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ODBOR HYGIENY ZIVOTNEHO PROSTREDIA



.U.  |NAzOV ULOHY GESTOR ULOHY

1.1 PLNENIE AKCNEHO PLANU PRE ZIVOTNE |UVZ SR
PROSTREDIE A ZDRAVIE OBYVATELOV SLOVENSKEJ
REPUBLIKY (NEHAP 1V.)
UVZ SR ,RUVZ v SR Rok 2013 a d’al3ie roky

1.2 NARODNY INFORMACNY SYSTEM ZIVOTNEHO [UVZ SR
PROSTREDIA A ZDRAVIA (ENHIS)
UVZ SR ,RUVZ v SR Rok 2013 a d’al§ie roky
LUDSKY BIOMONITORING - SLEDOVANIE ZATAZE|UVZ SR
SKUPIN OBYVATELSTVA VYBRANYM CHEMICKYM

1.3 FAKTOROM V  ZIVOTNOM PROSTREDI A
PRACOVNOM PROSTREDI
medziodborova uloha (odbory HZP, PPL a OFZP)
UVZ SR, RUVZ v sidlach krajov a d’alsie vybrané RUVZ Roky 2013 - 2015
SLEDOVANIE VPLYVU SKODLIVYCH LATOK VO|UVZSR
VNUTORNOM OVZDUSI SKOL NA ZDRAVIE DETI

1.4 V ROZNYCH REGIONOCH SLOVENSKA
medziodborova uloha (odbory HZP, HDM a OFZP)
UVZ SR, RUVZ v sidlach krajov a d’alie vybrané RUVZ Roky 2013 - 2015
ZMAPOVANIE AKTUALNEHO STAVU VYSKYTU |RUVZ so sidlom

L5 REZIDUALNYCH PESTICIDNYCH LATOK V PITNYCH |v Kosiciach — NRC pre

’ VODACH pitnu vodu

UVZ SR, RUVZ v SR Rok 2013 a d’alsie roky
TACTICS (Tools to Address Childhood Trauma, Injury and |UVZ SR

1.6 Child Safety)
UVZ SR Rok 2013, 2014

17 Mikroklimatické podmienky vo vel’kych bazénovych halach RUVZ so sidlom

v Ziline

Vybrané RUVZ v SR

Roky 2013 - 2015




1.1  Plnenie Akéného plinu pre Zivotné prostredie a zdravie obyvatelov Slovenskej
republiky (NEHAP 1V.)

Gestor: UVZ SR

Vlada SR uznesenim ¢. 10 zo dia 11. januara 2012 schvalila Ak¢ény plan pre Zivotné
prostredie a zdravie obyvatel'ov Slovenskej republiky IV. a ulozila ministrovi zdravotnictva
v bode B.1. predkladat’ na rokovanie vlady Narodnu spravu o stave implementacie NEHAP
IV. v Slovenskej republike jedenkrat za dva roky.

Plnenie regionalnych prioritnych cielov Narodného akéného planu pre prostredie a zdravie
SR IV. (NEHAP IV.) bolo priebezne zabezpeCované prostrednictvom projektov v oblasti
zivotného prostredia a zdravia.

V stvislosti s pripravovanou Narodnou spravou o stave implementacie NEHAP IV. v SR
zacne vtomto obdobi priprava podkladovych materidlov a samotna priprava uvedeného
materialu do vlady.

1.2  Narodny Informacny systém Zivotného prostredia a zdravia ENHIS

Gestor: UVZ SR

Vybudovat' informacny systém ENHIS (Environment and Health Information System)
zalozeny na indikatoroch zivotného prostredia a zdravia, ktoré co najlepSie vystihnu
environmentdlne zdravie v Eurépe bolo ulohou, ktora vyplynula zo 4. Ministerskej
konferencie o zivotnom prostredi a zdravi v Budapesti v roku 2004. Na 5. Ministerskej
konferencii o zivotnom prostredi azdravi v Parme vroku 2010 sa potvrdila potreba
podporovat’ tento informacny systém a jeho budovanie v jednotlivych krajindch na narodnej
resp. regionalnej Urovni. ENHIS ma sluzit ako jeden zo zdrojov relevantnych udajov
o zdravotnom stave populdcie vo vidzbe na zivotné prostredie, ktoré budi vychodiskom pre
tvorbu a formuléciu politik a programov v oblasti environmentalneho zdravia, a teda veducich
ku globalnej ochrane verejného zdravia.

Na procese tvorby a formovania ENHIS-u na eurdpskej tirovni _participoval Urad verejného
zdravotnictva SR - Odbor hygieny zivotného prostredia. Od roku 2010 je ENHIS
implementovany na Slovensku aj na narodnej Grovni. Spracovanie indik4torov na regionalnej
urovni umozni porovnanie zdravotnej situacie medzi jednotlivymi krajmi, okresmi pripadne
obcami v SR.

Vzhl'adom na to, Ze prioritou pre environmentdlno-zdravotna politiku je detskd populécia,
boli prednostne vybrané indikatory pre analyzu zdravotného stavu tejto skupiny populacie
v SR pomocou metodologie ENHIS. Doteraz boli spracované nasledovné indikatory:

e Umrtnost deti a mliddeZe spdsobena neumyselnymi urazmi (pady, utopenia, poZiare
a otravy) na regionalnej urovni,

e Preskumanie koncepcii postupov na redukciu a prevenciu neumyselnych trazov deti
a mladeze sposobenych padmi, topenim, otravami, poZiarmi a dusenim,

e Umrtnost deti a mladistvych spdsobena dopravnymi nehodami v Slovenskej republike
a v kontexte EU,

e Vystavenie deti znecistenému vonkajSiemu ovzdusiu (PM g a PMys),

e Zasobovanie obyvatel'stva pitnou vodou vo vztahu k vyskytu infekénych ochoreni
prenosnych pitnou vodou v SR,

e Koncepcia na redukciu vystavenia deti pasivnemu fajceniu,

Dojcenska umrtnost’ na ochorenia dychacich ciest,

Vyskyt melanému v Slovenskej republike v kontexte EU,

Incidencia detskej leukémie.



Ich spracovanie prebehlo podl'a metodiky ENHIS, formou tzv. factsheet a su uverejnene na
webovej stranke UVZ SR.

Taktiez prebiecha zber dat a informacii pre vytvorenie factsheetu ,Koncepcia redukcie
a prevencie nadvahy a obezity u deti a mladeze* na narodnej Grovni. Zaroven sa pripravuju
podklady pre testovanie indikatorov vplyvu klimatickych zmien na zdravie.

