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a“ Editorial

Preockovanost astmatikov
¢i bronchitikov pred zimnou
sezonou u nas na Slovensku

je niekolkokrat nizsia ako
napriklad v Anglicku. A tam

by asi len tak zbytoCne
nevyhadzovali peniaze za
vakciny. Zistili vSak, ze
ocCkovanie (dokonca spojené

s vakcinou proti pneumokokom)
prinasa benefit spoloc¢nosti, ale
hlavne pacientovi (toho, ktorého
sa to dotyka najviac].

Z vlastnej klinickej praxe viem,
ze chori na astmu a CHOCHP,
ktorych som preventivne na
jesen pravidelne ockoval,
naozaj mali menej exacerbacii,
zakladného ochorenia, ako

aj lahsi priebeh chripky.

Vsetci odbornici v tejto

oblasti potvrdia, Ze pre vyvin
tychto chordb je snaha znizit
na najnizsiu mieru pocet
exacerbacii. Kazda exacerbacia
skracuje zivot pacientom.

Editorial

Ockovanie - ano Ci nie?

Ay

zaviazany nejakej firme za to, Ze propaguje a odporuca nejaky liek. Citim potrebu

napisat tento prihovor ako lekar, ktory priSiel do styku s pacientami, ktori boli nakazeni
virusom HIN 1. Moji ucitelia eSte pocas Studia mediciny spominali, aké zasluhy mali priekopnici
ockovania napriklad proti tuberkuloze. Zaiste pocas vyvoja a s novymi poznatkami medicinskej
vedy sa menili schémy a odporucania pre ockovanie deti i dospelych. Ceskoslovensko, a teda
i Slovensko, patrilo medzi Staty, kde bol systém oCkovania prepracovany na vrchol dokonalosti.
Preto ma prekvapilo, Ze niektori ob¢ania, ale aj zdravotnici intenzivne presvied¢aju svoje okolie
o tom, Ze ocCkovanie ako také je neodovodnené a podla niektorych zdravotnici a organizatori
zdravia si u nas len napchavaju vacky s peniazmi za vakciny a lieky, ktoré nie si potrebné.
Nemodzem pisat o potrebe ockovania vo vsetkych oblastiach mediciny, ale ako pneumolog sa
chcem dotknut len mojej parkety, a to pneumoldgie. Uz viac ako 10 rokov sa pri Globalnej
iniciative proti astme (GINA) a Globalnej iniciative proti chronickej obstrukénej chorobe
pluc (GOLD) hovori aj o tom, Ze pravidelné ockovanie proti chripke zabranuje exacerbaciam
tychto ochoreni, a ak pacienti aj ochoreju na chripku, ma tato Iahsi priebeh a nezatazuje vel'mi
pacienta, pricom prognoza na vylieCenie ¢i zvladnutie aktitnej exacerbacie pri tychto zavaznych
chronickych ochoreniach je priaznivejsia.

N ajskor by som chcel uviest, Ze tento prihovor nepiSem ako Clovek, ktory by mal byt

Preto z vlastnych skusenosti odmietam vSetky snahy (ktoré su neodovodnené) a hlasy, ktoré
broja proti ockovaniu ako takému, ale z mojho pohladu proti sezonnej i prasacej chripke. Na
Klinike pneumologie a ftizeoldgie vo Fakultnej nemocnici v Trnave, ktoru vediem, sme v tejto
sezone mali 7 pripadov chripky s virusom HINI1 (tzv. prasacej) dokazanej laboratornymi
vySetreniami. Ani jeden z pacientov nebol ockovany proti tomuto virusu, a co je najhorsie,
6 pacientov na nasledky ochorenia zomrelo.

Toto je moj prispevok k téme ockovat ¢i neockovat. Som za ockovanie vSetkymi desiatimi.
Kazdy jedinec si je vSak strojcom svojho Stastia. A Stastie mame a uzivame si ho len vtedy,
ked zijeme. Nakoniec dodavam, ze som zaockovany proti sezonnej chripke i chripke HIN1.

Vas
Dusan Salat,
vediici redaktor

a“ téma Astma a alergicka nadcha - 2 uzko suvisiace ochorenia

Astma a alergicka nadcha

Na Slovensku je viac ako 160 000 pacientov s prieduskovou
astmou. AZ 80 % z nich ma zaroven aj alergicku nadchu.

30 % pacientov s alergickou nadchou ma sucasne aj astmu.
Pomocou dnesnych liekov je mozné udrzat astmu pod
kontrolou az u Styroch pacientov z piatich.

| MUDF. Petra Sirolova

produkuju pel, a ta kazdorocne prinasa alergickym

pacientom neprijemné zdravotné tazkosti ako su
vodnata nadcha, kychanie, stazené dychanie nosom,
svrbenie nosa, o¢i a hrdla. Naj¢astejSou pric¢inou tychto
tazkosti je pel brezy, trav, paliny a ambrozie. Na druhej
strane su aj pacienti, ktori maju tieto problémy celo-
rocne a sposobuju ich roztoce, vzdusné plesne a srst
zvierat, hlavne macky.

| e tu zaCiatok pelovej sezony, obdobia, ked' rastliny

Podstatou ochorenia, ktoré nazyvame alergicka nadcha,
je alergicky zapal v dychacich cestach, pri ktorom
dochadza k opuchu sliznic a zvysSenej tvorbe sekrétu.
Nievzdy savsak tento zapal ,,zastavi“ naurovni hornych
dychacich ciest a asi u 30 % pacientov postupuje aj do
priedusiek, ked hovorime uz o alergickej prieduskove;j
astme. Vtedy sa mdZe zjavit nahle vzniknuta dychavica
spojena s pocitom tlaku na hrudniku, ,,skrateny” dych a
aj piskoty. Inokedy sa tieto tazkosti zjavuju nenapadne
a postupne sa zhorsuju. Najprv je to len mierne pokas-
liavanie po namahe (hlave u deti), neskor aj v pokoji
a v noci alebo je to kratkotrvajici pocit zvierania za
hrudnou kostou. Je chybou, ak tieto varovné signaly
v navale inych povinnosti vedome prehliadame a ne-
poradime sa so svojim lekarom - imunoalergolégom
alebo pneumologom, a to aj v pripade, Ze nam prave
v tej chvili ,ni¢” nie je. Pre astmu je totiz typicke, Ze sa
moZe zjavovat iba v zachvatoch (epizodach) a mimo
zachvatu ma pacient minimalne tazkosti. Véasné zacatie
lieCby je vel'mi dolezité.

- 2 uzko suvisiace ochorenia

Na liecbu astmy pouzivame lieky s protizapalovym
ucinkom, najCastejSie inhalacné kortikosteroidy a
antileukotrény, ktorych liecba je vysoko ucinna a bez-
pecna. Liecia alergicky zapal v dychacich cestach, a
tym zlepsuju dlhodobu prognézu ochorenia. Niektoré
moderné lieky su ucinné proti prejavom alergickej
nadchy aj astmy sucasne (napr. lieCba antileukotriénmi).

Pacienti s alergickym ochorenim dychacich ciest (nosa
aj priedusiek) by mali uzivat svoje lieky pravidelne podla
pokynov lekara, a to i v obdobi bez priznakov ochorenia.
O tom, Ci je vasa lieGba dostatocna, sa moZete presvedGit
aj sami - podla spotreby ulavovych liekov, ¢ize sprejov
na rozSirenie priedusiek alebo podla spotreby nosnych
sprejov volne predavanych v lekarni. Ak sa stane, Ze
ich zacnete pouzivat CastejSie ako predtym, je nutné
o tom informovat lekara, ktory zvazi potrebu upravy
liecby.

Uspesnost liecby vsak zavisi nielen od liekov, ale hlavne
od postoja pacienta k svojej chorobe - astme, to znamena
od snahy dodrziavat odporucanu lieCbu. Astma totiz
»neboli“, a tak mnohi pacient pri istupe tazkosti lieCbu
prerusuju. Alergicky zapal, ktory pri tomto ochoreni
vznika, vSak pretrvava a poskodzuje priedusky. Pri
spravnej a dostatoCnej lieCbe moézu mat pacienti
s astmou rovnako kvalitny Zivot ako zdravi ludia.
Neobtazuju ich Ziadne priznaky, ziadne stavy akutneho
zhorS$enia, nepotrebuju uzivat tak Casto ulavové lieky,
mozu sa venovat akejkolvek fyzickej zafazi a mozu
mat aj hodnoty plicnych funkcii v norme. V prvom
rade je vSak potrebné sa vCas zverit so vSetkymi
priznakmi lekarovi a poradit sa s nim o mozZnostiach
najvhodnejsej lieCby.

MUDr. Petra Sirolovd,
Nestdatna ambulancia klinickej imunologie a alergiologie
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a“ téma Tabletka namiesto injekcii? Nové liekové formy...

Tabletka namiesto injekcii?
Nove liekove formy

- alebo mozno dokonalé zdokonalovat?

Uz v predchadzajucom storoci prechod z tabletkovej a
sirupovej formy liekov na lieky podavané inhalacne spdsobil
problém, ktory vzdy nastane v medicine, ked' prichadza nieco
nové, nezvycajné, ale pritom ucinnejSie a bezpecnejsie ako
predchadzajlca lie¢ba. Tazko sme pochopili, Ze lieky
podavané priamo do pluc su ucinnejsie a maju podstatne
menej neziaducich ucinkov nez tabletky. Pacienti a ich rodinni
prislusnici mali vyslovene obavy, Ze ked dostavaju liecbu cez
inhalator, ich stav je vaznejsi, lebo sa uz neda liecit tabletkami.
| MUDr. Klara Kossarova
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istoricky prvé lieky lTudstva boli bylinky,
H korienky, kamene a rézne ZivoCiSne a rastlinné
vytazky.
Aj v liecbe astmy a alergickych ochoreni prevladali
rozne rastlinné alkaloidy podavané vo forme Cajov,
vytazkov a neskorSie boli zname aj primitivne formy
inhalacnej lieCby ako cigarety a fajky. Vyber liekovej
formy vzdy prebieha v trojuholniku medzi lekarom,
pacientom a liekom. Od inhala¢ne podavanych liekov
sa oCakava, aby posobili maximalne v cielovom organe,
teda v plucach, aby sa dosiahla maximalna uéinnost
pri minimalnych davkach, spolahlivych davkach, aby

bol rychly nastup ucinku, aby boli minimalne vedlajsie
ucinky . Délezita je aj jednoducha manipulacia, ktoru
zvladne kazda vekova skupina.

Mnozstvo liekov, ktoré sa dostane pri inhalovani do
pluc, vzdy zavisi od davky lieku, vel'kosti lieCebnych
Castic, rychlosti inhalovaného plynu a od pridového
odporu pristroja.

Pozname rozlicné inhalacné systémy ako tlakové
nadoby, praskové formy, nebulizatory a iné tlakom
pohanané systémy.

Kazdy systém ma svoje vyhody a nevyhody, priCom
posudzujeme &astost a dizku podavania lieku, cenu,
vel'kost Castic a transportné systémy, ktoré lieGivo
pohanaju.

Pri¢inami rozdielov v znasanlivosti liekov su aj obsah
hnacieho plynu, jeho forma v podobe aerosolu alebo
suspenzie, homogénnost disperzie ucinnych castic a
hnacia rychlost inhalatora.

