSenia
Kazdorocne od roku 2015 do roku 2025 realizovat’ priority a) b) ac). Kazdé tri roky
realizovat’ aktivity v rdmci priority d):

a) Podpora zdravého Startu do Zivota

- zamerat’ sa vramci poradni zdravia na matky s detmi na materskej dovolenke.
Vychovné aktivity zamerané na poradensku a konzultaéna Cinnost’ v oblasti zdravého
zivotného Stylu, prevencie obezity realizovat’ v zariadeniach kde sa stretavaju matky
s det'mi napr. materské centrd, rodi¢ovské centra.

b) Podpora zdravSieho prostredia v Skolach

- zabezpecit’ kontrolu preddvaného sortimentu a kontrolu dodacich listov u predajcov s
cielom zistit’, aké je percentudlne zastipenie ponukanych zdravych druhov potravin
a potravin s mnozstvom prebytocnej energie, resp. potravin s vysokym obsahom soli,
ktoré nezabezpecuju zdravy vyvoj dietat’a a prispievaju k riziku vzniku nadhmotnosti
az obezity.

- podporovat’ poskytovanie desiat vyrabanych a podavanych zo Skolskej kuchyne

- zabezpecit' edukacné aktivity v oblasti zdravého stravovania a zdravej vyzivy deti,
mlie¢neho programu pre deti, programu skolské ovocie

- zabezpecit’ efektivny a ufinny vykon Statneho zdravotného dozoru v zariadeniach

stravovacich prevadzok urcenych pre deti a mladez a vo vydajniach stravy,

- kontrolovat hygienické podmienky pri priprave diétneho stravovania,

- kontrolovat’" dodrziavanie pitného rezimu pre deti, v predSkolskych zariadeniach
presadzovat’ pri realizacii pitného rezimu deti pouzivanie pitnej vody a nesladenych
napojov,

- zistovat pocet stravujtcich sa deti a mladeze v Skolskych stravovacich zariadeniach,

- posudzovat’ energeticku a biologicku hodnotu stravy,
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kontrolovat’ pestrost’ stravy,
kontrolovat' dodrziavanie zisad pri zostavovani jedalnych listkov sohladom na
odportucané vyzivové davky

¢) Poskytovat’ nutri¢né vzdelavanie odbornym zamestnancom Skolského stravovania
v ramci projektov profesijnych zdruZeni

zucCastiiovat’ sa pracovnych porad pracovnikov Skolského stravovania organizovanych
okresnymi tradmi, odborom Skolstva a Spolo¢nymi Skolskymi tiradmi

v spolupraci s odbormi Skolstva na krajskej tirovni a Spolo¢nymi Skolskymi iradmi na
okresnej urovni zrealizovat’ Skolenie pracovnikov $kolského stravovania

d) Podpora pohybovych aktivit

realizovat’ monitoring TV podmienok Ziakov zékladnych a strednych §kol, vratane
vonkajsich telovychovnych ploch z hladiska dodrzania poziadaviek prislusnej
legislativy (priestorové usporiadanie, vybavenie, tepelno-vlhkostnd mikroklima a
pod.),

vramci vykonu SZD sledovat vyuzivanie priestorov telocviéni na mimoskolské
aktivity, dodrziavanie prevadzkovych poriadkov telovychovnych zariadeni,

sledovat’” vyuzivanie inych Sportovych ploch a zariadeni na telovychovu a Sport
v ramci vyucby ziakov sledovanej Skoly (plavaren, Sportova hala, verejné ihrisko),
sledovat’ realizdciu malych foriem telesnej vychovy v Skolach, napr. vyuZivanie
telovychovnych chvil'ok, moznosti aktivneho odpocinku pocas prestavok a pod.
monitorovat’ vyuzitie hodin TV v ramci hygieny pedagogického procesu: pocet hodin
TV do tyzdna, zarad'ovanie hodin TV do rozvrhu hodin, percento cviciacich ziakov a
Studentov na hodinach TV, poskytovanie LTV — zdravotné cvi¢enia pre ziakov,

v pravidelnych intervaloch (1x za 3 roky) sledovat pocty a zdravotné indikacie u
ziakov a Studentov, ktori st uplne alebo ¢iasto¢ne oslobodeni od TV

zistovat’ moznosti telesnej aktivity deti oslobodenych od cvicenia na hodinach TV.

Realiza¢né vystupy

pocet edukovanych matiek v oblasti zdravého stravovania a pohybovej aktivity deti
pocet zariadeni s vytvorenymi optimdlnymi podmienkami pre vytvorenie zdravsSieho
prostredia

pocet $kol s obmedzenim automatov so sladenymi napojmi

podet §kol umoziiujucich odbornému persondlu ZSS vzdelavanie vo vyzive

pocet $kol s vytvorenymi optimalnymi podmienkami pre realizdciu telovychovnych
aktivit

vypracovanie sumarnej spravy projektu bude sluzit’ ako podklad pre odpocet aktivit
plnenia Narodného akéného planu v prevencii obezity na roky 2015 — 2025

Trvanie projektu
1.11.2015-31.12.2025

Termin ukondenia:

r. 2025
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42 ZNEUZIVANIE NAVYKOVYCH LATOK (ALKOHOL, TABAK, DROGY)
U DETi A MLADEZE NA SLOVENSKU

Gestor
Ministerstvo zdravotnictva SR — Odbor koordinacie protidrogovej stratégie a monitorovania
drog, UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
UVZ SR, vybrané¢ RUVZ v SR

Ciel’

Cielom je na zdklade dlhodobych §tadii zneuZivania alkoholu, tabaku a nelegalnych drog
u deti a mladeze v nasej republike zistit’ trendy v danej oblasti, porovnat’ vysledky nasich
studii s vysledkami Stadie vybranych eurdpskych krajin, ktoré sa zrealizovali porovnatel'nou
metodikou

Anotacia
Prieskum je zamerany, okrem iného, na oblast’ zavislosti — t.j. fajcenie, konzumaciu alkoholu,
zneuzivanie liekov a drog a pod.

Etapy rieSenia projektu budu zamerané na:

- ucast’ na pracovnych stretnutiach, organizovanych Odborom koordinécie protidrogove;j
stratégie a monitorovania drog

- pracovné stretnutia prispievatel'ov do Narodnej spravy o drogéch na Slovensku.

Realiza¢né vystupy

- Ziskanie vysledkov zneuzivania navykovych latok na zdklade realizacie opakovanych
celoslovenskych prieskumov na zakladnych a strednych Skolach na Slovensku.

- Spolupraca na priprave Narodnej spravy o drogach a jej poskytnutie RUVZ v SR.

- Sledovanie trendov zneuzivania navykovych latok u ziakov, Studentov a ucitelov
zakladnych a strednych $kol .

- Vytvaranie intervencnych programov na Skolach, zameranych na prevenciu zneuzivania
navykovych latok, vratane zdravotnej vychovy v tejto oblasti (prednasky, letaky, plagaty,
brozury).

- Vyskolenie rovesnickych skupin na pésobenie medzi mladeZou.

- Spoluprdca pri  rozpracovani systému monitoringu a vyhodnocovania niektorych
klicovych indikatorov drogovej problematiky.

- Spracovanie podkladov pre Narodnt spravu o drogach.

- Podpora Néarodného programu boja proti drogam.

Termin ukoncenia
priebezne podl'a poziadaviek gestora
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43 MONITORING URAZOVOSTI U DETi PREDSKOLSKEHO A SKOLSKEHO
VEKU

Gestgr:
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska:
Vsetky RUVZ v SR

Ciel’:

Cielom projektu je komplexné zmapovanie urazovosti u deti predskolského a skolského
veku v SirSom kontexte, t. j. pokial’ ide o druh trazu, miesto jeho vzniku, mechanizmus
vzniku poranenia, jeho prognézu, najexponovanejSiu vekovi skupinu deti z hladiska
urazovosti apod. aporovnanie ziskanych vysledkov s vysledkami sledovania
s predchadzajucimi rokmi.

Na zéklade ziskanych tdajov sa overi U¢innost’ intervencnych opatreni, zameranych na
zniZzenie poctu urazov udeti, ako aj ich vaznych zdravotnych nasledkov v ramci
predchadzajiceho prieskumu.

Vzhl'adom na to, Ze v Slovenskej republike dodnes nie je k dispozicii komplexna Statistika
resp. evidencia detskych Grazov, vystupy z projektu by mali do istej miery poskytnut’ prehl’ad
o situdcii v tejto oblasti.

Anotacia:

Jednym zo zavaznych problémov, pred ktorymi stoji v suCasnosti nielen zdravotnictvo,
ale aj cela spolo¢nost’, st detské tirazy. Svetova zdravotnicka organizacia (WHO) upozoriiuje,
ze problematike urazov vo vSeobecnosti nie je venovana dostatocna pozornost’ napriek tomu,
ze viac ako polovica imrti deti je v dosledku urazov. Ide o taky vyznamny podiel na detskej
umrtnosti, ktory bezpodmienecne vyzaduje cielené sledovanie a u€inné preventivne posobenie
v tejto oblasti.

U dietata sa na irazovom deji zucastiiuji osobitné vplyvy. Mechanizmy trazu u deti su
iné ako u dospelych, dochddza k nim za takych okolnosti, ktoré st charakteristické iba pre
detsky vek. St podmienené vyvojovym Stadiom diet’at’a a ich pri¢iny bezprostredne stivisia so
stupiiom telesného a dusevného vyvinu v jeho jednotlivych vekovych obdobiach.

Pri¢iny detskych tirazov st omnoho réznorodejSie ako u dospelych oséb, viazu sa na
uroven poznania a schopnosti dietat’a, na zakonitu zodpovednost inej osoby, na stupenl
a kvalitu vychovy, troveil rodinného prostredia, organizaciu vol'ného €asu a Cinnosti dietata
a na kolektiv i priatel'ov, s ktorymi diet’a zije.

Urazy sa mozu prihodit’ v kazdom prostredi, v ktorom sa dieta vyvija. Pre deti ttleho
a predskolského veku je najrizikovejSim prostredim domov, teda miesto, ktoré¢ by malo diet’a
chranit’ pred nebezpecenstvom okolit¢ho sveta. Priinou turazov st detskd zvedavost
a nepozornost’, ¢i nedbanlivost’ rodicov. Na druhom mieste sa urazy v tomto veku prihodia
detom na detskom ihrisku (kolizia s hracim néaradim a zariadenim, nespravne vyuzivanie
ihriska, nevhodné spravanie, poSkodené zariadenia). Tretie miesto patri urazom na ulici
(kolobezka, bicykel).

Databaza udajov bude realizovana prostrednictvom dotaznikovej metody, tdaje sa buda
ziskavat' od rodi¢ov deti resp. ich zdkonnych zastupcov. Kazda odpoved’ bude koédovana
¢iselnym symbolom, resp. rodi¢ia doplnia pozadovany c¢iselny udaj podla typu otazky. Na
spracovanie udajov bude pouzity program EXCEL. Na zbere udajov budu participovat’
pracovnici odborov hygieny deti a mladeZe jednotlivich RUVZ v SR.
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Zékladny stbor deti bude vytvoreny tak, aby spiiial pozadované kritéria na Statistické

vyhodnotenie a udaje zneho ziskané boli validne. Vzhl'adom na réznorodost’ prostredia,

v ktorom k detskym urazom dochddza, bude stibor obsahovat deti ako z mestskych, tak

vidieckych predskolskych a skolskych zariadeni vopred urcenych vekovych skupin.
Do stiboru budu preto zaradené deti nasledovne:

- vekova skupina 3-6 roénych deti : 2 triedy MS (1 mestsk4, vidiecka) cca po 15 deti, t.j.
spolu 30 deti

- vekova skupina 7-10 roénych deti : 2 triedy ZS v ramci 1. stupiia (1 mestska, vidiecka)
cca po 30 deti, t.j. spolu 60 deti

- vekova skupina 11- 14 roénych deti : 2 triedy ZS v ramci II. stupiia (I mestska,1 vidiecka)
cca po 30 deti, t.j. spolu 60 deti

Na zaklade horeuvedeného by mal celkovy pocet respondentov predstavovat’ cca 5 400 deti.

Etapy rieSenia:

rok 2014
- navrh projektu, vypracovanie jeho metodiky a dotaznikov,
- realizacia dotaznikového prieskumu u vekovej skupiny 3-6 ro¢nych deti
- naplanie databazy tidajmi ziskanymi od respondentov

rok 2015
- realizacia dotaznikového prieskumu u vekovej skupiny 7-10 ro¢nych deti
- naplianie databazy Gidajmi ziskanymi od respondentov

rok 2016
- realizécia dotaznikového prieskumu u vekovej skupiny 11-14 rocnych deti
- priebezné naplianie databazy udajmi ziskanymi od respondentov

rok 2017

- celkové vyhodnotenie projektu a priprava zaverecnej spravy, vypracovanie
intervencnych opatreni, zameranych na zniZenie detskej urazovosti

Realizacné vystupy:

- zaverecnd sprava z projektu

- ziskané udaje budu sluzit’ ako podklady pre zhodnotenie ¢innosti v rdmci rieSenia projektu
NEHAP/CEHAP a nie pre ucely vytvorenia registra detskych urazov v rdmci SR

- dodrziavanie intervencnych opatreni, ktoré by mali viest' k zniZzeniu vyskytu detskych
urazov v ramci Slovenska

Trvanie projektu:
r. 2014 —31.12.2017

Termin ukoncenia:
r. 2017
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4.4 MONITORING TELOVYCHOVNYCH PODMIENOK ZIAKOV
ZAKLADNYCH A STREDNYCH SKOL; VYUZITIE HODIN TV

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

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Spvolurievéitel’
MSVVaS SR

Ciel’

Zabezpecit' v hygienicky vyhovujlicom prostredi primeranu Uroven fyzickej aktivity deti
a dorastu podrla potrieb zdravého fyzického a dusevného vyvinu. Odborne zdovodnit’ potrebu
minimdlne 30 minutovej pohybovej aktivity denne pre vSetkych ziakov v Skolach v sulade
s Globalnou stratégiou WHO pre vyzivu, fyzicku aktivitu a zdravie a v sulade s jednou z 12
koncepcii redukcie a prevencie nadvahy a obezity u deti a mladeze Eurdpskeho informacného
systému zivotného prostredia a zdravia.

Anotacia

Uroveti pohybovej aktivity deti a mladeZe nie je dostatoéna a podporujica zdravie, nakol’ko
kondi¢nd pohybova aktivita eSte stile nie je sucastou bezného denného programu. Pri¢iny
tohto stavu st rozne, no najvyznamnejSou znich je nedostatocna turoven zdravotného
povedomia a nevyhovujiica dostupnost’ $portovisk, spiiiajucich miniméalne $tandardy na ich
prevadzku. Kazd4d metoda, ktora bude orientovana len do oblasti vychovy ku zdraviu bez
vytvorenia moznosti na vykonavanie pohybovej aktivity, sa stava kontraproduktivnou. Preto
je potrebné aplikovat’ simultdnne oba pristupy, vykondvat’ doslednu vychovu deti a mladeze,
ale 1 vytvarat’ moznosti, prileZitosti na splnenie potrieb v oblasti pohybovej aktivity.
Primerana a vyvazena fyzicka aktivita je podmienkou zdravého telesného a duSevného vyvinu
deti a dorastu. Zaroven podporuje osobny rozvoj, je G€inna v prevencii telesnych i dusevnych
chorob, predovsetkym chronickych neinfekénych a kardiovaskuldrnych. Zmysluplné travenie
vol'ného c¢asu napomédha predchddzat 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, zhladiska dodrzania poziadaviek prislusnej legislativy
(priestorové usporiadanie, funkéné ¢lenenie, vybavenie, dodrzanie kapacity, mikroklima a
pod.), vyuZzivanie priestorov telocvicni na mimoskolské aktivity, dodrziavanie
prevadzkovych poriadkov telovychovnych zariadeni.
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rok 2014

sledovanie vyuzitia hodin TV v ramci hygieny pedagogického procesu: pocet hodin do
tyzdina, zarad’ovanie hodin TV do rozvrhu hodin, percento cvi¢iacich ziakov na hodinach
TV, chronometrdZz ziakov na hodine TV, poskytovanie LTV — zdravotné cvicenia pre
ziakov,

monitorovanie chorobnosti, zdravotného stavu Ziakov (so zameranim sa na pohybovy
aparat ziakov), akttne, chronické ochorenia — dotaznik a pripadne objektivne posudenie
drzania tela Ziakov,

zistenie po&tu ziakov ZS, ktori su uplne alebo &iasto¢ne oslobodeni od TV

zistenie moznosti telesnej aktivity deti, oslobodenych od cvienia na hodinach telesnej
vychovy a ich nazory na hodiny telesnej vychovy,

zistenie nazorov deti 3., 5. a9. ro¢nika vybranych ZS na hodiny telesnej vychovy
v Skolach,

zistenie nazorov ucitel’'ov v tychto skolach na hodiny telesnej vychovy v Skoléach,

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

sledovanie malych foriem telesnej vychovy, vyuzivanie telovychovnych chvilok, moznosti
aktivneho odpocinku pocas prestavok apod.

rok 2015:

tvorba databazy ziskanych udajov
analyzy a vyhodnotenie udajov
zaverecné spracovanie

Realiza¢né vystupy

1.

Dosiahnut’ minimalne 30 minatova pohybovu aktivitu denne u vSetkych ziakov zakladnych
a strednych $kol

Vytvaranie intervenénych programov na Skolach zameranych na rozvoj fyzickej aktivity
roznymi formami

. Vychovne pdsobit’ na deti amladdez v oblasti podpory ich aktivnej fyzickej aktivity

v zaujme zlepSenia telesnej kondicie

Termin ukonéenia
r. 2016
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S.

ODBOR OCHRANY ZDRAVIA PRED ZIARENIM

O(

NAZOV ULOHY

GESTOR ULOHY

RIESITELSKE PRACOVISKO

TERMIN

5.1

ZHODNOTENIE ZDRAVOTNEHO RIZIKA
Z PRIRODNEJ RADIOAKTIVITY V BALENYCH
VODACH DODAVANYCH DO DISTRIBUCNEJ
SIETE V RAMCI SR

RUVZ SO
v Banskej Bystrici

sidlom

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

Vzhl'adom na planovani implementaciu smernice Rady
2013/59/Euratom je rieSenie ulohy pozastavené

2016 a d’alsie roky

5.2

MONITOROVANIE RADIOAKTIVITY
V ZIVOTNOM PROSTREDI PRE UCELY
PLNENIA POZIADAVIEK ODPORUCANIA
EUROPSKEJ KOMISIE A ZABEZPECOVANIE
CINNOSTI KOMUNIKACNEHO
INFORMACNEHO SYSTEMU MEDZI UVZ SR A
EUROPSKOU KOMISIOU

UVZ SR

UVZ SR, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, Kosiciach

Priebezne

5.3

SLEDOVANIE A HODNOTENIE VELCKOSTI
OZIARENIA PACIENTOV Z LEKARSKEHO
OZIARENIA

UVZ SR

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

Vzhl'adom na planovanu implementaciu smernice Rady
2013/59/Euratom je rieSenie ulohy pozastavené

2016 a d’alsie roky
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5.1 ZHODNOTENIE ZDRAVOTNEHO RIZIKA Z PRIRODNEJ
RADIOAKTIVITY V BALENYCH VODACH DODAVANYCH DO DISTRIBUCNEJ
SIETE V RAMCI SR

Gestor
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

RieSitel’ské pracoviska
UVZ SR, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, RUVZ so sidlom v KoS$iciach a RUVZ so
sidlom v Nitre

Ciel’

Na zéklade vysledkov stanoveni radiologickych ukazovatelov v balenych vodach bude
vypracované ,,Odborné usmernenie na meranie a hodnotenie obsahu prirodnych radionuklidov
v balenej vode“, podla potreby budi navrhnuté legislativne zmeny vo vysSie uvedenej
vyhlaske. Vysledky stanoveni budii po zhodnoteni zaslané prisluSnym orgdnom Eurdpskeho
spolocenstva spolu s navrhom na legislativne zmeny zhrnuté vo vypracovanej komplexne;j
sprave.

Anotacia

Balené vody st dnes vyznamnym zdrojom prijmu vody pre 'udi vSetkych vekovych kategorii
v ramci ich pitného rezimu. Konzumacia balenych vod sa stala vel'mi populdrnou ako na
Slovensku, tak vramci Eurdpskeho spolocenstva. To znamena, Ze nezanedbatelnd Cast
I'udskej populacie pije balené vody alebo napoje pripravené z tychto vod.