1.3 Cudsky biomonitoring — sledovanie zat’aZze skupin obyvatel’ov vybranym chemickym
faktorom v Zivotnom prostredi a pracovnom prostredi
Gestor: UVZ SR, medziodborova uloha (HZP, PPL, OFZP)

Vychédzajic zo skusenosti ziskanych zrealizovania medzindrodného projektu
DEMOCOPHES riesenie tejto ulohy vyzaduje dokladnt pripravu kazdého participujuceho
partnera (RUVZ) tak po stranke persondlnej, organizacnej i materidlnej. Nevyhnutnym
predpokladom pre uspesné zvladnutie tlohy je oboznamenie sa so zamerom a cielom
projektu, metodikou prace a konkrétnymi tlohami jednotlivych (terénnych, laboratérnych)
timov z vybranych RUVZ v SR. V prvej polovici roka 2013 v ramci pripravnej fazy rieSenia
projektu boli (zatial’ bez $pecifikovania potencialnych partnerov RUVZ v SR) vietci vedici
terénnych oddeleni a odborov hygieny Zivotného prostredia a zdravia na RUVZ v SR na
celoslovenskej porade 25-26. m4aja 2013 oboznameni so zamerom projektu a postupnostou
rieSenia jednotlivych etap. Bolo konsitatované, Ze konkretizacia pottu RUVZ a rozsahu
terénnych prac (vyber respondentov pre odber biologického materidlu, laboratorii, kde sa
budu analyzovat vzorky a s tym spojené finanéné zabezpecCenie) bude zavisiet' od procesu
ESO, resp. jeho dopadov na Strukturu a kompetencie institacii vo verejnom zdravotnictve.
Aktualne prebiehaju pracovné stretnutia na urovni pracovnikov odboru HZP a PPL zamerané
na Specifikovanie populaénych skupin pre odbor biologického materialu (moc€) tak zo
zivotného ako i pracovného prostredia.

1.4  Sledovanie vplyvu Skodlivych liatok vo vnitornom ovzdu$i na zdravie deti
v roznych regionéch Slovenska 5 5
Gestor: UVZ SR, medziodborovéa tiloha (HZP, HDM, OFZP)

Uloha je plnenim Regionalneho prioritného ciela III (RPG III) uvedeného v Deklaracii
ministrov prijatej na Parmskej konferencii o zivotnom prostredi a zdravi, ktorym je prevencia
akutnych a chronickych respira¢nych ochoreni a alergii u deti prostrednictvom zlepSovania
kvality vnutorného prostredia v Skoldch wuplatnenim environmentalno-zdravotnych
indikatorov. Uloha sa bude realizovat’ v spolupraci odborov hygieny Zivotného prostredia,
hygieny deti a mladeze a objektivizacie faktorov v Zivotnom a pracovnom prostredi.

V stcasnosti sa realizuje pripravna faza projektu. Vypracovava sa navrh pilotného projektu
zameran¢ho na sledovanie kvality ovzduSia v slovenskych Skolach (vytvorenie riadiacej
jednotky pre koordinovanie projektu, vyber lokalit pre realizaciu projektu, resp. zapojenych
RUVZ, vytipovanie a kontaktovanie $kol, atd’.) a zostavujii sa dotazniky na zber udajov,
podkladom ktorych st dotazniky navrhnuté WHO a urcené pre realizaciu environmentalno-
zdravotnych S§tudii na Skolach v europskych krajindch ako aj dotazniky z predchadzajucich
projektov SEARCH a SINPHONIE, do ktorych sa UVZ SR aktivne zapojil.



1.5 Zmapovanie aktualneho stavu vyskytu rezidualnych pesticidnych latok v pitnych
vodach )
Gestor: UVZ SR, RUVZ v SR

V rdmci plnenia ulohy z hl'adiska posobnosti verejného zdravotnictva boli prijaté opatrenia na
objektivizaciu aktudlneho stavu vyskytu predpokladanych rezidui pesticidnych latok vo
vodarenskych zdrojoch. V stucasnosti prebieha vytypovanie vyznamnych zdrojov pitnej vody,
ktoré sa nachadzaju v pol'nohospodarsky intenzivne vyuzivanych tzemiach. V 1. polroku
2013 sa v spolupraci s hlavnym odbornikom SR pre chemické analyzy riesil problém
moznosti vykondvania laboratérnych skuSok na pritomnost’ tychto latok vo vodach
(pristrojové vybavenie) v ramci RUVZ v SR. Na zaklade doterajsich pracovnych rokovani
bolo dohodnuté, Ze za kazdy kraj v SR budu vytipované 2 vodarenské lokality pre ktoré sa
ziskaju  Gidaje  prostrednictvom  Ustredného  kontrolného  a skiiSobného  ustavu
polnohospodarskeho (UKSUP) o pouzitych druhoch pesticidnych latok.

V nasledujicom obdobi sa bude v tlohe pokracovat v nadvdznosti na laboratérne moznosti
a vyvoj prisluSnej laboratérnej metodiky pre objektivizaciu rezidudlnych pesticidnych latok
v pitnej vode vo vytipovanych vodarenskych zdrojoch.

1.6. TACTICS (Tools to Address Childhood Trauma, Injury and Child Safety)
Gestor: UVZ SR

Uvedeny projekt je zamerany na detskd urazovost. Hlavnym cielom projektu je poskytnat’
informécie, praktické néstroje a zdroje na podporu prijatia, implementacie a monitorovania
prikladov dobrej praxe v oblasti prevencie tirazov deti a mladeze v Europe.

V roku 2012 bola vydana Narodna sprava o bezpec¢nosti deti v suvislosti s neumyselnymi
urazmi, ktord je sucastou projektu TACTICS (Tools to Address Childhood Trauma, Injury
and Children’s Safety). Narodnd sprava poskytuje prehl'ad na ulahcenie planovania na
europskej Urovni a podporu usilia na lokalnej Urovni, vratane novej oblasti tykajucej sa
nerovnosti a detskych trazov, boduji jednotlivé krajiny v Grovni prijatia, implementacie
a presadzovania osvedcenych stratégii a politik v prevencii neumyselnych trazov.

V roku 2012 prebiehal taktiez zber dat a informécii pre vydanie narodnej spravy v suvislosti
s imyselnymi urazmi. V stcasnej dobe sa vyhodnocuji zozbierané informacie a data,
potrebné k vydaniu narodnej spravy v suvislosti s umyselnymi tirazmi.

1.7 Mikroklimatické podmienky vo vel’kych bazénovych halach
Gestor: vybrané RUVZ v SR

V projekte Mikroklimatické podmienky vo velkych bazénovych haldch je pocas roka 2013
planované stanovenie rozsahu meranych ukazovatel'ov, upresnenie metodiky a po dohode
s krajskymi odbornikmi konkrétne riesitel'ské pracoviska. Predbezna spréva je pldnovand na
koniec roka 2013, merania st planované pocas rokov 2014 a 2015.



