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Diabetes je v dnesnej dobe jednym z hlavnych

zdravotnych problémov. S cukrovkou zije priblizne Vd'a ka i n OvaICi a’ m

425 miliénov [udi celosvetovo, pricom do roku 2045
by ich po¢et mohol narast az na 736 miliénov.

Dve tretiny vSetkych diabetikov zije v mestach. m e n I’m e d ia betes

Viac ako 95 rokov vo veducej pozicii v oblasti diabetu
nas naucilo, Ze potlacenie tejto pandémie, si vyzaduje
mimoriadne sustredenie.

Pristup spolo¢nosti Novo Nordisk k zmene diabetu
je jasny — spolocne s nasimi partnermi musime
riesit riziko v mestskom prostredi, zabezpecit
véasnu diagnostiku, zlepsit pristup k starostlivosti
a v neposlednom rade podporit [udi s diabetom
pri dosahovani lepsich zdravotnych vysledkov.

Zisti viac na novonordisk.com/changingdiabetes

menime e
diabetes® novo nordisk

SK/CD/0219/0017
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nedavno  pri  ndku- }"_

pe v supermarkete som si |

pri regdloch  zaplnenych |
vianocnymi ozdobami uve-
domil, ako rychlo ubehol rok a znovu sa bliZia tie
najkrajsie sviatky v roku. Vianoce. Cas rodinnych
stretnuti, porozumenia a ldsky. Pre mnohych cas du-
chovnej ocisty a cerpania energie. Tieto sviatky sa
vsak nesti aj v znament hojnosti. Stedro prestreté sto-
ly nam nuikajii rozmanité dobroty a niitia nds poru-
Sit nase stravovacie ndvyky. Pre pacientov s diabetes
mellitus obzvldst plati pravidlo jest vsetko ale s mie-
rou. Je hlavné to, aby si udrZiavali spravnu hladinu
cukru v krvi. Nemali by zabuidat na castejsie mera-
nie glykémie. Aj maly prehresok by mali riesit pre-
chddzkou na cerstvom vzduchu. Viac ako na dobro-
ty by sme mali mysliet na duchovnu stranku Vianoc.
Ako rodina byt sudrzni a pomdhat napriklad aj
clenovi rodiny diabetikovi, aby ¢o najlepsie zvlddal
svoje ochorenie, citil podporu zo strany svojej rodi-
ny a zaujal pozitivny postoj k svojmu Zivotu. Jednou
takou velkou rodinou sme aj my, clenovia Zvizu
diabetikov Slovenska. Vasou aktivnou podporou sa
snazime byt ndpomocni pri zvlddani vasho ocho-
renia a to formou edukacnych centier, vyddavanim
casopisov s clankami, radami s tematikou diabetes
mellitus. Organizujeme pre vds rekondicno - in-
tegracné a rehabilitacné pobyty a pomdhame v boji
o zachovanie prav na vds kvalitny a déstojny Zivot.

Preto vam, vsetkym Citatelom tohto casopisu pra-
jem krdsne vianocné sviatky, pevné zdravie, radost
v srdci, tismev na tvdri a pokoj v dusi.

ﬁﬁa/im@

prezident ZDS
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ZVAZ|DIABETIKOV/SLOVENSKA
AJEHOZNKUADN EQRGANIZAGIE

®
IVAZ DIABETIKOV Zvaz diabetikov Slovenska - Ustredie
SLOVENSKA Sttazna 18/15, 82108 Bratislava 2, telefon: 0907 847 021, e-mail: zds.zds1@gmail.com, www.zds.sk

L01ZDS Predseda E-mail Telefonicky kontakt

DS 70 DIABANBY Banskad Bystrica Ing. Marian Murgas diabanby@gmail.com 0903 180 140

20 ZDS DIABAN Bénovce n/Bebravou | Anna Pélenikova a.palenikova@gmail.com 0915776 500

ZDS Z0 DIAORAVA Dolny Kubin Mgr. Anna Lalikova diaorava@gmail.com 0915830 836

ZDS 70 DIADUB Dubnica nad Vahom | Dana Ziackova dankaziackova@gmail.com 0904 587 787

ZDS 70 DIAHENN Humenné Stefan Dluzanin diahenn.he@gmail.com 0905 626 817

DS 70 Kosice Ing. Rudcinovd Darina darina.ruscinova@gmail.com 0907 624 150

ZDS 70 Kosice - Diadeti Janka Puckova jankapuckova77@gmail.com, diadetikosice@gmail.com | 0918 755 407

DS Z0 DIAKREM Kremnica Daniela Plankenbuchlerova zozdsdiakrem@gmail.com 0911552 547,0911 490 159

DS 70 Levice Magdaléna Kunyova zdslevice@gmail.com 0907 282 173, 0917 619 875

ZDS 70 DIALIPTOV Liptovsky Mikulds | Zuzana Stricova zozdsdialiptov@gmail.com 0918719 586, 044/55 277 71

ZDS 70 DIAMART Martin PhDr. Andrea Bukovskd, MHA bukovska@unm.sk 0904 836 695

DS 70 DIAMI Michalovce Mgr. Ing. Jozef Borovka ecmichalovce@gmail.com 0908 293 043, 0905 253 951
_ﬁgﬁgh%“w b Libor Luscik lupino2l@stonline.sk 0911512776, 032/77 14498

IDS 70 Piestany Ing. Marian Ruckay marian.ruckay@gmail.com 0905 718 551

DS 70 Presov Mgr. Méria Kolozvéryova dia.presov@gmail.com, mkolozvaryova@azet.sk | 0911552700

DS 70 DIAPREUGE Prievidza Mgr. Frantisek Cizmadia diapreuge.izmadia@gmail.com 0907 986 567, 046/54 11129

ZDS 70 a det. org. RUZA Ruzomberok

Zuzana Slavkovska

bevos@bevos.sk

0908 837 508

ZDS 70 DIASABI Sabinov

Mgr. Marko Urdzik,
Bc. Marta Ivanko-Macejovd

ZDS 70 DIASPIS Spisska Nova Ves

diasabi@centrum.sk

0907 534 441, 0902 624 023

Monika Havrillova

monika.havrillova@gmail.com

0904 380 258, 0949 138 401

DS 70 Svidnik FrantiSek Kostka fkostka12@gmail.com 0915332912

DS Z0 DIATV TrebiSov Mgr. Bc. Oktdvia Marcincakova diatvtrebisov@gmail.com 0904 415750

ZDS 70 DIAVIA Trenin Mgr. Viera Zilkova zds.diavia.trencin@gmail.com 0911209 109

ZDS 70 DIATYRNAVIA Trnava Lubica Luzdkova lubicaluzakova@gmail.com 0917 169 442

DS 70 Zlaté Moravce Anna Gubova pacalajovae@gmail.com 0905 821999, 0907 781 943
DS Z0 Zvolen MUDr. Luba Chlupisova lubachlu@gmail.com, darinafrindtova@gmail.com | 0903 525 306, 045/54 596 45
ZDS 70 DIAZACA Zamovica Mgr. Ing. Jozef Zimmermann jozef.zimmermann@lesy.sk 0918 334 607, 045/68 12523

ZDS 70 DIAZIARA Ziar nad Hronom

Jarmila Valova

diaziara021@gmail.com

0904 904 764, 0908 548 677

ZDS 70 DIAZIL Zilina

Centra socialneho poradenstva a

Ivan Duri§

edukacie diabetikov

diaklubzilina@gmail.com

0915 258 848, 041/72 428 14

Lubochia Mgr. Anna Lalikova eclubochna@gmail.com 0915830836
Michalovce Mgr. Lucia Demkova ecmichalovce@gmail.com 0908293043
Predov Bc. Viera Ignacova vignacova@centrum.sk 0911576139
TrebiSov Mgr. Lucia Demkova ecmichalovce@gmail.com 0908293 043




r

ol

SLOVENSKA
ETROVANIE ri

OCNOST b
NIE OTvoRENYVCY n:nf

0BSAR

TA

etologicky program
s. Ako si m6zem sam pomoct?
pacienta Petra

hu a ona ta obdari zdravim

TEMA

Slovenska spoloc¢nost pre oSetrovanie
otvorenych ran (SSOOR)

Z dennika diabetika zac¢iatoc¢nika

ODBORNIKA

ia, redlna nadej v liecbe nehojacich ran?

ZAUJIMAVOSTI
Aktivity ZDS v roku 2020 - 30 rokov ZDS

LEGISLATIVA

Pomoc v hmotnej nudzi

7

10

12

13

14

17

19



B D1 Ayt

NARODNY DIABETOLOGICKY PROGRAM

Nérodny diabetologicky program (NDP) spracovala Slo-
venska diabetologicka asocidcia a Zvéz diabetikov Slovenska
ako pravny dokument starostlivosti o diabetikov, prevenciu,
edukaciu, register diabetikov a pod., ktory bol v plnom zne-
ni predloZeny na schvalenie Ministerstvu zdravotnictva SR.
Prijatie NDP povazujeme za dolezitu sucast stratégie pre-
vencie diabetes mellitus a zlep$ovania zdravotnej starostli-
vosti o pacientov s diabetes mellitus. NDP by mal prispiet
k ozdraveniu Zivotného $tylu nasho obyvatelstva, spoma-
leniu incidencie ochorenia a véasnému zachytu pacientov
s diabetes mellitus a prediabetickymi stavmi. NDP by mal
tiez prispiet k $tandardizdcii a optimalizicii manazmen-
tu pacientov s diabetes mellitus a spomaleniu incidencie
komplikacii. Cielenou a Specializovanou starostlivostou
na ambulancidch a diabetologickych centrach sa dosiah-
ne kvalitativne zlepSenie vysledkov starostlivosti aj o via-
ceré vazne komplikacie, ako je napriklad diabetickd noha.
Edukécia zas prispeje k lepsej spolupraci a adherencii pa-
cientov k lie¢be a realizacii odporucanych vysetreni. Regis-
ter a pravidelné vyhodnocovanie epidemiologickych udajov
napomodze k identifikacii chyb, problematickych oblasti sta-
rostlivosti a jej dalsiemu zlep$ovaniu.

NDP pocita s icastou a spolupracou s viacerymi odborny-
mi spolo¢nostami predovsetkym odbornymi spolo¢nostami
véeobecnych lekdrov, ale tiez nefrologov, kardiologov, oftal-
moldgov, chirurgov.

NDP bol vytvoreny na zéklade odporti¢ani EU a je spolo¢-
nym projektom lekarskych aj pacientskych organizacii a vy-
$iel z konsenzu tejto spoluprace.

Prijatie NDP je netrpezlivo ocakavané tak lekarmi ako
aj pacientmi, ich rodi¢mi a pribuznymi a bude nepochyb-
ne vysoko ocelované, pretoze prinesie konkrétne zlep$enia.
Okrem toho je realny predpoklad, Ze prijatie a najma nasled-
na realizdcia programu vyznamne zvy$i cost-benefit posky-
tovanej starostlivosti, efektivnejsie vyuzivanie finan¢nych
prostriedkov vynakladanych na zdravotnu starostlivost
ako aj dalsie zlep$ovanie hodnotenia slovenskej diabetold-
gie v ramci EU. Prijatie programu je naliehavé aj z dévodu,
ze sme zostali prakticky jedinou krajinou EU, kde takyto
program e$te nebol prijaty.

Mgr., Ing. Jozef Borovka
Prezident Zvizu diabetikov Slovenska

Viem, ¢o potrebujem

» Vitamin C, E — antioxidanty, ktoré prispievaju
k ochrane buniek pred oxidacnym stresom

tableta

GESUNDHAUS

‘Jitamfny pre diabetikoy
Vitaminy pro diabetiky

Vidivavi doplack 1 shisahom
W-"i-lfllwam:w_

Buplnidk stravy s nbaahem vilaming,
Misveril 3 arlescidanty, J

Px1 tabless deene 1 ansg

TR AR R

o
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» Komplexna Skala vitaminov skupiny B

» Zinok — pre spravnu funkciu imunitného systému
» Chrom — potrebny pre spravne udrzanie normalnej hladiny glukézy v krvi
» Balenie: 30 a 90 tabliet

EpSE
-
=

VPDINZ0919
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Vyzivovy doplnok

www.diabetik.sk

Woérwag Pharma GmbH & Co. KG, P. O. BOX 194, 830 00 Bratislava 3,
tel. 02/44 88 99 20, info@woerwagpharma.sk, www.woerwagpharma.sk

Kupite vo svojej lekarni.

PHARMA




CIEVEZE

MAM DIABETES. AKO S| MOZEM SAM POMOCT?

Tak, opét tu mame Svetovy den diabetu. Asi sa pytate, ¢i
mame ¢o oslavovat. Faktom totiZ stale zostava, Ze cukrovka
je zakerna chronicka choroba, ktora vam vie pekne strp¢it
kazdodenny Zivot. Jej neskoré komplikacie mozu viest k sle-
pote, dialyze, ¢i k amputacii koncatiny. Ale netreba zabu-
dat na niekolko svetlych bodov. Asi neexistuje ind choroba,
pri ktorej by mal pacient va¢siu kontrolu nad svojim zdra-
votnym stavom. Ak je vSak ochotny prevziat tdto zodpo-
vednost na seba. Je velmi pohodlné prenechat cela tarchu
na pleciach svojho lekara a uchylit sa ,len” k tabletkach ¢i
inzulinu, bez aktivneho pristupu smerom k zdravému Zivot-
nému $tylu. Diabetikov je vela a bude ich viac.

Farmaceutické firmy sa v poslednych rokoch predbiehaji
vo vyvoji stale ucinnejsich a bezpeénejsich liekov na liecbu
diabetu 2. typu, ako aj novych modernejsich inzulinov, nie-
len na terapiu diabetu 1. typu. V poslednom obdobi sa mno-
zia dokazy aj o dal$ich pozitivnych ucinkoch tychto novych
liekov (agonisti GLP-1 receptorov, SGLT-2 inhibitory), ako
je napriklad prevencia srdcového zlyhania, cievnej mozgo-
vej prihody, ¢i ochrana obliciek. V zapadnej Eurdpe sa prie-
merny virtualny diabetik dozije viac rokov ako jeho sused,
ktorému nikdy nikto neskontroloval cholesterol a krvny
tlak. TakZe sa teste, ak vas vas$ lekdr pravidelne kontroluje
a napomina!