Monitorovanie prirodnej radioaktivity v tychto vodach za ucelom zistenia koncentracii
prirodnych réadionuklidov v réznych typoch balenych vod sa dnes stalo celosvetovo
atraktivne. V zdujme ochrany zdravia konzumenta sa dnes dostava do popredia otdzka rizika
pre zdravie Cloveka a predovSetkym pre deti, vyplyvajiceho z konzumacie balenych vod
s vy$§im 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 inia mé vo svojom legislativnom predpise Smernica
Rady 98/83/EC len limit pre ro¢ny tuvdzok efektivnej davky 0,1 mSv/rok platny pre
konzumaciu pitnej vody.

Etapy rieSenia

1. Skrining vybratych cca 80 balenych vod, ktoré budu zakupené priamo z distribucnej siete
a budu zahriovat’ ako domadcich, tak aj zahrani¢nych dodavatel'ov.

2. V balenych vodach bude stanovena celkova objemova aktivita alfa, celkovd objemova
aktivita beta a jednotlivé prirodné radionuklidy — 222Rn, 226Ra, 228Ra, 234U, By, 238U, 210Po,
210py,

3. Evidencia volne pristupnych zdrojov minerdlnych vod, ktoré su vo vyznamnej miere
konzumované obyvatel'stvom, vykonanie odberov a stanoveni v sulade s postupom, ktory bol
pouzity pre balené vody zakupené z distribucnej siete.

Vzhladom na planovani implementiaciu smernice Rady 2013/59/Euratom je rieSenie
ulohy pozastavené
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5.2 MONITOROVANIE RADIOAKTIVITY V ZIVOTNOM PROSTREDI PRE
UCELY PLNENIA POZIADAVIEK ODPORUCANIA EUROPSKEJ KOMISIE A
ZABEZPECOVANIE CINNOSTI KOMUNIKACNEHO INFORMACNEHO
SYSTEMU MEDZI UVZ SR A EUROPSKOU KOMISIOU

Gestor:
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska

Regiondlny 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.

Ciel’ ulohy

Pre ucely monitorovania je potrebné pravidelné hodnotenie toho, ktoré zlozky zivotného
prostredia a ktoré kategdrie radionuklidov st relevantnymi indikatormi skuto¢nych
a potencidlnych trovni radioaktivity v zivotnom prostredi a oziareni populacie. V
podmienkach Slovenskej republiky sa monitorovanie radioaktivity v Zivotnom prostredi
vykonava v zlozkach zivotného prostredia ako si vody (pitné a povrchové), vzduch, poda
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 Europskej komisie.

Anotacia

UVZ SR avybrané regionalne urady verejného zdravotnictva zabezpeduju monitorovanie
radiacnej situadcie na tzemi SR asuCasne vykondvaji dozor na pracoviskach, kde sa
vykonavaju &innosti vediice k oZiareniu. Udaje o monitorovani radioaktivity v zlozkach
zivotného prostredia pozaduje Eurdpska komisia na zdklade ¢l. 35,36 Euratom Treaty od
kazdej ¢lenskej krajiny a sluzia ako zaklad pre hodnotenie oZiarenia obyvatel'stva. Tieto Glohy
sa musia vyhodnocovat’, spracovat’ a v pravidelnych intervaloch zasielat’ Eurdpskej komisii.
Uloha zahriuje aj zabezpe¢enie komunika¢ného informaéného kandlu medzi UVZ SR a
Europskou Komisiou a reagovanie na poziadavky Europskej Komisie suvisiace s obsahom
monitorovania sposobov komunikécie vysledkov.

Etapy rieSenia:
Priebezne
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5.3 SLEDOVANIE A HODNOTENIE VELKOSTI OZIARENIA PACIENTOV
Z LEKARSKEHO OZIARENIA

Gestor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska

Regiondlny 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 ionizujucim ziarenim je jednou zo zakladnych tloh
radia¢nej ochrany atradov verejného zdravotnictva. Lekarske oziarenie predstavuje vo
vyspelych krajinach najvyznamnejs$i zdroj oziarenia populacie. Jeho prispevok k velkosti
oziarenia populacie sa za uplynulych desat’ rokov takmer zdvojnasobil, na Co v stcasnosti
upozoriuju mnohé medzinarodné institicie a organizacie — WHO, Medzinarodna agentura pre
jadrova energiu (MAAE), Vedecky vybor pre sledovanie U¢inkov atdémového Zziarenia
(UNSCEAR), Europska komisia a d’alSie. Vzhl'adom k tomu je hodnotenie velkosti oziarenia
populécie zlekarskeho oziarenia jednou zo =zakladnych poziadaviek ochrany zdravia
obyvatel'stva pred ionizujucim ziarenim, ktoré st zakotvené v zdkladnej zmluve o zalozeni
Europskeho spolocenstva pre Atoémovu energiu (EURATOM). Stanovenie velkosti
individudlnych déavok pri jednotlivych typoch réadiologickych vykonov umozni stanovit
celkovu kolektivnu davku populécie Slovenskej republiky zlekarskeho oziarenia
a kvantifikovat’ tak rizikd negativnych G¢inkov ziarenia na populéciu Slovenskej republiky,
ktoré¢ pochadzaji =z lekarskeho oziarenia. Ziskanie komplexnych informacii o velkosti
oziarenia pacientov pri vybranych radiologickych vySetreniach umozni neskor definovat’ nové
narodné diagnostické referen¢né urovne pre vybrané typy radiologickych vysSetreni a stanovit’
blizSie poziadavky na optimalizaciu a zniZenie oziarenia pacientov pri lekarskom oziareni
slovenskej populacie a moze zabranit' zbytoCnému oziareniu pacientov a znizit' tak riziko
vzniku radiaénych poskodeni zdravia vyvolanych ionizujucim Ziarenim (vznik nadorovych
ochoreni a genetického poskodenia).

Zber dat z pracovisk nukledrnej mediciny o aktivitdich a aplikovanych radiofarmakach
pacientom pri jednotlivych typoch vySetreni v nuklearnej medicine a pri CT vySetreniach.

Statistické spracovanie vysledkov a vypolet efektivnej davky pacientov pri jednotlivych
vySetreniach v nuklearnej medicine a stanovenie kolektivnej davky populacie Slovens

kej republiky z radiologickych vysetreni metédami NM a vypocet efektivnej davky pacientov
pri jednotlivych CT vySetreniach.

Zabezpecenie distribucie Standardnych formularov v elektronickej forme vSetkym
poskytovatel'om zdravotnej starostlivosti v oblasti diagnostickej radiologie.

Ukoncenie zberu dat z pracovisk nukleiarnej mediciny o aktivitich aplikovanych

radiofarmakach pacientom pri jednotlivych typoch vysetreni v nukleadrnej medicine. Ziskanie
informécii o vykonavanych CT vySetreniach.
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Statistické spracovanie vysledkov a vypocet efektivnej davky pacientov pri jednotlivych
vySetreniach v nukledrnej medicine a stanovenie kolektivnej davky populacie Slovenskej
republiky z radiologickych vysetreni metddami NM a z CT vySetreni.

Spracovanie zaverecnej spravy o vel'kosti oziarenia pacientov v nuklearnej medicine a pri
CT vysetreniach v Slovenskej republike a o velkosti kolektivnych davok slovenskej populacie
z CT vySetreni a vySetreni v nuklearnej medicine.

Etapy rieSenia:

Vzhladom na plinovanu implementiciu smernice Rady 2013/59/Euratom je rieSenie
ulohy pozastavené
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6. ODBOR EPIDEMIOLOGIE
C.U. |[NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY
RIESITELSKE PRACOVISKO TERMIN UKONCENIA
6.1 NARODNY IMUNIZACNY PROGRAM SR ,
Uloha nadvézuje na tlohy PVV na r. 2012-2016 na|UVZ SR
useku verejného zdravotnictva
RUVZ v SR priebezne
6.2 SURVEILLANCE INFEKCNYCH CHOROB UVZ SR, RUVZ so
sidlom v Banskej Bystrici
RUVZ v SR priebezne
6.3 INFORMACNY SYSTEM PRENOSNYCH UVZ SR,
OCHORENI RUVZ so sidlom
v Banskej Bystrici
RUVZ v SR priebezne
6.4 NOZOKOMIALNE NAKAZY RUVZ SO sidlom
v Trenéine a v Banske;j
Bystrici
RUVZ v SR priebezne
6.5 MIMORIADNE EPIDEMIOLOGICKE .
SITUACIE UVZSR
RUVZ v SR priebezne
6.6 ENVIRONMEN]:ALNA SURVEILLANCE UVZ SR, NRC pre
POLIOMYELITIDY A SLEDOVANIE VDPV |poliomyelitidu
RUVZ v SR priebezne
6.7 PREVENCIA HIV/AIDS UVZ SR, RUVZ so
sidlom
v KoSiciach
RUVZ v SR december 2016
6.8  [PORADNE OCKOVANIA RUVZ Bratislava — hlavné
mesto, RUVZ so sidlom v
Trnave
RUVZ v SR priebezne
6.9 ZVYSENIE POVEDOMIA BUDUCICH RUVZ “w sidlom
MATIEK O OCHORENIACH Ko !
PREVENTABILNYCH OCKOVANIM v homarne
A VYZNAME OCKOVANIA
RUVZ v SR december 2016
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6.10 UMYVANIE A DEZINFEKCIA RUK
V ZDRAVOTNICKYCH ZARIADENIACH

RUVZ so sidlom v Leviciach december 2016
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6.1 NARODNY IMUNIZACNY PROGRAM SR (NIP SR)

(}estor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel’

1. rozvoj azlepSenie prevencie ochoreni preventabilnych ockovanim, ockovania,

monitorovania situacie v oblasti imunizacie;

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

zhromazd’ovanie idajov, monitorovanie ochoreni preventabilnych ockovanim;

zlepsSenie informovanosti a poznatkov populacie o problematike imunizacie;

odstranenie rozdielov v zaockovani, ktoré¢ existuju najmd vtazko dostupnych

marginalnych skupinach obyvatel'stva (romske komunity, migranti);

surveillance a kontrola ochoreni preventabilnych ockovanim v stilade s odportcaniami

ECDC a WHO, (eliminacia osypok, rubeoly, poliomyelitidy);

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

8. aktivna Cinnost’ ,,Poradni o¢kovania®;

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

Nk

*

Anotacia

Pravidelné povinné ockovanie sa v Slovenskej republike vykonava 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 st stcastou ockovacieho
kalendara na rok 2016, vypracované¢ho v sulade so zdkonom ¢. 355/2007 Z. z. o ochrane,
podpore arozvoji verejného zdravia a s kategorizaciou ockovacich latok, uréenych na
povinné ockovanie deti. Cielom Specifickej prevencie je podstatnd redukcia az elimindcia
vyskytu vybranych ochoreni preventabilnych o¢kovanim, a tym zlepSenie kvality Zivota pri
dosiahnuti minimalne 95 % zaockovanosti na celoslovenskej, krajskej a okresnej tirovni.

Etapy rieSenia

Realizdacia vlastného ockovania:

Vlastné ockovanie si vyzaduje funkény zdravotnicky systém, vykon je dany ockovacou
schémou a trendom st kombinované vysoko u¢inné a bezpe¢né ockovacie latky.

Casové obdobie: pricbezne

Zabezpecenie prioritnych uloh pre rok 2016
V roku 2016budu realizované nasledovné ulohy:
e zabezpecenie Narodného imunizacného programu SR,
e priprava imunologickych prehl’adov — navrh stratégie ur¢it’ vybrané ochorenia
preventabilné o¢kovanim do imunologickych prehl’adov,
e vypracovanie ockovacieho kalendara na rok 2017,
e zabezpecenie realizacie aktualnych zmien v povinnom a odporti¢anom ockovani
detskej populécie,
e udrzanie vysokej irovne zaockovanosti v rdmci povinného okovania,
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e priprava registra ockovanych osob - 7.modul EPIS,

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

e surveillance a kontrola ochoreni preventabilnych o¢kovanim v stlade s odporacaniami
ECDC a WHO, (eliminacia osypok, rubeoly, poliomyelitidy).

Viacucelové imunologické prehlady v SR
Realizacia v pripade ziskania finanéného zabezpecenia.

Poskytnt dblezité informacie overujuce tcinnost realizovaného o¢kovania a dynamiku hladin
protilatok proti jednotlivym infekénym agens vo vSetkych vekovych kategoriach.
Casové obdobie:
1.1.2016 -31. 12. 2018
Realiza¢né 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. Tato c¢innost' si vyzaduje priebezné
vzdelavanie a doSkol'ovanie zdravotnickeho personélu, ako aj vzdeldvanie rodi¢ov v prevencii
antivakcinacnych aktivit.

Casové obdobie: priebezne

ManaZment ockovania

Zékladnymi predpokladmi pre manazment v ockovani je jeho legislativne zabezpecenie,
vypracovanie odbornych usmerneni v suvislosti s novou vyhlaSkou, instruktdz a tréning
pracovnikov RUVZ, spravna evidencia (zdznamy) o otkovani a dodrziavani chladového
ret’azca.

Casové obdobie: pricbezne

Kontrola ockovania v SR

Postupovat’ podl'a odborného usmernenia na kontrolu o¢kovania a na kritéria vyhodnotenia
administrativnej kontroly.

Casové obdobie: priebezne

Vlastna administrativna kontrola o¢kovania v SR.
Casové obdobie: september — oktober 2016

Spracovanie a vyhodnotenie ziskanych tdajov s naslednymi napravnymi opatreniami na
lokalnej, okresnej, krajskej a celoslovenskej trovni.
Casové obdobie: november 2016 — februar 2017

Realizacné vystupy

- zabezpecenie v€asnosti a plynulosti pravidelného povinného ockovania,

- zosuladenie pravidelného povinného o&kovania s o&kovanim v krajinach EU,

- spracovanie vysledkov kontroly ockovania a analyza ochoreni preventabilnych ockovanim
za rok 2015,
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- porovnanie trendu ochoreni preventabilnych ockovanim so ziskanymi vysledkami
administrativnej kontroly ockovania,

- odstranenie rozdielov v zaockovanosti na vSetkych Urovniach, ktoré zabezpeci udrzanie
vysokej zaockovanosti slovenskej populécie,

- zaslanie vysledkov do WHO a ECDC,

- publikovanie a oboznadmenie §irSej odbornej a laickej verejnosti o vyzname ockovania a
dosiahnutej zao¢kovanosti.
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6.2 SURVEILLANCE INFEKCNYCH CHOROB

Gestor )
UVZ SR, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel’

1. znizovanie chorobnosti, imrtnosti a nasledkov po prekonani infekénych ochoreni a tym
dosiahnutie zlepSenia kvality Zivota;

2. skvalitnenie surveillance prenosnych ochorenti;

3. edukécia obyvatel'stva v problematike prenosnych ochoreni,

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

Anotacia

Infekéné ochorenia su zdvaznym problémom zdravotnym, ekonomickym i socidlnym.
V sulade s Akénym programom Spolocenstva v oblasti zdravia (2014 - 2020) je potrebné
zabezpecCit’ vysoku urovenl ochrany pred infek¢nymi chorobami s dodrzanim etickych hodndt
a neporusovanim existujucich kodexov spravania. Velkil pozornost si vyzaduje mozné
ohrozenie zdravia nasich obyvatel'ov zvonku, teda importovanymi nakazami prostrednictvom
pristahovalcov a zvySujucim sa cestovnym ruchom, ako aj hrozba ochoreni vyvolanych
novymi  alebo  ,staronovymi“  patogénnymi  mikroorganizmami. Skvalitnenie
epidemiologického dohl'adu, zhromaZzd’'ovania udajov, monitorovania, kontroly a hldsenia
prenosnych ochoreni, zlepSenie laboratornej spoluprace a monitorovanie rezistencie na ATB
st dolezité pre ochranu nasich obcanov a zvySuju schopnost’ vysporiadat’ sa s prenosnymi
ochoreniami. Ochrana pred infekénymi chorobami musi byt zabezpefena na vSetkych
urovniach za Ucasti narodnych, regionalnych a miestnych organov v stilade s vnutroStatnymi
predpismi. Pre rozvoj verejného zdravotnictva v oblasti infekénych ochoreni je potrebné
zlepSit' informovanost’ verejnosti a odstranit’ vSetky rozdiely, aby mali obCania SR rovnaky
pristup k zdravotnickej starostlivosti bez ohl'adu na pohlavie, vek, etnicky pdvod, vzdelanie
alebo miesto bydliska.

Etapy rieSenia

ZlepSenie laboratdrnej spoluprdce

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

Casové obdobie: priebezne

ZlepSenie hlasenia prenosnych ochoreni

Vyzaduje si vel'mi tzku spolupracu s lekarmi primarneho kontaktu pre dospelych, deti a
dorast, ako aj spolupracu s infektologmi, odbornikmi pre tuberkul6zu, pohlavne prenosné
ochorenia a laboratoriami, ktoré zabezpecuju mikrobiologickt diagnostiku. Vyznamné
zlepSenie v tejto oblasti ocakdavame od zavedenia elektronického hlasenia prenosnych
ochoreni terénnymi lekarmi. Sti¢astou plnenia tejto ulohy je aj propagacia vyuzivania on-line
hlasenia prostrednictvom internetu do existujuceho epidemiologického informacného systému
EPIS.
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Casové obdobie: priebezne

Analyza rizika hrozby novych alebo ,,staronovych“ infekénych ochoreni

Zakladnym predpokladom pre tato cinnost je kvalitny monitoring, hodnotenie
a zavedenie laboratérnej diagnostiky v ramci surveillance novych alebo ,,staronovych®
infekénych ochoreni, ktoré vznikaji vplyvom ekosystémového narusenia. Ide o nové
patogénny, zname choroby, pri ktorych sa zistili novi pdvodcovia alebo dosSlo u nich
k vyvojovym zmendm, znovuobjavené staré¢ patogény, rozvoj virulentnych foriem
(modifikacia klinickych a epidemiologickych znakov, zmeny na trovni povodcov néakazy,
zmeny reakcie hostitel'ského organizmu). Téato ¢innost’ si vyZaduje priebezné vzdeldvanie a
doskol'ovanie zdravotnickeho persondlu, ako aj vel'mi uzku spolupracu s mikrobiologmi,
infektologmi a lekdrmi priméarneho kontaktu. Ddlezitu Ulohu zohrd aj vyuzivanie systému
rychleho varovania ECDC a WHO arozSirovanie tychto informacii cestou portalu
epidemiologického informac¢ného systému EPIS.

Casové obdobie: pricbezne

Epidemiologicky dohlad, monitorovanie, kontrola a riadenie importovanych prenosnych
ochoreni prostrednictvom prist’ahovalcov

Skvalitnenie dohladu nad uteceneckymi tdbormi a strediskami, zrychlenie prijimania
preventivnych a represivnych opatreni vratane ockovania v uzkej spolupracis MV SR.
Casové obdobie: priebezne

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

Vstupny portal programu EPIS sprostredkuje Sirokej verejnosti vSetky zakladné informécie
o prenosnych ochoreniach, ich vyskyte v SR, o moznostiach ich predchadzania, o o¢kovani,
a d’alSich preventivnych opatreniach. Predpokladom vyuZivania tohto nového zdroja
informacii je jeho reklama cestou vietkych RUVZ v SR ako aj centralne prostrednictvom
médii.

Casové obdobie: pricbezne

Realizacné vystupy:

- analyza prenosnych ochoreni za rok 2015,

- porovnanie vyskytu prenosnych ochoreni vroku 2015 s vyskytom vroku 2014 aza
poslednych 5 rokov, dlhodobé trendy,

- skvalitnenie surveillance prenosnych ochoreni zabezpecenim:

- vcasnosti a vysokej kvality diagnostickych mozZnosti patogénnych mikroorganizmov,

- vcasnosti a vysokej kvality hlasenia prenosnych ochoreni na vSetkych trovniach,

- vysokej kvality monitorovania a kontroly prenosnych ochoreni,

- monitorovania rezistencie mikroorganizmov na ATB,

- hlasenie vybranych prenosnych ochoreni do medzinarodnych sieti podla poziadaviek
ECDC a WHO,

- zvySenim informovanosti zlepSit' a skvalitnit’ ,,individudlnu®“ prevenciu obyvatelov
v oblasti prenosnych ochoreni a tym zvysit’ ich schopnost’ vysporiadat’ sa s prenosnymi
ochoreniami,

- pripravit’ postupy pre mozny zanos a Sirenie sa ,,staronovych® prenosnych ochoreni
(morbilli, parotitida, rubeola) v dosledku poklesu turovne kolektivnej imunity
frekventovanym odmietanim o¢kovania MMR.
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6.3 INFORMACNY SYSTEM PRENOSNYCH OCHORENI

Gestor )
UVZ SR, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel’

1. posilnenie surveillance a kontroly infekénych ochorenti,

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

3. dopracovanie modulu hlasenia z oddeleni klinickej mikrobioldgie,
4. navrh 7. modulu EPIS: Register ockovanych osdb.