Nie na poslednom mieste je veImi doleZita inhalacna
technika, technika vyzadujuca vel'mi efektivnu edukaciu
a spolupracu pacienta, ktorého musime casto kontro-
lovat. Pacient svoju astmu ¢asto nema pod kontrolou

prave preto, lebo neovlada spravne techniku vdychova-
nia, a preto nemoze pomoct ani najucinnejsie liecivo
napriek dodrziavaniu spravneho davkovacieho rezimu
v liecbe jeho ochorenia. Casto mavajii pacienti, hlavne
v starSom a v detskom veku, koordina¢né problémy,
pri ktorych sa zvySuje hromadenie lieku mimo pluc a
pri nespravnej inhalacii paradoxne dochadza aj k sta-
hu priedusiek.

Tieto problémy mozeme vylucit pomocou inhala¢nych
nadstavcov, ktoré su rozliéne efektivne podla dizky
a objemu. Pri spravnom vybere tohto systému musime
zohladnit dychovu frekvenciu, dychovy objem a vdy-
chovu silu pacienta.

Praskové formy sa aktivuju dychom, nepotrebuju
koordina¢né usilie, neobsahuju freon, su ucinné pri
minimalnej vdychovej sile aj pri astmatickom zachvate
a maju ochranu proti navlhnutiu.

Su jednoduché, diskrétne, s pohodlnym naustkom,
maju prijemnu chut a pocitadlo davok.

Po dlhom obdobi vyskytu len inhalacne podavanych
liekov v lieCbe astmy a alergie prichadzaju na trh vel mi
ucinné lieky podavané cez usta - rézne granulaty
a rychlorozpustné tabletkové formy, ktoré uspokoja
aj tych pacientov, ktori predsa lepSie znasaju lieky
v podobe tabletiek, ale potrebuju rychle podanie,
ucinnost a lahki manipulaciu. Je to ta skupina
pacientov, u ktorych nie je mozné zrusit neziaduce
ucinky a nepohodlnost inhala¢ne;j liecby.

,,,,,

priamo v ustach, sa stavaju najoblubenejSou liekovou
formou medzi lekarmi aj pacientmi na celom svete.
Zabezpecuju vysoky komfort uzivania (nie si potrebné
ani roztoky na zapijanie), presnost podavania, lahku
manipulaciu, jednoduché skladovanie, dobru biologicku
dostupnost a dlhodobu stabilitu (2 az 3 roky).

Myslienka tejto formy nie je nova. Uz v roku 1877
Thomas Lauder Bruton liecil anginu pectoris nitrogly-
cerinom v tejto forme lieku. Technologické problémy
ale sposobila prchavost nitroglycerinu.

V sucasnosti tuto liekovi formu pouziva v USA 65 %,
v Europe este len 20 % a v Japonsku 15 % pacientov.

Najcastejsie liekové skupiny v tejto forme st antihista-
minika proti alergii, protizapalové lieky, lieky proti
vredovej chorobe, migréne, zvracaniu, a depresii a
lieky v psychiatrii.

40 % liekov v neurologii ma tuto formu. Pri lieCbe
alergickych ochoreni zatial len 30 %.

Pri rychlo rozpustnych formach sa ucinna latka
vstrebava priamo cez sliznicu ustnej dutiny a paZeraka,
zaludka a cez tenké Crevo. V ustnej dutine je najvy-
hodnejsia oblast pod jazykom, v tvarovej Casti ust a
v oblasti méikkého podnebia, kde je priepustnost
4 000 x vacsia ako priepustnost koZe.

Vacsina liekov s obsahom bielkovin sa nemoze podavat
v tejto forme pre vyslednu nizku biologicku dostupnost,
iné zas podliehaju odburavaniu cez pecen.

-’
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ODT tablety su urCené beznej populacii pre ich
jednoduchost a pohodlnost podavania. Netreba mat
pri sebe vodu, uzitie je jednoduché v praci, na cestach,
v lietadle, aute a s vhodné aj ako sti¢ast pohotovostného
balicka v nudzi.

Tabletka sa rychlo rozpusta bez vody a Zuvania a
neprijemného prehltnutia. Rychla rozpustnost a rychle
uvolnovanie zrychli lieCebny ucinok.

Najlepsie vylepsuje prilnavost (compliance) k lieCbe
chronickych ochoreni u deti a starych Iudi. U deti
pozname 16 roznych liekovych foriem, ako su roztoky,
suspenzie, kvapky, sirupy, Sumivé tabletky atd., ale svoje
popredné miesto vo svete si nasli aj orodispergovatelné
tabletky.

Novu formu lieku si najviac pochvaluju S$pecialne
skupiny pacientov, akymi si pacienti s problémami
s prehitanim, vracanim, kinetozou a drazdivym
kaslom. Pacienti, ktori musia uZivat viac druhov

61 Alergia, Astmaamy 1/2010

téma Tabletka namiesto injekcii? Nové liekové formy ...

liekov sucCasne, pacienti s poranenim hlavy, krku
a ustnej dutiny, operovani a psychiatricki pacienti,
ktorym sa vel'mi tazko podavaju lieky.

Pri tejto forme je velmi dolezitd chuf tabletky a
dolezité su latky zakryvajuce jej neprijemnu chut -
aromy a prichute ako tutti frutti, citrus, lesné plody,
sladidla, aspartam, sukraloza.

'V ramci najnovsich trendov pri vyrobe tychto liekovych
foriem je snaha zvysit priepustnost sliznice dutiny
ustnej (surfactant ZlCovych soli, chitosan). Podavaju
sa aj v podobe tenkych pasikov pripominajucich igelit,
ktoré sa rozpustia v ustach. Zacinaju sa pouzivat aj
zmenS$ené Castice umiestnené vo vnutri pevnych foriem
liekov s velkostou niekol'kych desiatok a stoviek
mikrometrov na 400 - 800 nanometrov.

Vo vyskume su uz aj ODT vakciny s makromolekulami
proteinov a peptidov. Ak sa podari podavat touto formou
aj tieto molekuly, mozno to bude znamenat novu éru
a koniec vakcinacii formou neprijemnych injekcii.

MUDr. Kldra Kossdrovd,
Nestdatna ambulancia klinickej imunoldgie a alergiologie
Sustekovd 2, 851 04 Bratislava

a“ téma Aj astmatici s tazkou alergickou astmou mozu zit naplno

Aj astmatici s tazkou

alergickou astmou mozu zit naplno

Dychavi¢nost, piskoty, tlak na prsiach, kasel - to vSetko

su priznaky, ktoré nielen zneju hrozivo, ale su zrejme az
priliS dobre zname vSetkym, ktori trpia astmou. Astma je
ochorenie, ktoré postihuje cely dychaci systém (dychacie
cesty, pluca a svaly, ktoré pouzivame k pohybu vzduchu
dovnutra a von z tela). Symptdmy astmy vplyvaju nielen na
vas, na vase dychanie, ale mozu tiez ovplyvnit vas Zivotny
styl alebo jednoduché kazdodenné uUlohy. Najviac to pocituju
prave pacienti s tazkou alergickou astmou.

| MUDr. Eva Komadova

\'4

o0 je tazka astma?
Tazka astma je obmedzujuca forma astmy,

ktoré postihuje az 15 % z astmatikov. M6zZe sa
vyvinuf v detstve, Casto v spojeni s alergiou, alebo
v neskor§om veku vo vztahu k respiraénym infekciam,
hormonalnym zmenam alebo vplyvom Zivotného
prostredia. Na rozdiel od ,normalnej“ astmy, tfazka
astma Casto nereaguje dobre na v sucasnosti dostupné
lieky. Preto je zivot pacientov s fazkou astmou casto
vyrazne ovplyvneny a obmedzeny tymto ochorenim.
Pacienti maju priznaky kazdy den a trpia aj poCetnymi
exacerbaciami (atakmi astmy).

Co je alergicka astma?

Alergicka astma je najbeZnejSim typom astmy a je
spustana urcitymi alergénmi, ako su prach, roztoce,
domace zvierata a plesne. Pri kontakte s alergénom
dochadza k alergickej reakcii, ktorda sa v dychacich

cestach prejavuje zapalom a opuchmi, ktoré pacient
pocifuje ako symptémy astmy. Jednym z ddévodov,
preco nevieme sami ovplyvnit alergicku reakciu,
je mala molekula produkovana v nasom tele -
imunoglobulin E alebo IgE. Ludia, ktori produkuju
IgE ako reakciu na alergické spustace, mozu mat
alergicku astmu. IgE je prirodzena latka, ktora viaze
alergény a spusta uvolnenie chemickych latok, ktoré
sposobuju zapal.

AKko sa lieé¢i tazka alergicka astma?

Pacienti s fazkou alergickou astmou su lieCeni
najma inhalaénymi Kortikosteroidmi vo vysokych
davkach v kombinacii s dlhodobopdsobiacimi
bronchodilatanciami, teda protizapalovymi liekmi
a liekmi rozSirujucimi priedusky. Pri zhorSeniach je
lieCba doplnena o peroralne kortikosteroidy.

Od roku 2006 je dostupna aj anti IgE terapia, ktora
ovplyviuje tvorbu IgE, a tak zamedzuje spusteniu
alergickej reakcie hned na zaciatku. Potlaca sa zapal,
znizuje sa frekvencia a zavaznost priznakov, a najmé
exacerbacii. Pacienti tak nemusia uZivat peroralne
kortikosteroidy a postupne im moéze byt znizena aj
davka ostatnych liekov.

V juli 2009 Eurépska liekova agentira schvalila
pouzivanie tejto lieCby aj pre deti od 6 rokov, ktoré
trpia tazkou alergickou astmou.

MUDr. Eva Komadovad,
Nestdatna ambulancia klinickej imunologie a alergiologie
Bratislava, Fedinova ul. 2
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rozmachu imunologie, a tym aj poznatkov o

patogenéze bronchialnej astmy. Tento teoreticky
rozvoj nasledovalo vyuzitie inhalacnych kortikoidov
v liecbe bronchialnej astmy, ktoré vyvolali revoluciu
v lieCbe tohto ochorenia.

Vposledn)’fch tridsiatich rokoch doslo k enormnému

Z ochorenia, ktoré spdsobovalo vysoku hospitalizaciu
pacientov, vysoku pracovni neschopnost a bola
velmi Castou pricinou nielen CiastoCnej, ale aj uplnej
invalidizacie pacientov sa stalo ochorenie, ktoré
Specialisti, imunologovia a pneumologovia, dostali
pod kontrolu, ¢im sa zniZila pracovna neschopnost,
klesla hospitalizacia, klesla invalidizacia a vyrazne
sa zlepSila kvalita zivota. Aby sme vedeli, kol'ko je
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a“ téma Astma bronchiale. Kolko nas je a co stojime?

Astma bronchiale.
Kolko nas je a co

stojime?

pacientov s bronchialnou astmou, kol'ko stoji zdravotnu
poistoviu ich liecba, tak sme vybrali z databazy
najvicSej zdravotnej poistovne - VSeobecnej zdravotne;j
poistovne tdaje o poctoch pacientov a nakladoch na
ich zdravotnu starostlivost.