Spravny manazment diabetu sa nezaobide bez dosledné-
ho dodrziavania diéty. Zaroven treba zddraznit, Ze zdkazy
pri cukrovke nie st. Jedinou vynimkou st sladké a sladené
napoje, ktoré prili§ zvy$uja hladinu cukru v krvi, a preto su
vyhradené len na liecbu hypoglykémie (nizkej hladiny cuk-
ru v krvi). Cukrovkarovi sta¢i niekolko zasad, aby mal vset-
ko pod kontrolou a ochrénil si cievy a nervy v celom tele.

1. Nepite sladké napoje (dzusy, sladené mineralky), nesladte
kavu a ¢aj, a to ani medom.

2. Obmedzte ovocie - je sice zdravé, ale obsahuje privela
cukru a kaldrii. Vasa porcia ovocia - velkost vasej paste,
hrozna este mene;j.

3. Obmedzte prilohy a vyberajte si celozrnné varianty — nie
cerealne. Chlieb je vtedy celozrnny, ked obsahuje vo svo-
jom zloZeni na prvom mieste celozrnnt muku, je jedno ¢i
pSeni¢nd, $paldovu alebo raznu. Biele pecivo je pre vasu
glykémiu horsie ako zakusok, ¢i ¢okoldda (tajny tip: hor-
ka ¢okolada cukor takmer nezdvihne). Do obchodu cho-
dime vzdy s lupou a najedeni.

4. Zelenina na tanieri je zaklad - aspon 50 %. Obsahuje
malo kalérii, vela vitaminov a vlakniny. Je to najlepsi ka-
marat $tihlej linie a dobrej glykémie.

5. Strukoviny miesto mésa aspon dvakrat tyzdenne - idedl-
ne Castejsie. Maju menej cholesterolu, menej tuku a ka-
16rii, viac vitaminov, vldkniny a rovnako vela bielkovin.
A st lacnejsie!

6. Prirodzeny pohyb - kazdodenné prechadzky, schody na-
miesto vytahu.

7. Udrziavajte si optimalnu telesnt hmotnost — nadbyto¢ny
vnutrobrusny tuk sposobuje vacsinu civilizacnych ocho-
reni — vysoky krvny tlak, cholesterol a ano, aj cukrovku.
Je potrebné pravidelne sa vazit. Ludia, ktori tak robia, su
$tihlejsi.

8. Pravidelne si kontrolujte hladinu cukru v krvi a noste
tieto zaznamy do ambulancie. Najddlezitejsie je merat si
glykémiu rano hned nala¢no, dve hodiny po jedle a v pri-
padoch, ked sa necitite dobre.

V poslednom c¢ase pribudli na na§om trhu nové skupiny
liekov, ktoré pomahaja diabetikom a ich osetrujucim diabe-
tolégom v boji s touto zdkernou chorobou. Pravdou je, Ze
nie su ur¢ené pre kazdého a o kazdom individualnom pa-
cientovi musi rozhodnut lekar. Medzi ich nespochybnitelné
vyhody patri okrem vplyvu na hladinu cukru aj pozitivny
vplyv na telesnd hmotnost, krvny tlak a cholesterol. Mnohi
cukrovkari, ktori roky netspesne bojuji so svojou nadva-
hou, st milo prekvapeni, ked rucicka na vahe putuje dolava.

Co dodat zaverom. Vasa tiloha v starostlivosti o vas je ne-
nahraditelna. Pohyb, zdravd strava a pravidelné uzivanie
predpisanej lie¢by spolu zabezpecdia to, Ze sa u vas nevyvi-
nd neprijemné a nebezpe¢né neskoré komplikacie diabetu
a budete sa tesit z kvalitného Zivota bez bolesti v kruhu svo-
jich najblizsich.

MUDry. Barbora Zobokovd
Malacky

RAABE

Kniha znameho gastroenterologa
Petra Minarika a diabetologicky
Barbory Zobokovej s receptami

a vzorovymi jedalnickami
vyzivovej poradkyne Evy Blaho

5f0t

Doélezité poznatky Informacie Pokyny k diétnemu
o diabete o diagnostike a liecb stravovaniu

. N Ponukne adekvatnu
Usmerni v mnozstve.

vhodny druh potravin.

Poméze vybrat si
tepelnu pripravu.

Knihy si mozete objednat na Cisle 02/32 66 18 50 alebo emailom
na abo@raabe.sk vo vydavatelstve RAABE.

Pri objednavke uvedte heslo: DIA

a usetrite 4 eura za dorucenie.

www.raabe.sk
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PRIBEH MOJHO PACIENTA PETRA

Som lekarka. Diabetologicka. Kazdy den stretavam desiatky pacientov s diagnézou diabetes mellitus. Takmer kazdy ma
vo svojom okoli cloveka s touto chorobou. Ti najblizsi vedia, aké komplikacie prinasa do zivota pacientovi a jeho rodine.
Progndzy tohto ochorenia nie st optimistické. Napriek tomu, mojim zamerom je optimizmus prejavit a podelit sa o sku-
senost s novou metddou liecby diabetu 2. typu.

Pre¢o som sa rozhodla zverejnit tento
pribeh? Pretoze je vynimoc¢ny. Pre mia,
ako lekarku, aj ako c¢loveka. Ale najma
pre Petra, ktory si po 30 rokoch tazkej
choroby moéze opit uzivat Zivot so viet-
kym, ¢o k nemu patri.

Diabetik 2. typu je pre kazdého leka-
ra pacient s celozivotnym ochorenim,
ktoré v priebehu rokov vedie k rozvoju
chronickych komplikacii. Je to pacient,
ktory od stanovenia diagndzy v priebe-
hu rokov postupne potrebuje ku kon-
trole glykémii viac a viac medikacie.
Pribeh Petra vSak zmenil moj pohlad
na cukrovku. A priniesol nadej dal$im
pacientom.

Peter bol typicky dlhoro¢ny diabetik.
S touto chorobou zil 30 rokov. Diabetes
mellitus 2. typu. Jeho pribeh sa v zdsade
neliil od pribehov inych dlhoro¢nych
diabetikov. Zacina sa to ako akasi labo-
ratérna odchylka, ¢isla vychadzaja inak,
ako by mali. Lekdrom sa to nepaci, ale
pacienta to neboli. Je to choroba? Vtedy
je ovela jednoduchsie nahovarat si, ze
sa ni¢ nedeje. Ano, st na to lieky. Lieky
predsa pomoézu, cukor sa znizi. Prvych
10 rokov bol takyto priebeh aj u tohto
pacienta. Potom sa to zlomilo. Cukor uz
prestal poslichat. Objavili sa komplika-
cie. Vazne komplikacie. Petra zacali bo-
liet nohy, pretoze sa mu upchavali cievy
a prekrvenie svalov nebolo dostato¢né.

)

Bolesti sa stupniovali a on uz nevladal
prejst ani kisok do obchodu v dedine.
Nohy ho zacali boliet aj v pokoji, hlavne
v noci. Nedalo mu to spavat. Za¢al mat
problémy so srdcom, vy$etrenia dokon-
ca ukazali, Ze prekonal rozsiahly srdco-
vy infarkt. Aké typické pre diabetika,
infarkt, ktory sa neprejavi bolestou a na-
priek tomu srdce zaéne zlyhavat. Dalgie
a dalsie vySetrenia ukdzali, kolko $kod
cukrovka za tie roky napachala. Peter sa
citil skuto¢ne zle, nevladal chodit, ne-
vladal dychat. Cukor bol vysoky, labo-
ratorne testy boli zI¢. Nevladal sa hybat,
pretoze mal nadvahu. Nadalej priberal,
pretoze sa nevladal hybat. Koloto¢ po-
kracoval. Prestal $oférovat, lebo si ne-
citil nohy a vlastne sa na to uz celkovo
necitil. KedZe bol Soférom z povolania,
nemohol pracovat. Choroba ovplyvnila
zivot celej rodiny, Peter odmietal aj vy-
lety, dovolenky. Pretoze sa citil chory.
Pretoze bol chory.

11 rokov bol lie¢eny inzulinom a sd-
¢asne liekmi na znizenie cukru. Vysled-
ky krvnych testov napriek tomu neboli
optimalne, prave naopak, od kontroly
ku kontrole sa hodnoty priemerného
cukru (hodnota glykovaného hemoglo-
binu, pozn. autora) zhorSovali. Progné-
za bola velmi nepriazniva.

Na zaciatku som spomenula, Ze
Petrov pribeh sa neli$il od pribehov

Pan Peter pred a po absolvovani NFI protokolu.

mnohych dalsich pacientov. Toto plati-
lo az do jina 2018. Vtedy Peter urobil
zasadné rozhodnutie. Rozhodol sa, ze
zmeni svoj zivotny $tyl. Mal $tastie, Ze
sa z prvej ruky dozvedel o novej metode
urcenej na liecbu diabetu 2. typu. A tak
sa v juni minulého roku zacal stravo-
vat podla NFI protokolu. Prvé vysled-
ky bolo mozné vidiet okamzite. Uz po 2
tyzdnioch sme mohli znizit davku lieku
na cukrovku, po mesiaci sme ho tplne
vysadili. Postupne sme mohli zacat zni-
zovat aj davky inzulinu. Celkom sme ho
mohli vysadit po 19 tyzdiioch NFI pro-
tokolu. Posledné 4 tyzdne boli uréené
na stabilizdciu dosiahnutého stavu. Pe-
ter bol na NFI protokole celkovo 23 tyz-
dniov. Za ten &as schudol 29 kg. Dalsim
efektom bolo aj vyrazné znizenie krvné-
ho tlaku a internista mu vysadil obidva
lieky na hypertenziu.

Petrovi sa tplne zmenil Zivot. Desat
mesiacov po skonceni NFI protokolu je
stéle bez inzulinu a liekov na cukrovku.
Po dlhych rokoch méd opakovane vy-
borné laboratérne vysledky. Pred chvi-
lou som dostala od neho spravu, ktora
odstartovala ndpad napisat tento cla-
nok. Bol to pozdrav z vyletu do Bojnic,
kde sam $oféroval a potom sa 3 hodiny
s vnuckou prechadzal po ZOO. Nada-
lej si udrziava stabilizovanii hmotnost.
Stravuje sa zdravo, pretoze sa tak sam
rozhodol. Nova kvalita Zivota mu za to
stoji.

Mohla by som opisat aj pribehy dal-
$ich pacientov, ktori zacali s liecbou
podla NFI protokolu. Mohla by som
opisat ich tspechy a pozitivne vysledky.
Ale dnes nie. Dnes hovorim len o Petro-
vi, ktory bol prvy. A na to sa nezabuda.

PS: NFI protokol je stravovaci pro-
tokol uréeny k lie¢be diabetu 2. typu.
Vyzaduje tzku spolupracu pacienta a le-
kara diabetoldga, jeho podmienkou je
pravidelné denné sledovanie glykémii.

MUDr. Janka Lejavovd
Diabetologickd ambulancia
Liptovsky Mikulds



NFI protokol - novy pristup
k liecbe diabetu 2. typu.

Od jina 2018 je na Slovensku vyuziva-
ny novy spdsob liecby diabetu 2. typu, tzv.
NFI protokol. Prvym pacientom, u ktoré-
ho bol vyuzity NFI protokol je pan Peter.
Tento 64-ro¢ny pan sa lie¢il na cukrovku
2. typu takmer 30 rokov. Dlhé roky uzival
tablety, neskor si zacal aplikovat inzulin
v intenzifikovanom rezime, 4x denne.
Po tspesnom absolvovani NFI protoko-
lu je uz 10 mesiacov bez akejkolvek liecby
na cukrovku (pod dohladom diabetologa
mal postupne vysadené lieky na cukrov-
ku aj inzulin).

NFI protokol (NFI st prvé pismena
anglického ndzvu “Natural Food Inter-
action”) je $pecidlne vyvinuty stravovaci
protokol, ktory je vypracovany kazdému
jednému diabetikovi presne “na mieru’,
podla jeho vysky, hmotnosti, veku, po-
hlavia a pridruzenych diagnéz. Jednot-
livé zlozky potravin medzi sebou v tele
pacienta reaguji. Vysledkom tychto re-
akcii je odburavanie tuku z tela pacien-
ta a to predovietkym tuku v svalovych
bunkich a vnutrobru$ného, tzv. visce-
rdlneho tuku. Toto sa prejavi zlepsenim
latkovej premeny ako takej, poklesom
glykémii, poklesom cholesterolu a tria-
cylglycerolov v krvi, druhotne poklesne
krvny tlak. Ako vedlajsi, ale Ziaduci efekt,
nastava vyrazny pokles telesnej hmot-
nosti, v priemere 8-10 kg za prvy mesiac,
nie je ni¢ nezvyc¢ajné, ak v priebehu celé-
ho protokolu pacient schudne 20-30 kg.
Zlepsenie glykémii umoziuje postupné
redukovanie az vysadenie liekov na cuk-
rovku, pripadne inzulinu. Pri spravnom
a dostatocne dlhom dodrziavani NFI
protokolu je mozné dosiahnut normal-
ne hladiny cukru v priebehu celého dna,
pri laboratornej kontrole u diabetologa sa
metabolickd stabilizacia potvrdi vyraz-
nym zlep$enim aZz normaliziciou hodno-
ty HbAlc (HbAlc poskytuje informéciu
o hodnotach glykémii v obdobi posled-

nych 3 mesiacov).