Dosiahnutie cielov si vyzaduje dostatocnu pripravenost, koordinovany odborne podlozeny
a dobre zdokumentovany postup a vytvorenie Specializovanych pracovnych skupin. Tie sa
budi starat’ o vybrané skupiny prenosnych ochoreni a sledovat’ kvalitu hlasenych udajov.
Zodpovedni za cinnost’ jednotlivych pracovnych skupin budi urceni epidemiologovia
z vybranych RUVZ.

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

Anotacia

Posilnenie surveillance a kontroly infekénych ochoreni na Slovensku pouzivanim
epidemiologického informa¢ného systému EPIS pripraveného v roku 2006 a vyuzivanim
vSetkych moznosti, ktoré poskytuje - centrdlnej databazy pripadov infekénych ochoreni
hlasenych individualne, centralnej databazy pripadov chripky, chripke podobnych ochoreni
a aktnych respiracnych ochoreni hldsenych hromadne, centrdlnej databazy vySetreni
vykonanych v NRC zahrnutych do projektu, systému rychleho varovania. V stilade s Akénym
programom Spolocenstva v oblasti zdravia (2014 - 2020) je potrebné zabezpecit’ systematicky
zber, sumarizdciu a analyzu udajov o infekénych ochoreniach a monitorovani zdravia
obyvatel'ov, n4jst’ vhodny spdsob a mechanizmy podévania sprav o epidemiologickej situacii
na Slovensku a informovanost'ou obyvatel'ov zniZzovat’ riziko vzniku infek¢nych ochoreni.

Etapy rieSenia

Skvalitiiovanie hlasenia zo strany poskytovatel’ov zdravotnej starostlivosti, ktori su povinni
o zakona hlasit’

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

- rozSirovanie on-line hlasenia z oddeleni klinickej mikrobiologie, rozSirovanie spektra
laboratornych vysledkov.

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

Spolupracuju: vietky RUVZ v SR

Kontrola kvality udajov v EPISe
Zodpovedni: uréené pracovné skupiny
Spolupracuju: vietky RUVZ v SR
Casové obdobie: priebezne
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Vyhladanie vietkych relevantnych iidajov podla 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 nadregiondlneho rozsahu s pridel'ovanim jedného hesla, ku ktorému sa
prirad’uju prislusné pripady z inych regionov.

Za pridel'ovanie kodov epidémii zodpovedd UVZ SR.

Casové obdobie: pricbezne

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
opatrent.

Casové obdobie: pricbezne

Pravidelné _hlasenie _prenosnych _ochoreni _do systemu ECDC — TESSY- , The
Epidemiological Surveillance System*, uprava_existujiiceho systéemu EPIS podla novych
definovanych poZiadaviek ECDC

Casové obdobie: pricbezne

Realizacné vystupy:

- aktualizacia idajov zverejiilovanych na informa¢nom portali:

1. pre verejnost’,

2. pre inych odbornikov,

3. pre uzivatelov,

- doplianie a udrziavanie centralnej databazy:

1. pripadov infekénych ochoreni hlasenych individualne,

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

3. vySetreni vykonanych v NRC zahrnutych do projektu,

4. systému rychleho varovania,

- vyuzivanie manazérskeho informac¢ného systému na rychle a neStandardné analyzy tdajov,
zaskolenie dostatoéného poétu pracovnikov zo vietkych odborov epidemiolégie RUVZ v SR,
- deskriptivne, analytické a komparativne vystupy z databaz,

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

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

Gestor
RUVZ so sidlom v Tren¢ine a RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel’

1. zvySovanie bezpecnosti pacientov v nemocni¢nych zariadeniach;

2. rozSirenie prevencie NN na principe dobrovolnosti a anonymity so spidtnou 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 krajinach EU s cielom mozZnosti
porovnania s inymi krajinami a v rdmci nemocnic;

5. posilnit’ edukéciu epidemioldgov a klinickych zdravotnickych pracovnikov
v problematike surveillance nozokomialnych nakaz, hlavne v oblasti interven¢ne;j
epidemioldgie pri vyskyte NN vyvolanych zdvaznymi nemocni¢nymi patogénmi.

Dosiahnutie cielov si vyzaduje dostatocnu pripravenost, koordinovany odborne podlozeny
a dobre zdokumentovany postup, dobru medziodborovi spolupracu odbornikov verejného
zdravotnictva a zdravotnickej starostlivosti, zdokonalenie a rozpracovanie legislativy v oblasti
nemocni¢nej epidemiologie zdravotnickych zariadeni, vytvorenie Standardnych pracovnych
postupov pre vykon Stitneho zdravotného dozoru v zdravotnickych zariadeniach,
zintenzivnenie eduka¢nych pregradudlnych a postgradualnych programov.

Anotacia

Poziadavky na posilnenie surveillance a kontroly zavaznych nozokomidlnych nékaz na
rizikovych 16Zkovych oddeleniach zdravotnickych zariadeni (chirurgické smery, OAIM, JIS),
realizécia vystupov prevalen¢nych sledovani NN v zdravotnickych zariadeniach st v stlade s
Akénym programom Spolocenstva v oblasti zdravia (2014 - 2020) a odporicanim Rady
Eur6py o bezpecnosti pacientov vratane prevencie a kontroly infekcii vzniknutych v suvislosti
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 spitnej vézby k oSetrujucim lekdrom, ako poskytovatelom
udajov o NN, moézeme vyznamne ovplyvnit vyskyt NN a zvySit' bezpecnost’ pacientov.
Sledovanie mikrobidlnej rezistencie na ATB a biocidy, kontrola endemického osidl'ovania
nemocnic nemocni¢nymi polyrezistentnymi kmenmi, aplikdcia spravnych rezimovych
opatreni, zlep$enie laboratornej spoluprace, vyuzitie existujucich programov EU a edukécia
odbornikov na kontrolu nemocni¢nych infekcii st neoddelitelnou sucastou vsetkych
programov zaoberajucich sa zlepSenim bezpecnosti pacientov v zdravotnickych zariadeniach.

Etapy rieSenia

Surveillance vybranych nemocnicnych ndkaz na_jednotkdch intenzivnej starostlivosti
a infekcii v mieste chirurgického vykonu podla protokolu ECDC

Sledovanie infekcii akvirovanych na jednotkdch intenzivnej starostlivosti programom
HELICS sa v SR vykonava od roku 2005. Pacienti hospitalizovani na JIS su Specifickou
cielovou skupinou pacientov s vysokym rizikom morbidity a letality asociovanej
s nemocni¢nymi nakazami. V suCasnosti su zbierané¢ udaje zo zapojenych pracovisk na
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zéklade protokolu ECDC, ktory nadvédzuje na program HELICS. V ramci sledovania sa
zistuje incidencia vybranych nédkaz (pneumonii, infekcii krvného riecCiska a infekcii
mocového traktu). Zozbierané tdaje zaslané narodnému koordinatorovi su nasledne
transportované do systému TESSy.

Infekcie v mieste chirurgického vykonu su dal§im doélezitym cielom pri surveillance
nemocni¢nych nakaz. V roku 2011 bol zacaty zber udajov na niektorych chirurgickych
pracoviskach na zaklade protokolu ECDC vychadzajuce z programu HELICS.

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

Surveillance _vybranych _nemocni¢nych ndakaz na_jednotkdch intenzivnej starostlivosti
a infekcii v mieste chirurgického vyvkonu a infekcii vyvolanych Clostridium difficile podl’a
protokolu ECDC
e Infekcie vyvolané Clostridium difficile vyvolavaji zdvazné= nemocni¢né néakazy,
a preto boli ustanovené ako jedna z najdélezitejSich priorit Rady Eurdpy.

Realizacia bodového prevalenéného sledovania

2016 : preklad materidlov k vykonu BPS II do slovenského jazyka, vykonanie vyberu
Standardizovaného suboru slovenskych nemocnic (40 nemocnic, vo validacnej Casti 5
nemocnic), preklad a priprava materidlov (protokol, codebook, softvér), priprava Skoleni
s SR, stanovenie valida¢ného timu, ziskanie podporného stanoviska MZ SR a HH SR

2016 — podl'a pokynov ECDC vykonat’ BPS v zariadeniach pre dlhodobo chorych.

2017: Januar — marec- Skolenie jednotlivych timov, april — jun, vykon BPS II a validacnej
BPS II Jul - kontrola vysledkov — presun do TESSY

Realizacné vystupy:

¢ vykonanim inciden¢nych sledovani NN na JIS a infekcii v mieste chirurgického vykonu,
inciden¢ného sledovania infekcii vyvolanych Clostridium difficile;

e pripravou BPS II v nemocniciach poskytujucich akatnu starostlivost’ ako aj pripravou BPS
NN v zariadeniach pre dlhodobo chorych, analyzou najrizikovejSich faktorov ich vzniku,
publikéciou ich vysledkov pre odbornt zdravotnicku verejnost’ (podl'a usmerneni z ECDC);

Realizdacia kampane Clean care is save care
RUVZ sa zapoja do kampane WHO : ,, Clean care is save care®.
februar — april — priprava vzorovych materidlov pre realizaciu kampane — zabezpeci
RUVZ so sidlom v Trenéine
maj - vlastna realizacia projektu na vietkych RUVZ v SR — vykonaju vietky RUVZ v SR
jun - vyhodnotenie realizovanej kampane — vykonaju vietky RUVZ v SR;
jul — spracovanie a vyhodnotenie za vietky RUVZ v SR na RUVZ so sidlom v Trenéine

Implementdcia _modernych _foriem _vzdeldavania _epidemioldogov _a cielovych _skupin
zdravotnickych pracovnikov v oblasti prevencie NN

V ramci postgradudlneho doskol'ovania zdravotnickych pracovnikov spolupracovat’ so SZU a
lekarskymi fakultami v implementacii modernych foriem vzdeldvania v oblasti prevencie
nozokomialnych ndkaz v kontexte odporucania Rady z 9. jula 2009 o bezpec¢nosti pacientov
vratane prevencie a kontroly infekcii spojenych so zdravotnou starostlivostou ¢. 2009/C
151/01.

Casové obdobie: pricbezne
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Realizacné vystupy:
- analyza vyskytu nozokomialnych nakaz za rok 2015,
- porovnanie vyskytu nozokomialnych nakaz v roku 2015 s vyskytom v roku 2014 a za

ostatnych 5 rokov,

- skvalitnenie surveillance a kontroly nozokomialnych ndkaz zabezpecenim:

vykonanim inciden¢nych a postupné priprava opakovania prevalen¢nych stadii vyskytu
nemocni¢nych nakaz, analyzou najrizikovejSich faktorov ich vzniku, publikdciou ich
vysledkov pre odbornu zdravotnicku verejnost’ (podl'a usmerneni z ECDC)

realizaciou aktivit na podporu zlepSenia compliance v hygiene ruk zdravotnickych
pracovnikov

vytvorenim S$tandardnych pracovnych postupov na hygienu rik zdravotnickych
pracovnikov,

vysokej kvality diagnostickych moZnosti patogénnych mikroorganizmov, vysokej
kvality monitorovania a kontroly nozokomialnych nakaz,

sledovat’ kolonizaciu/infekciu pacientov zavaznymi nemocni¢nymi patogénmi (hlavne
MRSA, VRE, C. difficile, CPE), navrhovat a kontrolovat’ protiepidemické opatrenia na
zamedzenie ich Sirenia v prostredi ZZ andasledného prenosu do komunitného
prostredia.
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6.5 MIMORIADNE EPIDEMIOLOGICKE SITUACIE

(}estor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel’

1. ochraiovat’ obanov pred mimoriadnymi epidemiologickymi situdciami;

2. zabezpecit’ pripravenost’, rychlu a koordinovanu reakciu na mimoriadne epidemiologické

situdcie (hrozby a naliehavé situdcie) a ich udrzatelny priebeh;

podporovat’ medzirezortni spolupracu;

4. skvalitnit’ pripravenost’ na pandémiu chripky a d’alSich vysokovirulentnych ndkaz (Ebola,
MERSCoV, vtacia chripka, SARS, atd’.),

5. rozvijat stratégiu spolocnej krizovej komunikacie.

(98]

Dosiahnutie cielov si vyzaduje dostato¢nt pripravenost, koordinovany postup odborne
podlozeny a dobre zdokumentovany, komunikaciu na narodnej a medzinarodnej irovni.

Anotacia

Rychla a koordinovana reakcia na mimoriadne epidemiologické situacie, hrozby a nalichavé
situacie (ktoré mozu vzniknut' v stvislosti s vypustenim biologickych latok tykajicich sa
prenosnych ochoreni) alebo v suvislosti s ofakdvanou pandémiou chripky, si vyzaduje
dostatocné kapacity v oblasti 'udskych zdrojov, materidlneho zabezpecenia a vedomostného
potencialu. Na urovni EU, ale aj na narodnej, krajskych a okresnych trovniach, svoju
nezastupitelnti Glohu zohrdvaju stratégie spoloc¢nej krizovej komunikacie, pripravenost’
zdravotnictva, medzirezortna spolupraca, risk assesment arisk manazment. Prioritami su
plany na podporu vSeobecnej pripravenosti a vhodnej reakcie na ohrozenie zdravia v pripade
potreby. V oblasti verejného =zdravotnictva doleziti twlohu zohrava aj informovanost
obyvatel'ov. VSetky ¢innosti na ochranu pred zdravotnymi ohrozeniami obyvatelov SR st
koordinované s ECDC a EK.

Etapy rieSenia

Stratégie suvisiace s pripravenost’'ou a kontrolou prenosnych _ochoreni_predstavujucich
zavaznu hrozbu pre obyvatel’stvo

Priprava planov, rozvoj stratégii a postupov pre stanovenie, testovanie, hodnotenie
a revidovanie nepredvidanych udalosti na narodnej trovni, krajskych, okresnych a miestnych
trovniach, aich st&innost v ramci nadej krajiny, ale i medzi ¢lenskymi $tatmi EU. Tieto
ulohy zabezpecCujice vysoku ochranu zdravia obyvatelov je mozné plnit’ len v pripade
monitoringu, zabezpecenia v€asného varovania pred zdvaznymi ohrozeniami zdravia a pri
ziskavani a vyuzivani spol'ahlivych informacii.

Posilnit’ globdlnu zdravotnu bezpelnost’ (varovanie a reakciu na epidémie, ohrozenie
biologickymi zbrarnami)

Realiza¢né vystupy
- posilnenie vSeobecnej pripravenosti verejného zdravotnictva na Slovensku na krizové
situacie,
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zlepSenie stratégie krizovej komunikacie,

zaSkolenie epidemiologov pri potenciondlnom ohrozeni verejného zdravia biologickymi
faktormi (podozrivé latky) v otazkach indikovania adekvatnych protiepidemickych
opatreni a nutnosti laboratorneho vySetrenia ndlezov pri mimoriadnej udalosti ku ktorej
su prizvani IZS,

priebezne aktualizovat’ postupy HH SR pre realizdciu opatreni pri vyskyte
vysokonebezpecnych nakaz,

priprava koordinovaného postupu v pripade mimoriadnej epidemiologickej situacie,
priebezna aktualizacia ¢lenov a kontaktnych tidajov v protiepidemickych komisiach.
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6.6 ENVIRONMENTALNA SURVEILLANCE POLIOMYELITIDY A
SLEDOVANIE VDPV

Gestor
UVZ SR, NRC pre poliomyelitidu

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel’

Monitorovanie cirkulédcie divych avakcindlnych kmenov poliovirusov vySetrovanim
odpadovych vod s osobitnym zretelom na sledovanie tzv. VDPV (Vaccine Derived Polio
Viruses).

Anotacia

Po uspesnej eradikacii poliomelitidy v Slovenskej republike je potrebné nad’alej pokraovat
vo vsetkych aktivitich surveillance poliomyelitidy, ku ktorym patri aj vykonavanie
pravidelného  virologického vySetrovania odpadovych vod na zistenie pritomnosti
poliovirusov ainych enterovirusov vo vonkajSom prostredi. Sledovanie cirkuldcie
poliomyelitickych virusov a inych enterovirusov vysetrovanim odpadovych vod sa zacalo
v ramci surveillance poliomyelitidy vykonavat' vo vybranych lokalitdich Slovenska v roku
1970.

Environmentdlna surveillance spo¢iva vo virologickom vySetrovani odpadovych vod
vykonavanom celoslovensky podl'a nariadenia hlavného hygienika Slovenskej republiky.
Vzorky sa odoberaju systematicky najma vo vacsich mestach a v uteceneckych taboroch a to
v mieste vyustenia odpadovych vod do €isticky odpadovych vod.

Etapy rieSenia
I. etapa: Organizané zabezpecenie. Priprava harmonogramu odberov.
Casové obdobie: januar — februar 2016

II. etapa

Vykonanie odberov v niekol’kych lokalitdch spadového tizemia kazdého z troch virologickych
laboratorii regionalnych uradov verejného zdravotnictva. Odbery sa vykonaju kazdy druhy
mesiac podla platnych pokynov hlavného hygienika Slovenskej republiky vypracovanych
NRC UVZ SR. Sledovanie cirkulacie divych a vakcinalnych kmefiov poliovirusov a inych
enterovirusov v odpadovych vodach a zasielanie izolovanych kmeniov do Regiondlneho
referencného laboratoria v Helsinkach.

Casové obdobie: marec 2016 — februar 2017

II1. etapa
Vyhodnotenie vysledkov za rok 2016 a ich porovnanie s predchadzajicim obdobim.

Realiza¢né vystupy
1. Udrzanie certifikécie eradikécie poliomyelitidy v SR.
2. Vyhlasenie globalnej eradikacie.
3. Eradikdcia umoZzni v buducnosti zruSit' pravidelné povinné ockovanie a financné
prostriedky posunut’ na iné ockovania.
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6.7 PREVENCIA HIV/AIDS

(}estor )
UVZ SR, RUVZ so sidlom v KoSiciach

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel’

Mladi ludia v sucasnosti dospievaju skor, zainaji skor pohlavne zit, ale nemaju eSte
upevnené viazby zodpovednosti voci sebe samym i okoliu. Spravaju sa riskantnejSie a st
nachylnejsi k akvirovaniu pohlavne prenosnych ochoreni, vratane AIDS, ako dospeli l'udia.
Cielom projektu je, aby mladi ludia, predovSetkym ziaci 9. roc¢nikov zékladnych §kol
a strednych 8kl diskutovali o tychto problémoch a netradiénym spésobom (hrou), i€ast’ou na
tomto projekte, ziskali a osvojili si ¢o najviac vedomosti o problematike HIV/AIDS, inych
pohlavne prenosnych ochoreni, antikoncepcii, sexualnom spravani, az po formovanie
huménneho pristupu a podpore socialneho citenia k l'udom HIV pozitivnym a chorym na

AIDS. Doslednou realizaciou projektu ocakdvame zmenu postojov a spravania sa mladych
Pudi.

Anotacia

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

I napriek dostupnosti informacii, ktoré st v dneSnej dobe k dispozicii, sa pocet HIV
pozitivnych stile zvySuje. Prevencia je prevazne zalozena na baze pasivneho prijimania
informéacii. Pokial nie je vytvoreny priestor pre diskusiu a hlbsie pochopenie, zdkladné fakty
byvaju véacsinou Ciastone zname, ale neakceptované. Preto v ramci projektu sa na Skolach
budt organizovat’ stretnutia so Studentmi, kde ziskajii potrebné vedomosti a informéacie
v danej problematike netradi¢nymi metodami.

Etapy rieSenia
Projekt sa uskutoc¢niuje v rokoch 2012 — 2016 (5 rokov)

Kazdoroc¢ne sa zabezpeci:
e marec - november vlastnd realizacia projektu na vietkyjch RUVZ v Slovenskej
republike;
e december — spracovanie, vyhodnotenie a zaslanie vysledkov uskuto¢nenych aktivit na
RUVZ so sidlom v Kogiciach,
e zavereénu spravu RUVZ so sidlom v Kosiciach zasle na UVZ SR.
Vystupy
Zvysit uroven informovanosti a zmeny postojov mladych l'udi v problematike HIV/AIDS
a inych pohlavne prenosnych ochoreni.

Termin ukondenia:
December 2016
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6.8 PORADNE OCKOVANIA

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

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel’
Posilnenie informovanosti o ockovani a ockovanim preventabilnych ochoreniach.