ODBOR PREVENTIVNEHO PRACOVNEHO LEKARSTVA



C. U.

NAZOV ULOHY

GESTOR ULOHY

2.1 ZniZovanie miery zdravotnych rizik  zamestnancov|UVZ SR, RUVZ so
z pracovného prostredia, pracovnych podmienok a spdsobu |sidlom v Banskej
prace Bystrici
RUVZ v SR Rok 2013 a d’alsie roky
2.2 Intervencie na podporu zdravia pri praci UVZ SR
RUVZ v SR Rok 2013 a dalsie roky
2.3 Pri¢inné sivislosti nadorovych ochoreni v pracovnom | RUVZ so sidlom
a Zivotnom prostredi a Zivotny Styl v Banskej Bystrici
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici Rok 2013
2.4 Pudsky biomonitoring - sledovanie zataze skupin|UVZ SR, RUVZ so
obyvatel’stva vybranym chemickym faktorom v Zivotnom |sidlom v Banskej
a pracovnom prostredi Bystrici
medziodborova tiloha (odbory HZP, PPL a OFZP)
RUVZ v sidle kraja a d’al$ie vybrané RUVZ Rok 2013 a d’al$ie roky
55 Uroveii ochrany zdravia na chranenych pracoviskach UVZ SR
RUVZ v SR Rok 2013 a d’algie roky
26 Aktualne problémové situicie rieSené v jednotlivych regiénoch | RUVZ v sidle kraja

RUVZ v SR

Rok 2013 a d’alSie roky




2.1 ZniZzovanie miery zdravotnych rizik zamestnancov z pracovného prostredia,
pracovnych podmienok a sposobu prace

2.1.1 ZnizZovanie miery zdravotnych rizik (rizikové prace)

Plnenie:

UVZ SR vsulade s kompetenciami vyplyvajicimi zo zakona & 355/2007 Z. z.
o ochrane, podpore arozvoji verejného zdravia a o zmene a doplneni niektorych zédkonov
v zneni neskorSich predpisov vedie centralny register rizikovych prac v programe ASTR
(program evidencie rizikovych prac). V programe ASTR odbor PPL UVZ SR sumarizuje
a spracovava udaje o rizikovych pracach, ktoré st evidované v jednotlivych RUVZ v SR.

NajcastejSie sa vyskytujiicim zdraviu skodlivym faktorom pracovného prostredia bol
hluk. Nadmernému hluku bolo exponovanych az 76,6 % zo vsSetkych zamestnancov
vykonavajucich rizikové prace (72 053 zamestnancov). Poradie d’alSich faktorov prace
a pracovného prostredia podla poctu exponovanych zamestnancov bolo nasledovné:
chemické latky (24 589 zamestnancov), ionizujuce ziarenie (5 822 zamestnancov), vibracie
(4 774 zamestnancov) a fyzicka zataz (4 409 zamestnancov).

Najviac zamestnancov vykondvajicich rizikové prace pracovalo v priemyselnej
vyrobe (66 191 zamestnancov) a v odvetvi zdravotnictva a socidlnej pomoci (8414
zamestnancov).

UVZ SR poskytol vI. polroku r. 2013 tdaje o rizikovych pracach vramci SR
viacerym institiciam (napr. Narodnému inSpektoratu prace, Statistickému twradu SR,
Narodnému lesnickemu centru).

Zaver: Uloha sa priebeZne plni.

2.1.3 ZniZovanie zdravotnych rizik z karcinogénnych a mutagénnych faktorov vratane
azbestu a z latok poSkodzujucich reprodukciu a narusajicich endokrinny systém

Plnenie:

UVZ SR v 1. polroku r. 2013 posudzoval dokumentaciu 19 navrhov postupov na
odstrafiovanie azbestovych materidlov zo stavieb a v zmysle § 5 ods. 4 pism. o) zdkona ¢.
355/2007 Z. z. o ochrane, podpore arozvoji verejného zdravia a o zmene a doplneni
niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov a v stvislosti s nariadenim vlady SR ¢.
253/2006 Z. z. o poziadavkach na ochranu zamestnancov pred rizikami savisiacimi s
expoziciou azbestu pri praci vydal 17 opravneni fyzickym osobdm - podnikatel'om
a pravnickym osobam. Z toho bolo 1 opravnenie vydané na odstraniovanie azbestovych
materidlov v interiéroch, u 5 opravneni bola ¢innost’ odstrailovania azbestovych materidlov
obmedzena na exteriér budov a na bytové jadra (do 10m®), u 6 opravneni na bytové jadra (do
10m?), u 1 opravnenia na odstrafiovanie azbestovych materidlov v interiéroch a na bytové
jadra (do 10m®) a u 4 opravneni na exteriér budov.

Pracovnici odboru PPL UVZ SR v I. polroku r. 2013 priebezne poskytovali v ramci
telefonickych, osobnych ae-mailovych konzulticii informécie zZiadatel'om o vydanie
opravnenia na odstraiovanie azbestovych materidlov zo stavieb (tykajice sa najma
pracovnych postupov, opatreni na ochranu zdravia zamestnancov). Pre fyzické osoby boli
poskytované informécie o zdravotnych ucinkoch z expozicie azbestu, o nebezpecnych
odpadoch s obsahom azbestu a k neopravnenému odstraiiovaniu tychto materialov.

Zamestnanci, ktori st vystaveni riziku karcinogénnych a mutagénnych faktorov
a pracovnym procesom s rizikom chemickej karcinogenity (v kategorii 3 a 4) su na zéklade
tidajov z RUVZ v SR evidovani na odbore PPL UVZ SR v centralnom registri rizikovych
prac.



Zaver: Uloha sa priebeZne plni.

2.1.4 ZniZovanie psychickej pracovnej zat'aze

Plnenie:

Vo faktore psychické pracovna zataz vykonavalo rizikové prace 2 958 zamestnancov
(z toho 2 281 Zien). Vysoké zastupenie zien vykonavajucich rizikové prace v tomto faktore
vyplyva zo skuto¢nosti, Ze najviac rizikovych prac vo faktore psychickd pracovna zataz je
v zdravotnictve, v oblasti socidlnej pomoci a v Skolstve.

Do 30.6.2013 vypracoval odbor PPL 4 odborné stanoviska k problematike psychickej
pracovnej zitaze (pre Narodny inSpektorat prace, RUVZ v SR, eurdpske inititicie).
Konzultacie k metodickému postupu hodnotenia psychickej pracovnej zataze boli
poskytované najmi pre RUVZ v SR a pracovné zdravotné sluzby.

Odbor PPL UVZ SR sa podiel'al na pregradualnom vzdelavani v ochrane psychického
zdravia pri praci a v sluzbach zdravia pri praci pre Slovenskl zdravotnicku univerzitu.

Zaver: Uloha sa priebeZne plni.

2.1.5 ZniZovanie vyskytu choréb z povolania z dlhodobého, nadmerného
a jednostranného zat’aZenia

Plnenie:

Dlhodobo najcastejSie preSetrovanou a prizndvanou chorobou z povolania v SR je
choroba kosti, kibov, $liach anervov hornych koncatin z dlhodobého, nadmerného
a jednostranného zat'azenia (DNJZ).

V prvom polroku r. 2013 bolo pracovnikmi RUVZ v SR presetrenych 77 pripadov
podozreni na chorobu zpovolania z DNJZ, kopie preSetrenych podozreni na chorobu
z povolania z dovodu DNJZ boli zasielané na odbor PPL UVZ SR. Presetrované boli najmi
diagnézy epikondylitida, syndom karpalneho tunela a Raynaudov syndom hornych koncatin.

Podas 1. polroka r. 2013 poskytovali pracovnici odboru PPL UVZ SR
zamestnavatelom a zamestnancom informdacie o moznostiach prevencie profesionalnych
poskodeni zdravia z DNJZ najma prostrednictvom telefonickych konzultacii a elektronicke;j

posty.