Pocty pacientov trpiacich na bronchialnu astmu

a naklady na ich farmakoterapiu

PrinaSame prehlad poétu pacientov trpiacich na
bronchialnu astmu, naklady na lieébu bronchialnej
astmy, naklady na 1 pacienta a %-ny podiel pacientov
s bronchialnou astmou z celkového poctu poistencov
VSZP (prevalencia). V databaze VSZP je v roku
2008 pocet pacientov liecenych na bronchialnu astmu
127 398. Tento pocet je nieCo vysSsi ako v roku 2007,
ale nizsi ako v roku 2006.

Z toho vyplyva, Ze na kazdého astmatika boli naklady
v roku 2008 5 449 Sk. Tato hodnota od roku 2001
stupala az do roku 2007, ked’ dosiahla hodnotu 5 914 Sk,
¢o je vyssie ako v roku 2008 bezmala o 500 Sk.
Podiel pacientov lieCenych na bronchidlnu astmu
z celkového poctu poistencov VSZP, ktorii hodnotu
mozZeme oznacit ako prevalenciu bronchialnej astmy
vo VSZP, od roku 2001, ked bola 3,18 %, postupne
stipala az do rokov 2007 a 2008, ked dosiahla hodnotu
4,39, resp. 4,38 %. Tento podiel je tvoreny na jednej
strane vzostupom poctu pacientov s bronchialnou
astmou, ale na druhej strane aj poklesom poctu
poistencov (predovsetkym v rokoch 2006 a 2007).

Liecba bronchialnej astmy podla odbornosti

Za liecbu pacientov s bronchialnou astmou su
zodpovedni dvaja Specialisti, imunoldgovia a pneumo-
l6govia. Preto nas zaujimalo, aky je podiel lieCenych
pacientov u jednotlivych odbornosti, aké su na nich
naklady.

Imunologovia liecili v roku 2008 43,02 % zo vsetkych
pacientov s bronchialnou astmou, kym pneumologovia
34,15 %, ¢o je spolu 77,17 % zo vsetkych pacientov.
Natiska sa otazka, kto lie€i zostavajucich nieCo viac
ako 22 % pacientov.

Zistili sme podla predpisovanych receptov, Ze zostatok
lieCia vSeobecni lekari, pripadne lekari z ostatnych
odbornosti. KedZe sme sa sami zaujimali, kto a ako
lie€i pacientov, vytvorili sme kombinacie lekarov, ktori
predpisuju lieky pre pacientov s bronchialnou astmou.
V skupine vS§eobecnych lekarov (pre dospelych a pre
deti), bolo liecenych 55 407 pacientov. Tito pacienti
mozu byt taki, ktori boli odoslani k S$pecialistovi a
potom 6 mesiacov predpisuje lieky pacientovi vSeobecny
lekar. Sucet tychto pacientov (imunolég, pneumolog,
v§eobecny lekar) je ale vyssi ako skutocny pocet pacientov
lie¢enych na bronchidlnu astmu, ¢o by znamenalo, Ze
Casti pacientov predpisuje subezne lieky imunolog,
pneumolog a vSeobecny lekar.

Pre pacienta z hladiska zdravotnej starostlivosti a aj
pre zdravotnu poistoviu z hladiska nakladov na lieky je
najvhodnejsie, ked sa o pacienta stara, resp. predpisuje
mu lieky lekar z jednej odbornosti, a to bud’ imunolog
alebo pneumolog.

Rozdelenie podla veku

Bronchialna astma je ochorenie kazdého veku. Preto
sme sledovali vyskyt ochorenia (resp. lieCbu tohto
ochorenia) v kazdej vekovej skupine. Vo veku 0 - 5 rokov
(predskolsky vek) pocet pacientov kolise, v roku 2008
je prakticky rovnaky ako v roku 2001. Naklady stupali,
najviac v roku 2004, v poslednych dvoch rokoch
dochadza k poklesu celkovych nakladov. Podobne aj
prepocitané naklady na 1 pacienta stupaju.

Vo veku 6 - 12 rokov (Skolsky vek) pocet pacientov
koliSe, v roku 2008 je vyssi od poctu pacientov v roku
2001 len o 655. Celkové naklady ale stupaju, najvyssie
su v roku 2006, potom pomerne vyrazne Kklesaju.
Podobny trend maju aj prepocitané naklady na 1
pacienta.

Vo veku 13 - 18 rokov (stredoskolsky vek) pocet pacientov
stupa, i ked maximum je vroku 2007, podobne aj celkové
naklady na farmakoterapiu. Prepocitané naklady na 1
pacienta v ostatnych dvoch rokoch klesli.

Vo vekovej skupine 19 rokov a viacej (dospeli) pocet
pacientov stipa (cca o 10 000). Podobne aj naklady
stipaju, ale v poslednych dvoch rokoch klesaju. Aj
prepocitané naklady na 1 pacienta klesli v poslednom
roku.

Vidime, Ze pocCty pacientov s bronchidlnou astmou
v nizsich vekovych skupinach vyrazne nestupajt, zvysuju
sa ale naklady na farmakoterapiu. K vyraznejSiemu
vzostupu dochadza az v skupine dospelych, teda vo
vekovej skupine 19 rokov a viacej.

Rozdelenie podla pobociek VSZP
Po zisteni zakladnych celoslovenskych (VSZP)
parametrov nas zaujimalo rozloZenie podla krajov.

V Bratislavskom kraji pocet pacientov stupol skoro
o 2 000. Naklady postupne stupali, ale v poslednom
roku klesli cca 0 9 milionov Sk. Podobne aj naklady na
1 pacienta stupali, aby v poslednom roku klesli. Podiel
pacientov stiipa v pomere k poctu poistencov v kraji.
Pocet pacientov v Trnavskom kraji koliSe s miernym
poklesom o cca 1 000 pacientov v roku 2008 oproti
roku 2001. Podobne aj naklady, ktoré sice stupaju, ale
v poslednych dvoch rokoch klesli, aby v roku 2008
boli skoro na urovni roku 2001. Podobne sa chovaju aj
prepocCitané naklady na 1 pacienta. Podiel pacientov
z celkového poctu poistencov v priebehu rokov stipa,
pricom pocet poistencov pomerne vyrazne klesol.

V Trenéianskom kraji sa pocet pacientov zvysil skoro
0 4 000. Podobne aj naklady vyrazne stupli, menej ale
stupli prepocitané naklady na 1 pacienta. Nieco stupol
aj podiel pacientov, pricom ale pomerne malo klesol
pocet poistencov.

V Nitrianskom Kkraji sa zvysil pocCet pacientov cca
o 1 500, naklady stupli vyrazne, i ked v poslednych
dvoch rokoch klesli. Podobne aj prepocitané naklady
na 1 pacienta stupali, ale v poslednom roku klesli
cca o 800 Sk na 1 pacienta oproti roku 2007. Podiel
pacientov z poCtu poistencov v kraji stupal, i ked doslo
k poklesu poctu poistencov cca o 1 000.

V Zilinskom kraji absolutny pocet pacientov vyrazne
stupol (o 3 514). Podobne vyrazne stupli aj naklady na
farmakoterapiu, ale menej vyrazne stupli prepocitané
naklady na 1 pacienta, ktoré v poslednom roku klesli.
Podiel pacientov stupol, pocet poistencov klesol len
mierne.

'V Banskobystrickom kraji pocet pacientov v kraji stipol
cca o 1 000, naklady taktiez vzrastli, ale v poslednom
roku klesli. Podobny trend maju aj prepocitané naklady,
ktoré po vzostupe v poslednom roku klesli. Podiel
pacientov vzrastol pomerne vyrazne, k poklesu
poistencov doslo cca o 100 000.

V Presovskom kraji doslo k vzostupu poctu pacientov
0 4 304, celkové naklady na farmakoterapiu stipli raz
tol'’ko, prepocitané naklady na 1 pacienta po pomerne
vyraznom vzostupe v poslednom roku klesli. Podiel
pacientov znacne narastol, pocet poistencov klesol
cca o 100 000.

V Kosickom kraji doslo k poklesu v absolitnom pocte
pacientov o 1 340. Naklady sice stupli, ale v poslednych
dvoch rokoch klesli, podobne aj prepocitané naklady
na 1 pacienta. Podiel pacientov stipol o viac ako o
1 percento, pricom pocet poistencov klesol ccao 1 500.

Z uvedeného vyplyva, Ze pocet pacientov s bronchialnou
astmou vo VSZP je pomerne stabilizovany. Aj naklady
na farmakoterapiu nestupaju, ba dokonca v globalnom
pohlade v poslednych dvoch rokoch maju klesajucu
tendenciu. S najvdac¢Sou pravdepodobnostou ide
o kombinaciu vplyvov, a to poklesu cien liekov, ale
aj postupnej racionalizacie lieCby bronchialnej astmy
odbornikmi. O spotrebe jednotlivych liekoch nabudtce.

MUDr. Dusan Michalicka, PhD., MPH
Vseobecnd zdravotnd poistovia, Bratislava

Mgr. Maridn GeZo,
Vseobecnd zdravotnd poistovia, Bratislava

MUDr. Jitlia Michalic¢kova,

Oddelenie klinickej imunologie,
Onkologicky iistav Sv. AlZbety, Bratislava
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Poznam svoju chorobu
- viem sa spravne liecit!

Preto spoloc¢nost GlaxoSmithKline cestou svojho
nekomeréného vzdelavacieho centra MEDIFORUM pontika
pacientom s astmou moznost atraktivnheho vzdelavania

sa v programe nazvanom ,Mudrejsi ako astma“. Cielom
tohto projektu je pomoct lekarom a sestrickam, ale najma
pacientom, dostat ich astmu pod kontrolu, a Co najviac sa
priblizit kvalitou ich zZivota k norme.

| Zuzana Falbova
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tard pravda hovori, Ze bojime sa toho, o
Snepozname. Preto kazdy, kto trpi zavaZnou

a nebodaj chronickou chorobou, by si mal o nej
najst také mnozstvo informacii, ktoré mu umozni
aktivne spolupracovat pri lieCbe a Zit ¢o najkvalitnejsie
s ¢o najmenSim mnozstvom obmedzeni. AvSak nie
kazdej chorobe je v naSej spoloCnosti venovana taka
pozornost, aku si zaslazi.

™ BEEFIREL IR R

L]

LIECBA -’
Avsak na to,

aby sa pacient
spravne liecil,
musi vediet ako.
Preto vzdelavanie

je neoddelitelnou
sUcastou starost-
livosti o pacienta
s astmou. Jednou
formou vzdelavania
je samozrejme
poradenie sa

s lekarom

alebo sestrickou
pri pravidelnej
kontrole, ale ¢asto
je tento priestor
nedostatocny.