Anotacia

Ockovanie patri k vyznamnym a u¢innym spdésobom prevencie infekénych chordb. Tvori
mimoriadne dolezitli sucast’ zdravotnej starostlivosti o obyvatel'stvo. V krajindch, kde je
zaoCkovanost’ nizka, t. j. nie je dostato¢na kolektivna imunita, dochddza k epidemickym
vyskytom mnohych, otkovanim preventabilnych ochoreni. UVZ SR a regionilne trady
verejného zdravotnictva v Slovenskej republike zaznamendvajii narast antivakcina¢nych
aktivit. Spravna informovanost’ o ofkovani ma jednoznacne pozitivny vplyv na podporu
zaockovanosti populacie.

RieSenie

Poskytovanie informacii o priebehu ochoreni preventabilnych ockovanim, ocCkovani —
povinnom, odporacanom, indikaciach a kontraindikaciach ockovania, zlozeni vakcin ¢i
neziaducich reakcidch.

Casové obdobie
Priebezne

Realiza¢né vystupy
- zvySenie informovanosti o ockovani a ockovanim preventabilnych ochoreniach
praktickou vyuébou buducich sestier na SZS a vzdelavanim sestier v ramci SKSaPA,
- znizenie odmietani ockovania,
- informovanie verejnosti o vakcinologickom poradenstve RUVZ (gynekolog.- porod.
oddelenia, cakarne gynekologickych ambulancii a ¢akarne vSeobecnych lekarov).
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6.9 ZVYSENIE POVEDOMIA BUDUCICH MATIEK O OCHORENIACH
PREVENTABILNYCH OCKOVANIM A VYZNAME OCKOVANIA

Gestor
RUVZ so sidlom v Komarne

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel’
Hlavnym cielom projektu je zvySenie vedomosti buducich matiek o ochoreniach
preventabilnych o¢kovanim a o vyzname ockovania.

Anotacia
Projekt je zamerany na realizaciu intervencie, ktora vyplynula zvysledkov vyskumu
realizovaného v ramci Programov a projektov uradov verejného zdravotnictva v rokoch 2013
— 2014 pod nazvom ,Identifikdcia najcastejSich faktorov ovplyvnujicich postoj rodiCov
a buducich rodicov k ockovaniu.*
Cielom projektu je jednoduchym a interaktivnym spdsobom edukécie zvysit povedomie
najmi buducich matiek o ochoreniach preventabilnych ofkovanim, o rizikach suvisiacich
s ich priebehom, moznymi komplikéciami a nasledkami, o moZnostiach a vyzname Ucinnej
prevencie ockovanim. Cielovou skupinou budiu najmd ziacky vysSich ro¢nikov strednych
Skol. Pozornost’ sa zameria aj na vybudovanie kritického postoja tcastnikov k roznym
zdrojom informacii suvisiacich s ockovanim. Sucastou edukacie bude aj ukazka
manipulativnych a zavadzajucich technik pouZzivanych odporcami o¢kovania. Medzi hlavné 4
tematické okruhy bude patrit:

- problematika povinného ockovania,

- zdroje informécii o oCkovani, kriticky pohlad na internet (okruhy s nézvami:
»Pridavné latky*, ,,Preco tol’ko vakcin®, Neziaduce t¢inky po o¢kovani®, ,,Preco stale
ockujeme*

- kvalita zivota oCkovanej a neoCkovanej osoby

- vyznam individudlnej a kolektivnej imunity,

Efekt intervencie sa planuje zistovat’ formou dotaznika.

Etapy rieSenia:
I. etapa: januar — marec 2016: metodicka priprava
april 2016: pilotny projekt )
II. etapa: maj- jun 2016: realizacia edukécie a vyplianie dotaznikov
III. etapa: jul — august 2016: nahradvanie udajov
IV.etapa: september — december 2016: vyhodnotenie a komunikacia vysledkov

Casové obdobie
December 2016

Realiza¢né vystupy

Zhodnotenie urovne vedomosti v skimanej oblasti v ramci ciel'ovej skupiny a efektu
intervencie.
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6.10 UMYVANIE A DEZINFEKCIA RUK V ZDRAVOTNICKYCH ZARIADENIACH

Gestor
RUVZ so sidlom v Leviciach

RieSitel’ské pracovisko
RUVZ zo sidlom v Leviciach

Ciel’

Sucastou programu WHO ,,First Global Patient Safety Challange- Clean Care IsSafer
care“ (Cista starostlivost’ je bezpeénejsia starostlivost) je Slovenskej republike od roku 2009
kaZdoro¢ne prebiehajuca Narodna kampan ,,SaveLives: CleanYourHands“ (Umyvaj si ruky
— zachrani§ zivot“).Hlavnym cielom kampane je poukdzat, ze spravna hygiena ruk
v zdravotnickych zariadeniach patri medzi najdolezitejSie sposoby prevencie nozokomialnych
nakaz a je zamerand na edukdciu zdravotnickych pracovnikov ako si spravne umyvat
a dezinfikovat’ ruky s pouzitim dezinfekénych pripravkov na baze alkoholu.

Anotacia

ZvySenim poctu odberov sterov rik zdravotnickych pracovnikov (s dorazom na rizikové
16zkové oddelenia chirurgického smeru, OAIM, JIS, operacné sily), nadslednou analyzou
laboratornych vysledkov sa spiatnou vizbou k vedicim lekarom prislusnych oddeleni ako aj
s vedenim zdravotnickeho zariadenia, ako poskytovatel'om zdravotnej starostlivosti, moZzeme
vyznamne ovplyvnit vyskyt NN a zvysit bezpecnost' pacientov. Sledovanie a kontrola
endemického osidl'ovania rak zdravotnickych pracovnikov, aplikacia spravnej techniky
umyvania a dezinfekcie ruk a edukdcia zdravotnickych pracovnikov, st neoddelitelnou
sucastou vSetkych programov zaoberajicich sa zlepSenim bezpecCnosti pacientov
v zdravotnickych zariadeniach.

Etapy rieSenia
V priebehu roka 2016
Zamestnanci oddelenia epidemiologie zabezpecia:
e januar - december - vlastna realizacia odberov sterov;
e jun - december — realizaciou predndsok v zdravotnickych zariadeniach okresu
zapojenie sa do kampane WHO: ,, Clean care issafer care®.

Vystupy
Zvysit troven informovanosti a zmeny postojov zdravotnickych pracovnikov v problematike

hygieny a dezinfekcie ruk v zdravotnickych zariadeniach.

Termin ukondenia:
December 2016
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7. OBJEKTIVIZACIA FAKTOROV PROSTREDIA

(BZP, MZP, CHA, FF)
C.U. |NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY
RIESITELSKE PRACOVISKO TERMIN
7.1 CYANOBAKTERIE UVZ SR
UVZ SR, RUVZ v SR 2016 a d’aliie roky
7.2 LEGIONELY A AMEBY V ZDRAVOTNICKYCH
ZARIADENIACH, NEB){TOVYCH BUDOVACH A |UVZ SR
V ODDYCHOVYCH ZONACH
UVZ SR aRUVZ v SR 2016 a d’alsie roky
7.3 MATERSKE MLIEKO UVZ SR
UVZ SR, Laktarium DFN Limbova ul. Bratislava, RUVZ
Poprad, RUVZ PreSov, banka materského mlieka,|2016 a d’alSie roky
Novorodenecké oddelenie FNsP J.A. Reimana v PreSove
7.4 REZIDUA PESTICIDOV V POTRAVINACH PRE UVZ SR
DOJCENSKU A DETSKU VYZIVU
UVZ SR a RUYZ v SR podla aktudlneho Planu uradne;j 2016 a dalsie roky
kontroly potravin
7.5 IDENTIFIKACIA A TYPIZACIA PATOGENNYCH ,
MIKROORGANIZMOV METODAMI |UVZ SR
MOLEKULARNEJ BIOLOGIE
UVZ SR 2016 a d’aliie roky
7.6 STANOVENIE OLOVA V KRVI EXPONOVANYCH UVZ SR
ZAMESTNANCOV
UVZ SR, RUVZ v Banskej Bystrici, Kogiciach 2016 a dralsie roky
7.7 OBJEKT[VIZACIA UCINKOV ZDROJOV |
OPTICKEHO ZIARENIAV PRACOVNOM A|UVZSR
ZIVOTNOM PROSTREDI
UVZ SR, RUVZ v SR 2016 a d’alsie roky
7.8 MONITORING V\’{SKYTU ENTEROVI’RUSOV VO | vz sk
VODACH URCENYCH NA KUPANIE
UVZ SR (OOFZP, OLM), RUVZ, SZU Bratislava 2016 a d’alsie roky
7.9 VEDLAJSIE PRODUKTY DEZINFEKCIE | /. «p
A KVALITA PITNEJ VODY
UVZ SR (OOFZP, HZP), RUVZ Bratislava hl. mesto,
RUVZ Dunajska Streda, RUVZ Banska Bystrica a dalsie | 2015 a d'alSie roky
RUVZ podl'a vybranych verejnych vodovodov
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710 |PELOVA INFORMACNA SLUZBA (PIS)
MONITORING BIOLOGICKYCH
ALERGENOV V OVZDUSI

RUVZ SO sidlom
v Banskej Bystrici

RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, UVZ SR, RUVZ

Kogice, RUVZ Nitra, RUVZ Trnava, RUVZ Zilina 2016 a dalSie roky

7.11 MONITORING ALERGENOV ROZTOCOV VO |RUVZ so sidlom
VNUTORNOM PROSTREDI v Banskej Bystrici

RUVZ BB, UVZ SR, vybrané RUVZ v SR, NRC pre
hodnotenie  vplyvu volného ovzduSia a ovzduSia
uzavretych priestorov nevyrobného charakteru na zdravie
populécie

2016 a d’alsie roky

7.12 PREZIVANIE TERMOTOLERANTNYCH |RUVZ so sidlom v
KAMPYLOBAKTEROV Trencine

RUVZ Trenéin, UVZ SR 2013 - 2016

7.13 MONITORING EXPOZICIE ZAMESTNANCOV RUVZ so sidlom v Ziline
OPERACNYCH SAL NARKOTIZACNYMI v spolupraci s RUVZ so
PLYNMI sidlom v Martine

RUVZ Zilina, RUVZ Martin, RUVZ Cadca, RUVZ
Liptovsky Mikula§, RUVZ Dolny Kubin

714 |MONITORING CELKOVEHO ORGANICKEHO
UHLIKA V PRIRODNYCH A UMELYCH
KUPALISKACH

RUVZ Zilina

RUVZ Zilina, RUVZ Kosice, UVZ SR, ostatné RUVZ
podla zdujmu

7.15 EPIDEMIOLOGICKA PREVENCIA RIZIKA

KARCINOGENITY RUVZ Kosice
V POPULACII
RUVZ Kosice- Oddelenie genetickej toxikologie Rok 2016
7.16 |MONITORING BAKTERIi CECADE NRC pre Vibrionaceae,
VIBRIONACEAE VO VODNOM PROSTREDI RUVZ Komarno

Odbor lekarskej mikrobiologie RUVZ Banska Bystrica,
Ustav molekularnej biolégie prirodovedeckej fakulty UK
Bratislava
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71 CYANOBAKTERIE

Projekt vychadza z Akéného planu pre zivotné prostredie a zdravie obyvatelov Slovenskej
republiky, regionalny ciel: Chranit Tudské zdravie pred nepriaznivymi G€inkami
kontaminovanej vody. Snahou je zabezpecit’ sledovanie kvality vod na kupanie.

(}estor
UVZ SR

Bieéitel’ské pracovisk{l
UVZ SR, RUVZ v SR

Ciel’

- monitorovanie vyskytu cyanobaktériovych vodnych kvetov vo vodach urenych na
kapanie, prirodnych ktpaliskach a biokupaliskach,

- monitorovanie vyskytu cyanobaktérii vo vodarenskych nadrziach v suvislosti
s pritomnost’ou mikrocystinov v upravenej pitnej vode,

- zistovanie akutnej toxicity a pritomnosti cyanotoxinov v biomase cyanobaktérii (vo
vodnych kvetoch) a vo vode,

- zistovanie korelacii medzi vyskytom vodnych kvetov a znecistenim vody,

- vpripade potreby =zistovanie osidlenia vodnych ploch makrofytmi v suvislosti
s premnozenim cyanobaktérii,

- vCasné varovanie obyvatel'stva pred moznymi zdravotnymi rizikami

Anotacia

Monitorovanie, determindcia druhového zloZenia cyanobaktériovych vodnych kvetov
a kvantifikacia cyanobaktérii. Venovanie zvySenej pozornosti vyskytu invdznych druhov
cyanobaktérii v suvislosti s novymi cyanotoxinmi. Stanovovanie cyanotoxinov, akutnej
toxicity a suvisiaceho znec€istenia vo vodarenskych nadrziach, vodach urcenych na kuapanie,
prirodnych kupaliskach a biokupaliskach s cielom znizenia zdravotného rizika obyvatel'stva
pri zasobovani pitnou vodou a pri kupani.

Lokality

Vodarenské nadrze: podl'a aktualnej situacie a poziadaviek RUVZ

Vody urcené na kupanie, prirodné kupaliska a biokupaliska: podl'a aktudlnej situdcie na
lokalite a poziadaviek RUVZ

Etapy rieSenia

1. monitoring, odbery, laboratorne analyzy — letnd sezéna 2016
2. kompletizacia vysledkov, vyhodnotenie, zavery - december 2016

Vystupy

- hlésenia o vyskyte vodnych kvetov a informécie v masmédiach

- hlésenia udajov z rieSenia tlohy pre medzinarodny projekt COST

- protokoly o skuskach zo sledovania kvality vody v suvislosti s vodnymi kvetmi

- kazdoro¢né hodnotenie jednotlivych lokalit z hl'adiska ohrozenosti cyanobaktériami a ich
d’alSieho vyuZzivania na zdsobovanie obyvatel'stva pitnou vodou alebo na rekreacné ucely

- uprava profilov vod ur¢enych na kapanie

72



Programy a projekty Uradov verejného zdravotnictva v Slovenskej republike na rok 2016 a na dalsie roky

7.2 LEGIONELY A AMEBY V ZDRAVOTNICKYCH ZARIADENIACH,
NEBYTOVYCH BUDOVACHAYV ODDYCHOVYCH ZONACH

Projekt vychadza z Akéného planu pre Zivotné prostredie a zdravie obyvatel'ov Slovenskej
republiky, regiondlny ciel: Zabezpecit' pristup k nezavadnej a zdravotne bezpecnej pitnej
vode, k sanitacii, a tiez zabezpecit’ sledovanie kvality vod na kupanie.

Gestor ulohy
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska
UVZ SR aRUVZ v SR

Ciel’

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

- diagnostikovat’ vyznamné druhy legionel a améb metdédami molekularnej biologie,

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

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

Anotacia

Zhodnotenie vyskytu a asocidcie legionel a améb vo vodach rehabilitaénych zariadeni a v
aerosOloch vybranych zdravotnickych zariadeni, v nebytovych budovach avo vodnych
stavbach oddychovych zon a kupalisk. Ziskanie podkladov pre Gpravu prislusnej legislativy
na preventivnu ochranu zdravia obyvatel’stva.

Etapy rieSenia

1. monitoring — 2016
2. vyhodnotenie — januar 2017
Vystupy

- sprava o vyskyte legionel a améb vo vodach rehabilitacnych zariadeni a v ovzdusi
sledovanych nebytovych budov a budov zdravotnickych zariadenti,

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

- navrhy na Gpravu prislusnej legislativy.
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7.3

MATERSKE MLIEKO

Projekt vychadza z Akéného planu pre zivotné prostredie a zdravie obyvatelov Slovenskej
republiky, regiondlny ciel’ IV.: Zameranie na znizenie rizika ochoreni a poskodenia zdravia v
dosledku tc¢inku nebezpecnych chemickych latok a biologickych latok v obdobi detstva.

(}estor
UVZ SR

RieSitel’ské pracovisko

UVZ SR; Banka Zenského materského mlieka, DFNsP Limbové v Bratislave; RUVZ Poprad,
RUVZ Presov; Banka Zenského materského mlieka, Novorodenecké oddelenie FNsP J.A.
Reimana v PreSove

Ciel

sledovat’ nutriénti 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 sposob
manipulécie s mliekom,

sledovat’ u¢innost’ pasterizacie materského mlieka porovndvanim 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 podavanim kontaminovaného mlieka,
zber kmenov Staphylococcus aureus izolovanych z nepasterizovaného materského
mlicka za ucelom testovania génov kodujucich stafylokokovy enterotoxin metodou
multiplex PCR,

porovnat metodiky stanovenia stafylokokovych toxinov produkovanych kmenimi
Staphylococcus aureus.

Anotacia

Kvalita materského mlieka zavisi od fyzioldgie matky, od kvality zivotného prostredia, jej
stravovacich navykov, zodpovednosti pri manipuldcii s mlieckom a sposobom upravy
a uchovavania mlieka v laktariu do jeho pouzitia. Predmetom rieSenej problematiky je
cielend mikrobiologicka a chemicka kontrola materského mlieka zbieraného od darkyn do
laktéria a po pasterizacii podavaného novorodencom.

Etapy rieSenia

1. monitoring: 2016
2. vyhodnotenie: januar 2017
Vystupy

sprava o sledovani biopozitivnych a bionegativnych latok v materskom mlieku,
zhodnotenie U¢innosti tepelného opracovania materského mlieka v laktariu,
vyhodnotenie trendov vyvoja kvality materského mlieka za sledované obdobie.
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7.4 REZIDUA PESTICIiDOV V POTRAVINACH PRE DOJCENSKU A DETSKU
VYZIVU

Projekt vychadza z Akéného planu pre Zivotné prostredie a zdravie obyvatel'ov Slovenskej
republiky, regiondlny ciel’ IV., nazov aktivity: Kontrola a monitoring cudzorodych latok
v potravinach.

Gestor
UVZ SR

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

Ciel’

- monitoring obsahu rezidui pesticidov v potravinach pre dojcenskil a detski 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.

Anotacia

Participacia na monitoringu krajin EU v nadvdznosti na prijaté opatrenia v oblasti kontroly
pritomnosti a obsahu rezidui pesticidov v detskej a dojCenskej vyzive a potravinovy dozor
nad kvalitou dojCenskej a detskej vyzivy z hl'adiska obsahu rezidui pesticidov v roéznych
druhoch dojcenskej a detskej vyzivy na baze mlieka, ovocia, zeleniny, médsa a ceredlii a ich
kombindcii.

Etapy rieSenia

- etapa: Zber a analyzy 40 vzoriek potravin pre dojcenska a detskii vyzivu z obchodnej
siete prostrednictvom RUVZ na obsah o-HCH, B-HCH, y-HCH, dieldrinu, HCB, endrinu;
heptachloru, aldrinu, DDT,DDD,DDE, metoxychloru, a-B-endosulfanu, disulfotéonu (jeho
metabolitov), fensulfotionu, ometoatu, dimetodtu, terbufosu (jeho metabolitov),
cadusafosu, demeton-S-metylu, demeton-S-metyl sulfonu, oxydemeton-metylu,
etoprofosu, fipronilu, nitrofénu, aza predpokladu funkéného HPLC-MS/MS
propylentiourei, fentinu a haloxyfopu, marec — oktober 2016

- etapa: Analyza a vyhodnotenie obsahu 134 pesticidov-analytov, ¢o zodpovedd vyberu
podla Nariadenia Komisie ¢. 400/2014 z 22. aprila 2014 v 10 vzorkach urCenych pre
monitoring Eurdpskej unie: priebezne pocas roka 2016.

Vystupy
- vysledky kontrolovanych vzoriek potravin v rdmci potravinového dozoru - priebezne
- podklady k sprave z monitoringu pre EK
- hlasenia do EFSA
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7.5 ,IDENTIFIKACIA A TYPIZACIA PATOGENNYCH MIKROORGANIZMOV
METODAMI MOLEKULARNEJ BIOLOGIE

Projekt vychadza z Akéného planu pre Zivotné prostredie a zdravie obyvatel'ov Slovenskej
republiky, regiondlny ciel' IV., nazov aktivity: Realizovat’ kontrolu zoonéz a poévodcov
zoonoz v Slovenskej republike.