Zaver: Uloha sa priebeZne plni.

2.2 Intervencie na podporu zdravia pri praci

Plnenie:

Pracovnici odboru PPL UVZ SR v prvom polroku r. 2013 poskytovali odborné
poradenstvo, konzultacie a informdcie pre zamestnancov a fyzické osoby - podnikatelov,
zamestnavatelov, pracovné zdravotné sluzby a prostrednictvom medialneho odboru UVZ SR
aj pre média.

V ramci hromadného zdravotno-vychovného pdsobenia boli informacie uréené Siroke;j
verejnosti zverejiiované prostrednictvo internetovej stranky UVZ SR

Odbor PPL UVZ SR sa zapojil aj do Eurdpskej informaénej kampane SLIC
,Posudenie psychosocialnych rizik pri praci®.

Zaver: Uloha sa priebeZne plni.
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2.2.2 Eurodpska informacna kampan Eurdpskej agentury pre BOZP (OSHA Bilbao)
»Zdravé pracoviska — Spolupraca pri prevencii rizik*

Plnenie:

Odbor PPL sa kazdoro¢ne zapaja do Eurdpskej informacnej kampane EU-OSHA
Zdravé pracoviska. Aj v tomto roku pracovnici odboru PPL pripravuju pre laicku a odbornt
verejnost’ ,,Den otvorenych dveri odboru PPL®, ktory sa uskuto¢ni pocas Europskeho tyzdna
bezpecnosti a ochrany zdravia pri prac (oktober 2013).

Zaver: Uloha sa priebeZne plni.

2.2.3 Europska informacéna kampain Vyboru vrchnych inSpektorov prace (SLIC)
»Postidenie psychosocialnych rizik pri praci*

Plnenie:

UVZ SR bol v spolupraci s Narodnym in$pektoratom prace v rokoch 2011-2012
gestorom eurdpskej kampane Vyboru vrchnych ingpektorov prace (SLIC Stokholm)
,Posudenie psychosocidlnych rizik pri praci“. UVZ SR a NIP spolupracovali na zaklade
vzajomnej Dohody o spolupréci a koordinacii ¢innosti medzi Narodnym inSpektoratom prace
a Uradom verejného zdravotnictva SR. Cielom kampane bolo na ziklade spolo¢nych
previerok orgénov inSpekcie prace a orgdnov verejného zdravotnictva poukazat' na
psychosocialne rizikd pri praci a upozornit zamestnavatelov na povinnost venovat
pravidelni pozornost posudzovaniu a elimindcii faktorov sposobujtcich psychosocidlne
zatazenie pri praci.

Realizacia kampane prebiehala v roku 2012 v malych a strednych podnikoch v troch
odvetviach: zdravotnictvo (vratane socialnych sluzieb), hotely a reStauracie (sluzby)
a podnikova doprava tovarov. Vo vybranych podnikoch boli rozdané dotazniky pre
zamestnavatela a pre zamestnancov. Do kampane bolo zapojenych 2 012 zamestnancov.
V prvom polroku r. 2013 pracovnici odboru PPL spracovéavali vysledky dotaznikov
zamestnancov zapojenych do kampane (elektronicky bolo spracovanych 8 048 dotaznikov).

Zaver: Uloha sa priebeZne plni.

2.3 Pri¢inné suvislosti nadorovvch ochoreni v pracovhom a zZivotnom prostredi
a zivotny Styl

2.3.1 Epidemiologicka Studia nadorov a inych ochoreni slinivky brusnej (ESNAP)

Plnenie:

Zber udajov a biologického materidlu Stidie ESNAP sa ukoncil koncom minulého
roka. Gestorovi Stadie boli zaslané vSetky ziskané vzorky biologického materialu pacientov
a kontrol (krvi avzoriek tkaniva) na geneticki analyzu v IARC a pre ucely vytvorenia
celoslovenskej databazy udajov ziskanych zo vSetkych riesitel'skych centier v SR boli zaslané
dotazniky Zivotného §tylu pacientov a kontrol.

V prvom polroku r. 2013 prebichali zaverecné konzulticie za ucelom finalizacie
ziskanych tdajov uvedenych v dotaznikoch Zivotného Stylu pacientov a kontrol (napr.
s Narodnym onkologickym tistavom, RUVZ Banska Bystrica).

Zaver: Uloha sa priebeZne plni.
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2.5 Uroven ochrany zdravia na chranenvch pracoviskach

Plnenie:

Na zaklade tlohy ¢&. 7 z porady regionalnych hygienikov RUVZ v SR, ktora sa konala
23.-24.4.2013 bolo vypracované usmernenie pre RUVZ v SR k jednotnému vykonu $tatneho
zdravotného dozoru a k vydévaniu rozhodnuti pre schvalovanie chranenych pracovisk.
Problematika bola prerokovand aj na celoslovenskej porade veducich odborov a oddeleni
PPLaT, ktora sa konala v diloch 22.-23.5.2013.

Zaver: Uloha sa priebeZne plni.
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ODBOR HYGIENY VYZIVY, BEZPECNOSTI POTRAVIN
A KOZMETICKYCH VYROBKOV
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NAZOV ULOHY

GESTOR ULOHY

RIESITECSKE PRACOVISKO

TERMIN UKONCENIA

Sledovanie vyZivového stavu vybranych vekovych skupin
dospelej populacie

UVZ SR, RUVZ so sidlom

3.1 Uloha nadvdzuje na Glohy PVV na r. 2010-2014 na Useku |, Poprade a v Banskej
. . Bystrici
verejného zdravotnictva
RUVZ v SR 15. januar 2014 a dalsie
roky
Monitoring jodidacie kuchynskej soli , . .
Uloha nadvazuje na udlohy PVV na r. 2010-2014 na Useku UVZ .SR’ RUVZ so sidlom v
. . Kosiciach
3.2 verejného zdravotnictva
RUVZ v SR 15. januar 2014 a dalsie
roky
UVZ SR, RUVZ so sidlom
¥ ’ e ¥ ]
33 Bezpecnost’ PET flia$ v Poprade
RUVZ v SR, RUVZ so sidlom v Poprade 30. marec 2014
34 Bezpec¢nost’ vyrobkov uréenych pre deti UVZ SR
) RUVZ v SR, RUVZ so sidlom v Poprade 30. marec 2014
UVZ SR, RUVZ so sidlom
v . , , , , . ,
35 Bezpecnost’ papierovych a kartonovych obalovych materidlov v Poprade
RUVZ v SR, RUVZ so sidlom v Poprade 30. marec 2014
Monitoring  spotreby  vybranych pridavnych latok
v potravinach ,
3.6 Uloha nadvazuje na udlohy PVV na r. 2010-2014 na Useku UVZSR
verejného zdravotnictva
RUVZ v SR 31. december 2013 a d’alsie
roky
Monitoring  bisfenolu A v materidloch  a predmetoch | UVZ SR, RUVZ so sidlom
3.7 urcenych na styk s potravinami v Poprade
RUVZ v SR, RUVZ so sidlom v Poprade 30. marec 2014
3.8 VyZiva a nutri¢ny stav seniorov v domovoch déchodcov RUVZ so sidlom v Poprade
RUVZ so sidlom v Poprade 30.5.2014
3.9 Monitoring probiotik v potraviniach na osobitné vyZivové RUVZ so sidlom v Trencine

ucely a vo vyZivovych doplnkoch

RUVZ so sidlom v Trencine

15. januar 2014
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31 SLEDOVANIE VYZIVOVEHO STAVU VYBRANYCH VEKOVYCH SKUPIN
DOSPELEJ POPULACIE