NFI protokol predstavuje alternativ-
ny stravovaci rezim k zakladnému typu
diabetickej diéty, ktorou je raciondlna vy-
Ziva a jej principy. NFI protokol je vSak
s racionalnou diétou v plnom silade. Je
nutri¢ne vyvazeny, to znamena, ze obsa-
huje potrebné denné davky sacharidov,
bielkovin, tukov, minerdlov, stopovych
prvkov a vitaminov. Na pripravu jedal
si vyuzivané potraviny rastlinného po-
vodu, ovocie, zelenina, obilniny, ryza,
celozrnné cestoviny, huby, oriesky a se-
miacka. V diétnych planoch sa nevy-
uzivaji zivociSne produkty. Mnozstvo

potravy nie je obmedzené, to znamens,
ze pacient na NFI protokole nehladuje.

Panovi Petrovi bol NFI protokol odpo-
ruceny jeho osetrujucim diabetologom,
pocas celého trvania NFI protokolu bol
Peter so svojou lekarkou v pravidelnom
kontakte, na zaklade dennych merani
glykémii mu postupne bola redukovand
az ukoncend lie¢ba liekmi na cukrovku aj
inzulinom (pacient si dlhodobo aplikoval
viac ako 50 jednotiek inzulinu denne).
Peter odporucania lekarky ako aj stravo-
vaci plan re$pektoval s plnou vaznostou,
¢o sa odrazilo na vybornych vysledkoch
a vyraznej redukcii telesnej hmotnosti
(celkovo 29 kg). Pan Peter ako dlhoro¢ny
diabetik dodrziaval NFI protokol 23 tyz-
dnov, najcastejsie vSak pacient potrebuje
k tplnej stabilizacii stavu asi 16 az 26 tyz-
diiov. Zavisi to hlavne od dizky trvania
diabetu a typu liecby. Na NFI protokol
je potrebné hladiet ako na lie¢bu. Ak sa
diabetes rozvijal roky, NFI protokol trva
tyzdne. Po jeho ukonceni sa pacientovi
odporuci pokracovat v racionalnej diéte
s redukovanym obsahom zivocisnych
produktov. Optimalne je, ked pacient
po NFI protokole pokracuje v tzv. celo-
rastlinnej strave s limitovanym mnoz-
stvom zivoc¢isnych produktov.

V priebehu NFI protokolu si pacienti
vytvoria nové stravovacie navyky, zvykna
si na nové chute, mnohi zaradia do svoj-
ho jedélnicka potraviny, s ktorymi dopo-
sial nemali skdsenosti (pohdnka, quinoa,
cicer, avokddo, chia semiacka, rastlinné
mlieka...).

KedZe NFI protokol vedie k vyrazné-
mu zlepseniu klinického stavu, mnohi
pacienti po redukcii hmotnosti a iplnom
vysadeni lie¢by na cukrovku za¢nd novy
Zivot.

Komu je NFI protokol urceny:

Diabetikom 2. typu, nie je podstatné, ¢i
je diabetik obézny, NFI protokol fungu-
je aj u stihlych diabetikov 2. typu s aspon
ciastocne zachovanou tvorbou inzulinu.

Prediabetikom, teda pacientom s poru-
chou tolerancie glukdzy a/alebo hranic-
nou glykémiou nala¢no (tato diagndza sa
stanovuje na zaklade oGTT - oralneho
glukézotoleranéného testu, “test sladkou
vodou”)

Pacientom s roznym stupfiom nadva-
hy, resp. obezity, i bez pritomnosti diabe-
tu ¢i prediabetu.

Pre koho NFI protokol nie je vhodny:

Pre diabetikov 1. typu, pre deti, tehot-
né Zeny ¢i dojciace diabeticky. Pre diabe-
tikov so zdvaznym ochorenim obliciek
a pelene. Pre pacientov s niektorymi

CIEVEZE

zavaznymi pridruzenymi diagnézami
(potrebné konzultovat s diabetologom).
Pacientov s potravinovymi alergiami
a intoleranciami je potrebné konzultovat
s autormi protokolu. Intolerancia lak-
tozy a celiakia nie je pri NFI protokole
problém.

Kto odporucuje NFI protokol:

NFI protokol odporucuje diabetikovi
oSetrujuci diabetoldg, ten je zodpovedny
i za naslednu upravu lie¢by cukrovky, nie
je vhodné, aby si pacient redukoval liec-
bu cukrovky bez vedomia lekdra. Ak sa
pacient dozvie o NFI protokole z inych
zdrojov (internet, ¢asopisy...), je potreb-
né pred jeho zacatim konzultovat oSetru-
juceho diabetoldga.

Benefity NFI protokolu:

o lie¢ba stravou, bez akychkolvek vyzivo-
vych doplnkov

o stravovanie bez kalorickej restrikcie,
pacient nehladuje, mnozstvo jedla nie
je obmedzené

o pri tvorbe stravovacieho planu st
zohladnené zasady raciondlnej vyzivy,
plan je nutri¢ne vyvazeny, nie je nutné
pocitat sacharidové jednotky a sledo-
vat glykemicky index potravin

o vsetky potrebné potraviny su na Slo-
vensku bezne dostupné

o plan je tvoreny na mieru kazdému
jednotlivcovi, pri jeho presnom dodr-
Ziavani je 100-percentne u¢inny, u kaz-
dého pacienta vedie k rychlej tprave
glykémii (viditelné uz v priebehu prvé-
ho tyzdna) a poklesu telesnej hmotnos-
ti, ak ma pacient nadvahu ¢i obezitu

« kucinnosti NFI protokolu nie je nevy-
hnutna fyzicka aktivita, preto je efek-
tivny i u horsie mobilnych pacientov,
podla moznosti pacienta je vSak fyzic-
ka aktivita ($port, prechadzky) velmi
vhodna

o sprievodne dochadza k poklesu krv-
ného tlaku, uprave viacerych labora-
tornych parametrov (predovsetkym
glykémii, glykovaného hemoglobinu,
tukov v krvi)

o u Clasti pacientov nastava zlepse-
nie prejavov niektorych chronickych
komplikacii

o trvanie NFI protokolu je ¢asovo ob-
medzené, nie je to celozivotna zmena
stravovania, po skonceni diéty je odpo-
rucené dodrziavat zdsady racionalnej
vyZzivy s obmedzenim Zivocisnych pro-
duktov, velmi vhodna je néasledne tzv.
celorastlinna strava

« vyrazné zlep$enie prognozy pacienta

« eduka¢ny vplyv na najblizsie okolie
pacienta



»wDoktor buducnosti uz nebude
lie¢it ludské telo navykovymi
liekmi, ale bude liecit
a predchadzat chorobam vyzivou.“

Thomas Alva Edison

Aka zaujimavd veta od pana Ediso-
na. Co mu bezalo myslou, ked pisal
tato myslienku? Trapilo ho zdravie
vlastné alebo zdravotné problémy jeho
rodiny, priatelov, kolegov?

Urdite si sa uz ocitol v situdcii, ked
teba osobne zastihli zdravotné prob-
lémy. Raz to boli zalido¢né, inokedy
traviace, potrapila ta akatna hnacka,
ale neprijemnejsia bola zapcha. Nad-
chu, chripku, virézu berie§ ako bezny
$tandard, avak busenie srdca, ¢i bo-
lest na hrudi, tie narusia pokoj tvojich
vednych dni. Ked zaznie z ust lekara
definitivny verdikt ako diabetes 1. ale-
bo 2. typu, celiakia, prechodeny in-
farkt, cievna mozgova prihoda, bajpas,
... tak to s tebou riadne zalomcuje.

Co mysli3, je mozné zabranit tymto
zdravotnym hrozbam? Da sa ich pri-
chod voébec oddialit? Predstav si, zZe
dno. Sposob existuje. Ale pozor! Ziad-
na docasna diéta to veru nie je. Jedi-
nou cestou je zmena zivotného stylu.

ZA VSETKO MOZE VYZIVA

Presne tak. Tvoje stravovanie hra
prim. Ak si z akéhokolvek dovodu
vyskusal diéty, tak si uz uréite pocho-
pil, Ze st na ni¢. Funguja na principe
schudne$ - priberies, opat chudnes -
opit priberie$ a potom pride frustracia.
Ak si tymto presiel, tvoj metabolizmus

zazil riadnu husenkovu dra-
hu, z ktorej sa dodnes tazko
spamaitava.

Vysledok: registrujes via-
ceré symptomy ako dosle-
dok rozbitého metabolizmu,
napr. prirastok na hmotnosti,
zva¢Seny objem nebezpec-
ného vnutrobrusného tuku,
zvy$ené  triglyceridy, std-
pajuci cukor v krvi, vysoky
krvny tlak. Metabolicky syn-
drém je medicinsky termin
pre stubor tychto priznakov.
Bez povSimnutia neostant,
lekar ti doporu¢i medika-
menty. Ale takto rie$i§ len
nésledok celého problému. Ty potre-
bujes$ odstranit pri¢inu. AKO? RESE-
TUJ svoj su¢asny metabolizmus.

Potvrdilo sa, Ze potraviny a stravo-
vacie navyky, ktoré st dnes ponimané
ako ,normalne“, nie su pre kazdé-
ho ¢loveka vhodné. A sme pri koreni
veci. Ak konzumuje$ stravu, ktora nie
je pre teba metabolicky vhodna, ne-
¢uduj sa, ze priberas na hmotnosti
a prichadzaju ochorenia.

Preco je to tak?

Odpoved je jednoznaénd.

Ak chce$ byt zdravy a fit, musi
byt v tvojom tele nastolena meta-
bolickdi rovnoviha HORMONOV
a ENZYMOV. Slovné spojenie meta-
bolicka rovnoviaha znamena v prekla-
de Metabolic Balance®. A ako docieli$
spravnym a zdravym sposobom meta-
bolickd rovnovahu? Jedine stravou.

AKO VIES, CO MAS
JEST PRAVE TY

Tvoja krv je informacna banka. Pra-
ve ona oznami, ¢o v tvojom tele chy-
ba alebo ¢oho je prebytok. Na zaklade
35 parametrov z krvi, merania, vizenia
a tvojho zdravotného stavu Metabolic
Balance® spracuje individualny plan
vyZivy $ity na mieru prave tebe. Budu
v iom potraviny potrebné na vyrovna-
nie tvojej metabolickej rovnovahy.

PRECO JEDAVAT DUHU?

V tvojom zivote nie s veci len ¢ier-
no-biele. Prelinaji sa v nom radosti

ol

so starostami, uspechy s padmi, ismev
so slzami, aktivita s pasivitou, praca
s dovolenkou, den s nocou. Vnimas tu
roznorodost? Urcite ano.

A tak to ma byt aj v tvojom stravo-
vani. Farebné variacie makronutrien-
tov v podobe bielkovin, sacharidov
a tukov majua priniest pestrost na tvoj
tanier. Rozmanita farba potravin je la-
hodiaca pre oko a este viac prospesna
pre zdravie. Zelené avokado, fialovy
baklazan, biela redkev, ¢ervené hova-
dzie, tmava divina, biely jogurt, 7Ité ghe
maslo, zlatoZiarivy olej, hnedé mandle,
¢ierne chia semienka, pestré bylinky
a korenia. Farbami réznorodé a nut-
ri¢ne nabité potraviny ti poskytuju silu
na kazdy den v roku. Vitaminy, mine-
raly, stopové prvky, vldknina, omega
tuky, voda. Len $iroké spektrum fareb-
nosti potravin ti zabezpe¢i optimalnu
energiu pre spravnu c¢innost tvojho
metabolizmu, funkciu mozgu, pohlav-
nych organov, imunitu, pre spravne
vyprazdiovanie, ale aj pre rast, opravu
a likvidaciu odumretych buniek.

STEREOTYP NIE JE MOJ TYP

Sledujem ludi okolo seba a vidim,
ze povicsine podlahli rutinnému spo-
sobu zivota. Rano do préace, veler
pri telke, v sobotu upratovanie, v lete
do Chorvatska, ... A tak to vnimam aj
v stravovani mojich klientov. Stale to
najblizsie obchodné centrum, stale tie
isté ulicky v obchode, stale tie isté po-
traviny do kosika. Uvedomil si si nie-
kedy, ze dlhodoby stereotyp ta zbavuje
radosti, nad$enia, rozhladu a aj zdravia?

Preto privitaj na svojom stole pro-
dukty plné tych spravnych a prospes-
nych zivin, ktoré si bezne nedoprajes,



ale na slovenskom trhu ich uz vie$ ku-

pit. Vyskasaj:

« zmasa - kozie, telacie, e S

o zdiviny - daniel, bazant, prepelica, g Vasen

o 70 zeleniny - romanesco (zeleny kar- : A=
fiol), Salat ;aksoy (¢itaj pa(kéoj),};alot— p re inovacie
ku cibulu, :

« z ovocia — mango, papdju, li¢i, kanta-
lupe melén,

« Z olejov — pestrecovy, lanovy, konop-
ny, avokadovy, z vlasskych orechov,

« z tuhych tukov - ghe maslo,

o z mlieka - kozie a ov¢ie, mandlové,
makové,

« zjogurtov — kozi a ov¢i,

« z hub - shitake (Citaj Sitake) a hlivu
ustricovy,

o zo strukovin - adzuki fazulu, mungo
fazulu, fazulu ¢ierne oko, ¢ervenu $o-
$ovicu, ¢iernu belugu $osovicu,

o vyhonky a klicky - napr. z cesnaku,
cvikly, hrachu, péru, brokolice, cerve-
nej kapusty, Zeruchy, péru, redkovky,
chilli.

A na zaver ti pontikam rychly a jed-
noduchy typ, vhodny pre diabetika aj

Uz viac ako 25 rokov prinaSame pacientom na Slovensku inovativne lieky a ockovacie latky. Dnes sme na vrchole vyvoja

rieSeni v boji proti globdlne najnaliehavej$im zdravotnickym vyzvam. Vdaka profesiondlnemu timu odbornikov dnes

. . zapasime s viac nez 30 typmi rakoviny, hepatitidou C, systémovymi autoimunitnymi ochoreniami, antibiotikdm-odolnymi

nediabetika. superbaktériami” aj kardio-metabolickymi chorobami. Chceme ist prikladom. Preto je naSou najvatsou ambiciou

MOJA R AN A]KOVA MNAMEKA splnlupréca' s odhlnrnllkl.niva institdciami na Slovensku pri zvySovani §tandardu zdravotnej starostlivosti a zlepSovani
pristupu k inovativnej lieche.