Gestor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska
UVZ SR

Ciel’

- vyvinut' apokracovat uz v zavedenych metdodach pulznej elektroforézy (PFGE) na
typizéciu vyznamnych patogénov v zZivotnom prostredi,

- zaviest metody molekuldrnej biologie na diagnostiku a identifikdciu virusov
v potravinach

- zaviest metddy imunomagnetickej separdcie na detekciu patogénnych sérotypov
Escherichia coli

- uplatiovat metdédu real-time PCR na kvantifikaciu Legionella sp. a Legionella
pneumophilla z vodného prostredia a zaviest nové molekularne metédy na druhova
identifikaciu baktérii rodu Legionella,

- uplatnovat metdédu PCR na identifikdciu a serotypizaciu verotoxin-produkujiacich
Escherichia coli ainych patogénnych druhov E.coli, Listeria monocytogenes,
enterotoxin-produkujucich kmenov Staphylococcus aureus, Campylobacter sp.,

- spolupracovat na medzindrodnej Urovni pri vyvoji a zavadzani novych metdd
s eurdpskymi referenénymi laboratoriami (EU-RL) pre dant problematiku.

Anotacia

V mikrobiologickej analyze vzoriek Zivotného prostredia je dolezité rychle a spolahlivé
odhalenie zdroja mikrobidlnej kontaminacie, pripadne jej Sirenia a urcenia potencialneho
environmentalneho zdroja pri epidemiologickych Setreniach. Sti¢asny vyskum sa zameriava
na metddy molekulédrnej bioldgie, na ich vyvoj avyznam pri diagnostike patogénnych
mikroorganizmov. Metddy ako polymerdzova retazova reakcia (PCR), pulzna elektroforéza
(PFGE) ain¢ metdody molekuldrnej biologie na baze nukleovych kyselin, st vysoko
Specifické, presné a manudlne i Casovo nenaro¢né. Maju rozhodujuce zastiipenie pri detekcii
patogénnych mikroorganizmov v potravinach z hladiska ich kvality a bezpecnosti, vo
vzorkach zo Zivotného prostredia i v klinickom materiali.

Etapy rieSenia

1. uplatnovat’ metody PCR, a zaviest metody multiplex PCR, real-time PCR a PFGE
priebezne 2016

2. odskusat’ a optimalizovat’ nové metddy na modelovych vzorkach Zivotného prostredia —
priebezne 2016

3. spracovat’ redlne vzorky z medzinarodnych S§tadii (organizovanych EU-RL, EFSA,
ECDC), zo statneho zdravotného dozoru a tradnej kontroly potravin a vyuzit' uvedent
diagnostiku pri rieSeni pripadnych epidemiologickych suvislosti v SR priebezne 2015
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Vystupy

- vysledky a spravy zo $tudii zasielané do EU-RL

- sprava o zavedeni a uplatneni metdd molekularnej bioldgie vo vyhodnoteni ¢innosti NRC
pre MZP a NRC pre legionely v Zivotnom prostredi

- poskytnutie vysledkov a odbornej pomoci pre ostatné pracoviska RUVZ pri rieseni
epidemiologickych suvislosti

- vysledky pre Statny zdravotny dozor a uradnu kontrolu potravin.
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7.6  STANOVENIE OLOVA V KRVI EXPONOVANYCH ZAMESTNANCOV

Projekt vychadza z Akéného planu pre zivotné prostredie a zdravie obyvatelov Slovenskej
republiky, regiondlny ciel’ IV.: Zameranie na znizenie rizika ochoreni a poskodenia zdravia v
dosledku ucinku nebezpecnych chemickych latok, ndzov aktivity: Zavedenie I'udského
biomonitoringu do praxe na ndrodnej urovni.

Gestor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska
UVZ SR, RUVZ Banska Bystrica, RUVZ Kosice

Ciel’
- sledovat’ hladinu olova v krvi l'udi vykonavajucich profesie, pri ktorych prichadzaju
do styku s olovom alebo jeho zluceninami.

Anotacia

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

Olovo poOsobi 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. Cahko
prenika placentou. Zavazny je ucinok olova na krvotvorbu. Inhibuje syntézu hemu, sposobuje
anémie. Nebezpecné je pdsobenie olova na centralny nervovy systém — akutne a chronické
encefalopatie, poruchy psychiky, zmeny chovania, poruchy intelektu. Postihuje aj traviaci
trakt (inhibicia peristaltiky, ¢revné koliky), l'adviny (nefropatie), srdcovy a cievny 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 vykonavajucich profesie, pri
ktorych prichadzaji do styku s olovom alebo jeho zlu¢eninami. Podl'a Nariadenia vlady SR €.
355/2006 Z.z., vzneni NV SR ¢. 471/2011 Z.z. o ochrane zamestnancov pred rizikami
stvisiacimi s expoziciou chemickym faktorom pri praci (Priloha ¢.2) pre olovo ako jediny
chemicky faktor existuje limit - zavizna biologickd medzna hodnota (700 pg olova.l™ krvi),
ktora by nikdy nemala byt prekrocend. Vzhl'adom na toxicitu olova, jeho schopnosti
kumulécie v tkanivach a zdvazné ucinky na organizmus ¢loveka je potrebné sledovat’ hladiny
olova v krvi zamestnancov profesionalne exponovanych olovu.

Etapy rieSenia
1. etapa: januar 2011 — november 2016 - odbery a analyzy vzoriek
2. etapa: december 2016 — spracovanie vysledkov

Vystupy

- protokoly o skuskach,

- vypracovanie spravy, ktord bude postipend odboru PPL a hlavnej odbornicke pre
PPL.
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7.7 OBJEKTIVIZACIA UCINKOV ZDROJOV OPTICKEHO ZIARENIA V
PRACOVNOM A ZIVOTNOM PROSTREDI

Projekt vychadza z Akéného planu pre Zivotné prostredie a zdravie obyvatel'ov Slovenskej
republiky, regionalny ciel’ IV.: Zameranie na znizenie rizika ochoreni a poskodenia zdravia v
dosledku ucinku fyzikalnych javov, nazov aktivity: Zavedenie 'udského biomonitoringu do
praxe na narodnej urovni.

(}estor
UVZ SR

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

Ciel’

- objektivizacia podmienok bezpecnosti a ochrany zdravia zamestnancov na pracoviskach,
resp. zékaznikov v zariadeniach, v ktorych sa pouzivaju zdroje koherentného a
nekoherentného optického Ziarenia (OZ), meranim a vypoétom limitnych hodnot
expozicie v stlade s poziadavkami platnych predpisov.

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 solaria vyhlaska MZ SR €. 554/2007 Z. z. V tychto predpisoch st stanovené
limity expozicie 0sob optickému Zziareniu, vyjadrené fyzikalnymi veli¢inami, ktoré sa musia
merat’t vhodnym pristrojovym vybavenim. Vysledky merani sa maju uplatnit na
objektivizaciu miery rizika pre posudky o riziku.
Objektivizacia u¢inkov OZ bude vychadzat z merania zakladnych fyzikalnych veli¢in -
oziarenosti a davky oziarenia a ich porovnania s limitmi expozicie. Pristroje, ktoré su, resp.
budu k dispozicii, dokdzu indikovat’ mnozstvo Ziarenia, jeho spektralny (UV, VIS, IR) a
casovy (lasery) priebeh. Tym sa umozni:

- hodnotenie miery rizika z priameho a odrazeného Ziarenia

- preverit alebo urcit’ zaradenie lasera do prislusne;j triedy

- vypocitat maximalne doby expozicie

- overovat vplyv starnutia zdrojov na ich vykon z hladiska bezpecnosti a ochrany

zdravia

Etapy rieSenia

1. meranie a urcenie charakteristickych ukazovatel'ov, priebezne 07/2011 — 12/2016

2. ciastkové vyhodnotenie ziskanych poznatkov v uplynulom roku 02/2011 az 02/2016
3. celkové vyhodnotenie vysledkov, zavery a vystupy pre prax 02/2017 az 05/2017

Vystupy

- uprava metodiky na objektivizaciu rizik z optického Ziarenia,
- praktické zasady terénnych merani OZ v hygienickej praxi.
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7.8  MONITORING VYSKYTU ENTEROVIRUSOV VO VODACH URCENYCH
NA KUPANIE

Projekt vychadza z Akéného planu pre Zivotné prostredie a zdravie obyvatel'ov Slovenskej
republiky, regionalny ciel: chranit ludské zdravie pred nepriaznivymi w¢inkami
kontaminovanej vody. Zabezpecit’ sledovanie kvality vod na kupanie.

Gestor
UVZ SR

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

Ciel

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

- overenie a zavedenie diagnostiky enterovirusov pouzitim metod molekularnej biologie,

- sledovanie mikrobiologického a biologického oZivenia monitorovanych vod.

Anotacia

Voda méze byt nositelom prenosnych infekénych ochoreni, ktoré sposobuji baktérie, virusy,
parazity aplesne. V pozornosti verejného zdravotnictva je celé spektrum patogénnych
mikroorganizmov, predovsetkym baktérii a prvokov, ktorych vyskyt sa vo vodach pravidelne
kontroluje. Enterovirusy sa dlhodobo sledujt len v odpadovych vodach, vo vodach na kiipanie
sa ich monitorovanie nevykonava.

Virusmi sa mézu l'udia nakazit’ aj pri kupani v prirodnych kupaliskach, pri rekreacnych
vodnych Sportoch a pri kiipani v bazénoch. Na pricine ¢asto byvaji enterovirusy, ktoré sa
vyluc€uju stolicou a hlienom z dychacich ciest 'udi, a su schopné prezit’ aj vo vode, na rozdiel
od inych virusov, ktoré mimo zivej bunky vo volnom prostredi velmi rychlo hynu.
Enterovirusy mozu u citlivych jednotlivcov vyvolat' rozlicné netypické horackovité
ochorenia, resp. zapaly dychacich ciest. Mozu tiez spdsobit’ zdvazné akutne alebo chronické
ochorenia o¢i, sliznice ust, koze, kostrového svalstva, srdcového svalu, pecene a pankreasu.
Existuji dokazy o tom, Ze enterovirusy moézu prispievat’ k vzniku d’al§ich ochoreni, ktorych
vyskyt na Slovensku v poslednych rokoch stipa, ako napr. diabetes prvého typu.

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

Vystupy

Ciastkové zavery a vysledky budi uvedené v odpoctoch a priebezne publikované v odbornych
casopisoch, prezentované na odbornych podujatiach formou prednédsok a posterov.
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7.9  VEDLAJSIE PRODUKTY DEZINFEKCIE A KVALITA PITNEJ VODY

Projekt vychadza z Akéného planu pre zZivotné prostredie a zdravie obyvatel'ov Slovenskej
republiky, regionalny ciel’ I.: Zabezpecit' pristup k nezdvadnej zdravotne bezpetnej pitnej
vode a k sanitacii, nazov aktivity: ZlepSovanie zdravotnej bezpecnosti pitnej vody.

Gestor
UVZ SR

Riesitel'ské pracoviska ) 5 ) ’
UVZ SR (OOFZP, HZP), RUVZ Bratislava (HZP), RUVZ Dunajska Streda, RUVZ Banska
Bystrica a d’alsSie RUVZ podl'a vybranych verejnych vodovodov

Ciel

- zvySenie zdravotnej bezpecnosti pitnej vody a ochrana verejného zdravia pred
neziaducimi u¢inkami vedl’ajSich produktov dezinfekcie,

- pouzitie ekotoxikologickych metéd ako skriningového ndstroja na detekciu
pritomnosti vedlajSich produktov dezinfekcie vo vytipovanych zdrojoch hromadného
zasobovania pitnej vody a prislusnych verejnych vodovodoch pred a po chlorécii,

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

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

Anotacia

Uprava pitnej vody chlérom a jeho zlu¢eninami patri v SR k najroziirenejsim spdsobom jej
hygienického zabezpecenia. Tento sposob dezinfekcie pitnej vody, nie je uplne neskodny,
vzhl'adom k tomu, Ze pri tomto procese mozu vznikat’ tzn. vedl'ajSie produkty dezinfekcie.
Toxikologické stadie potvrdili, ze tieto latky maju karcinogénne uUCinky a nepriaznivo
vplyvaji na reprodukciu a vyvoj I'udského organizmu, a pri chronickej expozicii moézu mat’
nepriaznivy dopad na zdravie ¢loveka. V sucasnosti je znamych viac ako 600 vedlajSich
produktov dezinfekcie, z ktorych najvacsiu skupinu tvoria trihalometany a halooctové
kyseliny. Platna eurdpska legislativa (Smernica ¢. 98/83/ES o kvalite vody urcenej na l'udska
spotrebu) ¢iastocne riesi problematiku sledovania vzniku vedlajSich produktov dezinfekcie v
poziadavke na zistovanie pritomnosti celkovej sumy Specifikovanych trihalometanov.
Pripravovand revizia smernice obsahuje ndvrhy na sledovanie d’al§ich vyznamnych latok
(kyseliny halogénoctové), ktorych pritomnost v pitnej vode suvisi s pouzivanim
dezinfekénych prostriedkov na baze chloru.

Kedze laboratorne stanovenie celého spektra chemickych latok, ktoré mozu vznikat v
dosledku dezinfekcie pitnych vod je prakticky nerealizovatelné, hl'adaji sa iné sposoby, ako
identifikovat’ ich pritomnost’ v pitnej vode. Jednou z moznosti je pouzitie ekotoxikologickych
testov, ktoré umoznuji odhalit’ vSeobecné znecistenie vody, a to aj bez poznania jej
chemického zlozenia. Preto sa ekotoxikologické skusky mozu pouzit’ ako skriningovy néstroj
na testovanie vzniku vedl'ajSich produktov dezinfekcie, o umozni znizit’ pocet vySetrovanych
chemickych latok pri sledovani kvality vody. Tato uloha je sti¢ast'ou projektu Kvalita pitnej
vody a vedlajsie produkty dezinfekcie, na ktorom budi spolupracovat UVZ SR, RUVZ podl'a
vybranych verejnych vodovodov a prislusné vodarenské spolo¢nosti v Slovenskej republike.
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Etapy rieSenia
Etapy projektu st rozvrhnuté dlhodobo s priebeznymi hodnoteniami jednotlivych etap
projektu.

Vystupy

- spracovanie zavereCnej spravy, ciastkové zavery o vysledkoch budu uvedené
v odpoctoch,

- navrh na monitorovanie vybranych verejnych vodovodov vzhl'adom na pouZivany
spOsob upravy,

- navrh opatreni na eliminéciu zdravotnych rizik zo vzniku vedl'aj$ich produktov,

- informovanie verejnosti o problematike zdravotnej bezpecnosti pitnej vody.
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7.10 PEL’OVA INFORMACNA SLUZBA (PIS) - MONITORING BIOLOGICKYCH
ALERGENOV V OVZDUSI

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

Ciel’

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

- implementéacia vysledkov dlhodobého monitoringu vybranych druhov alergénov pri
hodnoteni zataze obyvatel'stva v stuvislosti s klimatickymi zmenami — Ak¢ny plén pre
zivotné prostredie a zdravie obyvatel'stva SR- NEHAP 1V,

- medializacia pelového spravodajstva a jeho vyuzitie na zlepSenie Zivotnych
podmienok a kvality zivota dotknutych skupin obyvatel'stva vratane jeho pouzitia pri
diagnostike a spradvnom nacasovani lie¢by polinoz,

- iniciovat’ rozsirenie siete monitorovacich stanic PIS v Slovenskej republike,

- rieSit moznosti elimindcie najvyznamnejSich alergénov (vysadba vhodnej zelene,
udrziavanie akosenie travnych porastov, elimindcia neudrziavanych ploch ako
rezervoara alergologicky vyznamnych druhov).

Anotacia

Polindzy patria medzi najcastejSie alergické ochorenia, ktorymi trpi viac ako tretina
populacie. V ramci prevencie je pre alergoldogov i alergikov dolezitd dostupnost’ presnych
a v€asnych informdcii o vyskyte pel'u v ovzdus$i. V Slovenskej republike bola v roku 2006
obnovend funk¢na siet’ monitorovacich stanic PIS pod gestorstvom verejného zdravotnictva.
Ich hlavnou ulohou je identifikdcia a kvantifikacia pelovych zfn a spor huab (plesni)
v ovzdusi. Dostupnost’ aktualnych hlaseni o pel'ovej situdcii v regidnoch a o najrozsiahlejsia
medializdcia pelovych sprav je dolezita pre alergikov a lekarov. Presnym uréenim
najvhodnejSieho terminu zaciatku lieCby, atiez jej ukonCenia po sezone, je okrem
minimalizacie az docCasnej eliminacie zdravotnych problémov alergika je mozné vd’aka
cielenej diagnostike i spravne nacasovanej liecbe usetrit’ znacné financné prostriedky.

Etapy rieSenia
1. monitoring — 2016 a d’alSie roky
2. ro¢né vyhodnotenie - december 2016 a d’alSie roky

Vystupy

tyzdenné pel'ové spravodajstvo formou tlacovych sprav, medializacia pel'ového 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 databazy PIS pre rieSenie medzinarodnych projektov tykajacich sa zmien bioklimy a
Sirenia invaznych druhov rastlin.
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711  MONITORING ALERGENOV ROZTOCOV VO VNUTORNOM
PROSTREDI

Gestor ulohy

RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, RUVZ BB, UVZ SR, vybrané RUVZ v SR, NRC pre
hodnotenie vplyvu volného ovzduSia aovzduSia 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 populécie

Ciel’

- zmonitorovat' aktudlny stav vyskytu alergénov roztoCov v prachu z vnutorného
prostredia budov so zameranim najmi na ubytovacie zariadenia roznej kategorie urcené
pre verejnost, domovy socidlnych sluzieb, spolo¢né zariadenia pre deti a mladez,
bytové priestory,

- zavedenie a validacia novej metodiky na stanovenie alergénov Der pl aDer p2
s pouzitim ELISA kitov

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

- implementéacia vysledkov monitoringu vyskytu alergénov roztocov v predskolskych
zariadeniach a ubytovacich zariadeniach pre deti a mladez pri hodnoteni vplyvov
neziaducich faktorov vnutorného prostredia na detsky organizmus - Narodny program
starostlivosti o deti a mladez

Anotacia

Na vzniku respiracnych alergii sa vo velkej miere podiel'aju alergény vnatorného prostredia
(roztoce, zvieracie alergény, plesne). Roztoce su podl'a najnovsich Studii az v 50% poévodcami
respiracnych alergiii, ktoré Casto prechddzaju do tazkych astmatickych stavov. V prevencii
treba predchédzat alergizécii organizmu najmi u l'udi s alergickou dispoziciou, ktori nemaja
klinické prejavy alergickej choroby, ale s v alergizujuicom prostredi. Profylaktickymi
opatreniami treba chranit’ alergikov pred vplyvom Specifického alergénu najmi tpravou
prostredia. Prevencia a profylaxia pri liecbe respiracnych alergii patria do problematiky
verejného zdravotnictva.

Etapy rieSenia
1. monitoring a laboratoérna diagnostika — 2016 a d’alSie roky
2. vyhodnotenie, zavery - december 2016 a d’alSie roky

Vystupy

- sprava o vyskyte alergénov roztocov vo vnitornom 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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712 PREZIVANIE TERMOTOLERANTNYCH KAMPYLOBAKTEROV

Gestor
RUVZ so sidlom v Trenc¢ine

Riesitel'ské pracoviska
RUVZ Trencin, UVZ SR

Ciel’

- subkultivicia kmenov termotolerantnych kampylobakterov,

- udrziavanie kmenov termotolerantnych kampylobakterov,

- zvySenie zachytnosti termotolerantnych kampylobakterov zo vzoriek potravin
vybranych komodit.

Anotacia

Camplyobacter jejuni a Campylobacter coli st povazované za najéastejSich pdvodcov
ochorenia  z potravin. Camplyobacter  jejuni  je  hlavaym etiologickym  agens
kampylobakteriézy. Za jeho hlavny rezervoar je povaZovand hydina. Je zndma citlivost’
termotolerantnych kampylobakterov na pH, atmosfericky kyslik a teplotu. Ked’ze su tieto
baktérie znacne citlivé na podmienky prostredia, ¢o ma vyznamny vplyv na ich pocet
a zivotaschopnost, izolované kmene v niektorych pripadoch nepreziju subkultiviciu a je
problematické aj ich dlhodobejSie udrziavanie za ucelom d’alSej diagnostiky. Stipajuci pocet
ochoreni na kampylobakteriozu u humannej populacie nekoreluje s poctom zachytov
kampylobakterov v potravinach.