Niekedy sa zda, Ze vSetci obcCania trpia kardiovasku-
larnymi a nadorovymi ochoreniami, avSak tak zavazna
choroba, akou je astma, je akoby na okraji zaujmu. Je to
mozno aj preto, Ze v ostatnych 10 - 15 rokoch pokro¢ila
lekarska veda a farmaceuticky priemysel natol'ko, Ze dnes
sa uz len zriedka stretavame s tazkymi,zivot ohrozuja-
cimi zachvatmi astmy, ktoré v nie tak davnej minulosti
Casto invalidizovali, ba mnohokrat aj usmrtili pacienta.
Vdaka modernym a vel'mi u¢innym liekom v si¢asnosti
mozno tieto stavy vacsinou velmi rychlo a ucinne
zvladnut. Naviac spravnou komplexnou lie¢bou a Zivo-
tospravou je mozné takéto zavazné zhorSenia takmer
Uplne eliminovat a astmatici v dneSnej dobe mozu
jednak zit takmer normalnym Zivotom, ale aj aktivne
Sportovat, o com svedcCi aj ucast viac nez dvadsiatich
astmatikov na olympijskych hrach v roku 2004.

Pacient si vSetky ustne poskytnuté informacie a
usmernenia k lieCbe nezapamita, a teda ich nemoze
ani spravne dodrziavat.

Pacienti zaradeni do tohto vzdelavacieho programu
chodia k svojmu lekarovi tak ako doteraz, ale pri
navsteve s nimi sestricka vyplni dotaznik o urovni
vedomosti, pouci pacienta najmd v oblastiach, kde
je to potrebné a pacient, ak ma zaujem, poskytne
svoje kontaktné udaje nezavislej agenture. Ta mu
v pravidelnych intervaloch postou zasiela informacné
letaky, zaujimavosti o astme a zdravom Zzivotnom
style a hodnotné vzdelavacie multimedialne programy
pre pacientov s astmou (napr. DVD s inhalaénymi
technikami alebo dychovymi cvi¢eniami pre pacientov
s astmou atd.). Vsetky zasielané materialy s pripravené
slovenskymi odbornikmi z oblasti pneumologie a
imunoalergologie.

Cely projekt zacal uz v septembri minulého roka na
niekol'kych pneumologickych a imuno-alergologickych
ambulanciach, ktorych pocet sa postupne rozrastal.
V sucasnej dobe je zapojenych uz 145 odbornych
ambulancii, prostrednictvom ktorych je do programu
zaradenych uz vySe 2 200 pacientov - astmatikov
a vdaka vel'kej oblube a dobrej odozve u pacientov
a ich lekarov ich pocet neustale rastie (od decembra
2009 je to az 500 novych pacientov).

Nam na naSej ambulancii tento projekt prinasa najma
zlepsenie vztahov s nasimi pacientmi, ktori otvorenejsie
rozpravaju o tom, ¢o ich trapi alebo s ¢im nie su spokojni
apan doktor potom lepSie moze upravit ich liecbu, ak si
to stav pacienta vyzaduje. Tito pacienti tiez ovela lepSie
spolupracuju pri lieCbe mozno aj preto, ze presne vedia,
na ¢o sluzi ten ktory liek a kedy a ako ho spravne uzivat.
Dufame, Ze tato vzdelavacia aktivita bude pokracovat
a Ze do nej budeme moct zaradit ¢o najviac naSich
astmatikov.

Zuzana Falbovd,

odbornd zdravotnd sestra,

Ambulancia klinickej imunologie a alergiologie
OUSA, Heydukova 10, Bratislava
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Hodnotenie kvality zivota
pacientov s astmou a CHOCHP
pomocou dotaznikov

Hodnotenie kvality Zivota chorych s bronchialnou obstrukciou
nema dlhu tradiciu. Prvé sporadické zmienky sa vo svetovej
literature objavuju na sklonku 70. a v priebehu 80. rokoch,
burlivy rozvoj nastava v 90. rokoch minulého storocia.

| MUDr. Antonia Ivanova, MSc. | prof. MUDr. Dusan Salat, CSc.

tej dobe sa Siroka pneumologicka obec tiez
Vpostupne zoznamuje so zakladnymi principmi

hodnotenia kvality zZivota a s moznostami, ako
tymto sposobom ziskané vysledky mozu prispiet ku
skvalitneniu starostlivosti o chorych s respiraénymi
problémami. Na zaCiatku nebol ojedinely nazor,
preco sa snazif merat tak neurCity parameter, ako
je ,Kvalita Zivota“, ked je pneumologia preplnena
objektivnymi meraniami hodnotiacimi stupen bron-
chialnej obstrukcie, velkost funkéného obmedzenia
a vela dalSich parametrov. Podla niektorych autorov
nazor o zbytoc¢nej snahe zavadzaf meranie kvality
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zivota do klinickej praxe pramenil z neuvedomenia si
dvoch zakladnych skutocnosti. Po prvé nemame taky
jediny parameter plucnych funkcii, ktory by zahrnoval
vSetky rozne poruchy podielajuce sa na klinickych
prejavoch a priznavajucich ochoreni spojenychs bron-
chialnou obstrukciou. Existuju dalSie problémy s po-
uzivanim parametrov plucnych funkcii ako jediného
indexu zavaznosti ochorenia. Dychavi¢nost pri namahe
alebo v pokoji nie je jediny prejav bronchialnej obstrukcie.
Kasel a vykaSliavanie hlienu maju tiezZ vyznamné fyzicke,
socialneaemocénédopadynachorého. Mozebyt zvysena
uroven anxiety, depresie, bronchialna obstrukcia moze
podmienovat radu dalSich obmedzeni a nepriaznivych
vplyvov. Chronicky charakter ochorenia a nepredvi-
danych a akutnych epizod modZe podstatne zniZif
kvalitu Zivota chorého. Pritomnost symptémov alebo
strach pred nimi mézZe u tychto pacientov zapricinit
obmedzenie fyzickych aktivit alebo socialnych situacii,
z ktorych by inak mali potesenie. Nocné symptémy

dotaznikov

mozu narusit spanok a obdobie odpocinku,
a tym zniZovat energiu a vitalitu. Namaha
vynaloZena na aktivny boj s chorobou vycer-
pava fyzické, emotivne i finanéné zdroje
a ovplyviuje schopnost chorého prekonavat
dalsie zivotné situacie. Kvalita zivota u
chorych s astmou alebo CHOCHP moze byt
negativne ovplyvnena celou radou réznych

; | priznakov a prejavov bronchialnej obstrukcie.
v

Hodnotenie kvality Zivota je moderny sposob
posudzovania pocitov zdravia [udi alebo po-
citov chorych s roznym druhom a s rozdielnym stupfiom
ohorenia. Zdravi ludia vnimaju svoj telesny a dusevny stav
podstatne inak, posudzuju ho ako prijemny, hodnotny
a kvalitny. Standardizované §pecifické a vieobecné
dotaznikynakvalitu Zivotamo6zu komplexnejsie posudit
stav CHOCHP a bronchialnej astmy nez izolované
funk¢né vySetrenie pluc.

Pre hodnotenie kvality zivota bolo vypracovanych
mnozstvo dotaznikov, ktoré st zamerané bud na
vSeobecné priznaky (vSeobecné dotazniky) alebo
priamo na respiracné priznaky. Pouzivaji sa bud
na posudenie rozdielu medzi roznymi skupinami,
¢i na hodnotenie ich dlhodobého vyvoja (Specifické
dotazniky). Za najdolezitejSie Specifické dotazniky
na hodnotenie respira¢nej problematiky sa povazuju
St. George Respiratory Questionnaire (SGRQ)
(Dotaznik z nemocnice Sv. Juraja) - 76 otazok,
Chronic Respiratory Disease Questionnaire (CRQ) -
20 otazok, Breathing Problems Questionnaire (BPQ)
- 33 otazok a Seattle Obstructive Lung Disease
Questionnaire (SOLDQ) - 29 otazok. V naSej praci na
meranie kvality Zivota pacientov s astmou a chronickou
obstrukénou chorobou plic pouzivame St. George
Respiratory Questionnaire (SGRQ). Tento Dotaznik
(Saint George’s respiratory Questionnaire) je navrhnuty
na meranie kvality Zivota u pacientov s astmou
a s chronickou obstrukénou chorobou pluc. Sklada sa
z dvoch Casti. Prva Cast skima symptémy u pacientov
za posledné predchadzajuce obdobie a druha cast
skiima sucasny stav pacienta, jeho aktivity a dopady
ochorenia. Skore aktivit je zamerané na bezné denné
tazkosti pacientov pri fyzickej aktivite a skore dopadu

!

sa zameriava na Siroky okruh tazkosti pri beznych
dennych psychosocialnych funkciach. Cielom dotaznika
je zistenie a zhodnotenie pacientovych pocitov a
sucasnych respira¢nych fazkosti. V tomto dotazniku
sa vypocitavaju 3 komponenty. Prvy komponent skore
symptomy zobrazuju frekvenciu a silu respiracnych
tazkosti, ako je kaSel, dychavi¢nost, pocet a sila
zachvatov. Skore aktivity sa tyka Cinnosti ktoré su
limitované dychavi¢nostou. Skére dopadu zobrazuje
aspekty, ktoré sa tykaju spolocenskej funkcie a psycho-
logickej poruche vyplyvajuce z respiracnej choroby.
V poslednom kroku sa vypocitava celkové skore, ktoré
sluzi na zosumarizovanie dopadov choroby na celkovy
zdravotny stav. Kazdej odpovedi je pridelené ¢islo od
0 do 100, kde 100 predstavuje najhorsi mozny zdra-
votny stav a 0 predstavuje najlepsi mozny zdravotny
stav. Ako klinicky vyznamna je povazovana prahova
hodnota zlepSenia celkového prepocitaného skore o
4 jednotky. Jednotlivo sa spocitava skore pre Symptomy,
kde je maximalne skore pre Symptomy: 662,5. Pre Cast
Aktivita je maximalny pocet skore pre Aktivitu: 1209,1.
Ako posledna cast sa vypocitava Dopad ochorenia
a maximalny pocet skore je 2117.8. Celkové skore sa
vypocita ako sucet vSetkych pozitivnych odpovedi.
Celkové skore ma maximalnu hodnotu 3989,4.

Cielom komplexnej starostlivosti o pacientov chorych
na astmu a u pacientov chorych na chronicku
obstrukénd chorobu pluc je ¢o najviac priblizit stav
chorého idealnemu stavu zdravia a prinajmensom im
umoznit viest plnohodnotny zZivot, ktory je chorobou
¢o najmenej naruSeny. PouZzitie vySSie uvedenych
dotaznikov vyZaduje urcita skusenost (lekara Ci sestry)
a po dobrom ,tréningu“ a dobrej a optimalnej spolupraci
pacienta sa da takéto vySetrenie urobit do 30 minut.

L2Megr. Anténia Ivanovd, MSc.
Bprof. MUDr. Dusan Saldt, CSc.