Suroviny: kozi jogurt (200 g), mango

(170 g), vanilkovy lusk (1 cel) et s s s S0 Svars: @O

Postup: véetky tri suroviny zmixuj alebo nds kontaktujte: msd.sk@merck.com, tel.: +421 2 5828 2010

do zamatovej konzistencie

Doplnok: ak potrebuje$ pecivo, tak rtandiefrrt vt T e e MSD

si dopraj 25-50 g 100 %-ho razného B - INVENTING FOR LIFE

Détum wpracovani: mere: 2019

chleba

Kozi jogurt je mimoriadne zdravy
mlie¢ny produkt. Ak ti prekaza jeho
chut alebo $pecificka aréma, vie$ ho zamenit za ovéi.

Mango je lahodné, napriek svojej sladkej chuti mé pri-
pustny glykemicky index a preto je vhodné aj pre diabe-
tika, aj pri redukcii hmotnosti.

Vanilkovy lusk pouzi ako zdmenu za cukor alebo na-
hradné sladidlo.

100%-tny razny chlieb disponuje nizkym glykemickym
indexom, ¢ize ak ho zjes, cukor z neho v tvojej krvi nevy-
stpi ani rychlo, ani vysoko.

Metabolic Balance® je cesta k spravnemu Zivotnému
$tylu. Vie$ nim riesit svoje terajsie zdravotné problémy,
eliminovat sti¢asné mnozstvo liekov, ako aj znizit svoju
hmotnost. A navy$e pociti§ bonus: priliv energie, lepsi
spanok, vac¢siu mobilitu. Pacilo by sa ti to?

W STRAVA LIEKOM

Metabolic Balance® - poradca
'e T—B' Ena Spisdkova

| seidAkovi www.enaspisakova.sk
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SLOVENSKA SPOLOCNOST PRE OSETROVANIE

OTVORENYCH RAN (SSOOR)

Medzi aktivity patriace k podpore, uchovaniu alebo pri-
navrateniu zdravia, patri aj aktivna ucast v svojpomocnych
skupinach, zdruzeniach a to nie iba konkrétne chorého,
ale aj jeho najblizsich. Vplyv skupiny na ¢loveka md priaz-
nivy u¢inok a moéze ho ovplyvnit, napriklad v jeho konani,
chovani, mysleni a citeni. Takéto ovplyviiovanie sa vyuziva
s ciefom pomoct chorému ¢loveku v ntidzi a zaroven aj jeho
blizkemu socidlnemu prostrediu. Preto je profesionalna po-
moc oSetrovatelstva zamerand aj na svojpomocné skupiny
a zdruZenia, a tym prispieva k zlepSovaniu a skvalitiiovaniu
zivota fudi s postihnutim alebo ochorenim a zaroven aj ich
rodindm (Majernikova, Jakabovi¢ova, Obro¢nikova, 2008).
Osetrovatelstvo ma nezastupitelnt ilohu v pomoci chronic-
ky chorym - diabetikom, pontka im sposoby vlastnej akti-
vity, zameranej na podporu a udrZiavanie zdravia. Hlavnym
problémom ¢i vyzvou pre pacientov s diabetes mellitus a ich
rodinnych prislusnikov je téma vyrovnania sa s diagndzou,
prijatie tohto ochorenia, hladanie odpovede na otazku, ako
sa adaptovat na Zivot s diabetes mellitus a ako sa naucit zit
so svojim ochorenim a jeho pripadnymi komplikdciami.
Do popredia tu vystupuje nevyhnutnost timovej spoluprace
pri liecbe diabetes mellitus. Velky vyznam v tomto kontexte
ma aj fungovanie spolo¢nosti/zdruzeni, ktoré s pacientom
v tomto napomocné.

Slovenska spolo¢nost pre osetrovanie otvorenych ran
(SSOOR) je ob¢ianskou platformou na Slovensku, ktord
zdruzuje odbornikov, pacientov a ich pribuznych v stvis-
losti s manazmentom chronickych, tazko sa hojacich, alebo
nehojacich rdan. SSOOR bola zalozena v roku 2007, zaregis-
trovand na MV SR s kone¢nou platnostou 12. februara 2008
pod ¢.VVS/1-900/90-31404. Spoloénost vznikla na zdklade
myslienky postavenej na ludskych hodnotach, a to v prvom
rade na pomoci trpiacim. Zakladatelmi spolo¢nosti boli chi-
rurg MUDr. Peter Sedlak, pacient Ing. Miroslav Havranek
a sestra Jozefa Koskova., dipls.. K zakladajicemu ¢lenstvu
sa v kratkom case pridali Mgr. Marta Skachova, PhDr. Viera
Machackova, Ing. Milan Jakubéek, Mgr. Serena Hermanno-
va, Judita Steinerovd a prof. PhDr. Olga Slivkova.

Vykonny vybor SSOOR v obdobi od roku 2007- 2018
schvalil predsednictvo: predsednicka Jozefa Koskova, pod-
predsednicky Viera Machackova a Serena Hermannova, ta-
jomnik Milan Jakubcek a ¢lenka Marta Skachova. Hlavnymi
cielmi SSOOR bolo predovsetkym zaktivizovat odborni-
kov so zdujmom o zlep$enie stavu v systéme starostlivosti
o chronické/nehojace sa rany, kompetentné a dotknuté oso-
by presvedcit o nutnosti venovat sa problematike ,,chronic-
kych® ran a zriadit certifika¢né §tidium manaZmentu ran.

Dria 20. 11. 2009 sa konal ustanovujuci snem. Prioritnym
programovym uznesenim bola myslienka zaviest do vzde-
lavacieho systému odbor v manazmente rdn a realizovat
vyu¢bu moderného o$etrovania ran podla vzoru organi-
zacii: eurdpskej EWMA a svetovej WUWHS. Vzdelavanie
bolo pre spolo¢nost na prioritnom mieste. Z dal$ich priorit
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spolo¢nosti v tom ob- , Wy ollop

dobi bolo otvorit cen-

trum pre o$etrovanie
chronickych  otvo-

renych ran, a zriadit
oSetrovne a mobilné
oSetrovne. SSOOR je
¢lenom EWMA (Eu-
ropean Wound Mana- ™.
gement Association), ktora -~ .
bola zalozend v roku 1991, je =~
eurdpska neziskova organizacia zastre-

$ujlica a spdjajica 53 narodnych organizdcii s viac ako 25 000
zdravotnickymi pracovnikmi, zaoberajtica sa manazmentom
ran. Hlavnym cielom EWMA je podpora efektivnej starost-
livosti o rany na najvyssej trovni kvality. Vzdelava, organi-
zuje konferencie, uskuto¢nuje projekty, vydava dokumenty,
vlastny odborny recenzovany ¢asopis. V roku 2011 spolo¢-
nost SSOOR v spolupraci s EWMA a s lekdrskymi spolo¢-
nostami zorganizovala v Bratislave konferenciu pod nazvom
~Vred predkolenia a kompresia®, za finan¢nej podpory
EWMA s tispesnym priebehom s vysokou tcastou. Sticastou
konferencie bola politicka debata za okrihlym stolom. Prof.
Finn Gottrup uviedol, Ze vo viacerych krajinach st zaloze-
né centrd manazmentu ran a $kolenia prebiehaju formou
kurzov manazovania ran ziskavanim certifikdtu ,,manazér
ran‘. Zarukou spravneho postdenia, diagnostiky a terapie
st centrd lie¢by a osetrovania ran. Zdéraznil potrebu vyhy-
bat sa konfliktom v time lekar a sestra, potrebu dobrej vza-
jomnej spoluprace, mat k dispozicii $tatistické ukazovatele
a pod. Pre vypracovanie narodnych smernic pre jednotny
postup manazmentu rdn odporucil zalozit pracovnd skupi-
nu odbornikov. Vysledkom stretnutia bolo konstatovanie, ze
systém edukacie sestier a lekarov je vo véeobecnosti dobry.
Problém je v manazmente pacienta, nakolko neexistuje/ne-
funguje jednotny algoritmus (ndrodné pokyny), nie st vy-
rieSené administrativine kompetencie (kto, kedy a ¢o moze
realizovat). Problémom je financovanie liecby a zdravot-
nych vykonov zo strany zdravotnych poistovni, spolupraca
zo strany pacienta- neochota, neznalost, finan¢na a ¢asova
naroc¢nost lie¢by. V roku 2012 sa SSOOR zapojilo do ce-
losvetovej akcie STOP DEKUBITOM aj na Slovensku a od
tohto obdobia podporuje Deklaraciu Rio de Janeiro v pre-
vencii prelezanin, ktord sa organizuje kazdy rok v novembri.
Clenom SSOOR sa v tomto ¢ase stala PhDr. Beata Gres$ Ha-
lasz, PhD. Od roku 2012 aktivne komunikuje s EWMA a re-
prezentuje SSOOR a Slovensko na konferencidch EWMA
s prispevkami.

V poslednych rokoch sa mnohé ciele SSOOR nenapliiali.
Spolo¢nost pocitovala frustraciu a pozastavila svoju ¢innost
v roku 2012. Vzhladom k situdcii, zdravotnému stavu cle-
nov vyboru a pocitu stagnacie, predsednic¢ka Jozefa Koskova
dna 24. 10. 2018 zvolala Snem s imyslom volby vykonného



vyboru a ,predania Zezla mladej generacii® Na zdklade priameho
hlasovania na sneme v oktdbri 2018 bol zvoleny 5 ¢lenny vykon-
ny vybor v tomto zastipeni: predsednicka Beata Gres§ Halasz,
podpredsednic¢ky Lubomira Tkac¢ova a Ivana Rénayova, Andrea Ob-
ro¢nikova, ¢lenka a ¢estnd podpredsednicka Jozefa Koskova. Novo-
zvoleny vykonny vybor sa zaviazal pokracovat v aktivitdch a vizidch
predchadzajiceho vykonného vyboru. Cielom zaujmu spolo¢nosti

SSOOR je:

« nadalej zdruZzovat zdravotnickych pracovnikov a inych odbornych
pracovnikov, ako aj ob¢anov SR trpiacich na otvorené, tazko hojace
sa rany,

o zefektivnit a skvalitnit zdravotnu starostlivost ako aj Zivot pacientov
a ich rodin, a to véetko v kontexte holizmu a opodstatneniu hlasu
pacienta,

o podporovat vzdelavanie v certifikacnom $tidiu v oSetrovatelskej
a v medicinskej starostlivosti o chronické/nehojace sa rany,

« podporovat a aktivne participovat pri priprave legislativy, Standar-
dov a klinickych odporuc¢ani v kontexte manazmentu ran v svislosti
so vzdelavanim v oblasti manazmentu ran, kompetenciami odbor-
nikov, podporou nelicencovanych i licencovanych odbornikov poso-
biacich v institucionalizovanej a komunitnej oblasti.

« podporovat spolo¢enské a odborné podujatia s cielom posilnit posta-
venie svojich ¢lenov v spolo¢nosti.

Clenovia SSOOR maji moznost pripomienkovat a aktivne sa po-
dielat na priprave legislativnych materidlov, $tandardov a klinickych
odportcani.

SSOOR dna 15.5.2019 usporiadal Den manazmentu chronickych
ran ako prva multiodborovu aktivitu s Gcastou pacientov a ich pri-
buznych s ciefom stretnutia a rozvoja multiodborovej spoluprace
v kontexte potrieb, poziadaviek a o¢akévani pacientov s chronicky-
mi/nehojacimi sa ranami, a ich pribuznych v oblasti manazmentu
chronickych/nehojacich sa ran. Prvy ro¢nik podujatia bol tspesny.
Je to putovnd akcia, ktora bude organizovana kazdy rok vinom mes-
te v spolupraci s miestnymi nemocnicami. Tento ro¢nik sa usku-
to¢nil v PreSove, na Fakulte zdravotnickych odborov PreSovskej
univerzity v PreSove, v spolupraci s FNsP J. A. Reimana v Presove.
Aktivne so svojimi odbornymi prezentaciami sa zapojili: Asocidcia
na ochranu prav pacientov (AOPP), lekar, sestry, podiatricka a od-
bornici z oblasti vlhkej terapie a modernych a alternativnych terape-
utickych postupov.

Chronické komplikdcie DM predstavuji pre pacienta hrozbu,
obmedzenie, ndro¢nu Zivotnu situdciu, zasah do Zzivotnych planov,
ktory ho nuti k zmene, vi¢sinou smerom k akejsi nudzovej va-
riante so zhor§enymi, ¢i obmedzenymi podmienkami. Adaptacia
na ochorenie je dlhodoby proces, v ktorom pacient hlad4 zmyslupl-
nost v tom, ¢o sa s nim deje, hfada pric¢iny krizovej situdcie, ujasiiuje
si svoje plany do budicnosti, svoje aktivity na zvladnutie situdcie.
Tu vidime vyznam tychto spolo¢nosti/skupin ako je aj SSOOR a to
hlavne v tom, Ze vlastna sila spojena so snahou druhych, ktori mézu
pacientovi pomdct s jeho ochorenim vedie k prekonaniu tazkosti
a uskutoc¢novaniu cielov.

PhDr. Bedta Gress Haldsz, PhD.
PhDr. Andrea Obroénikovd, PhD.
doc. PhDr. Lubomira Tkdcéovd, PhD.
Presovskd univerzita v PreSove, FZ0,
Katedra osetrovatelstva

PhDr. Ivana Rénayova
VUSCH, a.s., Kosice
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Z DENNIKA DIABETIKA

ZACIATOCNIKA

Pred ¢asom mi u lekdra vzali trosku krvi
kvoli nejakej virdze, ¢i cholesterolu.
A zistili mi cukrovku! A Ze nie som prvy,
u koho nahoda hrala takd istu rolu.