Vvhodnotenie ulohy

V prvom polroku 2013 sa nadalej pokracovalo v monitorovani vyzivového stavu
vybranych skupin populacie. Do tlohy boli zapojené vsetky regiondlne urady verejného
zdravotnictva v Slovenskej republike. Uloha ja zaGlenend do aktualizovaného Programu
ozdravenia vyzivy obyvatel'ov Slovenskej republiky. Zaroven pri realizovani tlohy okrem
monitoringu vyzivového stavu vybranych populaénych skupin mé velky vyznam primdrna
prevencie prostrednictvom intervencie poradni zdravia regiondlnych turadov verejného
zdravotnictva v oblasti vyZivy so zameranim sa na rozvijanie:

— cielov a smerov aktualizovaného Programu ozdravenia vyzivy obyvatel'ov Slovenskej

republiky

— informovanosti obyvatel'stva o zdsadach spravnej vyzivy a jej vztahu k civilizatnym

ochoreniam

— poskytovanie zdravotno — vychovné materialov.

Vysledky ulohy:

Vzhl'adom na rozsiahlost’ projektu sa spravy o priebehu projektu predkladaju jedenkrat
ro¢ne k 31. 1. daného roku a st sucastou vyro¢nej spravy UVZ SR a RUVZ SR v SR.
3.2  MONITORING JODIDACIE KUCHYNSKEJ SOLI

Vvhodnotenie ulohy

Na plneni tlohy zameranej na monitoring obsahu jodu v kuchynskej soli (vo forme KI
resp. KIO;3) s cielom zabezpecenia kontinudlneho prisunu jodu do T'udského organizmu sa
podielali vietky RUVZ v Slovenskej republike. Ulohy bola plneny priebezne pocas prvého
polroku 2013 podl’a rozpracovaného planu.

Vysledky ulohy:

Vzhl'adom na rozsiahlost’ projektu sa spravy o priebehu projektu predkladaji jedenkrat
ro¢ne k 31. 1. daného roku a st sucastou vyro¢nej spravy UVZ SR a RUVZ SR v SR.
3.3 BEZPECNOST PET FLIAS

Vvhodnotenie ulohy

V priebehu prvého polroka 2013 v nadvédznosti na prijaty ciel’ tlohy - sledovanie
moznych zmien v kvalite modelovych potravinovych simuldtorov a balenych vod pocas celej
doby spotreby za roznych extrémnych podmienok skladovania (vplyv vysokych a nizkych
teplot skladovania a vplyv priameho slne¢ného ziarenia), najmid s ohl'adom na mozné
uvoliiovanie zdravotne rizikovych faktorov, bolo odobraté¢ 1 balenie balenych vod (po 6
kusoch) v transparentnej modrej fl'asi, pricom v sti¢asnosti prebieha simulacia skladovania za
extrémnych podmienok. Po ukonceni skladovania budu vzorky laboratorne vysetrené.

Uloha konéi 31. 12 2013 a bude spracovana do zavereénej spravy k 30. marcu 2014.
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3.4 BEZPECNOST VYROBKOV URCENYCH PRE DETI

Vvhodnotenie alohy

V priebehu prvého polroka 2013 v nadvéznosti na ciel ulohy -  bezpecnost
keramickych a plastovych vyrobkov uréenych pre najrizikovejSiu skupinu populacie — deti
v oblasti kritérii ak su: migracia formaldehydu, primarnych aromatickych aminov, bisfenolu
A, tazkych kovov Cd, Pb, resp. inych ukazovatel'ov, bolo odobranych 8 vzoriek (PP
dojcenské fTaSe, keramické hrnéeky, melaminové taniere) na laboratérne vysSetrenie. Jedna
vzorka — keramicky hrn¢ek nevyhovela legislativnym poZiadavkam v ukazovateli — obsah Cd,
Pb.

Uloha konéi 31. 12 2013 a bude spracovana do zavereénej spravy k 30. marcu 2014.

3.5 BEZ’PE(VZNOST PAPIEROVYCH A KARTONOVYCH OBALOVYCH
MATERIALOV

Vvhodnotenie ulohy

V priebehu prvého polroka 2013 v nadvéznosti na prijaty ciel’ tlohy - bezpecnost
papierovych a kartonovych obalovych materidlov vo vztahu k migréacii urcitych
fotoiniciatorov (benzofenén, 4-metylbenzofendén resp. 4-hydroxybenzofendn), ktoré moézu
migrovat’ z tlaciarenskych farieb bolo NRC pre obaly a materidly na styk s potravinami pri
RUVZ so sidlom v Poprade laboratorne analyzovanych 34 vzoriek obalovych materidlov
a zéroven potravin v nich balenych. Fotoinicatry boli detekované u jednej vzorke potraviny
au 11 vzorkadch obalovych materidlov. Zarovenl sa odobralo 17 vzoriek potravin balenych
v papierovych alebo karténovych obalovych materidlov, ktoré budia analyzované koncom
roku 2013.

Uloha kon¢i 31. 12 2013 a bude spracovana do zavereénej spravy k 30. marcu 2014,

3.6 MONITORING SPOTREBY VYBRANYCH PRIDAVNYCH LATOK
V POTRAVINACH

Vvhodnotenie ulohy

Monitoring spotreby vybranych pridavnych latok prebieha od roku 2010
prostrednictvom pracovisk hygieny vyzivy. V roku 2012 sa zapojili do ulohy aj pracoviska
hygieny deti a mladdeze s pozitim jednotnej metodiky.

V ramci monitoringu spotreby vybranych pridavnych latok do potravin v prvom
polroku 2013 sa sledovala spotreba 2 pridavnych latok — E 104 chinolinova ZIta, E 129 allura
Gervend A a2 arébm mentofurdn a kumarin. Stidia sa vykondvala formou dotaznikovej
metody a laboratorneho vySetrenia vytypovanych potravin. Skupinu respondentov tvoria deti
a dospeld populacia vo vekovej kategérii 19 az 35 roné Zeny a muzi, lahko pracujuci.
Respondenti vyplnili 24 hodinovy dotaznik spotreby potravin, pokrmov a napojov. Na
zaklade vyhodnotenia jedalnych listkov boli odobraté vzorky konzumovanych potravin na
stanovenie obsahu sledovanych pridavnych latok a arom. Vybranou metddou, ktora najlepsie
zodpoveda cielom konkrétneho prieskumu sa bude nasledne odhadovat’ mnozstvo pridavnych
latok a arom, ktoré spotrebitel’ prijme prostrednictvom stravy skonzumovanej za urcité
obdobie. Riziko sa posudzuje porovnanim odhadnutého prijmu s hodnotou akceptovate'ného
denného prijmu — ADI resp. TDI v pripade arém. Hodnota ADI je najvysSie mnoZzstvo
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aditivnej latky, ktoré moze clovek prijimat kazdodenne v priebehu celého Zivota bez

preukazateI'ného zdravotného rizika (mg/kg telesnej hmotnosti). Takymto spdsobom je mozné

odhadnut’ najrizikovejsie pridavné latky, pripadne skupiny populacie, u ktorych sa denna

spotreba sledovanych latok trvale priblizuje hodnotam ADI alebo TDI alebo ich prekracuje.
Toho Casu prebicha zber tidajov z dotaznikov a odoberanie vzoriek potravin.