!Fakulta zdravotnictva a socidlnej prdace

Trnavskej univerzity, Trnava

’Katedra verejného zdravotnictva FZaSP TU, Trnava
*Klinika pneumoldgie a ftizeoldgie,

Fakultnd nemocnica, Trnava

SKRATENY =’
DOTAZNIK

Na rychlu orientaciu
pre lekara sa zacinaju
posledné roky pouzivat
skratené dotazniky,
ktoré pacienti vyplnia
do 5 minut:

ACT (Asthma Control
Test) a CAT (CHOPD
Assesment Test) na
aktualne vysetrenie
pacientov s astmou

a chronickou
obstrukcnou

chorobou plic.
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Vyskyt potravinovej
alergie neustale
stupa. Potravinova
alergia predstavuje
neadekvatnu
reakciu imunitného
systému na
bielkoviny potravin.
Jej prevalencia sa
odhaduje od 6 - 8
% u deti do 3 rokov
Zivota.

| MUDr. Zuzana
Abaffyova

| MUDr. Zuzana
Rennerova

najCastejSimi potravinami u deti su kravské
mlieko, vajcia, soja, arasSidy, menej oriesky,
ryby, morské plody.
Potravinova alergia dojCiat predstavuje casto prvy
prejav alergického pochodu s naslednym vyvojom
dalSich alergickych ochoreni ako je atopicky ekzém,
alergicka nadcha, bronchialna astma.
Vzhladom na tieto skuto¢nosti je snaha najst moznosti,
ako ovplyvnit vyvoj potravinovej alergie, a tym aj dalSich
alergickych ochoreni.
Od 80-tich rokov 20. storoCia az do sucasnosti sme
sa drzali odporucani, ktoré boli zalozené na prisnom
vynechavani alergénnych potravin pocas tehotenstva,
dojcenia a ich neskorSieho zavedenia do jedalniCka
deti u rizikovych deti (ako rizikové dieta povazujeme
dieta, u ktorého ma alergické ochorenie 1 prvostupiovy
pribuzny). Je to ale skuto¢ne potrebné?
Tieto odporucania vychadzali z mnozstva dovtedy
dostupnych S§tudii, ale v koneénom dosledku
nezaznamenali predpokladany pokles vo vyskyte
alergickych ochoreni, naopak posledné 2 desatroCia

Q kakolvek potravina moze sposobit alergiu, ale
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-

Co je nového v prevencii
potravinovej alergie?

v zapadnych krajinach stipla potravinova precitlivenost,
pocet konzultacii u Specialistov a hospitalizacii pre
anafylaxiu (zivot ohrozujucu alergicku reakciu) sposo-
benu potravinami.

Prevalencia alergie na potravinové alergény je vyrazne
rozdielna v jednotlivych krajinach a nesuvisi s mnozstvom
konzumovanej potraviny. Napriklad vyskyt alergickych
reakcii na araSidy v USA a Velkej Britanii je 1,5 %,
zatial ¢o v Izraeli je len 0,04 %, pricom ich konzumacia
na osobu a den je o polovicu vys$sia v USA oproti Velkej
Britanii a Izraelu, kde je mnozstvo skonzumovanych
arasSidov na den priblizne rovnaké. Zaujimavym faktom je
aj to, ze izraelské deti napriek niZSiemu vyskytu alergie,
maju zavadzanie araSidy skor ako deti v USA a Velkej
Britanii. UvaZuje sa, Ze prave expozicia alergénom
arasidov z prostredia inou ako oralnou cestou, napriklad
cez kozu (pouzivanim olejov), respektive ich vysoka
konzumacia v prostredi dietata, zodpoveda za rozvoj
alergie, zatial ¢o malé davky podavané prirodzenou
cestou oralne maju ochranny uc¢inok.

V tychto suvislostiach sa odbornici zacali zaoberat
otazkami preco v niektorych oblastiach, kde je
konzumacia niektorej alergizujicej potraviny niZSia, je
vyskyt alergickych reakcii vyssi ako v krajinach, kde je
ich konzumacia vyssia, respektive su zaradované dané
potraviny do jedalnicka deti skor. Tieto rozdiely v roznych
komunitach pravdepodobne suvisia s genetickou vybavou,
expoziciou mikroorganizmom, s domacim prostredim,
praktikami kfmenia, mnozstvom alergizujucej potraviny
v prostredi dietata a spésobom spracovania danej
potraviny.

Odbornici klada doraz na 3 oblasti:
1. Diéta matky pocas gravidity, dojCenia.
2. Pouzivanie formuli
- t. j. upravovaného kravského mlieka pre dojcata.
3. Obdobie zaradovania tuhej stravy.

Aka ma byt dieta matky pocas gravidity a dojcenia?
Doterajsie odporucania alergologickych spolo¢nosti
uvadzali vyluéenie araSidov zo stravy tehotnych Zien.
Pre matky pocas obdobia dojcenia sa odporucalo
vylucenie arasidov, orieskov, vajicok, kravského mlieka
aryb.

Zhodnotenie viacerych Studii nenaslo dostatok dokazov,
Ze tato eliminacia pocas tehotenstva a laktacie je u¢inna,
s moznou vynimkou u atopického ekzému. Z vysledkov
sucasnych studii vyplyva, Ze eliminacna diéta u matky
pocas tehotenstva a dojCenia neovplyviiuje vyskyt
alergickych ochoreni.

Samozrejmostou by malo byt, aby buduca a dojc¢iaca
mamicka nefajCila a nepouzivala alkoholické napoje.

-“
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Aké mlieko je najvhodnejsie u dietata,

ktoré nie je dojcené?

Ak matka z r6znych dévodov nemoze svoje dieta dojcit,
rozhoduje sa, aké mlieko dietatu kupit. Je vystavovana
vysokému vplyvu reklamy, tlaku firiem uz na novo-
rodeneckych oddeleniach formou réznych balickov,
darcekov. Ktoré mlieko je pre jej ratolest najvhodnejsie?
Ako si vybrat to spravne mlieko?

Mamicka si vybera medzi mnozstvom znaciek mlieka
urcenych dojéatam medzi formulami neupravovanymi,
CiastoCne upravovanymi - parcialne hydrolyzovanymi
(pHF) tzv. hypoalergénnymi a extenzivne hydrolyzo-
vanymi formulami (eHF).

Parcialne hydrolyzované formuly maju bielkovinu krav-
ského mlieka CiastoCne rozloZzenu a obsahuju vacSie
mnoZstva beta-laktoglobulinu (12,400 ug/1).
Extenzivne hydrolyzované formuly maju bielkovinu
kravského mlieka eSte viac rozloZenu, obsahuju malé
mnozZstvo beta-laktoglobulinu (0,91 ug/1). Vdaka tomuto
Stiepeniu bielkoviny kravského mlieka je ich schopnost
vyvolat alergicku reakciu znizena. Ich nevyhodou je
horka chut, su tieZ podstatne drahSie.

U nerizikovych deti (t. j.deti, u ktorych nie je alergicky
rodi¢, resp. surodenec) nie je dokaz o efekte pHF, eHF
v prevencii alergickych ochoreni.
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Ako je to u rizikovych deti

s pozitivnou rodinnou zatazou na vznik alergie?
Doteraz mnohi pediatri, alergolégovia odporucali a
odporucaji matkam, ktoré prestali dojCit svoje ,,rizikové”
dieta, podavat hypoalergénne mlieka aj napriek tomu,
ze ide o 7 alebo 10mesacné dieta, ktoré ma v strave
neupravovanu bielkovinu kravského mlieka uz v inej
forme. Tu vSak neexistuje ziaden akceptovatelny pato-
fyziologicky mechanizmus vysvetlujuci efekt hypoaler-
génnych formuli v prevencii alergie.

Co sa tyka odporucania druhu hydrolyzatov u rizikovych
deti, tu sa liSia odporucania jednotlivych krajin. 12 z 18
krajin, ktoré sa zucastiuju eurépskeho multicentrického
vyskumu pod zastitou Europskej tinie, odporiaca vysoko
hydrolyzované formuly, 6 krajin nema Specifické
odporucania ¢i hydrolyzaty, resp. mlieka so znizenou
alergicitou, tzv. hypoalergénne mlieka.

Dolezita je aj otazka, ako dlho by sa malo rizikovému
dietatu podavat takto upravované mlieko. Odportaca
sa jeho podavanie do veku 4 mesiacov.

Buducnost maju pravdepodobne mlieka s vysokym
Stiepenim kazeinu (u nas dostupné preparaty su
hydrolyzaty so Stiepenou srvatkou).

Neupravené kravské mlieko sa moze zavadzat po 12
mesiaci zivota. Niektoré krajiny ako Kanada, Svédsko,
Dansko uvadzaju jeho mozné zavedenie od 9, resp. 10
mesiaca. Hlavny dovod oneskorenia jeho zavedenia je
nedostatok Zeleza v kravskom mlieku. Niektoré prace

S

udavaju, Ze skoré zavedenie kravského mlieka moze
provokovat mikroskopické krvacanie zo sliznice Creva,
toto sa ale nevyskytuje po 9. mesiaci Zivota. Iné
zivocisne mlieka sa pre vysoku skrizenu reaktivitu
neodporucaju.

U rizikovych deti pouZzivanie séjového mlieka na pre-
venciu alergie nie je odporucané. Nie st ani odporucané
v terapii alergie na bielkovinu kravského mlieka do
6. mesiacov Zivota.

Ina je otazka lieCby uz vzniknutej alergie na bielkovinu
kravského mlieka. Tu su hypoalergénne formuly kontra-
indikované a na lieCbu sa pouZzivaju extenzivne hydro-
lyzované formuly, resp. aminokyselinové formuly.

Kedy zacat s podavanim tuhej stravy dojcatu?

V januari 2008 publikovala Europska spolo¢nost
Pediatrickej Gastroenterologie, Hepatoldgie a Vyzivy
zavery, ze nie su presvedCivé dokazy o tom, Ze
oneskorenie zavadzania vysokoalergénnych potravin
ako ryby, vajcia redukuje riziko rozvoja alergie.
Odporuca zavedenie tuhej stravy po 17. tyzdni Zivota,
nie vSak neskor ako v 26. tyzdni zivota. Belgicko - danska
Stadia z roku 2009 zistovala efekt zaradovania tuhej
stravy od 4 mesiacov na prejavy atopického ekzému
do veku 4 rokov a zistila jej znizeny vyskyt u rizikovych
deti v skupine deti, ktoré dostali tuhu stravu vo veku
4 mesiacov. Deti, ktoré dostali cerealie pred 6 mesiacmi
Zivota, boli chranené pred rozvojom IgE Specifickej
alergie na pSenicu. Jej neskorSie zaradenie do
jedalnicka dietata mozZe dokonca zvysit riziko vyvoja
alergie na pSenicu. Podobne, ako bolo spomenuté

v predchadzajuicom, skoré zavedenie araSidovych
orechov zidovskym detom zijiicim v Izraeli ich ochranilo
pred rozvojom senzibilizacie oproti ich neskorSiemu
zavedeniu zidovskym detom vo Velkej Britanii. Podanie
ryb pred 9 mesiacom Zivota ma ochranny uc¢inok na
vznik atopického ekzému.

Mechanizmy, ktoré ovplyviiuju senzibilizaciu a
toleranciu, nie si dnes Uplne objasnené. DoterajSie
odportcania pri striktnom sa vyhybani alergizujucim
potravinam v prevencii alergickych reakcii nepriniesli
oCakavany efekt. Nase myslenie v tomto ohlade treba
zmenit a zamerat sa skor na stratégie posiliujice me-
chanizmy tolerancie.

V mechanizme oralnej tolerancie vyznamnu ulohu
zohravaju T regulacné lymfocyty v sliznici ¢reva. Ak im
poskytneme antigén prave v obdobi toleragénneho
okna (pravdepodobne medzi 4. - 6. mesiacom Zivota,
,Zvyknu si nan”. Ak im vSak tento antigén predstavime
neskor, funkciu T regulacnych lymfocytov preberu
TH2 (T - pomocné -helper) lymfocyty, ktoré su prave
zodpovené za alergicky pochod.