Tak ma hned nasmerovali na diabetoldga,
vlastne diabetologicku, tam je muzov malo.
Cukor bol doteraz pre mna nieco ako droga,
¢o by som dal za to, keby sa mi to len zdalo.

Doktorka veru nemala pre mna dobré spravy:
sacharidom - chlebu, pivu a zdkuskom utrum!
Ako si mam zvyknit na ti prudki zmenu stravy,
z ¢oho Cerpat energiu, ked uz nesmiem z cukru?!

A hybat sa! Mam rad pokoj, ved uz mam vek na to
a kiby ma ominajt nie iba pred dazdom

a moja svalova hmota pripomina blato.

Nikdy som nebol kamarat s loptou ani hrazdou.

Nuz ¢o, doktorke som slubil a podpisal perom,
ze zmenim §tyl Zivota a nebudem jest sladké.
Vybavila ma prazkami, sestra glukomerom

a tym sa skonc¢ilo nase posedenie kratke.

O pol roka na kontrolu! To je doba dlha,

za ten ¢as si musim zvyknut na tie velké zmeny.
Ked nebudem z presvedcenia pevnou volou mrhat,
hddam mi aj za¢ne chutit diabetické menu.

Sotva presiel prvy tyzden, prislo pokusenie:

kamarit slavil meniny, pozval ma na pivo.

Najskor som sa zvodom branil, tvrdil som mu, Ze nie,
no presved¢il ma pohladom, hladiac na mna krivo.

Potom som mal meniny ja, tak aj mne sa patri
pozvat svojich kamaréatov na oslavu sviatku.
Moje predsavzatia horia ako plamen vatry,
najmai ked manzelka pecie pre mna tortu sladku.

Z roboty na gulas - party, uz len to mi trebal!
No ale mdzem ich nechat hyrit na méj ukor?
Aj ked ku gulasu bude vela piva, chleba,
ktoré, to viem, obsahuju sacharidy - cukor.

Ubehli $tyri mesiace, kontrola sa bliZi,

stale si neviem zvyknut na diabeticku diétu,
neprichddzam na chut rybam, zelenine, ryzi...
Pit celé Sest?! Nedosiahnem nikdy tato métu.

Niezeby som lekarkine rady ignoroval

ohladom zmeny navykov v prospech zdravej stravy.
Vybral som si td najtazsiu - a tak denne znova
davam si len jednu kocku do ¢aju ¢i kavy.

No glukomer ukazuje stéle vy$e sedem!
Nestaci nesladit kavu, caj, ¢i nepit kolu,
budem musiet asi menej ¢asu travit v sede.
A vysadit pravidelny prisun alkoholu.

Dnes som si povedal: A dost! Zatnem sa a bude,
dokézem si, Ze e$te mam silnu, pevnad volu!
Hrdo hladiac do zrkadla, bdsim si do hrude.

Uz pozajtra, po pol roku,idem na kontrolu...

Jaroslav Danis - Trencin
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NO-TERAPIA, REALNA NADE) V LIECBE
NEHOJACICH RAN?

Jednym z hlavnych historickych prie-
lomov vo vyvoji novych plazmovych
medicinskych technoldgii bol objav
skupiny vedcov a odbornikov z Mos-
kovskej lekarskej akadémie Secenova
v spolupréci s odbornikmi zo Statnej
technickej univerzity Baumana (BM-
STU) a S$pecialistami z Onkologic-
kého vyskumného dtstavu Herzena
v Moskve, doteraz neznameho feno-
ménu vyraznej stimuldcie hojenia ran,
najmi hojenia chronickych ran a vre-
dov, periférnou (schladenou) oblastou
pradu vzduchu a plazmy generovanou
pristrojom ,,Hemoplas VP“ v 1997.

Experimentalne a klinické pozorova-
nia preukazali, Ze ked sa horuca (2 500
-4 000 °C) plazma schladila na teplotu
20 - 40 °C, prud plynov sa prejavil do-
teraz neznamym biologicky aktivnym
faktorom aj napriek tomu, Ze stratil
svoju plazmaticku Struktiru a tepelny
efekt. Ruski vedci v dosledku tychto
pozorovani predstavili nova hypotézu
s dominantnou tlohou oxidu dusna-
tého (NO) ako nepoznaného faktora
v novom zistenom biostimula¢nom
u¢inku ,studenej plazmy“ generova-
nej zo vzduchu. Vysledky mnohopo-
¢etnych pozorovani umoznili nasledne
navrhnut a vyvinut zdsadne novu tech-
nolégiu a metédu v liecbe akutnych
a chronickych zépalovych procesov
aran tzv. ,metddu exogénnej NO tera-
pie“l!. Ukézalo sa, ¢o klinické vysled-
ky pozorovani potvrdzujd, Ze pristroj
»~PLASON®“ na generaciu fyzikalnej
plazmy je jedineénym generatorom
exogénneho NO z atmosférického
vzduchu, ktory ma silny biomodula¢ny
efekt na bunky a tkaniva v$etkych Zivo-
¢ichov, vratane stavovcov.

Zvys$eny zaujem vedeckej aj lekarskej
obce o plazmu generovanu zo vzdu-
chu s obsahom exogénneho oxidu
dusnatého bol zaroven silno stimu-
lovany objavom biologickych vlast-
nosti endogénneho oxidu dusnatého
ako univerzalneho fyziologického re-
gulatora v polovici osemdesiatych ro-
kov, ¢o sa stalo najvi¢sou udalostou

v biol6gii a medicine na konci 20.
storodia. Za objav tykajici sa ,oxidu
dusnatého ako signaliza¢nej moleku-
ly“ bola v roku 1998 spolo¢ne udele-
na trom vedcom, Furchgottovi R. E,
Ignarrovi L. J. a Muradovi E, Nobelova
cena za fyzioldgiu alebo medicinu .

Uz pocas prvej rusko - ¢ecenskej voj-
nyvrokoch 1994 - 1996 sa v niekolkych
polnych nemocniciach pouzil prototyp
pristroja ,,Hemoplas VP v rezimoch
koagulacie a sterilizdcie pri oSetro-
vani strelnych-bodnych-reznych ran
a zraneni po vybus$ninach a granatoch
u viac ako 200 zranenych vojakov. Zis-
kané prvotné vysledky preukazali pri-
tomnost vyraznych hemostatickych,
analgetickych a steriliza¢nych t¢inkov
pradu plazmy s obsahom exogénneho
NO. Bol zaznamenany zniZeny pocet
opakovanych chirurgickych zakrokov,
znizeny pocet hnisavych komplikd-
cii skoro na polovicu, urychleny cas
hojenia a uzavierania ran a zlomenin
po strelach®.

V sucasnosti je uz véeobecne akcep-
tované, ze NO v Iudskom organizme
vykondva najdolezitejsie biologické
funkcie nielen na bunkovej, tkanivovej
a organovej Urovni, ktoré determinuja
jeho regula¢nd funkciu v systémoch
kardiovaskuldrnom, nervovom, res-
piranom a traviacom, ale je aj evi-
dentné, Ze reguluje procesy ako stres,
adapticia, infekcia, zdpal, rast nadoru
a hojenie ran. Vyznamn dlohu v pato-
légii rdn a chronickych zapalov zohra-
va prave nedostatok endogénneho NO.
Preto pouzitie plynnych pradov obsa-
hujtacich NO generovanych vo vzdus-
no-plazmovom pristroji, po prvykrat
na svete umoznilo vykonavat lokalnu
terapiu a dodat pozadované mnozstvo
exogénneho NO priamo do postihnu-
tych oblasti tkaniv a organov.

V sulade s vysledkami biomedi-
cinskeho vyskumu uskutoéneného
na MMA Secenova a BMSTU bol na-
vrhnuty a skonstruovany novy univer-
zalny medicinsky plazmovy pristroj

»~PLASON®‘, ktory v Kklinickej praxi
moze byt pouzity bud na destrukeiu,
koaguldciu, sterilizaciu alebo na NO
terapiul®l. Teplota ochladeného prudu
plynu obsahujticeho NO pri sterilizacii
a NO terapii dosahuje bezne 20 - 40 °C
v zavislosti od vzdialenosti od povrchu
objektu aplikdcie napr. rany, pricom
obsah NO molekual v prade plynu sa
moze regulovat od = 0 az do 2 500 ppm
zmenou prietoku plynu a vzdialenost
od vystupu k objektu aplikacie. Inten-
zita NO terapie zavisi od davky a doby
expozicie.

V experimentdlnych stadidch vy-
konanych na MMA Secenova, Ustav
chemickej fyziky Sefenova, ako aj
na mnohych dalsich vedecko-vy-
skumnych a lekdrskych pracoviskach
v Rusku bolo preukazané, ze exogén-
ny NO normalizuje mikrocirkulaciu,
ma silny antibakteridlny ucinok (in
vitro a in vivo), aktivuje antioxida¢nu
obranu, potlaca infekcie a zmiernuje
zapaly, aktivuje fagocytarne a sekrec-
né funkcie makrofagov, proliferaciu
endotelocytov a fibroblastov (nielen
in vivo, ale aj v bunkovych kulturach),
stimuluje regeneraciu tkaniv, vyznam-
ne urychluje hojenie aseptickych a hni-
savych ran, vratane strelnych zraneni
a popalenin. Difazia exogénneho NO
prebieha nielen cez povrch rany, ale aj
cez neporusené tkanivd, ¢o bolo potvr-
dené elektrénovou paramagnetickou
rezonanciou (EPR). To otvara moz-
nost vplyvu aj na hlboké patologické
loziska.

Vysledky ruskych vedcov o ti¢inkoch
exogénneho NO v procese terapie roz-
nych patolégii potvrdzuju aj pozorova-
nia odbornikov zo Slovenska, Ceska,
Madarska, USA, Filipin, JAR, Grécka
a Austrélie", ktorych vysledky boli
publikované v medicinskych ¢asopi-
soch alebo prezentované na roznych
konferencidch.

Na klinike ,,NCDs clinic“ sa NO te-
rapia pouziva jednak v lie¢be hnisa-
vych otvorenych ran ako st diabetické



a ulcerdzne rany dolnych kon¢atin, ale-
bo pri lie¢be vnutornych ran v dosled-
ku réznych mechanickych trdum, post
radia¢ne rtg-UV-laser, ako aj pri likvi-
dacii nadorového procesu v mikkych
a tvrdych tkanivdch. Bardk® na kon-
ferencii uviedol, Ze jedine exogénny
NO generovany pristrojom Plason
dnes riesi problémy spojené s liecbou
necrobiosis lipoidica v porovnani k ére
oSetrovania defektov potieranim rych-
lo posobiacim humannym inzulinom,
topickym pouzitim kortikoidov s intra-
lezionalnou aplikaciou, cez aplikaciu
UV svetla v kombindcii s psoralenom,
chirurgicku exciziu s aplikaciou kozné-
ho stepu az po hyperbarickd komoru.

Vysledky  klinickych  pozorovani
naznacujd, ze pri vykonavani NO te-
rapie, ovela rychlejsie ako pri tradic¢-
nych sposoboch liecby, sa rany odistia
od patogénnej mikrofléry a nekrotic-
kého detritu, odstrania sa mikrocir-
kula¢né poruchy, znizia sa zépalové
prejavy a aktivuju sa reparativne pro-
cesy, rast granula¢ného tkaniva a do-
zrievanie, zmensi sa zjazvenie a zvysi
epitelizacia defektu rany. Celkova doba
hojenia je vyrazne skratena. Vysledky
uskuto¢nenych $tudii ako aj pozoro-
vani v klinike pri pouziti exogénneho
NO predurcuju jeho poutzitie, ¢i sa-
mostatne alebo v kombinacii s inymi
lieckmi  (imunomodulator,  bakte-
riofag), pri lie¢be roéznych patoldgii
v plicnej medicine; v traumatologii;
v gynekoldgii; v stomatoldgii; v oftal-
moldgii;votorinolaryngolégii;vderma-
tologii; v gastroenteroldgii; v onkoldgii
atd. (5131,

Na Slovensko pristroj ,,Plason®* do-
viezla a predstavila spolo¢nost Onkocet
s.r.0. v roku 2007, nasledne v roku 2008
bol pristroj postideny na sulad s pozia-
davkami Smernice 93/42/ehs a bol mu
vydany CE certifikat. V rokoch 2018
a 2019 uz aj slovenski medicinski od-
bornici na mnohych konferenciach,
ako aj v medicinskych odbornych ca-
sopisoch zacali prezentovat svoje vyni-
kajuce vysledky z aplikicie NO terapie
pri liecbe roznych ranovych patoldgii
[6-13]

Doc. Jusko Peter
NCD:s clinic Bratislava
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SYSTEM MINIMED™ 640G

Nas kompletny systém pre lepSiu kontrolu nad hladinou glukézy.'

Infuzne supravy, ktoré st vhodné pre akykolvek
zivotny Styl, s unikdtnym pripojenim MiniMed™
pre bezpeéné davkovanie inzulinu.

PODAVANIE
INZULINU

DIALKEVEM

OVLADACI

Inovovany senzor novej generacie Enlite™ a novy vysiela¢
Guardian™ 2 Link pre kontinualne monitorovanie glukozy
(CGM) s vy$3ou presnostou* a pohodlim**.

KONTINUALNE
TORDVANIE

GLUKOZY

MiniMed™ 640G

s technoldgiou SMartGuand™

S presnym glukomerom CONTOUR® Plus LINK 2.4 mdzete namerané
hodnoty glukozy bezdrétovo odosielat do pumpy MiniMed™ 640G
adiskrétne podavat bolusové davky inzulinu.