Vysledky ulohy:
Vzhl'adom na rozsiahlost’ projektu sa spravy o priebehu projektu predkladaji jedenkrat
ro¢ne k 31. 1. dané¢ho roku a st sucastou vyro¢nej spravy UVZ SR a RUVZ SR v SR.

3.7 MONITORING BISFENOLU AV MATERIALOCH A PREDMETOCH
URCENYCH NA STYK S POTRAVINAMI

Vvhodnotenie ulohy

Bisfenol A latka, ktord je schvalend ako monomér na vyrobu polykarbonatu, avSak
jeho Specificky migra¢ny limit bol na zaklade toxikologickych §tadii podstatne znizeny (z 3
mg/kg potravin na 0,6 mg/kg potravin) a zarovenn bolo jeho pouZzivanie obmedzené pre
vyrobky urc¢ené pre deti do 1 roka zivota. Z uvedeného dovodu bola prijata uloha na kontrolu
predmetnej latky. V priebehu prvého polroka 2013 bolo NRC pre obaly a materialy na styk
s potravinami pri RUVZ so sidlom v Poprade laboratorne analyzovanych 16 vySetrenych
roznych vzoriek obalovych materidlov (kasirované obalové folie, korunkové uzavery, tuby,
papierové podusky atd’.) Obsah bisfenolu A bol nedetekovatel'ny.

Uloha konéi 31. 12 2013 a bude spracovana do zavereénej spravy k 30. marcu 2014.

3.8 VYZIVA A NUTRICNY STAV DOCHODCOV V DOMOVOCH DOCHODCOV

Vvhodnotenie ulohy

Vzhladom nato, e uvedeny projekt sa zaéne realizovat RUVZ so sidlom v Poprade
od druhého polroka 2013, budu jeho ¢iastkové vysledky odpoctované k 31. 12. 2013.

Sprava obsahujica analyzu nutri¢nej a biologickej hodnoty celodennej stravy, porovnanie
s OVD pre vekové kategorie ,,nepracujuce Zeny a muzi vo vekovej kategorii 65-75 rokov a viac*
v 2 zariadeniach domovoch dochodcov a posudenie pestrosti podévanej stravy a pitného rezimu,
energetickej hodnoty tukov, bielkovin, sacharidov, vitaminov skupiny A,B,C, mineralov a
stopovych prvkov bude vypracovana k 30. junu 2014.

3.9 MONITORING PROBIOTIK V POTRAVINACH NA OSOBITNE VYZIVOVE
UCELY A VO VYZIVOVYCH DOPLNKOCH

Vvhodnotenie ulohy

V priebehu prvého polroku 2013 zamestnanci odboru hygieny vyzivy, bezpecnosti
potravin a kozmetickych vyrobkov RUVZ so sidlom v Trendine odobrali 2 vzorky
vyzivovych doplnkov s obsahom probiotickych kmenov baktérii za ucelom preverenia
rodového zastlipenia, deklarovaného mnozZstva a sledovanie mikrobidlnej kontaminécie,
pricom predtym boli odobraté aj vzorky na otestovanie a zavedenie metodiky, ktoré vSak nie
su zahrnuté do suboru.
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ODBOR HYGIENY DETI A MLADEZE
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C.U. [NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY
RIESITELSKE PRACOVISKO TERMIN UKONCENIA
Prieskum telesného vyvoja deti a mladeZe v SR ) )

41 a zistenie trendov v ich telesnom raste a vyvine UVZ SR, UH LF UK

) Uloha nadvizuje na ulohy PVV na r. 2012-2016 na useku | Bratislava
verejného zdravotnictva
UVZ SR, RUVZ v SR, pediatri Rok 2020
Momtor_mg straV(’)v.amch zyyklostl a vyznvovyc'h preferel’lc.n RUVZ so sidlom v Rimavskej
vybranej populacie deti SR a hodnotenie expozicie Sobote

4.2 vybranych rizik spojenych s konzumaciou jedal UVZ SR
RUVZ v SR Rok 2014
Monitoring spotreby vybranych aditivnych latok do
potravin u deti ,

4.3 Uloha nadvizuje na Viacrocny plan pre uradnu kontrolu UVZSR
a Statny zdravotny dozor
UVZ SR aRUVZ v SR Rok 2013

RUVZ so sidlom v Rimavskej

4.4 Zhodnotenie prijmu jédu u obyvatelov SR So’bote

: prymuy y RUVZ so sidlom v Kosiciach
UVZ SR
vybrané RUVZ v SR Priebezne
Monitoring telovychovnych podmienok Ziakov ziakladnych R[:JVZ so sidlom vo Zvolene
45 a strednych $kol; vyuZzitie hodin TV RUVZ so sidlom v Banskej
) Uloha podporuje plnenie Narodného programu prevencie | Bystrici
obezity UVZ SR
RUVZ v SR Rok 2016
Objektivizacia expozicie a hodnotenie styrénu vo )
46 vnutornom prostredi vybranych materskych §kél RUVZ hl. mesto Bratislava so

v suvislosti s pouZzitim polystyrénovych a polyesterovych
materialov

sidlom v Bratislave

RUVZ hl. m. Bratislava so sidlom v Bratislave

Rok 2013
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4.1  Projekt: ,Prieskum telesného vyvoja deti a mladeZe v SR a zistenie trendov v ich
telesnom raste a vyvine®

Projekt organizuje a koordinuje odbor hygieny deti a mladeze Uradu verejného zdravotnictva
SR, ktory je zaroven spolu s UH LF UK v Bratislave gestorom projektu. Uloha nadvizuje na
ulohy PVV nar. 2012 — 2016 na useku verejného zdravotnictva.

Cielom projektu je ziskat’ podklady pre zhodnotenie telesného vyvoja deti a mladeze v roku
2011 a posudit’ trendy telesného vyvoja v porovnani s rokom 2001, resp. s predchadzajiicimi
rokmi. A na zaklade vysledkov pravidelne vykonavanych antropometrickych merani deti
amladeze vo veku od 6 do 18 rokov ziskat’ poznatky o rastovej akceleracii a sekularnom
trende slovenskej mladej populacie a ziskat’ Standardné referencné hodnoty.