Kedy teda zacat podavat dietatu tuhu stravu?
Najvhodnejsim obdobim sa ukazuje medzi 4. - 6. mesia-
com Zivota, najlepsie pocas obdobia si¢asného dojcenia,
ktoré ovplyviiuje mechanizmus oralnej tolerancie
v pozitivnom zmysle. Znovu sa aj tu vraciame k nasej
~matke prirode®, ako to po staroCia robili prastaré
mamy so slovami -,,Nech dieta oblizne kusok chlebika,
aby si zvyklo na jeho chut®.

Takze zaverom este raz zhrnieme odporucania Eurdpskej
spolo¢nosti detskej alergologie a klinickej imunologie
a Eurdpskej spolocnosti detskej gastroenterologie,
hepatologie a vyZivy na prevenciu potravinovej alergie
u rizikovych deti z roku 2008: vylucné dojcenie 4 - 6
mesiacov, u deti, ktoré nie su dojcené sa odporucaju
extenzivne kazeinove, resp. parcialne srvatkové (hypo-
alergénne) formule do veku 4 mesiacov a podavanie
tuhej stravy po Stvrtom mesiaci Zivota. Nie je vhodné
oneskorené zavadzanie alergénnych potravin do stravy.
Este asi chvilu potrva, pokym si zvykneme a prijmeme
tieto nové nazory aj my lekari. Tie ,staré“, ktoré sa
zacali zavadzat pred dvadsiatimi rokmi, su v nas hlboko
zakorenené. Populacia dneSnych rodiCov vyrastla na
strave, ku ktorej sa zaCiname vracat v siCasnosti, aj ked’
spOsob spracovavania potravin s cielom ich dlhodobého
uchovavania je v dnesnej dobe iny (ako napr. pasterizacia
mlieka, techniky dlhodobého uchovavania Cerstvého
charakteru potravin), co tieZ ovplyviuje sposob, akym
sa bielkoviny potravin uvolnuju a Stiepia poc¢as procesu
travenia a prezentuju imunitnému systému. Urcite o
desat rokov s rozvojom dalSich poznatkov, skusenosti,
nas medicina posunie nieckam dalej a budeme sa znovu
musief prisposobit novym podmienkam. Ale to je
vyvoj, ktorému cCelime vo vSetkych oblastiach zZivota
aj v medicine.

MUDr. Zuzana Abaffyovd ,
Ambulancia alergologie a klinickej imunologie,
Kudldkova 7, Bratislava

MUDr. Zuzana Rennerovd,
Pneumo-Alergo centrum,
Uzbeckd 16, Bratislava

-
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Kolko studii a clankov uz bolo na tuto tému napisanych
a aj tak sa ni¢ nemeni. Respektive meni. K horsiemu.
Tak bezi zivot. Napriek tomu sa pokusim prispiet svojou
troskou do mlyna. Skusenosti a podkladov, z ktorych sa
da vychadzat, je nedrekom. Uz len samotné zdravotnicke

Statistiky su nevyCerpatelnym zdrojom.
| Boris Cechvala

am to Stastie, Ze som vyrastol v Case a prostredi,
M kde bol pohyb prirodzenou naplnou denného

rezimu. Stal sa mojou sucastou a neskor aj
profesiou. Ked' sa ¢lovek nieComu venuje, za¢ne tomu
trochu rozumiet a citlivejSie vnimat suvislosti. Tak je to
aj so zdravim. Lekari, fyzioterapeuti, tréneri a ucitelia
vidia dosledky nespravneho sposobu zivota. V ramci
svojich moZnosti sa snazia poradit a pomoct. Mnohi
idu osobnym prikladom (bohuzial nie vsetci). Ale
vacsine ludi je to aj tak jedno. Aspon sa tak chovaju.
Inteligentni, vzdelani a napriek tomu ignorujuci fakty.
Lenivost je prirodzenou vlastnostou ¢loveka (a sucasne
hnacou silou pokroku). Riziko je v tom, Ze sa sucasne
potlaca prirodzenost.
Miliény rokov evolucie predurcuju Cloveka a ostatné
zivo€ichy na pohyb. Pohyb z miesta na miesto kvoli
potrave alebo vode, nahananie samice alebo tutek pred
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nepriatelom. Neda sa to zmenit a keby aj, tak urcite nie
za niekol'ko desatroci alebo storoCi. No a ked sa veci
menia prili§ rychlo, prinasa to (negativne) dosledky.
Toto vSetko su bezne dostupné informacie, ktoré vsak
aj inteligentni ludia vnimaju len povrchne a podcenuju
situaciu az dovtedy, kym sami nepocitia dosledky
svojej nevSimavosti. Potom sa na chvilu spamaétaju,
Casto vSak len dovtedy, kym neustupia bolesti i iné
zdravotné komplikacie a potom sa vracaju k zauzZiva-
nému stereotypu. Zdravotné problémy sa povazuju za
nieco prirodzené, ale mnohym by sa dalo predist.
Povrava sa, ze kazdy je strojcom svojho S§tastia.
Problém moze byt v tom, Ze siiCasna predstava stastia
je posunuta do konzumne;j sféry a jednotlivec si vobec
nemusi uvedomit, o ¢o je ukrateny. Ak vychadzame
z0o vSeobecne uznavanej hodnoty zdravia, ktoré je pre
stastie kohokolvek potrebné, urcita davka pohybu je
nevyhnutna. Vyskumami potvrdené Cisla hovoria o tom,
Ze ¢im je Clovek mladsi, tym viac sa potrebuje hybat. Aby
sme boli presnejsi, u deti su to hodiny denne. Aerobna
aktivita tri razy do tyzdna - preventivny pohybovy
program pred kardiovaskularnymi ochoreniami - plati
pre dospelych jedincov.

Najviac je mi [ito malych deti, ktoré si samy nevyberaju,
ale su k telesnému (a v dosledku toho cCasto aj
duSevnému) postihnutiu vedené vplyvom prostredia.
Deti kopiruju spravanie dospelych. Sila osobného

Roztoc ako hlavna
pricina celorocne
sa vyskytujucej
alergickej
nadchy je drobny
clankonozec
vyskytujuci sa
hlavne

v domacom
prachu.

l

prikladu. Ked k tomu pridame vsetky monitory (TV,
PC, mobil), ktoré prifahuju pozornost, si potreby
telesnej schranky odsunuté do uzadia. Taky je sucasny
Zivotny Styl. Spdsob dnesného stravovania problematiku
eSte umocnuje. Osobne sa domnievam, Ze nedostatok
pohybu je nebezpecénejsi ako nespravne stravovanie,
pretoZze aktivny organizmus dokaze efektivnejSie
zuzitkovat potravu, ale pasivny organizmus nema ako
nahradit fyziologické ucinky fyzickej aktivity, nech by
strava bola akokolvek dokonala.

Diagnoza E66 (obezita) je len jednym z mnohych
dosledkov. Podla lekarov - Specialistov takisto astma
Casto suvisi s nedostatkom pohybu.

Co s tym?

Odbornici sa zhoduju na tom, ¢o som uz spominal.
Pohyb a vyziva. Rozumna spolo¢nost hlada systema-
tické rieSenia s vyhladom do buducnosti. Kratkodobé
projekty podporujuce fyzické aktivity vybranych
vekovych skupin su malo u¢inné. Programy na podporu
zdravia dospelych jedincov nerieSia problematiku
navykov. ,Dospelaci“ si dokazu sami vybrat, ¢i chcu
alebo nechcu spravit nieCo pre svoje zdravie. Horsie
su na tom deti. Tie su zavislé od rozhodnuti dospelych.
Urcite by mohol pomdct vychovno-vzdelavaci systém.
Rodicia maju na svoje deti ¢asu malo, a tak obrovsky
podiel na vychove a navykoch ma Skola. Avs§ak jediny
predmet, ktory sa prakticky zaobera fyzickym zdravim,
je telesnd vychova a z pohladu vyvazenosti tela a ducha
zaostava tak postavenie predmetu, ako aj pocet jeho
hodin.

Pritom je vSeobecne zname, ze TV a Sport:

| posobi ako zdravotna prevencia,
zvySuje odolnost organizmu (fyzicku i psychicku),

| zniZzuje naklady na celkovu lekarsku starostlivost,

| posobi ako nezastupitelny vychovny predmet -
ventiluje prirodzenu agresivitu, zvysuje disciplinu
a moralku Ziakov v §kole,

| zniZuje percento kriminality
a drogovej zavislosti mladeze,

| vSetky mladata v prirode su v porovnani s dospelymi
jedincami charakteristické hyperaktivitou,

| nedostatok pohybu je neprirodzeny a ma negativne
dosledky; oslabuje sa pohybovy aparat, tkaniva
a vnutorné organy su nedostato¢ne prekrvené, ¢o
vytvara podmienky na vznik dal§ich zdravotnych
problémov,

| pohyb ma socialny charakter,

| rozhodujucim obdobim na vybudovanie
kladného vztahu k pohybu je obdobie pred pubertou
= I. stupen zakladnych $§kol (+ predskolsky vek).

Zavaznym negativnym faktorom je, Ze hodnota ucitela
v naSej spolocnosti je degradovana a ucitel telesnej
vychovy patri este aj vtomto hodnotovom suteréne kdesi
na chvost. I ked samotny predmet moZe poskytnut len
urCité (nie dostatoéné) mnozstvo pohybu, telesna
vychova zohrava doleziti ulohu pri vytvarani kladného
vztahu deti k pohybu, ako aj predpokladov pre spravne
navyky z pohladu zdravia. Nemalé finan¢né prostriedky
sainvestuju do §portovych zariadeni. Fajn. LenZe kto sa
bude detom venovat. Ak je odusevneny ucitel' alebo
tréner, vZdy si najde sposob a miesto na Sportovu
¢innost a deti ziska pre pohyb svojim pristupom. Da
=
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im ovela viac, ako len dobré materidlne podmienky.
Tato skuto¢nost akoby kompetentnym unikala.

AKké si moznosti?
KedZe penazi je malo a naSa vlada ma dolezitejSie
priority, netreba si robit ilizie, Ze by sa nie¢o v odme-
novani ucCitelov zmenilo. Urcite by pomohlo aspon
moralne ocenenie, keby spolo¢nost zacala posuvat
svoje hodnoty tymto smerom. Je celkom mozné, Ze
¢asom by to prinieslo pozitivne zmeny aj v praxi.
Predstavte si predsedu vlady ruka v ruke s ministrom
zdravotnictva a ministrom S$kolstva, ako uprostred
kfdla deti unikaju v lahkom pokluse pred televiznymi
kamerami a takymto spésobom propaguju beh pre
zdravie? Po skonceni akcie by na tlacovej konferencii
dakovali ucitelom za to, Ze okrem vedomosti v§tepuju
detom zdravé navyky, aby vykonny softvér v hlavach
deti mal zodpovedajuci hardvér - telesné schranky.
Celu show by, pochopitelne, s radostou financovali
zdravotné poistovne, ktorych marketingové kalkulacie
by potvrdzovali, Ze toto je ta spravna cesta, ktora
zarucuje znizenie vydavkov na zdravotnu starostlivost
obyvatelstva. A vsetci by boli spokojni. Nadherna
predstava.