Udaje z pumpy nahrajte do softvéru Carelink™, ¢o vam
umozni polahky sledovat mieru Uspesnostiregulacie
hladiny glukézy a na dialku zdielat tieto informacie so
svojim osetrujucim lekarom. https:\carelink.minimed.eu

*Vpripade pouzitia systému MiniMed™ 640G s vysielatom Guardian™ 2 Link. Viac informécii k vykonu senzora Enlite™ najdete v dodatku ndvodu pre uzivatelov.

** Velkost senzora novej generacie Enlite™ sa zmensila 0 80 %.
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AKTIVITY ZDS V ROKU 2020

Rekondi¢ny pobyt - dospeli - I. turnus
Miesto: Deménovskd dolina - Hotel FIM
Termin: 19.4. - 25.4.2020

Rekondic¢ny pobyt — dospeli - II. turnus
Miesto: Demanovska dolina - Hotel FIM
Termin: 3.5. - 9.5.2020

XXX. Diabetologické dni

Miesto: MsU, Liptovsky Mikulds

Termin: 30.5.2020

Nahldsit sa mozZete na diaorava@gmail.com

Detsky letny Dia-tabor - III. turnus
Miesto: Ziarska dolina - Hotel Spojar

Termin: 28.6. - 4.7.2020

Nahlasovat sa mozete do 30.5.2020

na diabetickytabor@gmail.com Poplatok 100 €
Rekreacia Diabetik a rodina - IV. turnus
Miesto: Ziarska dolina - Hotel Spojar

Termin: 4.7. - 10.7.2020

Nahlasovat sa médzete do 30.5.2020

na a.palenikova@gmail.com Poplatok 137 €
Rekondic¢ny pobyt — dospeli - V. turnus
Miesto: Demiénovska dolina - Hotel FIM
Termin: 27.9. - 3.10.2020

7. Rekondi¢ny pobyt - dospeli - VI. turnus
Miesto: Deminovskd dolina - Hotel FIM
Termin: 3.10. - 9.10.2020

8. Rekondi¢ny pobyt — dospeli - VII. turnus
Miesto: Deminovskd dolina - Hotel FIM
Termin: 11.10. - 17.10.2020

9. Rekondic¢ny pobyt - dospeli - VIII. turnus
Miesto: Deménovska dolina - Hotel FIM
Termin: 17.10. - 23.10.2020

10. Rekondi¢ny pobyt - dospeli - IX. turnus
Miesto: Deminovskd dolina - Hotel FIM
Termin: 23.10. - 29.10.2020

11. 15. Festival diabetu
Miesto: Banska Bystrica
Termin: 14.11.2020

Poplatok za rekondi¢né pobyty v turnusoch ¢. I, I, V, VI, VII,

VIIL IX je 135 € pre TZP, TZP-Sa155€ pre ostatnych ¢lenov ZDS.
Clenovia ZO ZDS sa mdzu nahlasovat len prostrednictvom svojej
ZO ZDS od 15.4.2020 do 31.5.2020

na a.palenikova@gmail.com. Kore$ponden¢ni ¢lenovia sa nahlasuju
samostatne na a.palenikova@gmail.com. Pocet tcastnikov

v turnuse max. 55.

Srdcové ochorenia su najcastejsou
pricinou umrtnosti ludi s cukrovkou

Zivotného stylu, mate moznost sa spytat

2. typu.'?

Nad ramec odporucanej zmeny

Vasho lekara na liecbu, ktora moze
znizovat riziko srdcovych ochoreni.”

Ak mate cukrovku
2. typu, ma prave
Vase srdce zvySené
riziko ochorenia.”™

Chrante si ho.

Viac informacii najdete:

1VAZ DIABETIKOV

SLOVENSKA

Referencie:

1. Leon B, Maddox T. World J Diabetes. 2015;6(13):1246-58. 2. Morrish NJ, Wang SL, Stevens LK, et al. Diabetologia 2001;44Suppl !
2:514-21. 3. Beckman J, Creager M, Libby P. JAMA. 2002;287: 2570- 81. 4. Nwaneri C, Cooper H, Bowen-Jones D. Br J Diabetes Vasc SLOVENSKA

Dis. 2013;13(4):192-207. 5. Emerging Risk Factors Collaboration, Di Angelantonio E, et al. JAMA. 2015;314(1):52-60. 6. Booth G, DIABETOLQGICKA
Kapral M, Fung K, et al. Lancet. 2006;368: 29-36. 7. American Diabetes Association. Diabetes Care. 2018;41(Suppl.1):S7-512. i ASOCIACIA
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GLUCERNA®

Vyzivové rieSenie pre pacientov
s diabetom

DIABETES A POTREBA DIABETES
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glykemickym indexom

v Zmes vlakniny s fruktooligosacharidmi
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Informacie st uréené pre laicku verejnost.

Dolezité upozornenie: Glucerna 1,5kcal je vhodna ako jediny alebo doplnkovy zdroj vyzi-
vy, uréeny na pouzitie pod lekdrskym dohladom. Glucerna SR je vhodna ako doplnkovy
zdroj vyzivy, uréeny na pouzitie pod lekdrskym dohladom. Produkty nie st uréené pre deti,
pokial ich neodporuci lekér alebo zdravotnicky pracovnik kvalifikovany v oblasti klinickej
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POMOCV HMOTNEJ NUDZI

C

Pravne vztahy pri poskytovani pomoci v hmotnej niidzi, osobitného prispevku a jednorazovej davky upravuje zakon ¢. 417/2013 Z. z.
o pomoci v hmotnej niidzi a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.

Hmotnd nudza je stav, ked prijem ¢lenov
domécnosti nedosahuje sumy Zivotného
minima ustanovené osobitnym predpisom
a ¢lenovia domécnosti si nevedia alebo ne-
moZu pracou, vykonom vlastnickeho prava
alebo iného prava k majetku a uplatnenim
narokov zabezpelit prijem alebo zvysit pri-
jem. Ak je domacnost v hmotnej nudzi,
neznamend to, ze méd vidy ndrok na po-
skytnutie pomoci v hmotnej nddzi, preto-
ze pomoc v hmotnej nudzi sa poskytuje iba
do sumy ndrokov stanovenej v zédkone o po-
moci v hmotnej nidzi, nie do sumy Zivotné-
ho minima.

Zivotné minimum je spolo¢ensky uznana
minimélna hranica prijmov, pod ktorou na-
stava stav hmotnej nidze.

Za zivotné minimum osoby alebo o0sdb,
ktorych prijmy sa posudzuji spolocne, sa
povazuje suma:

« 210,20 € mesacne - jedna dospeld osoba

o 146,64 € mesacne - dalsia spolo¢ne posu-
dzovana dospeld osoba,

* 95,96 € mesacne — dieta.

Jednotlivec je teda v hmotnej nidzi, ak ma
mesacny prijem nizsf ako 210,20 €, manzelia
st v hmotnej nudzi, ak ich spolo¢ny mesa¢-
ny prijem nedosahuje sumu 356,84 €. V pri-
pade, ze maju deti, ich Zivotné minimum sa
zvysuje 0 95,96 € mesacne na kazdé dieta, t.j.
452,80 € pre manzelsky par s jednym dieta-
tom, 548,76 € pre manzelov s dvoma detmi
atd.

Uvedené sumy zivotného minima vsak
slizia iba na postdenie toho, ¢i je urcitd oso-
ba v stave hmotnej nidze, ¢lovek teda nema
narok na to, aby mu boli vyplacané pri-
spevky vo vyske Zivotného minima.

Domécnost na ucely tohto zdkona tvoria
spolo¢ne posudzované fyzické osoby, kto-
rym su:

a) jednotlivec,

b) manzel, manzelka,

¢) manzel, manzelka a nezaopatrené malole-
té deti Zijice s nimi v domacnosti a nezao-
patrené plnoleté deti,

d)plnoleti rodidia a nezaopatrené maloleté
deti Zijice s nimi v domacnosti a nezao-
patrené plnoleté deti,

e) rodicia a zaopatrené deti do 25 rokov veku,
ktoré nemaju prijem alebo maju prijem
niz$f ako polovica minimalnej mzdy,

f) rodicia a deti nad 25 rokov veku, ktoré sa
pripravuji na buduce povolanie dennou
formou studia,

g) maloleti rodicia, ktori nie st dietatom
podla pismena e), a nezaopatrené deti zi-
juce s nimi v domacnosti,

h) fyzické osoby podla pism. b) az f), ak sa im
poskytuje pomoc v krizovej Zivotnej situa-
cii a byvanie,

i) plnoleté fyzické osoby, podla pism. b) az
f), ak sa im poskytuje starostlivost v reso-
cializa¢nom stredisku pobytovou formou.

Prijem

Pri posudzovani hmotnej nudze a po-
skytovani pomoci v hmotnej nddzi sa
na ucely tohto zakona zapocitavaju prijmy
clenov domdcnosti.

Prijem na tcely tohto zdkona je prijem
podla zékona ¢. 601/2003 Z. z. o Zivotnom
minime v zneni neskor$ich predpisov a §ti-
pendium $tudenta v doktorandskom $tudij-
nom programe v dennej forme.

Prijmom je ¢istd mzda, starobny docho-
dok, invalidny dochodok, sirotsky dochodok,
vdovsky a vdovecky dochodok, nemocenské
alebo materské, tie sa v8ak na tcely postde-
nia toho, ¢i je ¢lovek v hmotnej nidzi neza-
pocitavaji celé, ale iba 75 % z nich.

Zékon o pomoci v hmotnej nidzi stano-
vuje, ktoré prijmy sa na tcely zakona nepo-
vazuju za prijem.

Za prijem sa nepovazuju napriklad pri-
davky na deti a priplatky k nim, prispevok
na starostlivost o dieta a prispevky do vysky
12 nasobku Zivotného minima poskytnuté
nadéciami a neziskovymi organizaciami.

Dolezity je prijem ¢lenov domécnosti
v mesiaci, kedy bola podana Ziadost o pomoc
v hmotnej nidzi, a potom pocas celého ob-
dobia, kedy je pomoc poskytovana.

Majetok

Majetok na tcely tohto zdkona st veci,
a ak to ich povaha pripusta, prava alebo iné
majetkové hodnoty.

Za majetok podla odseku 1 sa nepovazuje
jedno motorové vozidlo v domacnosti, kto-
rého drzitelom alebo vlastnikom je ¢len do-
mécnosti a:

a) ktoré sa vyuziva na individudlnu prepravu
¢lena domécnosti, ktorému bol vyhoto-
veny parkovaci preukaz pre fyzicku oso-
bu so zdravotnym postihnutim; ak bol
viacerym c¢lenom domécnosti vyhotove-
ny parkovaci preukaz pre fyzickd osobu
so zdravotnym postihnutim, za majetok
sa nepovazuje jedno motorové vozidlo
na kazdého takého ¢lena domécnosti,

b) ktorého hodnota podla odborného stano-
viska vyhotoveného znalcom alebo podla
dokladu o kipe motorového vozidla vy-
hotoveného osobou, ktorej predmetom
¢innosti je vyroba, predaj alebo distri-
bicia motorovych vozidiel, nie je vyssia
ako 35-ndsobok sumy Zivotného minima

pre jednu plnoletd fyzickd osobu, alebo
ktoré je star$ie ako 10 rokov.

Majetok je ¢okolvek, ¢o ¢lenovia domdc-
nosti vlastnia a ¢o moézu vyuzit na zvysenie
svojich prijmov, napriklad to predat alebo
prenajat, ak to povaha tychto veci pripuista,
teda ak od ¢lenov domécnosti mozno spra-
vodlivo ziadat, aby tieto veci pouzili na zvy-
$enie svojich prijmov.

Priklad - Dochodca md starobny décho-
dok vo vyske 140 eur a vdovecky 30 eur. Od-
pracoval 30 rokov. Byva vo vlastnom dome
a po manzelke md zdedeny byt.

Napriek tomu, Ze sucet jeho dochod-
kov nedosahuje vysku Zzivotného mini-
ma (210,20 eura), nemd ndrok na pomoc
v hmotnej niidzi ani na prispevky k ddvke,
pretoze si mézZe svoju situdciu zlepsit pre-
dajom alebo prendjmom nehnutelnosti.
V tomto pripade zdedeného bytu.

Narok
Narok na ucely tohto zdkona je:

a) vyzivné,

b) ndhradné vyzivné,

c) davky socialneho poistenia okrem pred-
¢asného starobného ddéchodku, déchod-
ky starobného dochodkového sporenia
okrem pred¢asného starobného dochod-
ku, dochodky doplnkového dochod-
kového sporenia, davky socidlneho
zabezpecenia, rodi¢ovsky prispevok, opa-
kované prispevky na podporu nahradnej
starostlivosti,

d)nérok z pracovnopravneho vztahu alebo
z obdobného pracovného vztahu.
Moznost zabezpecit si prijem alebo zvy-

$it si prijem uplatnenim naroku na davku

v nezamestnanosti, sa neskima, ak ide o ¢le-

na domécnosti, ktorého nemozno zaradit

do evidencie uchddzacov o zamestnanie

z dovodov uvedenych v zakone o sluzbach

zamestnanosti.

Pre uznanie hmotnej nidze je dolezité aj
to, aby ¢lenovia domacnosti nemali moznost
zabezpe(it si prijem uplatnenim nejakého
svojho prava, resp. aby jeho uplatnenie ne-
stacilo na dosiahnutie Zivotného minima.
Takymto pravom moze byt narok na vyzivné,
néhradné vyzivné, na rodicovsky prispevok,
naroky vyplyvajice z pracovného pomeru
(napriklad na zaplatenie mzdy) alebo narok
na dochodok.

Pomoc v hmotnej nidzi od $tatu teda
nastupuje az vtedy, ked ¢lovek nema nijaka
moznost pomdct si sam.

Posudzovanie hmotnej nudze

Hmotna nddza sa zistuje posudenim prij-
mu, majetku a moznosti uplatnenia narokov
¢lenov domacnosti.