Etapy rieSenia

1. vyhodnotenie subkultivacie kmenov termotolerantnych kampylobakterov — december
2013

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

3. vyhodnotenie pasdzovania kmenov za Gcelom ich prechodu z VNC formy (viable but not
culturable) do formy kultivovateI'nej — december 2015

4. monitoring termotolerantnych kampylobakterov pri pouziti rdznych vySetrovacich metdd
— december 2016

Vystupy

- podklady pre odborné usmernenie na subkultiviciu audrziavanie kmenov
kampylobakterov za ucelom ich d’alsej diagnostiky,

- zistené vysledky pri porovnani r6znych metodd zachytu pouzit’ ako podklad pre odborné
usmernenie za ucelom zvysenia zachytnosti termotolerantnych kampylobakterov.
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7.13 MONITORING EXPOZICIE ZAMESTNANCOV OPERACNYCH SAL
NARKOTIZACNYMI PLYNMI

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

RieSitel’ské pracovisko
RUVZ so sidlom v Ziline, RUVZ so sidlom v Martine, RUVZ so sidlom v Cadci, RUVZ so
sidlom v Liptovskom Mikulasi, RUVZ so sidlom v Dolnom Kubine

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

Anotacia

Podéavanie narkotizacnych plynov pocas operacnych zékrokov je spojené s hladkou rychlou
stratou vedomia pocas ivodu do anestézie a s rychlym nadobudnutim vedomia po ukonéeni
anestézie. Zamestnanci na opera¢nych salach s ¢asto vystaveni pdsobeniu narkotiza¢nych
plynov. Medzi €asto pouzivané narkotizacné plyny pri celkovej narkoze patri sevofluran. Na
zéklade skusenosti s monitorovanim vybranych profesii v UNM Martine v rokoch 2011 —
2012 boli zistené vyrazné rozdiely na pracoviskach suvisiace so zabezpefenim a nastavenim
vzduchotechniky. Z preventivneho hl'adiska je preto cielené monitorovanie uvedenych
profesii vysoko aktudlne v zaujme zabezpecenia vhodnych pracovnych podmienok pre
zdravotnickych zamestnancov

Etapy rieSenia

1. februar 2013 —mé;j 2013 — vytipovanie pracovisk operacnych sal
2. m4j 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 spolupraci s PPL poskytnit’ informéciu 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 hodndt pre
8 hodinovu pracovni zmenu.
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7.14 MONITORING CELKOVEHO ORGANICKEHO UHLIKA V
PRIRODNYCH A UMELYCH KUPALISKACH

Ggstor
RUVZ Zilina

RieSitel’ské pracovisko
RUVZ Zilina, RUVZ Kosice, UVZ SR, ostatné¢ RUVZ podl'a zdujmu

Ciel’

- monitoring celkového organického uhlika v prirodnych a umelych kuapaliskach podla
vyhlasky €. 308 MZ SR z 1. oktobra 2012 o poziadavkach na kvalitu vody, kontrolu
kvality vody a o poziadavkach na prevadzku, vybavenie prevadzkovych ploch, priestorov
a zariadeni na prirodnom kupalisku a na umelom

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 vysokd koncentracia vo vodach je
pre Cloveka velmi 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 rekreac¢né ucely.
Monitorovanie TOC ako preventivne opatrenie v suvislosti s fyzikdlno-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 poskytnit informéciu verejnosti (prevadzkovatelom bazénov
a kupalisk) o vysledkoch analyz.
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7.15 E?IDEMIOLOGICKA PREVENCIA RIZIKA KARCINOGENITY V
POPULACII

Gestor
RUVZ Kosice

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ Kosice- Oddelenie genetickej toxikologie

Ciel’

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

- diferencovat’ biologicky U¢inné a epidemiologicky vyznamné Kkarcinogénne a
genotoxické rizikové a zivotospravne faktory pomocou klinickych cytogenetickych
vySetreni a anamnestickych analyz aj v profesijne neexponovanej populacii a v korelacii
s epidemiologickym sledovanim onkochorobnosti v regione,

- vyuzit geneticki 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.

Anotacia

Od roku 1986 vykonavaji pracoviskd genetickej toxikologie v hygienickej sluzbe na
Slovensku objektivizaciu realnych genotoxickych ucinkov na chromozomy u Tudi
exponovanych rizikovym faktorom v pracovnom a zivotnom prostredi. Objektivizacia,
skrining a monitoring redlnych genotoxickych uc¢inkov sa vykonadva pomocou
cytogenetickych a anamnestickych vysetreni. Tieto umoznili v doteraz kontrolovanom
pracovnom a zivotnom prostredi udrziavat’ vplyv pritomnych genotoxickych faktorov na
organizmom tolerovatel'nej urovni a chranit’ tak kontrolovanu ¢ast’ populacie pred vznikom
nadorovych ochoreni pdsobenim faktorov prostredia. Cytogenetické a anamnestické analyzy
vykonané u niekol’kych tisicov osob exponovanych aj kontrolnych skupin populdcie 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 medicinske;
primarnej prevencie. Podl'a doterajSich vysledkov generuju rizikové faktory Zivotospravy aj
niekol’ko ndsobne vysSie riziko mutagenity ako faktory pracovného a zivotného prostredia. To
je dovod pre vyuzitie genotoxikologického skriningu a monitoringu aj pri objektivizacii
a diferencialnej diagnostike ti¢inkov personalnych Zivotospravnych rizik .

Pri  pokracujuicom monitorovani moznych karcinogénnych rizik z pracovného prostredia
alebo zivotospravnych rizik sa pre podporu presadzovania politiky z Néarodného
onkologického programu pre prevenciu vzniku rakoviny, zameriame na edukaént ¢innost’ so
vSetkymi respondentmi zaradenymi do tohto projektu. OGT robi preventivne zamerané
vysetrenie na monitorovanie mutagénnych rizik zo ZP a PP, pri ktorom aj v roku 2016 zaradi
pracovnikov z monitorovanych pracovnych prevadzok s rizikom karcinogenity do poradne
zdravia genetickej toxikologie pre prevenciu rakoviny .

Etapy rieSenia:

1. rok 2014 — 2015 zber a priebezné anamnestické analyzy udajov vybranych respondentov

2. rok 2015 — statisticka a epidemiologicka analyza

3 rok 2016 - doplnenie databdzy l'udi s rizikom vzniku nddorovych ochoreni a spracovanie
zaverecnej spravy
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716 MONITORING BAKTERIi Z CECADE VIBRIONACEAE VO VODNOM
PROSTREDI S CIELOM OCHRANY VEREJNEHO ZDRAVIA

Gestor
NRC pre Vibrionaceae, RUVZ so sidlom v Komarne

RieSitel’ské pracoviska ) )
Oddelenie klinickej mikrobiologie RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici , Ustav molekularne;j
biologie prirodovedeckej fakulty UK Bratislava

Ciel’

- ambiciou predkladaného projektu je SirSie koncipované Studium baktérii s cCelade
Vibrionaceae — Vibrio, Aeromonas, Plesiomonas vyskytujicich sa v roznych typoch
akvatickych biotopov, ktoré mézu ovplyviiovat’ zdravie 'udskej populécie.

- overenie mikrobiologickych vysetrenych metdd tzv.cholerovej techniky a ich vhodnost’ na
selektivnu kultivaciu

Anotacia

Pritomnost’ patogénnej apodmienene 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 celade Vibrionaceae v akvatickom prostredi, z epidemiologicky zaujimavych
izolatov bude vytvoreny reprezentativny zbierkovy stubor. Ziskané vysledky by mali prispiet’
k poznaniu ucinnej profylaxie voci infekcidm zroznych typov vod, cielend génotypova
a fénotypova analyza prispeje k exaktnej identifikacii vybranych problémovych species, ako
aj k poznaniu ich dolezitych vlastnosti s cielom ochrany verejného zdravia.

Za ucelom izolacie uvedenej bakteridlnej ¢el'ade budu pouzivané selektivne mikrobiologické
vySetrovacie metody — cielend kultivacia , izolacia a identifikacia, ktoré st zavedené rutinne
na naSom pracovisku. V d’alSej faze projektu bude vykonané genotypova analyza izolovanych
kmenov, vyuzitim syst¢émov metdod PCR, ktoré maju zavedené spolupracujuce pracoviskd —
Ustav molekularnej biologie prirodovedeckej fakulty UK Bratislava, a Odbor lekérskej
mikrobiologie Banska Bystrica.

Etapy rieSenia
Projekt je rozvrhnuty dlhodobo s pozadovanym vyhodnocovanim

Vystupy
Parciadlne vystupy budi uvedené v pravidelnych polrocnych intervaloch so zavere¢nym

vypracovanim hodnotiacej spravy

Termin ukoncenia
31.12.2016
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8. LEKARSKA MIKROBIOLOGIA
C.U. |NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY
RIESITELSKE PRACOVISKO TERMIN
8.1 DIFERENCIALNA DIAGNOSTIKA
RESPIRACNYCH OCHOREN{ 0VZ SR
UVZ SR - odbor lekarskej mikrobiologie
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici
Riesitel'ské pracovisko: UVZ SR, RUVZ BB, RUVZ KE
2016 a d’alSie roky
8.2 SURVEILLANCE INVAZIVNYCH
PNEUMOKOKOVYCH OCHORENI
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, RUVZ S0 sidlom
Riesitel'ské pracovisko: RUVZ BB v spolupraci s |v Banskej Bystrici
oddeleniami  epidemioldgie jednotlivyjch RUVZ a
vybranymi zdravotnickymi zariadeniami
2016 a d’alSie roky
83 SURVEILLANCE BORDETELLA PERTUSSIS
RUYZ :c,o §1dlom v Banskej Bystrici . RUVZ s sidlom
Riesitel'sk¢ pracovisko: RUVZ BB v spolupraci s v Banskej Bystrici
oddeleniami  epidemiologie jednotlivych RUVZ a
vybranymi zdravotnickymi zariadeniami
2016 a d’alSie roky
8.4 DIAGNOSTIKA EXANTEMOVYCH OCHORENI
UVZ SR- odbor lekarskej mikrobiologie UVZ SR
Riesitel'ské pracovisko: UVZ SR - odbor lekarskej
mikrobiologie, RUVZ so sidlom v Kogiciach
TYPIZACIA ROTAVIRUSOV
UVZ SR- odbor lekarskej mikrobiolégie
8.5 Riesitel'ské pracovisko: UVZ SR - odbor lekarske; UVZ SR
mikrobiologie, spolurieSitel’ odbor epidemiologie RUVZ
so sidlom v Trencine
2016 a d’alSie roky
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8.1 DIFERENCIALNA DIAGNOSTIKA RESPIRACNYCH OCHORENI]

Gestor
UVZ SR

RieSitel’ské pracovisko
UVZ SR, Odbor lekarskej mikrobiologie — NRC pre chripku, RUVZ so sidlom v Banskej
Bystrici, RUVZ so sidlom v Kogiciach

Ciel’
Ciel'om projektu je laboratorna diagnostika respiraénych ochoreni virusového a bakterialneho
povodu pomocou kultivacnych, sérologickych a molekularno-biologickych metdd.

Anotacia

Metddou izolacie virusov na bunkovych kultarach sa budu vySetrovat’ vzorky biologického
materidlu na pritomnost’ virusu chripky. Izolované kmene budu identifikované na uroven
typov, subtypov a variantov, ¢im bude monitorovany vyskyt kolujicich kmenov virusu
chripky v populacii. Metdédou polymerazovej retazovej reakcie (RT-PCR) sa bude vykonavat’
laboratérna diagnostika virusu chripky typu A (A/H3, A/Hlpdm09), typu B, virusu
parachripky sérotypov 1 a3, adenovirusu aRespiracného syncycialneho virusu.
Sérologickymi metodami bude vykonavand diagnostika Specifickych protilatok v sérach
pacientov proti virusu chripky typu A, virusu chripky typu B, Respiraénému syncycidlnemu
virusu, virusu parachripky sérotypov 1, 2,3, adenovirusu, virusu lymfocytarnej
choriomeningitidy ako aj proti nevirusovym agensom: Chlamydia psittaci, Coxiella burnetii
a Mycoplasma pneumoniae.

Metodou bakterialnej kultivacie a molekularnej bioldgie sa budi vySetrovat’ Bordetella
pertussis a Bordetella parapertussis, hemofilové, streptokokové,
stafylokokové, pneumokokové respiracné ochorenia a Pneumocystis carinii.

Etapy rieSenia
Projekt ma dlhodoby charakter a jeho rieSenie sa uskuto¢iiuje priebezne.

Vystupy

Vysledky budu priebezne uvadzané v spravach o ¢innosti NRC, v odpoctoch, publikované
v odbornych cCasopisoch a prezentované na odbornych podujatiach vo forme prednéasok
a posterov.
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8.2 SURVEILLANCE INVAZIVNYCH PNEUMOKOKOVYCH OCHORENI

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.

Ciel’

Cielom projektu hodnotenie dopadu celoplosného ockovania na vyskyt invazivnych
pneumokokovych ochoreni v populdcii a zastipenia sérotypov u tychto ochoreni pomocou
sledovania zastupenia sérotypov S. pneumoniae sposobujicich invazivne pneumokokové
ochorenia pomocou klasickych (Neufeldova reakcia), ale aj molekulovo-biologickych met6d
(PCR metdda, PFGE- pulsed field gel electrophoresis, Multiplex PCR) u kmenov, ktoré su
izolované priamo v NRC pre pneumokokové ndkazy alebo zasielané z inych pracovisk.

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 su preventabilné vakcinaciou.

Z tychto dévodov sa v roku 2009 zaviedlo povinné ockovanie deti proti pneumokokom 7-
valentnou vakcinou (Prevenar 7). Neskor, v roku 2010, bol tento typ vakciny nahradeny 13-
valentnou vakcinou (Prevenar 13) a existuje aj moznost' o¢kovania 10-valentnou vakcinou
(Synflorix). Vzhl'adom na fakt, ze existuje riziko replacementu vakcinacnych sérotypov inymi
sérotypmi, ktoré nie su obsiahnuté vo vakcine, je potrebné sledovat’, ktoré sérotypy sposobuji
invazivne pneumokokové ochorenia, a zaroven, ¢i tieto sérotypy nespdsobuju ochorenia
u zaockovanej populacie.

Etapy rieSenia

Projekt ma dlhodoby charakter a jeho rieSenie sa uskutociiuje priebezne
1. monitoring a laboratorna diagnostika - 2016 a d’alSie roky

2. vyhodnotenie, zavery - december 2016 a d’alSie roky

Vystupy

Uzavery a vysledky budu uvedené v spravach o ¢innosti NRC, odpoctoch, publikované
v brozurach, odbornych Casopisoch a prezentované na konferencidch, seminaroch a inych
odbornych podujatiach predndskami a postermi.
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8.3 SURVEILLANCE BORDETELLA PERTUSSIS

Gestor
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici

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

Ciel’

Cielom projektu je vsulade s najnovSimi odporacaniami ECDC (EU PertstrainGroup)
poukdzat’ na nevyhnutnost’ skvalitnenia surveillance pertussis a na zosuladenie diagnostiky
tohto agens na vSetkych urovniach. NajdolezitejSim cielom projektu je monitorovanie
cirkulacie kmenov B. pertussis v populacii ako aj sledovanie séroprevalencie IgG anti-PT
B. pertussis.

Anotacia
V suvislosti so stipajucou incidenciou pertussis v mnohych krajinach sveta sa pozornost

ststred’'uje aj na vakcinaciu proti pertussis. V sucasnosti je vypracovanych mnoho S$tudii
zaoberajicich sa U¢innostou vakcinicie ale aj skimanim genetickej pribuznosti resp.
odli$nosti izolovanych kmenov z jednotlivych epidémii a vakcindlnych kmenov. Je preto
nevyhnutné najmé pre potreby NRC a surveillance pertussis v SR zaviest' do diagnostiky
metdédu PFGE, sluziacu na zistovanie genetickej pribuznosti resp. odlisnosti kmenov. Vac¢sina
pripadov pertussis v SR, hlasena do EPIS-u, je diagnostikovana pomocou sérologickych
metod dokazu protilatok. Laboratérna diagnostika pertussis musi byt smerovana k rychlemu
odhaleniu povodcu pomocou priamych diagnostickych metéod. Na prvom mieste je teda
potrebné mysliet’ na kultivaciu a PCR. Sérologia by mala byt’ v pripade pertussis vyuzivana
najméd ako metdda konfirmacnd. Vzhl'adom na vysoky pocet vySetreni pertussis pomocou
sérologickych metéd v SR je potrebné zmenit pristup k diagnostike tohto agens tak
u odbornej ako aj u laickej verejnosti.

Etapa rieSenia

Projekt ma dlhodoby charakter a jeho rieSenie sa uskutociuje priebezne
1. monitoring a laboratérna diagnostika - 2016 a d’alSie roky

2. vyhodnotenie, zavery - december 2016 a d’alSie roky

Vystupy

Uzavery a vysledky budi uvedené v spravach o ¢innosti NRC, odpoctoch, publikované
v brozurach, odbornych Casopisoch a prezentované na konferencidch, seminaroch a inych
odbornych podujatiach prednaskami a postermi.
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8.4 DIAGNOSTIKA EXANTEMOVYCH OCHORENI

Gestor
UVZ SR, Odbor lekarskej mikrobioldgie - NRC pre morbilli, rubeolu a parotitidu

RieSitel’ské pracoviska
UVZ SR, Odbor lekarskej mikrobiologie - NRC pre morbilli, rubeolu a parotitidu; RUVZ so
sidlom v Kosiciach, Odbor lekarskej mikrobiologie

Ciel
Cielom projektu je diagnostika exantémovych ochoreni spdsobenych virusom osypok,
virusom rubeoly a parvovirusom B19.

Anotacia
Stanoveny ciel WHO dosiahnut’ eliminaciu osypok v europskom regione do konca roka 2015

je stale aktualny. V stlade s tym je potrebné vykondvat doéslednti surveillance osypok
arubeoly v SR a plnit’ tlohy vyplyvajuce z Akéného planu na udrzanie stavu eliminacie
osypok a kongenitalneho rubeolového syndrému a eliminacie rubeoly v SR. Doélezita je uzka
spolupraca medzi lekdrmi, epidemiologmi a laboratérnymi pracovnikmi. Prinosom projektu
je, Ze umoziuje monitorovat’ vyskyt exantémovych ochoreni v populécii. Vykonavanie
doslednej surveillance exantémovych ochoreni ma celospoloensky prinos. Laboratorna
diagnostika osypok, rubeoly a parovirusu B19 sa bude vykonavat ddkazom Specifickych
protilatok v sérach pacientov metédou ELISA. Budu vykonavané testy avidity IgG protilatok.
Vo vzorkach biologického materidlu s podozrenim na suspektné osypky a rubeolu sa bude
v NRC pre morbilli, rubeolu a parotitidu vykonavat’ nadstavbova diagnostika, ktora sa opiera
o vySetrovacie metody na baze molekulovej bioldégie (RT-PCR) a metodu izolacie uvedenych
virusov na bunkovych kultarach. V spolupraci s Regionadlnym referenénym laboratoriom
WHO pre osypky a rubeolu na Institute Roberta Kocha v Berline sa NRC bude podiel'at’ na
bliz8ej identifikacii izolovanych kmenov z hl'adiska genotypovej prislusnosti.

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

Vystupy

Vysledky budt priebezne uvadzané v odpoctoch cinnosti a prezentované na odbornych
podujatiach formou prednasok a posterov.
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8.5 TYPIZACIA ROTAVIRUSOV

Ciel’

Cielom projektu je typizédcia rotavirusov pomocou molekuldrno-biologickych met6d(RT-
PCR), ktord umoziuje sledovat’ prirodzené cyklické striedanie jednotlivych sérotypov ako aj
kontrolu prevalencie vakcinaénych anon-vakcina¢nych sérotypov, ako aj distribuciu
sérotypov u jednotlivych vekovych skupinach infikovanych deti.

Riesitel’ské pracovisko
UVZ SR - odbor lekarskej mikrobiologie, spoluriesitel’ odbor epidemioldgie RUVZ Trencin

Anotacia
Metdédami molekularnej biolégie — RT-PCR sa budu vySetrovat’ rotavirusy z pacientskych

vzoriek stolic, ktoré boli v predchadzajucom vySetreni imunochromatografiou pozitivne na
rotavirusy. Metodou RT-PCR budt urované najCastejSie sa vyskytujuce typy rotravirusov v
europskom regione — G1,G2, G3, G4, G9, P8, P4. Vzorky stolic budi zabezpeCované
prostrednictvom odboru epidemiolégie RUVZ Trenéin od deti s laboratorne potvrdenou dg.
rotavirusova gastroenteritida, vykonanou na oddeleni klinickej mikrobiolégie FN TN. Ide
o sentinelové sledovanie deti zuzemia sro¢nou kohortou cca 2000 deti, ktoré pokryva
spadom FN v Trencine. Toto umozni ziskavat’ kompletné realne vysledky o chorobnosti deti
v sentinelove] skupine, U¢innost ocCkovania unich a prevalenciu jednotlivych sérotypov
rotavirusov aumoziiuje ich porovnanie a pokrytie vakcinami. Vysledky bude mozné
extrapolovat na celt detskii populdciu SR. Sentinelova surveillance rotavirusovych
gastroenteritid u deti > 5 r. sa kontinualne vykonava uz 10 rokov a je porovnatelna s inymi
krajinami EU.