Dobre, nechajme idealistické predstavy bokom.
V realnom Zivote st dostupné nahradné rieSenia vo
forme fitnescentier, osobnych trénerov, pripadne
rehabilitacnych pracovisk. Podobne funguje aj Aerobik
klub, Sportova hala Mladost. V spolupraci so Zdruzenim
astmatikov Slovenska sme rozbehli projekt preventivnych
cviCeni pre pacientov trpiacich dychacimi tazkostami.
Zaujemcovia, ktori su diagnostikovani ako pozitivni
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astmatici a zaregistruju sa v zdruZeni, maju na zaklade
odporucania svojho odborného lekara vstup zdarma.

V priebehu ¢asu sa hodiny pre astmatikov transformovali
do univerzalnych cviceni zameranych nielen na spravne
dychanie, ale aj na rozhybanie stuhnutych kibov
(predovsetkym chrbtice) a posilnenie a natiahnutie
zakladnych svalovych skupin. Ako prostriedok sa
pouzivaju cvicebné postupy zname z fyzioterapie, jogy,
taichi, tao ¢i Pilatesovej metody. Spravne dychanie
a silnejSie dychacie svaly mozu vyznamne ovplyvnit
uZzivanie liekov, v niektorych pripadoch je mozné lieky
uplne vypustit. Dovolim si spomenut ¢asto opakovany
priklad Sportovcov, ktori zacali s intenzivnym tréningom
ako deti kvoli astme. Viaceri sa neskor vypracovali
na svetovych Sampiénov. Ale o to teraz nejde. Nasim
spoloénym cielom je zdravy Clovek. Pod pojmom
zdravy rozumieme Cloveka, ktory nepotrebuje lekarsku
starostlivost, ani lieky. Samozrejme, je to idealisticka
predstava, ale da sa k nej priblizit. V konecnom dosledku
ostava rieSenie na kazdom jednotlivcovi, ¢i ma ochotu
a volu preniest naucené vedomosti a zrucnosti do svojho
kazdodenného zivota. Tak ako mnohi, ktori to robia
uz teraz.

Boris Cechvala,
Aerobik klub, SH Mladost
www.aerobik-mladost.sk
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NE/DOSTATOK POHYBU VPLYVA NA:
kardiovaskularne choroby (srdcovo-cievne ochorenia)

choroby pohybového aparatu - ochabnuté svaly a z toho vyplyvajice nespravne drzanie tela
(bolesti chrbtice, kolien, bedrovych klbov, ...)

arteriosklerozu

krvny tlak

mozgovu mrtvicu

rakovinu hrubého creva

dnu

problémy so zlcnikom

rakovinu prostaty u muZzov, prsnika a reprodukénych organov u Zien

menstrudaciu a problémy s otehotnenim, donosenim dietata

osteopordzu - rednutie a ldmavost kosti

cukrovku

pruznost pokozky, vypadavanie vlasov

dusevné problémy, psychické ochorenia

obezitu a jej vedlajSie Ucinky

¢asté potenie sa (s vyraznou arémou)

estetické problémy atd’

v dosledku nedostatku pohybovej vychovy klesa vseobecna fyzicka vykonnost deti,
ublda Sportujucej mladeze, zniZuje sa pocet vykonnostnych Sportovcov, a tym aj reprezentantov

=
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téma Projekt: Skola astmy a alergie v Z$ s MS Trencianska Turna v roku 2009

Projekt:

Skola astmy a alergie v ZS s MS
Trencianska Turna v roku 2009

Na éej skole velmi reto sme do Skolského vzdelavacieho programu | realizovali sme projekt MlieCnou desiatou proti
zalezi natom, a by Pi planu §koly implementovali aktivity, ktoré vedu obezite, v ramci ktorého sme uskutocnili prednasky
nasi Ziaci ziakov k zdravému zivotnému Stylu a ochrane o zdravej vyZive a civilizacnych chorobach,
boli zdravi. svojho zdravia: ochutnavky zeleninovych natierok, mlieénych

a ovocnych napojov,
| PaedDr. Beata | projekt Dychacia gymnastika v materskej Skole, | vo vSetkych triedach boli informacie a letaky
Sabova | Skola astmy a alergie v materskej §kole rozsirila

o alergii a astme,
----------------------------------------------- dychové a relaxacné cviCenia o aktivnu | pravidelne sme realizovali relaxacné cviCenia
muzikoterapiu s uplatnovanim hudobno pre starSie Zeny,
- pohybovych aktivit, | pravidelne sme realizovali aerobik pre mladsie Zeny,
| Skola astmy a alergie v zakladnej §kole | uskutocnili sme Plavanie alergikov a astmatikov
- uskuto¢nili sme 12 besied a prednasok

na plavarni v Trencine; pre zdravie a podporu
v jednotlivych triedach - marec, april, maj

astmatikov plavalo 102 ob¢anov obce od 5 do
| detska lekarka MUDr. Jana Petrasova realizovala

80 rokov; Skola ziskala 330<€, za ktoré nakupila
pre deviatakov besedy o dospievani a civilizacnych pomocky na kondi¢né cvicenia pre Ziakov 1. stupna,
chorobach,
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| realizovali
a vyhodnotili sme
skolsku vytvarni
sutaz Alergia a astma
v §kole,
Deti boli odmenené
na slavnostnom
ukonceni
Skolského roka
hodnotnymi knihami;

| cez prazdniny sme
zorganizovali $portové prazdninové skolské dvory,
aby deti o najviac Casu travili Sportovanim a co
najmene;j casu sedeli pri pocitacoch.

Zapojenim sa do celoslovenského plavania astmatikov
sme nasim Ziakom i obéanom obce umoznili zdarma
plavat pre zdravie, pochopit vyznam plavania pre deti
i dospelych, ucastnici mali moznost konzultovat svoje
problémy s detskou alergologicCkou MUDr. Darinou
Tilandyovou. ZdruZenie astmatikov Slovenska financne
podporilo nakup plavacich dosiek pre deti, pomocok
na dychaciu gymnastiku v materskej skole a kniznych
odmien pre uspeSnych vytvarnikov. Za ucast na
celoslovenskom plavani astmatikov nasa Skola a obec
ziskala lipky, ktoré skrasluju jej prostredie. V cen-
tre obce pri Turnianskom potoku vyrasta pekna alej
lipiek. Staraju sa o ne obCania obce i Ziaci nasej Skoly.

Velmi pekne dakujeme ZdruZeniu astmatikov
Slovenskej republiky za podporu naSich snah a aktivit,
cielom ktorych je: aby boli nasi Ziaci o alergii a astme
informovani, aby naSim alergikom a astmatikom bolo
v §kole €o najlepsie, aby vedeli, Ze ucitelia i spoluziaci
rozumeju ich problémom a reSpektuju ich.

ZDRAVIE -’

Zdravie mame

len jedno, preto sa
snazime nasim Ziakom
vstepovat dolezZitost
zdravého zivotného
Stylu, ochrany zdravia,
toleranciu, porozumenie
a empatiu k chorym
spoluziakom.

PaedDr. Bedta Sabovd,
riaditelka skoly, koordindtorka projektu
ZS s MS Trencianska Turnd
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a“ téma Z cinnosti ZASR

ZASR organizovalo od 13. do 23. maja 2009 na troch miestach na Slovensku uz V. ro¢nik celoslovenského plavania astmatikov a ich priatelov.
Zucastnené mesta dostali ako vyhru okrasné stromceky, ktoré boli vysadené v danom meste v prvej polovici juna 2009. Velka vdaka patri
v Bratislave pedagogickému personalu petrzalskych skol (ZS Pankuchova a ZS Cernysevského), pani Gibejovej, zastupkyni riaditela. Na
Lafranconi podporili akciu plavci zo ZS Borodacova, ZS Cernysevského a Statnej zakladnej skoly vo Vajnoroch. Tiez velka vd'aka patri pani Paed-
Dr. Eleonore Kovacovej, PhD. a MUDr. Klare Kossarovej za spirometrické vySetrenia deti a organizaciu plavania v Bratislave. V Trencianskej
Turnej vdaka patri uz dlhoroénej spolupracovnicke ZASR a nadsenkyni PaedDr. Beate Sabovej — riaditel’ke ZS a MS v Trencianskej Turnej, za
spirometrie v Trencine patri vdaka MUDr. Tilandyovej so sestrickou. Iba s ich pomocou, neziStnej investicie svojho ¢asu, energie a patrinej
davky nadsenia ZASR mohlo zorganizovat uz V. ro¢nik plaveckej sutaze, kde kazdorocne ZASR rozsiruje motto: ,,Astma a Sport su priatelia®.

POCET SPIROMETRIi A UCASTNIKOV AKCIi ZDRUZENIA ASTMATIKOV SR 0D ROKU 2005 - 2009

ROK 2001 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | Celkom

PLAVANIE

e ’ 350 | 400 | 420 | 566 {1053 | 776 | 473 | 4038
- pocet zucastnenych plavcov

VYSADENE LIPKY
- pocet celkom za jednotlivé roky;
lipky vysadené v Kosiciach, 50 20 | 30 | 30 | 19 149
Bratislave, Poprade,
Banskej Bystrici, Trencianskej Turnej

NAY Elektrodom - pocet zapojenych
NAY Elektrodomov, kde sa vykonalo 18 22 40
meranie plicnych funkcii

ASTMAEROBIC

- pocet zUcastnenych cviciacich R 2

POCET VYKONANYCH SPIROMETRICKYCH VYSETRENi ZDRUZENIM ASTMATIKOV 0D ROKU 2005

ROK 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | Celkom
PLAVANIE 350 | 400 | 420 | 456 | 586 | 507 | 240

NAY Elektrodom 1202 | 1127

ASTMAEROBIC 10 26
NARODNA RADA SR 134 82 5766
CYKLISTICKE PRETEKY | o | es | | s

- Poprad

SVETOVY DEN ASTMY | o | oE i

- Aupark, Polus, sv.
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Dna 22. 4. 2009 ZASR uskutocnilo uz po druhy raz bezplatné merania plicnych funkcii v Narodnej rade SR. Akcia bola pod zastitou Vyboru
pre zdravotnictvo, priamo panom predsedom MUDr. Viliamom Novotnym.

Pocet poslancov, Poéet zamestancov NR SR
ktorym bolo vykonané a novinarov, ktorym bolo spirometrickych
spirometrické vysetrenie | vykonané spir. vySetrenie vysetreni celkom

22. 4.2009 33 49 82 3

Pocet vykonanych Novodiagnostikovani

Narodna | Datum pacienti

rada SR

Dna 20. 6. 2009 v ¢ase od 13,00 — 16,00 hod. Zdruzenie astmatikov SR organizovalo v obchodnom centre Polus v Bratislave bezplatné meranie
plucnych funkcii pre laicku verejnost. Za tri hodiny sa MUDr. Ivete Salatovej - Kozlovskej podarilo zmerat plucne funkcie 48 obCanom.
ZASR taktieZ rozsirovalo osvetu a pocas celého podujatia diskutovali nakupujuci na tému Alergie a astmy s vykonnou riaditel’kou zdruZenia
MUDr. Klarou Kossarovou. Velka vdaka patri spolocnosti MERCK SHARP & DOHME, ktora akciu podporila organizacne, a tiez obchodnému
centru Polus, ktory prenajal svoje priestory na tito akciu bezplatne. Dakujeme!