Pracovnici RUVZ v SR zrealizovali v zmysle spracovanej jednotnej metodiky merania
antropometrickych ukazovatelov v populécii deti a mladeze Slovenska od 6 do 18 rokov
veku. Merali sa zdkladné antropometrické parametre — telesnd vyska, hmotnost, obvodové
miery aindexy (Rohrerov index, Body mass index, Waist-hip-ratio). Sucastou prieskumu
bolo aj sledovanie tzv. socidlneho pozadia kazdého respondenta, ktoré sa zistovalo
prostrednictvom dotaznikov. Na zéklade ziskanych vysledkov sa nasledne zhodnotili trendy
v telesnom raste a vyvine deti a mladeze.

Meranie uskutocnili vroku 2011 (VII. CAV) odborni pracovnici regionalnych uradov
verejného zdravotnictva Standardnym metodickym postupom. Po logickej a vecnej kontrole
boli spracované namerané data suboru 18114 deti a mladeze, 9073 chlapcov a 9041 dievcat.

V roku 2011 sme zistili rastov akceleraciu u chlapcov iba v 10. az 15. roku. V tychto
vekovych skupinach st hodnoty vysky v priemere o 0,8 az 2,3 cm vysSie oproti roku 2001.
U dievcat boli zistené obdobné trendy. Pri poslednom merani boli vys$sie priemerné hodnoty
vysky oproti roku 2001 zistené iba v 9. 10. a 12. roku 0 0,9 — 1,1 cm, v ostatnych vekovych
skupinach sa nemenia resp. su nizSie, pricom v 15. — 17. roku nizsie az 00,7 — 1 cm.
Pokracuje trend skracovania obdobia intersexudlnych rozdielov v obdobi puberty. Priemerna
vyska dievCat je vysSia oproti chlapcom iba v 12. roku, vr. 2001 boli dievcata v priemere
vyssie ako chlapci v 11. a 12. roku, v roku 1991 dievcata predbiehali vo vyske chlapcov v 11.
— 13. roku. V sucasnosti su v 18. roku slovenski chlapci vyssi ako dievcatd o 13.9 cm.

V porovnani s rokom 2001 doSlo takmer vo vSetkych sledovanych vekovych skupiniach
chlapcov idievcat, s vynimkou 16 ro¢nych dievcat, k Statisticky vyznamnému zvySeniu
priemernej telesnej hmotnosti, u chlapcov v rozsahu od 1,6 do 5 kg a u dievcat 0,6 — 3.4 kg.
So zistenymi zmenami v priemernych ukazovateloch vysky a hmotnosti stvisi aj trend
narastu nepriaznivych priemernych hodnét BMI - ukazovatel'a nadhmotnosti resp. obezity.

Vo vsetkych vekovych skupindch 7 — 18 ro¢nych chlapcov doslo k vyznamnému zvySeniu
BMI, o0 0,8 — 1,5 kg.m™. U dievéat sa vyznamné narasty BMI pohybovali v rozsahu 0,4 - 1,3
kg.m™?. Intersexudlne rozdiely vidime najmid u 17 a 18 rocnych, svyznamne vy3§imi
hodnotami u chlapcov. Priemerné BMI na prahu dospelosti bol u chlapcov 23,1 kg.m™
audievéat 21,7 kg.m.? V obvode hlavy sme zaznamenali oproti minulej dekade, mensie
zmeny.

U chlapcov sme zaznamenali vysSie priemerné hodnoty obvodu hlavy vo vSetkych vekovych
skupinach 0 0,1 — 0,41 cm. U dievcat sa vo vicSine vekovych skupin obvod nezmenil, v 8. —
10. roku zaznamenavame priemerné zviacSenie obvodu o 0,2 cm.

U chlapcov sme zaznamenali zviac¢Senie obvodu hrudnika o 1,5 — 4,1 cm a u dievcat 0 0,6 az
2,8 cm, €o je vyznamne zvySenie oproti minulej dekade.

Obvodova miera bokov u 7 — 18 ro¢nych chlapcov sa za poslednych 10 rokov zvicsila o 2,5 —
4,5 cm, u diev€at o 2 — 4 cm. Intersexualne rozdiely medzi pohlaviami sme zaznamenali vo
zvySenych hodnotach danej obvodovej miery u diev€at od 8 do 12 rokov. Chlapci v 18
rokoch predstihuju dievcata v obvodoch bokov v priemer o 2,4 cm.
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ZvySené obvodové miery ramena zaznamenavame u deti a mlddeze vsetkych sledovanych
vekovych skupin, u chlapcov 0 0,7 — 1,5 cm a u dievéat 0 0,6 — 1,3 cm.

Z merania deti a mladeze Slovenska vr. 2011 vyplyva, Ze akceleracné trendy v raste ako aj
sekuldrny trend sa zastavuji. Nepriaznivy je zrychleny narast hodnot telesnej hmotnosti pri
spomal’ovani rastu, ¢o sa zakonite prejavilo vo vyznamnom néraste priemernych hodnét BMI
vo vsetkych vekovych skupinach chlapcov i dievcat a taktiez vo vySsich obvodovych mierach.
Tvorba novych Standardnych hodnot BMI pre deti a mladez SR bude d’alSim krokom pri
spracovani dat nameranych v r. 2011 v ramci VII. CAV.

4.2  Projekt ,,Monitoring stravovacich zvyklosti a vyZivovych preferencii vybranej
populicie deti SR a hodnotenie expozicie vybranych rizik spojenych s konzumaiciou
jedal“

Gestorom tilohy je RUVZ so sidlom v Rimavskej Sobote v spolupraci s UVZ SR.
Kratkodobymi ciel'mi projektu je zhodnotenie stravovacich zvyklosti vybranych vekovych
skupin populécie deti SR, postidenie zmien ich stravovacich zvyklosti so stipajucim vekom,
zhodnotenie vybranych ukazovatelov stavu zdravia, ako aj zhodnotenie energetického
a nutricného prijmu vo vztahu k odpori¢anym vyzivovym davkam (OVD) a pohybovému
rezimu, posudit’ zmeny stravovacich zvyklosti so stupajucim vekom deti a zhodnotit’ vybrané
ukazovatele stavu zdravia.

Dlhodobym cielom projektu je aj hodnotenie expozicie vybranych rizik spojenych
s konzumaciou jedal u citlivych populacnych skupin SR. Ziskané informacie sa vyuziju
v ramci poradenskych aktivit, zameranych na podporu arozvoj zdravia deti v zriadenych
poradniach zdravia pre deti a mladez pri jednotlivych RUVZ v SR.

Projekt je navrhovany ako prierezova S$tudia pre 4 vekové skupiny deti (4 az 6 ro¢né, 7 az 10
rocné, 11 az 14 rocné a 15 az 18 rocné), v pomernom zastipeni pohlavi, zivota v meste a na
vidieku a v ¢asovom horizonte do roku 2013.

V roku 2013 bola zrealizovana celoplo$na realizacia dotaznikového prieskumu stravovacich
zvyklosti a 24 hodinovej spotreby potravin a pohybovych aktivit deti vekovej skupiny 15 - 18
rocnych, taktiez boli vySetrené vzorky jedal a vybranych potravinovych komodit.