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

Vystupy

Vysledky buda uvedené v odpoctoch a publikované v odbornych casopisoch, prezentované na
odbornych podujatiach formou prednaSok a posterov.
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9. PODPORA ZDRAVIA
C.U NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY
RIESITELSKE PRACOVISKO TERMIN
9.1 NARODNY PROGRAM PODPORY ZDRAVIA UVZ SR
UVZ SR, vietky RUVZ v SR rok 2016 a d’alSie roky
911 |SLEDOVANIE A HODNOTENIE ZDRAVOTNEHO
STAVU OBYVATELSTVA SLOVENSKEJ (VZ SR
REPUBLIKY
UVZ SR, vietky RUVZ v SR rok 2016 a d’al3ie roky
9.2 NARODNY AKCNY PLAN V PREVENCII MZ SR
OBEZITY NA ROKY 2015 - 2025
oy |IMZSR, UVZ SR, vietky RUVZ v SR , , rok 2016 a d’alsie roky
VYZVI SRDCE K POHYBU: CELONARODNA
MEDZINVARODNE KOORDINOVANA KAMPAN RUVZ BB
NA ZVYSENIE POHYBOVEJ AKTIVITY
DOSPELEJ POPULACIE
UVZ SR, vietky RUVZ v SR rok 2016
9.3 PODPORA ZDRAVIA ZNEVYHODNENYCH
KOMUNIT (OBYVATELOV SEGREGOVANYCH UVZ SR
A SEPAROVANYCH ROMSKYCH OSAD)
Vybrané RUVZ v SR rok 2016 a d’alsie roky
9.4 NARODNY AKCNY PLAN PRE PROBLEMY S 0VZ SR
ALKOHOLOM V SLOVENSKEJ REPUBLIKE
g/lg\i]z%riﬂsnl"{tna pracovna skupina, UVZ SR a vSetky rok 2016 a dalsie roky
9.5 NARODNE A REGIONA,LNE AKTIVITY 0VZ SR
V OBLASTI PLNENIA ULOH NARODNEHO
PROGRAMU AKTIVNEHO STARNUTIA
UVZ SR, vsetky RUVZ v SR, Jednota ddchodcov
Slovenska, Slovenska Alzheimerova spolo¢nost’ rok 2016
EFEKTIVNA PODPORA RUVZ v Bratislave
KARDIOMETABOLICKEHO ZDRAVIA
9.6 V PROSTREDI STREDNYCH SKQL
V BRATISLAVSKOM SAMOSPRAVNOM KRAJI.
RUVZ v Bratislave rok 2016
ZDRAVOTNO - VYCHOVNE POSOBENIE
061 |Y DETi PREDSKOLSKEHO VEKU —
o STOMATOHYGIENA
RUVZ Kosice rok 2016
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9.7 CINDI program SR RUVZ S0 sidlom v Banske;j
Bystrici
UVZ SR, vietky RUVZ v SR rok 2016 a d’alSie roky

AKCNY PLAN REALIZACIE NARODNEJ
PROTIDROGOVEJ  STRATEGIE SR NA|UVZSR

9.8 OBDOBIE ROKOV 2013 — 2016

UVZ SR, vietky RUVZ v SR rok 2016 a d’al3ie roky

99  |ZNIZOVANIE EPIDEMIOLOGICKEHO A ’
CHEMICKEHO RIZIKA POKRMOV RYCHLEHO |RUVZ Levice
OBCERSTVENIA V OKRESE LEVICE

RUVZ Levice rok 2016
UVZ SR, vietky RUVZ v SR rok 2016 a d’alSie roky

STRAVOVACIE NAVYKY A SPOTREBNY

940 |POTRAVINOVY KOS u obyvatelov okresu Levice |0\~ Levice

RUVZ Levice rok 2016
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9.1 NARODNY PROGRAM PODPORY ZDRAVIA (NPPZ)

(}estor
UVZ SR

Riesitel'ské pracoviska
UVZ SR, vsetky RUVZ v SR

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

Anotacia

Realizacia ciel'ov Narodného programu podpory zdravia (NPPZ) zabezpecuje intervenciu v
Sirokom zmysle slova — od hospodarskej, socidlnej, zdravotnej politiky S$tatu, az po
intervenéné projekty na vsSetkych urovniach spolo¢nosti. NPPZ sa opiera o vysledky
monitorovania zdravotného stavu obyvatel'stva Slovenskej republiky atiez o projekty
a programy, ktoré mapuju vyskyt rizikovych faktorov chronickych neinfekénych ochoreni
u obyvatel'ov Slovenska.

Sucasnd Aktualizdcia Narodného programu podpory zdravia bola vypracovana na
zaklade Planu prace vlady SR na rok 2014 a ziniciativy Ministerstva zdravotnictva
Slovenskej republiky, v stvislosti s ndvrhom na zruSenie ulohy B.1. 13, 14 a 15 vyplyvajuce;j
z Uznesenia vlady SR cislo 708/V z 19. decembra 2012 .

V zmysle uloh Planu prace vlady Slovenskej republiky na rok 2013 vyplynula pre
Ministerstvo zdravotnictva SR povinnost’ predlozit’ s terminom splnenia dia 31. decembra
2013 narodné programy ako ulohu B.1. 13, 14, 15 Uznesenia vlady SR ¢islo 708/V, a to:
Uloha ¢. 13 Nérodny program prevencie ochoreni srdca a ciev na roky 2014 —2018.

Uloha &. 14 Narodny diabetologicky program na roky 2014 —2018.
Uloha ¢&. 15 Skriningové programy onkologickych ochoreni — karcinému hrubého éreva,
karcindmu prsnika a karcinomu krc¢ka maternice na roky 2014 — 2018.

Vzhl'adom na existenciu vyznamného spolocného menovatel'a navrhnutych narodnych
programov predlozila Sekcia zdravia Ministerstva zdravotnictva SR navrh na pripravu
narodného programu zlucujliiceho viaceré preventivne zamerané narodné programy.

Z uvedenych dovodov navrhla sekcia zdravia, po predchadzajicej konzultacii
s Uradom verejného zdravotnictva SR, implementovanie vys§ie uvedenych programov
rieSiacich problematiku tzv. civilizaénych choréb do jedného narodného programu, a to do
existujiiceho ,,Narodného programu podpory zdravia v Slovenskej republike®.

Aktualizovany program je prioritne zamerany na ovplyvilovanie determinantov zdravia,
znizovanie rizikovych faktorov vyskytujicich sa u obyvatelstva a na zvySovanie
zainteresovanosti jednotlivych zloziek spolo¢nosti. Hlavnym cielom aktualizovaného
programu podpory zdravia ostava dlhodobé zlepSovanie zdravotného stavu obyvatel'stva
Slovenskej republiky - eliminaciou vyskytu portch zdravia, ktoré znizuju kvalitu zivota
a ohrozuju &loveka predéasnou smrtou. Cleni sa na tieto oblasti:

A. Preventivne opatrenia, zamerané na znizovanie vyskytu chronickych neinfekénych
ochoreni

I. Opatrenia zamerané primarne na podporu zdravého zivotného $tylu

1. Vyziva a stravovacie zvyklosti,
2. Fyzicka inaktivita,
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3. Tabak, alkohol, drogy,
4. Zdravé pracovné a Zivotné podmienky

a) pracovné prostredie,
b) Zivotné prostredie.

I1. Specifické opatrenia zamerané na najéastejsie vyskytujiice sa chronické neinfekéné
ochorenia

1. Kardiovaskularne ochorenia (d’alej len ,,KVO*),

2. Diabetes mellitus (d’alej len ,,DM*),

3. Vybrané nadorové ochorenia.
B. Preventivne opatrenia, zamerané na znizovanie vyskytu infekénych ochoreni.

Realizacia ulohy a vystupy

1. Odbor podpory zdravia UVZ SR pripravil aktualiziciu Narodného programu podpory
zdravia, ktord bola po vnutrorezortnom pripomienkovom konani, medzirezortnom
pripomienkovom konani a schvéaleni Hospodéarskou radou Slovenskej republiky predloZena na
schvalenie Vlade Slovenskej republiky.

2. Prioritou zostava nad’alej pokracovat’ v realizacii aktivit zameranych na splnenie vedl'ajsich
cielov a aktivit veducich k zlepSeniu sucasného stavu v jednotlivych oblastiach vymedzenych
v aktualizacii NPPZ.

3. Hodnotenie aktualizovaného NPPZ a sprava o jeho plneni budu predkladané vlade
Slovenskej republiky. Koordina¢na rada na ochranu a podporu zdravia rieSi konkretizacia
uloh Narodného programu podpory zdravia do podoby projektov. Priebezné plnenie a
hodnotenie programu bude hodnotit’ Koordina¢na rada na ochranu a podporu zdravia, ktoré
bola zriadena ako poradny organ ministra zdravotnictva Slovenskej republiky za ucelom
koordinacie aktivit Narodné¢ho programu podpory zdravia.

9.1.1 SLEDOVANIE ZDRAVOTNEHO  STAVU OBYVATELSTVA  SLOVENSKEJ
REPUBLIKY

(}estor
UVZ SR

Riesitel'ské pracoviska
UVZ SR, vsetky RUVZ v SR

Ciel

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

Anotacia

Sprava o zdravotnom stave obyvatel'stva Slovenskej republiky sa predkladd na zaklade
uznesenia vlady Slovenskej republiky kazdé tri roky, naposledy v roku 2012, kedy bola 5.
septembra 2012 uznesenim ¢. 438 schvalena vladou Slovenskej republiky.
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Na zaklade tohto uznesenia bola predlozena Sprava o zdravotnom stave obyvatel'stva SR za
roky 2012 - 2014 na rokovanie vlady do 30. septembra 2015.

Spréva o zdravotnom stave obyvatel'stva SR vychadza zo zékladnych udajov demografického
vyvoja obyvatel'stva Slovenskej republiky, ktoré tvoria jej uvodnu cast. Opisuje
epidemiologickt situaciu vo vyvoji vybranych skupin ochoreni chronickych neinfekénych
i infekénych za dané obdobie. Popisuje vyvoj najzavaznejSich chronickych ochoreni a inych
zavaznych skupin chorob z pohl'adu umrtnosti, chorobnosti, praceneschopnosti, invalidizécie.
Sprava hodnoti vyvoj najmé tych chronickych ochoreni, ktoré st najCastejSie pricinou
negativnych zmien zdravotného stavu obyvatel'ov Slovenskej republiky a zarovenn hodnoti
vyvoj umrtnosti aj v eurdpskom kontexte. Poukazuje tiez na hlavné, zdkladné rizikové
faktory, ich vyskyt a monitoring, ktoré suvisia s najcastejSimi chronickymi ochoreniami,
urychl'ujt ich vznik a vyskyt. Uvadza ich vyskyt a prevalenciu v populécii.

Realizacia ulohy a vystupy
1. Nad’alej sledovat’ vyvoj zdravotného stavu obyvatel'stva Slovenskej republiky a v roku
2021 pripravit’ zavere¢nu spravu o zdravotnom stave obyvatel'stva SR za roky 2015 —2020.
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9.2 NARODNY AKCNY PLAN V PREVENCII OBEZITY NA ROKY 2015 — 2025

Gestor )
MZ SR, UVZ SR

Riesitel'ské pracoviska
MZ SR, UVZ SR, vsetky RUVZ v SR

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 suvisiacich s nadhmotnostou a obezitou, znizenie vyskytu a vplyvu ostatnych
modifikovatelnych rizikovych faktorov tychto ochoreni. Narodny akény plén v prevencii
obezity na roky 2015 — 2025 bol schvaleny vladou SR 2. septembra 2015.

Anotacia

Obezita sa stala celosvetovou pandémiou a v sucasnosti sa povazuje za hlavnil hrozbu
zdravotného problému. Obezita je zodpovednd za 2 — 8 % vSetkych vydavkov na
zdravotnictvo a 10 — 13 % amrti v r6znych Castiach eurdpskeho regionu a pocet tych, ktori st
postihnuti kontinudlne narastd do alarmujucich rozmerov. Na zéklade uznesenia vlady
Slovenskej republiky &. 10 z 9. januara 2008 UVZ SR vypracoval a diia 20. decembra 2010
na rokovanie vlady predlozil ,,Spravu o plneni Néarodného programu prevencie obezity
v Slovenskej republike za roky 2008 - 2010%. Oblasti realizovanych aktivit: Spolocna oblast
(vychova a vzdelavanie, média a komunikécia, zdravotnictvo, socioekonomické faktory
prostredia. Pohybova oblast’ (budovanie Sportovisk, dopravna infrastruktara),Vyziva:
pol'nohospodarska politika, trh a marketingové stratégie.

Etapy rieSenia

Priebezne celoro¢ne pokracovat’ k zlepSeniu zdravotného uvedomenia celej populécie.
Aktivity vSetkych subjektov si zamerané na zavedenie systému vychovy na zvySenie
zdravotného povedomia deti amladeze azaroven zdravotného povedomia obcanov
v produktivnom a postproduktivhom veku, na vyuzivanie nastrojov majucich pozitivny vplyv
na zdravy spOsob zivota, vytvorenie zdravie podporujicich podmienok pre zamestnancov na
monitorovanie vyskytu nadvahy.

V ramci plnenia kapitoly vyzivy sa zdoraziiuje a poukazuje na uskutocnené zmeny vyberu
v ramci zlozenia biologickej hodnoty stravy v zmysle zasad zdravej vyzivy, zaroven ina
zmenu tak vyzivovych navykov udeti a mladeze, ako ipopulécie v produktivhom veku.
V sucasnosti  sa jednotlivé ciele a ulohy Narodného programu prevencie obezity realizuju
prostrednictvom jednotlivych subjektov a Regionalnych uradov verejného zdravotnictva.

Vystupy

Napiiianie jednotlivych cielov si kazdy subjekt realizuje sdm v ramci svojich finanénych
moznosti. (Pilotné projekty, tlacové besedy, programy pre deti a seniorov, Svetové dni
zdravia, Svetové dni pohybu, edukécia na Skolach.
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9.2.1 VYZVI SRDCE K POHYBU - Celondrodnd medzindrodne koordinovana kampan na
zvySenie pohybovej aktivity dospelej populacie

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

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel’

Zlepsit' zdravotny stav obyvatelov Slovenska — znizit' chorobnost’ a umrtnost’ na chronické
neinfekéné ochorenia eliminaciou jedného znajvyznamnejSich rizikovych faktorov -
pohybovej inaktivity

Anotacia dlohy

Formou intenzivnej medidlnej kampane, sprievodnych podujati a sataze zvysit
informovanost’ obyvatel'stva o vyzname pohybovej aktivity v prevencii chronickych
neinfekénych ochoreni, propagovanie minimalneho objemu a intenzity pohybovej aktivity,
ktoré uz mozu byt efektivne pri priaznivom ovplyvneni zdravia jedinca s cielom zvysit
uroven pohybovej aktivity dospelej populacie SR aspon na tto postacujucu hranicu, vytvorit
u ucastnikov sutaze navyk na pravidelni pohybovu aktivitu

Analyza udajov zucastnickych listov a vysledkov vySetreni u ucastnikov so zdujmom
o konzultaciu v ,,poradni pre optimalizaciu pohybovej aktivity* metodami biostatistiky.

Etapy rieSenia

Plnenie ulohy bez ¢asového obmedzenia, kampanl bude realizovand 1x za 2 roky v jarnom
obdobi vrozsahu 15 tyzdnov, spracované a vyhodnotené¢ vysledky pomodzu 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.

Dalsi roénik kampane prebehne v roku 2015.

Konkrétny vystup

Rozsiahla zdravotno-vychovna kampan vo vSetkych médiach, motivacia I'udi k pravidelne;j
pohybovej aktivite, data o urovni pohybovej aktivity vo vol'nom ¢ase pred kampaiiou a pocas
nej, ziskané spracovanim ucastnickych listov.

Zhodnotenie efektivity -odraz vykondvanej pohybovej aktivity poCas kampane na
subjektivny pocit zdravia a telesni hmotnost’ ucastnikov.
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9.3 PODPORA ZDRAVIA ZNEVYHODNENYCH KOMUNIT NA SLOVENSKU
NA ROKY 2009 — 2015

Gestor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ v SR

Ciel
Zabezpecit’ dostupnost’ aktivit pre obyvatel'ov segregovanych a separovanych romskych osad
zameranych na podporu zdravého zivotného Stylu

Anotacia

V sulade s sulade s Revidovanym akénym planom Dekady zacleniovania romskej populécie na
roky 2015-2020 v priorite zdravie vramci Stratégie Slovenskej republiky pre integraciu
Roémov do roku 2020, ktora bola schvalena uznesenim vlady ¢.1/2012 zo dia 11.januéra 2012
zabezpecit zdravotni vychovu obyvatelov segregovanych a separovanych rémskych osad,
zameranu na prevenciu ochoreni a podporu zdravého zivotného $tylu.

Etapy rieSenia
priebezne

Realizacny vystup
e Zdravotno-vychovné aktivity zamerané na zvySenie zdravotného povedomia
obyvatel'ov segregovanych a separovanych romskych osad
e Spolupraca na projekte ,,Zdravé komunity*, ktory koordinuje MZ SR a n.o. Zdravé
komunity
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9.4 NARODNY AKCNY PLAN PRE PROBLEMY S ALKOHOLOM V
SLOVENSKEJ REPUBLIKE

Gestor
UVZ SR

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

Ciel’

Narodny akény plan pre problémy s alkoholom na roky 2013 — 2020 bol schvaleny vladou
Slovenskej republiky 3.7.2013 uznesenim ¢.341/2013. Hlavnym zdmerom narodného akéného
planu je v prvom rade zvysit zdravotné uvedomenie vo vztahu k podpore zodpovedného,
kultarneho a kontrolovaného uZzivania alkoholu. DéleZitou oblastou je prevencia vo vztahu
k zvySovaniu povedomia a informovanosti o nepriaznivych zdravotnych a socidlnych
dosledkoch. Dalim vyznamnym cielom je oblast’ kontroly predaja alkoholickych napojov,
kontroly veku kupujuceho, kontroly pozivania alkoholu na pracoviskach a v doprave. Akény
plan definuje konkrétne tlohy jednotlivych organov Statnej spravy. Na tvorbe akéného planu
spolupracovala medzirezortna pracovna skupina.

Anotacia

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

Zamerom Europskeho akéného planu je poskytnit’ krajindm usmernenie v podobe
konkrétnych navrhov aktivit a v ich Gsili znizovat’ negativne néasledky spdsobené uzivanim
alkoholu. Odportuca krajindm eurdpskeho regionu WHO formulovat’, respektive revidovat
vlastné narodné politiky v tejto oblasti. Ponechava vSak samotnym krajinam na zvazenie,
ktoré z navrhovanych opatreni najlepSie zodpovedaji ich potrebam.

Etapy rieSenia

Plnenie tloh vyplyvajacich z Narodného akéného planu pre problémy s alkoholom priebezne
v rokoch 2013-2016. V priebehu roka 2017 bude Narodny akény plan pre problémy

s alkoholom na roky 2013-2020 aktualizovany spolu s koncipovanim novych tloh, ktorych
plnenie bude terminované do roku 2020.

Realiza¢né vystupy
Plnenie tloh z Narodného akéného planu pre problémy s alkoholom
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9.5 NARODNE A REGIONALNE AKTIVITY V OBLASTI PLNENIA ULOH
NARODNEHO PROGRAMU AKTIVNEHO STARNUTIA

Gestor
UVZ SR

RieSitel’ské pracoviska
UVZ SR, RUVZ v SR, Jednota déchodcov 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 13,95 % obyvatelov vo veku nad 65 rokov,
priemerny vek obyvatel'stva je u muzov 38,24 au Zien 41,43 rokov. Stredna dizka Zivota pri
narodeni dosiahla v roku 2014 u muzov 73,19 rokov, u zien 80,00 rokov.

Starnutie je aj priamym vysledkom zdravého Zivotného Stylu. Hoci starnutie prestavuje
prirodzent stcast’ zivotného cyklu ¢loveka, v ramci spolo¢nosti je potrebné riesit priamy
dosah ocakavanych demografickych zmien. Sii€asna mlada generacia by mala byt na tuto
situdciu pripravend, mala by vediet, Ze staroba je sucastou ndsho Zzivota, ktoru treba
akceptovat’ a pripravovat’ sa na iu od mladosti

Ciel’
Zlepsit' zivotny §tyl a zdravotné uvedomenie starSich I'udi a eliminovat’ tak socidlnu izoléciu,
ktora ma negativny vplyv na mortalitu a morbiditu starSich l'udi.