Pocet vykonanych
spirometrickych vysetreni celkom

20. 6. 2009 48 2

Novodiagnostikovani

Meranie pltcnych funkci v obchodnom Datum pacienti

centre POLUS v Bratislave

Diia 24. 6. 2009 ZASR spoloéne s odbornymi cviéitelmi zorganizovalo IV. roénik akcie Astmaerobic v Sportovej hale Mladost v Bratislave.
Jednou zo zasad Zivotospravy astmatikov je pravidelné Sportovanie, pretoze akykolvek pohyb astmatikom pomaha. Cvicenim sa rozvijaju
dychacie svaly a tie umoznuju spravne dychanie. Cvicenie, ktoré bolo Specialne zamerané na rozvoj dychacich svalov, sa pocas troch hodin
zucastnilo 26 cviciacich. Odbornymi garantmi zdruzenia z oblasti alergologie a imunologie boli MUDr. Klara Kossarova (vykonna riaditel’ka
ZASR) a MUDr. Julia Michali¢kova (predsednicka spravnej rady). Odbornymi garantmi cviéenia boli Mgr. Boris Cechvala, predseda klubu a
Megr. Danka Cechvalova, odbornicka na zdravotne orientované cvicenia.

ASTMAEROBIC, Sportova hala Mladost, Datum Pocet vykonanych spirometrickych vysetreni celkom
Bratislava 24. 6. 2009 26
ZASR organizuje v septembri — decembri 2010 meranie plucnych funkcii pre laicki verejnost v obchodnych centrach

v Bratislave, Banskej Bystrici a v KosSiciach. Pozvanky na tieto stretnutia, ako neskor aj vysledky tychto podujati, budu
uverejnené na nasej webstranke www.zasr.sk.

=
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i’ , téma Aktivity ZASR

T

Plan aktivit v roku 2010

NAzov

vydanie nového Cisla Casopisu pre
pacientov Alergia, astma a My, 1/2010

MIESTO

distriblcia medzi vSetkych clenov
ZASR a odbornych lekarov v SR

tlacova konferencia pod zastitou
prezidentov odbornych
spolo¢nosti SPFS, SSAKI

CIEL
Zodpovedanie otazok, zvySovanie povedomia
o ochoreni (detailny edicny plan je uverejneny
na www.zasr.sk v sekcii ,Casopis”).

ZODPOVEDNI

Pof. MUDr. Dusan Salat, CSc.
- Séfredaktor a celd redakcna rada

meranie pldcnych funkcii v obchodnych
centrach v Bratislave

Aupark, Avion, Polus

ZvySovanie povedomia o najrozSirenejSom chronickom
ochoreni — astme medzi laickou verejnostou.
Viytvorenie aliancie medzi odbornymi spoloc¢nostami
(Slovenska pneumologicka a ftizeologicka spolo¢nost a
Slovenska spolocnost pre klinickl imunolégiu

a alergolégiu).

MUDr. Klara Kossarova

- vykonna riaditelka ZASR,

Doc. MUDr. Ivan Majer, CSc.,
Prof. MUDr. Peter Pruzinec, CSc.

astmaerobic

éportové hala Mladost,
Trnavska 39, Bratislava

Odhalit astmatikov, ktori nevedia o svojom ochoreni,
Sirit osvetu laickej verejnosti o astme, konzultacie
s odbornikmi.

MUDr. Klara Kossarova,
Prof. MUDr. Dusan Salat, CSc.,
MUDr. Jalia Michalickova

celoslovenské plavanie astmatikov

s bezplatnym spirometrickym vySetrenim
plucnych funkcii — Poprad,

Banska Bystrica, Bratislava, Trencin ...
(kazdé dalSie mesto, ktoré prejavi zdujem)

rozpis miesta ¢asov:
bude upresnené

Aerobik klub SH Mladost v spolupraci so ZASR
organizuje polden ,,Cvicenim proti astme”.
Akykolvek pohyb astmatikom pomaha.
Cvic¢enim sa rozvijaju dychacie svaly a tie
umoZznuju spravne dychanie.

MUDr. Klara Kossarova
- vykonna riadvitel'ka ZASR,
cvicitel Boris Cechvala

vysadzanie stromcekov — lipiek v mes-
tach, ktoré sa zapojili do plavania

Bratislava, Trencin, Poprad

MozZnost zapojenia kazdého mesta na Slovensku,
ktoré ma plavaren. Sutazou podporit ideu:
.Astma a Sport s priatelia”.

MUDr. Klara Kossarova

- vykonna riaditelka ZASR,

Zuzana MatuSovychova,

PaedDr. Beata Sabova, zastupca mesta -
lekar, ucitel, nadsenec ZASR ...

26| Alergia, Astmaamy 1/2010

VylepsSenie Zivotného prostredia v slovenskych
mestach, ZASR vytvéra .. Aleje zdravia” v jednotlivych
mestach, kde kazdy rok pribldajud nové stromceky.

vSetci Ucastnici, ktori sa zapoja do aktivit,
podpora miestnych $kol a miestnych
zastupitelstiev, miestne média

-“
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a‘ , tema Aktivity ZASR

NAzov

na SS a vianoc¢né plavanie deti

70 ZS v Bratislave, prednasky

v Z5 a MS Bratislava, Tren&ianska
Turna na tému alergia/astma,
protifajciarske prednasky

MIESTO

Z5 a MS v Bratislave

a Trencianskej Turnej,

pri verejnych prileZitostiach,
v médiach

prispevky Z5 a MS na nakup zakladnych
pomocok na cvicenie

Osveta hlavne u dospievajlicej mladeze na skolach,
rozpustenie mytu, Ze pri astme treba obmedzovat
Sport, osveta o Skodlivosti fajcenia, medializacia.

CIEL ZODPOVEDNI

MUDr. Klara Kossarova

- vykonna riaditelka ZASR,

Prof. MUDr. Dusan Salat, CSc.

- Séfredaktor Casopisu AA a My,
MUDr. Julia Michali¢kova

vydanie nového Cisla Casopisu pre
pacientov Alergia, astma a My, 2/2010

distriblcia medzi vSetkych clenov
ZASR a odbornych lekarov v SR

lavicky na cvicenie, fitlopty, dosky na plavanie...

dychacie cvi¢enia, gymnastika a joga,
pilates pre deti Skolského veku
a mamicky

VAS éernyéevského,

7S Trencianska Turna
(telocvi¢ha na ZS Benkeova,
Bratislava)

Zodpovedanie otazok, zvySovanie povedomia
o ochoreni (detailny edi¢ny plan je uverejneny
na www.zasr.sk v sekcii ,Casopis”).

Prof. MUDr. Dusan Salat, CSc.
- Séfredaktor a cela redakcna rada

pokracovanie dychacich cviceni
na materskych skolach

MS - Pekna, Bratislava,
MS - Gorazdova, Bratislava,
MS - Zvolenska, Bratislava,
MS - Tren&ianska Turna

Zapojenie astmatikov spolu so zdravymi skolakmi
do Sportovych aktivit.

cvicitelka p. Cechvalova,
Beata Szabova - Trencianska Turna

aktivity Z8 a MS Trencianska Turna

Z5 a MS Trendianska Turna
pocas celého Skolského roka
2009/2010

Zapojenie astmatikov spolu so zdravymi skolakmi
do Sportovych aktivit.

Mgr. Kovacova

- MS Gorazdova, Bratislava,

Ing. Demovi¢ - MS Pekna, MS Zvolenska,
Beata Szabova - MS Trenéianska Turna

Cvi¢enim proti astme - ,Astmaerobic...,
40 hodin volny vstup pre ¢lenov ZASR,
cvicenie metddou Pilates a jogy,
MojziSovej pre dorastenky a zeny s
astmou alebo zavaznymi alergickymi
tazkostami

NSC Mladost

- Pokracovanie v projekte
Dychacia gymnastika v materskej Skole.

- Pokracovanie v projekte Skola astmy a alergie
v zakladnej Skole.

- Pravidelné relaxacné cvi¢enia pre starSie Zeny.

- Pravidelny aerobik pre mladsie zeny.

- 10. 4. 2009 Ucast na regionalnej konferencii
Podpora zdravia v Skolach Trencianskeho kraja.

- Skola bude prezentovat projekt pod nazvom
.Ked sme zdravi, je ndm fajn”.
V rdmci neho obozndmime ucastnikov s projektom
Skola astmy a alergie.

-V marci Startuju v Skole besedy v triedach na tému
Alergia a astma v skole spojené s vytvarnou sutazou.

- Ucast celoslovenského plavania alergikov
a astmatikov v Trencine.

- Zrealizujeme v spolupraci s Cervenym krizom
Skolenie vsetkych ucitelov - civilizacné choroby,
prevencia chordb, prva pomoc.

PaedDr. Beata Sabova

Skola astmy s plavanim

plavaren
FTVS La Franconi, novy ro¢nik

100% zlava pre clenov ZASR - benefit, osveta:
.Astma a Sport su priatelia”.

Cechvala B., Cechvalova D.
pocas celého roka

pokracovanie protifajciarskej kampane

ZS Pankuchova,
éernyéevského, Bratislava

a aj v dalSich skolach,

kde maju zaujem o prednasku

Zapojenie astmatikov spolu so zdravymi
vysokoskolakmi do Sportovych aktivit.

Mgr. Kovacova,
MUDr. Michali¢kova, MUDr. Kossarova

vytvarna sitaz v Z8 o astme, o fajéeni
a 0 zdravom zivotnom Style mladeze

ZS Pankichova,
ZS Cernysevského

ZvySovanie povedomia o respiracnych ochoreniach
vyplyvajucich z fajéenia a o celkovej Skodlivosti
fajcenia na zdravie.

MUDr. Kossarova,
MUDr. Michalic¢kova,
Prof. MUDr. Dusan Salat, CSc.

programy miestnych organizacii ZASR:
Poprad, Kosice, Banska Bystrica, Presov,
Levoca, Trenéianska Turna, Bratislava

pocas celého roka 2010

Cez umelecké aktivity stvarnit zavaznost
najrozsirenejsieho chronického ochorenia
(vystavka uverejfiovand v ¢asopise,

na webstranke www.zasr.sk, v NR SRJ.

Mgr. Krajcovicova - Z% Eankﬂchové,
Mgr. Sklenarikova - ZS CernysSevského
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Uverejnovanie ¢innosti v asopise ZASR,
podpora ¢innosti, osveta pacientom,
komunikacia s miestnymi klubmi.

Clenovia vyboru ZASR

-
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a lergia
gastma
a my

Chcete aj Vy dostavat tento casopis priamo do schranky?

Ak ano, prihlaste sa na www.zasr.sk, nebo na e-mail: zdruzenieastmatikovf@dgmail.com

Astmaticiavaznialergici, stante sa clenmi zdruzenia ZASR a budete dostavat nas casopis

¢ 9 MSD

Pacienti na prvom mieste