1
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Prijem sa posudzuje v kalendarnom me-
siaci, v ktorom bola podana Ziadost o pomoc
v hmotnej nudzi, a priebezne pocas celého
obdobia trvania naroku na pomoc v hmot-

nej nudzi a jej poskytovania.

Fyzickd osoba a ¢lenovia domdcnosti nie
st v hmotnej nidzi, aj ked prijem ¢lenov
domadcnosti nedosahuje sumy Zivotného
minima, ak si majetkom alebo uplatnenim
narokov mozu zabezpecit zakladné Zivotné
podmienky a rieit si hmotnd nudzu.

Fyzicka osoba nie je v hmotnej nidzi, ak
« jevo vykone vézby, vo vykone trestu odna-

tia slobody alebo je umiestnena v zariade-

ni na zdklade rozhodnutia o zaisteni,

« je ¢lenom komunity, rehole, spolo¢nosti
alebo obdobného spolodenstva zalozené-
ho cirkvou alebo ndbozenskou spolo¢nos-
tou, ak podla ich vnitornych predpisov ma
zabezpecené zakladné Zivotné podmienky,

o sa zlclastfiuje zahrani¢ného Studijného
programu alebo zahrani¢ného $tudijné-
ho pobytu zabezpecovaného prostrednic-
tvom Stipendia alebo grantu, ak dosiahla
vysokogkolské vzdelanie druhého stupna
a podla podmienok zahrani¢ného Stu-
dijného programu alebo podmienok
zahrani¢ného $tudijného pobytu ma za-
bezpecené zakladné Zivotné podmienky.

Narok na pomoc v hmotnej nidzi vzni-
ka fyzickej osobe v hmotnej nudzi, ak splna
podmienky naroku na davku a jednotlivé
prispevky ($ 10 az 14) a thrn sim uvedenych
v zdkone je vy$$i ako thrn sum prijmu.

Narok na pomoc v hmotnej nudzi vznika
najskor v kalendarnom mesiaci, v ktorom sa

tento narok uplatnil.

Nérok na pomoc v hmotnej nidzi ne-
vznikd, ak sa vietci clenovia domdcnosti
zdrZiavaju v cudzine dlhsie ako 30 po sebe

nasledujtcich dni.
Pomoc v hmotnej nidzi je:

a) davka v hmotnej nudzi (dalej len ,,davka®),

b) ochranny prispevok,
¢) aktiva¢ny prispevok,

d) prispevok na nezaopatrené dieta,

e) prispevok na byvanie.

Davka je urcend na zabezpecenie zdklad-

nych Zivotnych podmienok.
Aktualna vyska davky je:

a) 64,70 € mesacne, ak ide o jednotlivca,

b) 123,10 € mesacne, ak ide o jednotlivca
s dietatom alebo najviac so $tyrmi detmi,

c) 112,50 € mesacne, ak ide o dvojicu

bez deti,

d) 168,40 € mesacne, ak ide o dvojicu s die-
tatom alebo najviac so $tyrmi detmi,
e) 179,80 € mesacne, ak ide o jednotlivca

s viac ako $tyrmi detmi,

1 0

f) 226,90 € mesacne, ak ide o dvojicu s viac
ako $tyrmi detmi.

Davka sa zniZuje o sumu davky pre jed-
notlivca za kazdého plnoletého ¢lena doméac-
nosti, ktory nie je v pravnom vztahu, ktory
zakladd ndrok na prijem zo zavislej ¢innosti
a nezucastni sa na zaklade pisomnej dohody
medzi uradom a obcou, rozpoctovou orga-
nizaciou alebo prispevkovou organizaciou,
ktorej zriadovatelom je obec, alebo pravnic-
kou osobou so sidlom na tizemi Slovenskej
republiky, ktord organizuje alebo sprostred-
kiva dobrovolnicku ¢innost pre ind osobu
s jej sthlasom v jej prospech alebo vo ve-
rejny prospech v rozsahu 32 hodin mesa¢ne
na vykonavani:

a) mensich obecnych sluzieb pre obec alebo
rozpoctovu organiziciu alebo prispevko-
vu organizaciu, ktorej zriadovatelom je
obec,

b) dobrovolnickej ¢innosti alebo

¢) prac na predchidzanie mimoriadnej situd-
cii, pocas vyhldsenej mimoriadnej situdcie
a pri odstraniovani ndsledkov mimorijad-
nej situacie.

Ak je ¢len domdcnosti v pravnom vzta-
hu, ktory zaklad4 narok na prijem zo zavislej
¢innosti, mesaény rozsah mensich obecnych
sluzieb, dobrovolnickej ¢innosti alebo prac
podla odseku 3 pism. c) sa uréi ako rozdiel
medzi 32 hodinami a rozsahom dohodnu-
tym v tomto pravnom vztahu. Ak v odse-
koch 6 a 7 nie je ustanovené inak, dévka sa
znizuje za kazdého plnoletého ¢lena domac-
nosti, ktory v prislusnom kalendarnom me-
siaci nevykona ¢innost v rozsahu
1. najmenej 32 hodin mesacne, ak rozsah

¢innosti v tomto pravnom vztahu je do-

hodnuty na najmenej 32 hodin mesacne,

2. dohodnutom v pravnom vztahu, ktory za-
klad4 ndrok na prijem zo zavislej ¢innosti,
ak rozsah ¢innosti v tomto pravnom vzta-
hu je dohodnuty na menej ako 32 hodin
mesacne alebo sa na zdklade pisomnej do-
hody medzi uradom a obcou, rozpoctovou
organizaciou alebo prispevkovou organi-
zéciou, ktorej zriadovatelom je obec, ale-
bo organizatorom dobrovolnickej ¢innosti
nezucastni mensich obecnych sluzieb,
dobrovolnickej ¢innosti alebo prac podla
odseku 3 pism. ¢) v rozsahu ur¢enom pod-
la prvej vety.

Cas, v ktorom ¢len domacnosti v prislus-
nom kalenddrnom mesiaci nemoze vykonat
¢innost v pravnom vztahu, ktory zaklada
narok na prijem zo zavislej ¢innosti, z do-
vodu, Ze bol oSetrujucim lekdrom uznany
za docasne praceneschopného, sa povazuje
za Cas, v ktorom tento ¢len domacnosti vy-
konal ¢innost v tomto préavnom vztahu, ak
sa mu poskytuje nahrada prijmu pri docas-
nej pracovnej neschopnosti zamestnanca
alebo nemocenské z tohto pravneho vztahu
za prislu$ny kalendarny mesiac; ¢len doméac-
nosti, ktorému sa neposkytuje nemocenské
z dovodu, Ze je fyzickou osobou v pracov-
nom pomere alebo v §tatnozamestnaneckom
pomere, ktorda za podmienok ustanove-
nych osobitnym predpisom nie je povinne

nemocensky poistend, sa povazuje za ¢lena

domacnosti, ktorému sa poskytuje nemocen-

ské. Ak sa ¢clen domacnosti nemoéze zicastnit
mensich obecnych sluzieb, dobrovolnickej

¢innosti alebo prac podla odseku 3 pism. c)

z dovodu, Ze bol o$etrujicim lekdrom uzna-

ny za doc¢asne praceneschopného na viac ako

15 po sebe nasledujucich dni, rozsah hodin

1. podla odseku 3 sa zniZi o 1 hodinu za kaz-
dy den trvania docasnej pracovnej ne-
schopnosti v prislusnom kalenddrnom
mesiaci

2. podla odseku 5 prvej vety sa zniZi o 1
hodinu za kazdy den trvania docasnej
pracovnej neschopnosti v prislusnom ka-
lenddrnom mesiaci, ktora sa nezohladnila
podla prvej vety.

Ak sa ¢len domdacnosti nemdze zudast-
nit mensich obecnych sluzieb, dobrovol-
nickej ¢innosti alebo prac z doévodu, ze bol
ofetrujucim lekdrom uznany za docasne
praceneschopného na viac ako 15 po sebe
nasledujtcich dni, rozsah hodin podla odse-
ku 3 sa zniZi o 1 hodinu za kazdy den trvania
docasnej pracovnej neschopnosti v prislus-
nom kalend4drnom mesiaci. Cas, v ktorom
sa ¢len domécnosti nemdze zicastnit vyko-
navania ¢innosti podla § 10 ods. 3 z déovodu
vykonu trestu povinnej prace, pravidelného
cviCenia alebo plnenia tloh ozbrojenych sil
SR, sa povazuje za ¢as, v ktorom sa tento ¢len
domacnosti zicastnil tychto ¢innosti.

Skuto¢nost oddévodiiujiica znizenie davky
podla odseku 3 alebo odseku 5 sa prvykrat
skima za kalenddrny mesiac nasledujici
po kalenddrnom mesiaci, v ktorom bola po-
moc v hmotnej nudzi prvykrat poskytnuta.

Ochranny prispevok je ur¢eny na zabez-
pecenie osobnych vydavkov ¢lena domdc-
nosti, ktory nema mozZnost zabezpe(it si
prijem alebo zvysit si prijem vlastnou pracou.

Ochranny prispevok za kazdého ¢lena do-
macnosti je:

a) 66,20 € mesacne, ak ide o ¢lena doméc-
nosti podla § 7 ods. 2 pism. a) az ¢), f) az
h),

b) 36,40 € mesacne, ak ide o ¢lena domdc-
nosti podla § 7 ods. 2 pism. e) a j),

¢) 14,20 € mesacne, ak ide o ¢lena domdc-
nosti, ktory je
1. tehotnd Zena od zadiatku §tvrtého mesia-

ca tehotenstva, ktord sa zucastiuje pra-
videlne raz za mesiac na preventivnych
prehliadkach u lekdra so $pecializaciou
v $pecializa¢nom odbore gynekoldgia
a porodnictvo; za Ucast na preventiv-
nej prehliadke v prislusnom mesiaci
sa povazuje aj poskytovanie zdravot-
nej starostlivosti v ustavnej zdravotnej
starostlivosti,

2. rodi¢ dietata, ktory sa osobne, celoden-

ne a riadne stard o dieta do jedného
roku veku dietata.

Ak nepriaznivy zdravotny stav obca-
na trva bez prerusenia dlhsie ako 3 po sebe
nasledujice mesiace, narok na ochranny
prispevok zanikd poslednym driom ka-
lendarneho mesiaca, v ktorom uplynuli 3



mesiace, pocas ktorych nepriaznivy zdra-
votny stav trval. Ak pred uplynutim 3 mesia-
cov posudkovy lekar potvrdi, Ze nepriaznivy
zdravotny stav bude trvat dalej bez preruse-
nia aj po uplynuti 3 kalendarnych mesiacov,
ochranny prispevok patri najviac pocas 12
kalenddrnych mesiacov trvania nepriaznivé-
ho zdravotného stavu. Po uplynuti tejto doby
narok na ochranny prispevok zanikd. Narok
na ochranny prispevok zanikd aj vtedy, ak
nepriaznivy zdravotny stav trva v priebehu
4 kalenddrnych rokov spolu 12 kalenddrnych

mesiacov.

Ochranny prispevok podla odseku 2 pism.
b) nepatri
1. v kalenddrnom mesiaci, v ktorom sa zisti-
lo nedodrzZanie lie¢ebného rezimu ¢lenom
domadcnosti,

2. od kalendarneho mesiaca, v ktorom dos-
lo k nesplneniu oznamovacej povinnosti

o zacati alebo skonceni docasnej pracov-

nej neschopnosti, do konca kalendarneho

mesiaca, v ktorom sa zistilo nesplnenie tej-
to povinnosti.

Aktivacny prispevok je urCeny na pod-
poru ziskania, udrzania, prehlbenia alebo
zvySenia vedomosti, odbornych zru¢nosti,
praktickych skusenosti, pracovnych névykov
na ucely zvySenia pracovného uplatnenia
na trhu prace.

Aktivacny prispevok vo vyske 132,40 €
patri pre ¢lena domacnosti, ktory ma prijem
z0 z&vislej ¢innosti najmenej vo vyske mesa¢-
nej minimalnej mzdy.

Aktivaény prispevok vo vyske 66,20 € me-
sa¢ne patri pre ¢lena domacnosti:

a) ktory je v evidencii uchadzacov o zamest-

nanie a

« zhlastiuje sa na vzdeldvani na ziskanie
nizsieho stredného vzdelania,

o zvy$uje si kvalifikdciu formou externé-
ho $tdia na strednej skole alebo $tu-
dia organizovaného externou formou
na vysokej $kole a neziskal vysokogkol-
ské vzdelanie druhého stupria,

« zUlastiuje sa na vzdelavani a priprave
pre trh prace a projektov podla osobit-
ného predpisu v dohodnutom rozsahu
najmenej 32 hodin pocas 30 dni,

« je plnolety a vykondva aktiva¢nu ¢in-
nost formou mensich obecnych sluzieb
pre obec alebo formou mensich sluzieb
pre samospravny kraj,

« je plnolety a vykonava mensie obec-
né sluzby alebo dobrovolnicku ¢innost
v rozsahu najmenej 64 hodin mesacne
a najviac 80 hodin mesac¢ne na zaklade
pisomnej dohody medzi iradom a ob-
cou alebo rozpoctovou organizaciou
alebo prispevkovou organizaciou, ktorej
zriadovatelom je obec,

« je plnolety a vykonava dobrovolnicku
¢innost v rozsahu najmenej 64 hodin
mesacne a najviac 80 hodin mesa¢ne
na zédklade pisomnej dohody medzi
uradom a organizitorom dobrovolnic-
kej ¢innosti,

b)ktorému sa vyplaca rodicovsky prispe-
vok, ak $tuduje na strednej $kole alebo

na vysokej skole; to neplati, ak ziskal vyso-

koskolské vzdelanie druhého stupria alebo
c) ktory vykonava dobrovolnti vojenska

pripravu.

Prispevok na nezaopatrené dieta je ur-
¢eny na podporu vychovy, vzdelavania
a vSestranného rozvoja dietata v domdcnosti,
ktoré riadne plni povinnu skolski dochadz-
ku. Vyska prispevku je 18,10 € mesacne.