Demograficky vyvoj vo svete i na Slovensku je charakterizovany starnutim populacie ako
dosledok poklesu poérodnosti a postupného posunu silnych populacnych ro¢nikov do
dochodkového veku. V Slovenskej republike je 13,13 % obyvatelov vo veku nad 65 rokov,
priemerny vek obyvatel'stva je u muZzov 37,68 a u Zien 40,87 rokov. Stredna diZka Zivota pri
narodeni dosiahla u muzov 72,47 rokov, u zien 79,45 rokov.

Starnutie je aj priamym vysledkom zdravého Zivotného Stylu. Hoci starnutie prestavuje
prirodzenu sucast’ zivotného cyklu Cloveka, v ramci spolo¢nosti je potrebné rieSit’ priamy
dosah ocakavanych demografickych zmien. Sti¢asna mlada generacia by mala byt na tuto
situdciu pripravend, mala by vediet, Ze staroba je suCastou naSho zivota, ktort treba
akceptovat’ a pri

Stucasna mlada generacia by mala byt na tato situdciu pripravena, mala by vediet’, Ze staroba
je sucast'ou nasho Zivota, ktora treba akceptovat’ a pripravovat’ sa na fiu od mladosti.

Etapy rieSenia

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

Vyuzitim masovokomunikacnych prostriedkov informovat’ verejnost” o vyzname aktivneho
starnutia a propagovat’ aktivny pristup k Zivotu v kazdom veku.

Realiza¢né vystupy

Vystupy budu uverejnené v odpoctoch, prezentované na odbornych podujatiach formou
prednésok a posterov.

105



Programy a projekty Uradov verejného zdravotnictva v Slovenskej republike na rok 2016 a na dalsie roky

9.6. EFEKTIVNA PODPORA KARDIOMETABOLICKEHO ZDRAVIA V
PROSTREDI STREDNYCH SKOL V BRATISLAVSKOM SAMOSPRAVNOM
KRAJI

Gestor
RUVZ Bratislava

RieSitel’ské pracoviska
RUVZ Bratislava, spolupracujice mimovladdne organizacie, organy samospravy a Statnej
spravy v Bratislave, odbor podpory zdravia.

Ciel’
Hlavnym cielom preventivheho 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, propagécia vedecky podlozenych informécii o kardio-metabolickom zdravi.
Planované Ciastkové aktivity projektu st v sulade s prioritami NPPD :

-vyziva a fyzicka aktivita budovanie zakladov pre cely zivot

-psychologia zdravia ako prevencia poruch stravovania s cielom NPPD zabezpecit' adekvatnu
starostlivost’ o zdravie arozvoj deti adorastu v SR vsulade snajnovSimi poznatkami
a odporacaniami WHO a Europskej komisie.

Etapy rieSenia
Ziskané nalezy budu podkladom pre realizacné vystupy, ktoré sa budu realizovat’ v roku
2015.

Realiza¢né vystupy

-Odporacania pre organy samospravy

-Odporucania pre pracovnikov v skolstve

-Odporacania pre rodicov

-Publikacné a komunikacné aktivity pre odbornu a laicku verejnost’
Predpokladané témy :

-Formovanie navykov stvisiacich so zdravym Zivotnym $tylom
-Racionalna zivotosprava

-Podpora a ochrana zdravia, prevencia ochoreni

-Pohyb, Sport, telesna zdatnost’ — vyznam pre zdravy zivotny Styl
-Humanizicia a demokratizdcia vychovno-vzdeldvacieho procesu, prevencia socidlno-
patologickych javov, zdravotné stvislosti a psychologia zdravia
-Aktivne vyuZzivanie vol'ného ¢asu a psychologia zdravia

Termin ukoncenia
od r. 2015 priebezne
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9.6.1 ZDRAVOTNO-VYCHOVNE POSOBENIE U DETI PREDSKOLSKEHO VEKU —
STOMATOHYGIENA

Gestori ’
UVZ SR, RUVZ so sidlom v KoSiciach

Ciel’

ZlepSenie Ustneho zdravia detskej populdcie, a tym vytvorenie predpokladov k zlepSeniu
ustneho zdravia aj v dospelosti.

Na rieSenie nepriaznivého stavu vo vyskyte zubného kazu, masového chronického ochorenia
obyvatelov SR, vyuzit' Siroku a systematicki prevenciu zubnych ochoreni. Intenzivnu
primérnu prevenciu zubného kazu robit’ uz v atlom veku, u deti s do¢asnou dentitou.

RieSitel’ské pracoviska

Pre pilotnii — regiondlnu cast (regién Kosic a okolia) RUVZ Kosice v spolupraci s Klinikou
stomatologie a maxilofacialnej chirurgie Lekarskej fakulty Univerzity P. J. Safirika a
Univerzitnej nemocnice L. Pasteura Kosice,

RUVZ v SR — podl'a kapacitnych moznosti.

Anotacia
Hlavnou cielovou skupinou projektu zameraného na zlepSenie tstneho zdravia st 3 — 6-ro¢né
deti, ktoré navitevuju materské $koly (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 su rodi¢ia deti a u¢itel’ky MS, u ktorych sa projekt zameriava
na zvysSenie ich povedomia ohl'adom vyznamu dentdlneho zdravia a skvalitnenie
informovanosti v oblastiach: spravna stomatohygiena — fluoriddcia — zdravé vyzivové
zvyklosti.

Regiondlny projekt RUVZ so sidlom v Kosiciach je vo finalnej faze rieSenia — zhodnotenia
vysledkov dotaznikového prieskumu u rodi¢ov deti a ugitelieck MS (realizovaného cez RUVZ
Kosice) a vysledkov monitorovania stavu tstneho zdravia u beznej a socidlne znevyhodnenej
Casti detskej populacie (zabezpeCeného stomatologmi spolupracujicimi na projekte).
Prieskumom sa sleduju otazky Grovne starostlivosti o chrup a skladby stravy, z hl'adiska jej
relevantnosti pre Ustne zdravie. Klinicka Cast’ projektu sa orientuje na stav v kazivosti chrupu
deti a u¢innost’ interven¢no-edukacného posobenia.

Etapy rieSenia

- Intervencné, zdravotno-edukacné posobenie u deti v materskych skoldach, s vyuzitim
zéazitkového ucenia, interaktivnych hier, réznych zdravotno-vychovnych materialov
(RUVZ v SR od roku 2005 priebezne).

- Intervencné, zdravotno-edukacné pésobenie na rodicov a ucitelky MS, prostrednictvom
besied, odporucani, usmerneni, informacnych letdkov (RU VZ vSR od roku 2005
priebezne).

- Intervencné, zdravotno-edukacné posobenie je mozné rozsirit aj o dalsie vekové skupiny
deti a mladeze — podl'a potrieb praxe, spolocenskej objednavky jednotlivych regidénov
a kapacitnych moznosti spadového RUVZ (priebezne).

- Pilotny — regiondlny projekt zaviseny v roku 2014 Statistickym vyhodnotenim udajov
(dotaznikového prieskumu a monitoringu stavu chrupu u deti) a v roku 2015 napisanim
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zaveretnej spravy. O vysledkoch a zédveroch projektu bude prostrednictvom publika¢nych
vystupov oboznamend odborna i laickd verejnost’ vratane participujucich subjektov.

Realiza¢né vystupy

Rozne edukaéné materialy v podobe ¢lankov, letakov pre rodidov a ugitel’ky MS.
Metodické pokyny, odporucania, Skolenia pre profesionalov z predSkolskych zariadeni.
Vyuzitie masovokomunikac¢nych prostriedkov na informovanie verejnosti o vyzname
ustneho zdravia a realizacii projektu na prevenciu ustnych ochoreni u deti predskolského
veku.

Moznost’ aplikovania vysSie uvedenych realizacnych vystupov aj pre mladsiu a starSiu
Skolsku populaciu.

Spracovanie zdverecnej spravy regionalneho projektu, obsahujucej vysledky zo
zmapovania nazorov, postojov, navykov v oblasti stomatohygieny urodi¢ov, deti a
ucitel’ov, ako aj zhodnotenie suc¢asného stavu chrupu deti predskolského veku.
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9.7 CINDI PROGRAM SR

Gestor
RUVZ Banska Bystrica

Riesitel’ské pracoviska
vsetky RUVZ v SR, UVZ SR

Ciel’

Dlhodoby a konecny ciel programu: Znizovat celkovi umrtnost populacie Slovenska,
predovsetkym timrtnosti na choroby srdcovo-cievne a nadorové, eliminovat’ pred¢asné umrtia,
t.j. do 65 rokov veku a predizit’ strednu dizku Zivota, najmi u muZov.

Strednodoby ciel’ programu: Zlep$it zdravotny stav obyvatelov Slovenska — znizit
chorobnost’ a iimrtnost’ na vybrané ochorenia obehovej ststavy a onkologické ochorenia
vhodnymi formami intervencie, zameranymi na znizovanie vyskytu prioritnych rizikovych
faktorov (RF) chronickych (tzv. civilizaénych) ochoreni.

Kratkodoby ciel’ programu. Znizit prevalenciu 0sob s rizikovym Zivotnym $tylom a to najmi
prevalenciu fajc¢iarov, osdb nezdravo sa stravujucich, zniZit' pocet 0sdb s nedostatocnou
pohybovou aktivitou, os6b s nadmernym uzivanim alkoholu a neschopnost’ zvladat® stres.
Zvysit informovanost’ obyvatel'stva o ndsledkoch rizikového zivotného Stylu a o moznostiach
eliminécie rizika Gipravou zivotospravy.

Dlhodoby, strednodoby a kratkodobi ciel je plne v stlade s cie'mi a zameraniami Narodného
programu prevencie ochorenia srdca a ciev. Tym pri plneni programu CINDI v SR sa v
parcidlnych cieloch zaroven realizuju aj niektoré ulohy tohto programu.

Anotacia

Vytvorenie integrovanej stratégie na trvalé ovplyvnenie determinantov chronickych ochoreni

v populacii SR na narodnej a regiondlnych trovniach. Zahma tri kI'aicové funkcie verejného

zdravotnictva / podpory zdravia na vSetkych urovniach riadenia.

1. Systematické a pravidelné monitorovanie zdravotného stavu a potrieb komunit v oblasti
zdravia.

2. Tvorba komplexnej politiky, ktord je zalozena na aktualnych, dostupnych znalostiach a
reaguje na potreby komunit v oblasti zdravia.

3. Zabezpecenie zo strany riadiacich organov na vSetkych urovniach, ze odstihlasené, vysoko
prioritné sluzby v oblastiach podpory zdravia sa poskytni a budi dostupné kazdému
¢lenovi komunity kvalifikovanymi organizaciami.

Stucastou je vyvoj, testovanie a vyhodnocovanie systémov determinantov a indikatorov
zdravia, dotvaranie a vylepSovanie programu Test zdravé srdce, vyhodnocovanie efektivity
intervencii, tvorba metodik a vzdeldvacich programov, budovanie partnerstiev a tvorba
koordinacnych ndstrojov, tvarovanie socialnych vztahov, mestského planovania, dlhodobé
spolocenské planovanie. Vyznamnou stratégiou je spolupraca v ramci rezortu a snaha o
zapojenie vSetkych zdravotnikov do primarno-preventivnych aktivit, ako aj intersektoralna
spolupraca (zdravé Skoly, zdravé pracoviska, zdravé mesta a 1.).

Realizacia ulohy a vystupy: Intervencia v ramci programu CINDI:

Popula¢nd stratégia (zamerand na populacné riziko) zahfna skupinové intervencné aktivity
(kurzy, prednasky, besedy, zazitkové podujatia, hry, tvorivé dielne), medidlne kampane (TV,
rozhlas, tla¢, velkoplosné panely, plagaty, internet) a sitaze (Prestan a vyhraj, Vyzvi srdce k
pohybu).
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Individualna stratégia (zamerana na individualne riziko) zahiia vyhl'addavanie 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 $pecializovanych nadstavbovych
poradniach, zameranych na eliminaciu jednotlivych rizikovych faktorov, pocas vyjazdovych
akcii poradni zdravia do obci, na pracoviskd, Skoly, urady a ucastou na vystavach,
hromadnych podujatiach.
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9.8. AKCNY PLAN REALIZACIE NARODNEJ PROTIDROGOVEJ STRATEGIE
SR NA OBDOBIE ROKOV 2013 — 2016

Vlada Slovenskej republiky uznesenim ¢. 380 z 10. jula 2013 k ndvrhu Néarodnej
protidrogovej stratégie Slovenskej republiky na obdobie rokov 2013 — v bode B.1 ulozila
Ministerstvu zdravotnictva Slovenskej republiky ulohu ,,rozpracovat’ stratégiu formou dvoch
po sebe nasledujucich akénych planov podl'a priorit vratane vecného, ¢asového a financného
zabezpecenia uloh a predlozit’ ich Rade vlady SR pre protidrogovu politiku“ do 31. decembra
2013 a do 31. augusta 2017. V zmysle predmetného uznesenia vlady SR, MZ SR vypracovalo
»AkeEny plan realizdcie Narodnej protidrogovej stratégie Slovenskej republiky na obdobie
rokov 2013 — 2016 v rezorte zdravotnictva®.

Gestor

UVZ SR

Riesitel’ské pracoviska
UVZ SR aRUVZv SR

Anotacia
Cielom uvedenych priorit je zabezpeCit dostupnost’ zdravotnej starostlivosti u 0soéb s
drogovou zavislostou s poskytovanim dostatocného rozsahu terapeutickych programov
formou ambulantnou, ustavnou i staciondrnou, rozvijat’ a realizovat’ preventivne programy
vychovou predovSetkym deti a mladeze k zdravému Zivotnému §tylu a to formou ndukovych
didaktickych sedeni v rdmci zdravotnej osvety v oblasti drogovej problematiky a uzivania
psychoaktivnych latok. V rameci vecnej pdsobnosti odborov podpory zdravia UVZ SR a
RUVZ v SR plnia tlohu v priorite II. Preventivne programy:
a) ZabezpecCenie univerzalnej prevencie — vychovou predovsetkym deti a mladeze k
zdravému zivotnému S§tylu, zdravotnou osvetou v oblasti drogovej problematiky a
uzivania legélnych i ilegalnych navykovych latok (alkohol, tabak, ilegalne drogy)

Predpokladany prinos je zniZenie incidencie uzivania a najmi vzniku zavislosti od ilegalnych
drog, hlavne u mladej populacie v Slovenskej republike. Ukazovatel je pocet a druh
realizovanych prevencnych aktivit.

Etapy rieSenia - priebezZne.

Realiza¢né vystupy

1. Realizacia predndSok v oblasti drogovej problematiky a uZivania legalnych i
ilegalnych navykovych latok (alkohol, tabak, ilegalne drogy).

2. Realizacia celoslovenskej sut'aze ,,NajlepSia protidrogova nastenka“ pre Ziakov 6. a 7.
ro¢nikov zakladnych §kol na Slovensku (aktivita bude predlozena MZ SR ako ziadost’
o poskytnutie dotacie na podporu protidrogovych aktivit na rok 2016).

3. Realizacia celoslovenskej sutaze ,,Trojboj maturantov proti drogam‘ pre Zziakov
strednych $kol a gymnézii na Slovensku (aktivita bude predlozend MZ SR ako ziadost’
o poskytnutie dotacie na podporu protidrogovych aktivit na rok 2016).
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9.9. ZNIZOVANIE EPIDEMIOLOGICKEHO A CHEMICKEHO RIZIKA
POKRMOV RYCHLEHO OBCERSTVENIA V OKRESE LEVICE

Ggstor
RUVZ v Leviciach

Riesitel’ské pracovisko
RUVZ v Leviciach

Ciel
- Zvysenie dorazu na sledovanie kvality pokrmov rychleho obcerstvenia v okrese Levice so
zameranim na mikrobiologické a chemické rizika

Anotacia

Zvysena pozornost mikrobiologickej kontrole pokrmov rychleho obcerstvenia urcenych
k priamemu konzumu, kontrola dodrZiavania prevadzkovej hygieny a osobnej hygieny stermi
z pracovného prostredia, naradia, nacinia, pracovného odevu aruk pracovnikov a kontrola
obsahu jedlej soli v pokrmoch rychleho obcerstvenia.

Etapy rieSenia

- Zber a analyzy 60 vzoriek PRO na mikrobiologické vySetrenie, 60 sterov a 20 vzoriek na
obsah soli: priebezne pocas roka 2016.

- Vyhodnotenie: januar 2017

Vystupy

Prijatie opatreni, dosledné vymahanie plnenia legislativy vratane sankcii. ZlepSovanie
podmienok pre epidemiologicku situaciu a pozitivny vplyv na vyskyt vysokého TK v okrese
Levice.
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9.10 STRAVOVACIE NAVYKY A SPOTREBNY POTRAVINOVY KOS u obyvatelov
okresu Levice

Gestor:
RUVZ so sidlom v Leviciach

RieSitel’ské pracovisko
RUVZ so sidlom v Leviciach

Ciel’

Zistenie stravovacich navykov aredlnej spotreby jednotlivych potravinovych komodit
u obyvatel'ov v okrese Levice v roku 2015 v porovnani s odporac¢anymi davkami potravin SR.
Zistenie ako sa Casom stravovacie navyky a spotreba jednotlivych druhov u obyvatelov
okresu Levice zmenili v porovnani s analyzou uskuto¢nenou v roku 1998 a 2003.

Analyza spotreby potravin moze odhalit’ deficit alebo prebytok konzumadcie jednotlivych
potravin. Na zéklade analyzy §tidie vypracovat’ odporucania na zmeny stravovacich navykov
a spotreby jednotlivych potravinovych komodit v cielovych skupinach.

Zavery bude mozné vyuzivat' v zdravotno - vychovnej ¢innost na regiondlnej urovni
(interven¢na prednaskova a publikacné Cinnost). Uplatiiovanie zaverov v kazdodennej praci
oddelenia hygieny vyzivy a v poradni spravnej vyzivy. Uloha je pripravena k dvojroénému
rieSeniu v rokoch 2015 a 2016.

Anotacia

Okres Levice patri k regionom vykazujicim dlhodobo nepriaznivé ukazovatele zdravotného
stavu obyvatelov, pretrvdva vysokd chorobnost’ aumrtnost, hlavne na ochorenia
srdcovocievne a nadoroveé, o mdzu ovplyviiovat’ aj stravovacie navyky.

Z dovodu zabezpe€enia objektivnosti a efektivnosti Stadie je Ziaduce ¢o najvyssie percento
navratnosti dotaznikov z proporcionalneho rozlozenia zdujmovej skupiny (obyvatelia celého
okresu), preto boli pri distriblcii a zbere dotaznikov poZziadané o spolupracu pri realizécii
Studie samospravy miest a obci. Dotazniky boli rozdelené podl'a miest, obci, veku a pohlavia
obyvatel'ov. Praca bola rozlozené na 2 roky, v roku 2015 sa vykonava priprava dotaznikov.
Dotazniky st anonymné /rozdelené do troch Casti/. V prvej tivodnej Casti su vSeobecné otazky
(bydlisko, pohlavie, vek, ekonomicka aktivita, pritomnost” ochoreni) - z dévodu zaradenia
respondentov do Statistickych skupin a mozného vplyvu tychto ukazovatelov na vysledky
hodnotenia. Druhd cast’ dotaznika obsahuje otdzky zamerané na sledovanie stravovacich
navykov (forma stravovania v priebehu diia, rozdelenie prijmu stravy pocas diia, zmeny diéty
vo vztahu k pri¢indm). V tretej Casti dotaznika je sledované mnozstvo spotreby jednotlivych
potravin (65 komodit). Regionalny urad verejného zdravotnictva zabezpeci distribuciu 800
dotaznikov podla veku, pohlavia a bydliska. Respondenti budil vybrani ndhodnym vyberom.
Po ziskani vyplnenych dotaznikov z miest a obci roku 2015 buda informacie z dotaznikov
analyzované v pripravenej maske MS EXCEL. Spracovanie v PC, analyza ziskanych
informacii a konecné zaverecné hodnotenie bude vykonané v roku 2016

Etapy rieSenia

Uloha je pripravena k dvojroénému rieSeniu v rokoch 2015 a 2016. Priprava, distribucia
a zber dotaznikov su urcené na rok 2015, spracovanie a vyhodnotenie v PC bude vykonané
v roku 2016.

Realiza¢né vystupy:
Rok 2016
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