Prispevok na nezaopatrené dieta ne-

patri, ak

o zékonny zastupca dietata nedbd o riadne
plnenie povinnej $kolskej dochadzky die-
tata a z toho doévodu bol uréeny osobitny
prijemca pridavku na dieta,

« bolo dietatu alebo jeho rodic¢ovi ulozené
vychovné opatrenie a vychovné opatrenie
neplni tcel, na ktory bolo uloZené.

Prispevok na byvanie je urceny na Cias-
to¢nt uhradu nakladov spojenych s byva-
nim. Vyska prispevku je:

a) 55,80 € mesacne, ak ide o domacnost
s jednym ¢lenom domécnosti,

b)89,20 € mesacne, ak ide o domacnost
s viacerymi ¢lenmi domdacnosti, alebo ak
ide o najom bytu viacerymi ndjomcami.
Prispevok na byvanie patri, ak niektory

¢len domécnosti je:

a) vlastnikom alebo spoluvlastnikom bytu,
vlastnikom alebo spoluvlastnikom ro-
dinného domu, ktory domacnost uziva
na byvanie,

b) ndjomcom bytu, ndjomcom rodinného
domu alebo ngjomcom obytnej miestnos-
ti v zariadeni uréenom na trvalé byvanie,
ktoré domacnost uziva na byvanie.

Viac ako 140 rokov
robime Zivot lepsSim.

Aby ste sa v diabete nestratili, zavolajte nam na bezplatni infolinku 800 112 122.

Eli Lilly Slovakia s.r.o.,
Panenska 6, 811 03 Bratislava

1876 — 2019

PP-LILLY-SK-0037




11

Prispevok na byvanie patri, ak domac-

nost byva v:

a) zariadeni podporovaného byvania, zaria-
denti pre seniorov, domove socialnych slu-
zieb alebo $pecializovanom zariadeni, ak
sa v nich poskytuje socidlna sluzba plno-
letej fyzickej osobe celoroénou pobytovou
formou, v ttulku, domove na polceste, za-
riadeni nudzového byvania alebo v krizo-
vom stredisku alebo

b) byte alebo v rodinnom dome na zaklade
prava zriadeného vecného bremena do-
zivotného uZivania nehnutelnosti; preu-
kazovanie uhrddzania nédkladov za sluzby
spojené s byvanim sa nevyzaduje.
Prispevok na byvanie patri, ak domac-

nost alebo ¢len domécnosti:

a) v byte, ktorého je vlastnikom, uhradza né-
klady za sluzby spojené s byvanim a dan
z nehnutelnosti alebo v pripade, ze ma
nedoplatky spojené s uhradou nakladov
za sluzby spojené s byvanim, predlozi do-
hodu o splatkach a potvrdenie o riadnom
plneni splatkového kalendara,

b) v rodinnom dome, ktorého je vlastnikom,
uhradza dan z nehnutelnosti a poplatky
za komunalny odpad,

¢) v byte, rodinnom dome alebo v obytnej
miestnosti v zariadeni uréenom na trvalé
byvanie, ktorych je najomca, uhradza na-
jomné a ndklady za sluzby spojené s by-
vanim, ak je to dohodnuté v najomnej
zmluve alebo v pripade, Ze ma nedoplat-
ky spojené s thradou nékladov za sluz-
by spojené s byvanim, predlozi dohodu
o splatkach a potvrdenie o riadnom plneni
splatkového kalendara,

d) plati uhradu za socidlnu sluzbu v zariadeni
socialnych sluzieb alebo tthradu za starost-
livost v zariadeni socidlnopravnej ochrany
deti a socidlnej kurately.

Podmienky naroku na prispevok na byva-
nie sa opétovne prehodnotia po uplynuti 6
po sebe nasledujucich mesiacov od posled-
ného preukdzania splnenia podmienok naro-
ku na prispevok na byvanie alebo 12 po sebe
nasledujicich mesiacov od posledného preu-
kazania splnenia podmienok ndroku na pri-
spevok na byvanie, ak sa vydavky uhradzaju
rocne.

Prispevok na byvanie v jednom byte, ro-
dinnom dome alebo v obytnej miestnosti
v zariadeni ur¢enom na trvalé byvanie patri
len raz bez ohladu na pocet domécnosti uzi-
vajicich byt.

Suma pomoci v hmotnej nudzi sa urci
ako rozdiel medzi dhrnom sim narokov
uvedenych v zakone o pomoci v hmotnej
nudzi a dhrnom sim prijmu.

Priklad - Rodicia majii dve deti, ktoré si
plnia povinnii skolskii dochddzku, nemajit
majetok, spliiajii podmienky pre poskytnu-
tie prispevku na byvanie, nemaji Ziadny
prijem.

Domdcnost pozZiada o pomoc v hmotnej
nudzi: 168,40 € je ddvka + 89,20 € tvori
prispevok na byvanie + 36,20 € (2 x 18,10
€) prispevok na nezaopatrené deti, ktoré si

plnia povinnii $kolskii dochddzku. Celkovd
suma ndrokov je 293,80 €. KedZe rodina
nemd ziadny prijem, vyska davky a prispev-
kov bude 293,80 €.

Patri za kazdého ¢lena domdcnosti:

a) ktorému vznikol pracovny pomer ale-
bo obdobny pracovny vztah dohodnuty
najmenej v rozsahu polovice ustanove-
ného tyzdenného pracovného casu a jej
dohodnuty prijem je najmenej vo vyske
minimélnej mzdy zodpovedajicej dohod-
nutému rozsahu tyzdenného pracovného
C¢asu, najviac vo vyske dvojnasobku mini-
malnej mzdy,

b) ktory pred vznikom pracovného pomeru
alebo obdobného pracovného vztahu bol
dlhodobo nezamestnanym alebo dlhodo-
bo ,neaktivnym* obéanom’

¢) ktorému sa poskytuje PHN alebo ktorej
sa skoncilo poskytovanie PHN v stvislos-
ti so vznikom pracovného pomeru alebo
obdobného pracovného vztahu.

Osobitny prispevok patri pocas trvania
pracovného pomeru najviac 18 po sebe na-
sledujucich kalendérnych mesiacov:

a) vo vyske 126,14 € mesacne prvych 12 ka-
lendarnych mesiacov,

b) vo vyske 63,07 € mesacne dalsich 6 kalen-
darnych mesiacov.

Osobitny prispevok za kalendarny mesiac
sa poskytuje pomerne vo vyske zodpoveda-
jucej po¢tu kalendarnych dni v kalenddrnom
mesiaci, pocas ktorych je splnend podmien-
ka trvania pracovného pomeru.

Osobitny prispevok patri fyzickej osobe aj
vtedy, ak v obdobi 12 kalendarnych mesia-
cov od vzniku naroku na osobitny prispevok
skon¢i pracovny pomer alebo obdobny pra-
covny vztah a opitovne vznikne pracovny
pomer alebo obdobny pracovny vztah, a to
v rozsahu a vo vyske, v ktorom by patril, ak
by pracovny pomer alebo obdobny pracovny
vztah neskoncil.

Osobitny prispevok nepatri odo da:

a) nasledujuceho po dni, v ktorom mala
uplynit vypovednd doba, ak pracovny
pomer alebo obdobny pracovny vztah ne-
skon¢il z dovodu ochrannej doby,

b) od ktorého ¢len domacnosti prestane vy-
konavat pracu z dovodu cerpania pra-
covného volna bez ndhrady mzdy alebo
z dovodu Cerpania sluzobného volna
bez naroku na plat alebo sluzobny prijem,
ktoré zamestnavatel nie je povinny poskyt-
nut a o jeho poskytnuti rozhodne na zak-
lade Ziadosti zamestnanca, alebo

¢) jeho nastupu na vykon vizby alebo na vy-
kon trestu odnatia slobody.

Pomoc v hmotnej nidzi je poskytovana
v penaznej forme, vecnej alebo kombinova-
nej forme, osobitny prispevok sa poskytuje
v penaznej forme. Poskytuju sa v hotovos-
ti na adresu na tizemi Slovenskej republiky

alebo poukdzanim na ucet v banke alebo
v pobocke zahrani¢nej banky na tizemi Slo-
venskej republiky. Formu a spdsob poskyto-
vania pomoci v hmotnej nidzi ur¢uje trad.

Pomoc v hmotnej nudzi sa neposkytuje,
ak suma pomoci je niz$ia ako 1 euro. Pomoc
v hmotnej nidzi a osobitny prispevok sa ne-
poskytuju do cudziny.

Nirok na pomoc v hmotnej nudzi
sa uplatiiuje podanim pisomnej Ziados-
ti na drade préce, socidlnych veci a rodiny
podla miesta trvalého bydliska obcana alebo
podanim Zziadosti elektronickymi prostried-
kami podpisanej zarucenym elektronickym
podpisom.

Ziadost obsahuje meno, priezvisko, datum
narodenia, rodné islo, rodinny stav, adresu
pobytu ¢lenov domacnosti, adresu na doru-
¢ovanie pisomnosti a adresu alebo ¢islo uctu
v banke alebo v pobocke zahrani¢nej banky
na uzemi Slovenskej republiky na poukazo-
vanie pomoci v hmotnej nidzi, idaje o prij-
me, bytovych pomeroch, nérokoch a udaje
o majetku clenov domécnosti.

Pomoc v hmotnej nudzi sa poskytuje
pre clenov domécnosti az po posudeni ich
prijmu, majetku, moznosti pracovat a uplat-
nit si naroky. Osoba, ktora poda Ziadost o po-
moc v hmotnej nudzi (ziadatel) je zastupcom
¢lenov domacnosti a po rozhodnuti tradu je
aj prijemcom pomoci.

Ziadatel je povinny preukazat pri podani
ziadosti a pri poskytovani pomoci v hmot-
nej nudzi vsetky skutocnosti o prijmovych
a majetkovych pomeroch ¢lenov domécnosti
a umoznit pracovnikom tradu overenie tych-
to skuto¢nosti v mieste svojho pobytu.

Ziadost o pomoc v hmotnej ntdzi sa po-
dava na urade préce socidlnych veci a rodiny
podla miesta trvalého bydliska. Na zakla-
de tejto ziadosti Grad rozhodne o tom, ¢i je
ziadatel v hmotnej nudzi a urci vysku davky
a prispevkov, ktoré mu budu vyplacané. Urad
je povinny o Zziadosti rozhodnit do 30 dni
od jej podania, v zlozitych pripadoch do 60
dni.

O priznani a zvy$eni pomoci vhmotnej ni-
dzi irad nevyhotovuje pisomné rozhodnutie.

Urad vypldca ddvku a prispevky osobe
v hmotnej nidzi mesiac dozadu - najneskor
do konca nasledujuceho mesiaca. To zname-
nd, ak clovek poziada o pomoc v hmotnej
nudzi v septembri, pomoc v hmotnej nudzi
za september mu bude vyplatend najneskor
do konca oktébra, pomoc v hmotnej nidzi
za oktéber do konca novembra atd.

Poberatel davky sa musi zdrziavat v Slo-
venskej republike, pretoze dédvka v hmotnej
nudzi a prispevky k nej sa nevyplacaji do za-
hranicia a neplatia sa za ¢as, v ktorom sa 0so-
ba v hmotnej niidzi zdrziava v zahranici.

Narok na osobitny prispevok sa uplat-
fuje na urade dorucenim zmluvy, ktorej
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nevyhnutného oSatenia, bielizne, obuvi,
nevyhnutného vybavenia domdcnosti, a to
postele, stola, stolicky, chladnicky, spordku,
vari¢a, vykurovacieho telesa, paliva, pracky,
periny, postelnej bielizne, bezného kuchyn-
ského riadu, mimoriadnych lie¢ebnych na-
kladov alebo skolskych potrieb.

obsahom je vznik pravneho vztahu podla
§ 16 ods. 1 pism. a).

o tradu dorudit potvrdenie o zaciatku
a skonceni docasnej pracovnej neschop-
nosti ¢lena domécnosti do troch pracov-
nych dni odo dna vystavenia potvrdenia
o zaciatku alebo o skonceni docasnej pra-
covnej neschopnosti,

uradu dorucit potvrdenie o rozsahu od-

Povinnosti Ziadatela a prijemcu
pomoci v hmotnej nudzi
a osobitného prispevku
preukazat véetky skuto¢nosti rozhodujice

na vznik néroku na pomoc v hmotnej ni-
dzi a osobitny prispevok,

uradu pisomne oznamit do 6smich dni
zmeny vo vetkych skuto¢nostiach roz-
hodujucich na trvanie naroku na pomoc
v hmotnej niidzi a osobitny prispevok,

na vyzvu uradu preukazat pozadovanu
skuto¢nost v lehote uréenej tiradom,

pracovanych hodin v pravnom vztahu,
ktory zakladd ndrok na prijem zo zavis-
lej ¢innosti, do troch pracovnych dni
po ukonceni kalendarneho mesiaca, v kto-
rom sa tato ¢innost vykonala.

Jednorazova davka
Jednorazovu davku poskytuje obec a je

Bc. Eva Buddéovd

odborny radca Urad prdce, socidlnych veci
a rodiny Prievidza

Oddelenie hmotnej niidze, ndhradného
vyzivaého a Stdtnych socidlnych davok
Prievidza

Zdkon ¢ 417/2013 Z. z. o pomoci v hmotnej

urcend na ¢iasto¢nt uhradu mimoriadnych
vydavkov ¢lenov domacnosti, ktorym sa po-
skytuje pomoc v hmotnej nudzi. Jednorazo-
va davka je ur¢end najmd na zabezpecenie

niidzi a o zmene a doplneni niektorych zdko-

« umoznit overenie skuto¢nosti potrebnych . o .
nov v zneni neskorsich predpisov.

na posudenie naroku na pomoc v hmotnej
nddzi v mieste svojho pobytu,

Via

Aj s cukrovkou zivot pretancujem
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