Hodnotenim vysledkov monitoringu stravovacich zvyklosti sa zistil signifikantny pokles 7-10
roénych deti, ktoré udavali pravidelnii konzumaciu rafajok (62,5%). Dalej sa zistilo, Ze
neranajkuju hlavne dievcata a deti z vidieka. NajcastejSie udavany doévod neranajkovania bolo
nechutenstvo, nepocit'ovanie hladu a nedostatok Casu, ranajsia davka sa posuvala na neskorsi
Cas — na desiatu, pri ktorej sme zistili Statisticky vyznamny nérast poctu pravidelne
desiatujucich deti (91%), viac diev€at ako chlapcov adeti zmesta, ale bez Statistickej
vyznamnosti pri pohlavi atype bydliska. Za pozitivne zistenie sa povaZuje pretrvavajiuca
vysoka proporcia deti pravidelne konzumujucich kompletny obed (97,68%) doma (23,94%)
alebo v zariadeni spolo¢ného stravovania (73,69%).

Hodnotenim energetického prijmu inventérnou a aj analytickou laboratérnou metdédou vo
vztahu k odporacanym vyzivovym davkam pre vekovu skupinu 7 — 10 rocnych deti sa zistilo
zvySovanie obsahu kuchynskej soli v prijimanej strave, u deti 7-10 ro¢nych je to viac ako 3,5
nasobné prekrocenie sti¢asnych odportcani.

Hodnotenim pohybového rezimu, energetického vydaja a energetickej bilancie zistenia
ukézali signifikantné zvysSenie podielu deti, ktoré¢ pravidelne navstevuju Sportovy kruzok
alebo trénuju a ktoré sa do Sportovania zapajaji rekreacne, signifikantny je aj rozdiel
v zé&vislosti na pohlavi, viac aktivne Sportuju chlapci ako diev€atd a vyznamne viac deti Zijuce
v mestach.

Analyza ostatnych dopliujicich zisteni z monitoringu stravovacich zvyklosti v Casti
dotykajiicej sa rodinného zazemia, antropometrickych merani a hladani vzijomnych
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zavislosti poukazala na signifikantné znizenie poctov deti Zijucich v uplnych rodinach, pricom
vysSie percento deti Zijucich v uplnych rodinéch je z vidieka, vzdelanostn4 troven rodi¢ov
a pocet surodencov hodnotené¢ho stiboru deti sa nezmenilo, pretrvdva najvysSia proporcia
rodicov so stredoskolskym vzdelanim s maturitou a bez maturity a zévislost’ od typu bydliska,
vyznamne viac rodi¢ov s VS vzdelanim je v mestach a s niz§im dosiahnutym vzdelanim na
vidieku.

4.3  Projekt ,,Monitoring spotreby vybranych aditivnych latok do potravin u deti“

Monitorovanie spotreby vybranych pridavnych latok v potravindch je zdkladom pre
hodnotenie zdravotného rizika zpotravin scielom zistenia miery zavaznosti zataze
exponovanej populacie danym rizikovym faktorom v uréitom c¢asovom obdobi.
Monitorovanie spotreby, ako preventivne opatrenie, umoziuje vytvorit badzu pre ochranu
zdravia a prijatie legislativnych opatreni. Monitorovanie spotreby pridavnych latok u deti
prebicha sucasne na zdklade poziadavky platnej eurdpskej legislativy s cielom ziskat
informdcie o Urovni spotreby vybranych pridavnych latok v potravindch v danom ¢lenskom
state. Uloha nadvizuje na Viacrony plan pre tradna kontrolu a statny zdravotny dozor.
Gestorom tilohy je UVZ SR.

Ciel'mi projektu je ziskat prehl'ad o mnozstvach vybranych aditivnych latok (farbivd)
prijatych potravou u deti predskolského a Skolského veku a porovnat’ prijem kazdej vybranej
pridavnej latky sjej stanovenym prijatelnym dennym prijmom (ADI) a prostrednictvom
dotaznikovej metody ziskat’ informacie o zivotosprave deti vybranych vekovych skupin.

V obdobi januar az jun 2013 prebehla odborne — metodicka priprava monitoringu, zber idajov
u deti Skolského veku a analyza tdajov.

V suasnosti prebiecha vyhodnotenie monitoringu a vysledkov projektu na UVZ SR
pracovnikmi odboru Hygieny vyzivy.

4.4  Projekt ,Monitorovanie jodurie u deti predSkolského veku“

Deficit jodu v organizme Cloveka mdze spdsobit’ vazne zdravotné problémy, coho jednym
z dokazov moze byt aj narastajici pocet ochoreni Stitnej zl'azy. Zvlast rizikovy je v tomto
ohlade vyvijajtci sa detsky organizmus, kde jod je dolezitym stopovym prvkom pre rozvoj
mentalnych schopnosti deti.

Na Slovensku dlhodobo absentuje monitorovanie jodu v biologickom materiali, aj ked’
v okolitych krajinach je tato problematika dlhodobo v strede zaujmu preventivnej mediciny.
NasSe poznatky ziskané laboratornym sktSanim koncentracie jodu v kuchynskej soli, su
rieSenim len ¢asti problému, ked’Ze saturaciu v organizme nepozndme.

Ciel'om projektu je zavedenie celoploSného dlhodobého monitorovania jodurie u deti, ako
indikétora nasytenia biopozitivnym prvkom — jédom - v organizme dietat’a, s cielom zistit’
aktualny stav ale aj trendy v dlhodobom sledovani tejto problematiky. Navrhnat opatrenia
preventivneho charakteru v rdmci ktorych by prip. bolo mozné ur¢it d’alSie potravinové
komodity, ktoré by v budticnosti mohli byt’ fortifikované jodom. Gestormi tilohy s RUVZ
so sidlom v Rimavskej Sobote, RUVZ so sidlom v Kogiciach a UVZ SR.

V roku 2013 prebehla sumarizacia poznatkov o vyzname jodu pre detsky organizmus, zber
a analyza dostupnych udajov z doteraz ziskanych poznatkov v danej problematike, priprava
laboratornej metodiky skuSania jodu v biologickom materiali a priprava pilotnej Stadie.

V stéasnosti sa vysledky monitoringu vyhodnocuju odbornymi pracovnikmi RUVZ so sidlom
v Rimavskej Sobote. Kompletné vyhodnotenie vysledkov je napldnované na druhy polrok r.
2013.
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4.5  Projekt ,,Monitoring telovychovnych podmienok Ziakov zakladnych a strednych
§kol; vyuzitie hodin TV*

Uroveii pohybovej aktivity deti a mladeZe nie je dostatoéna a podporujuca zdravie, nakol’ko
kondi¢na pohybova aktivita eSte stidle nie je sucastou bezného denného programu. Priiny
tohto stavu su rézne, no najvyznamnejSou znich je nedostato¢na uroven zdravotného
povedomia a nevyhovujuca dostupnost’ $portovisk, spifiajicich minimalne §tandardy na ich
prevadzku. Kazda metoda, ktora bude orientovand len do oblasti vychovy ku zdraviu bez
vytvorenia moznosti na vykonavanie pohybovej aktivity, sa stdva kontraproduktivnou. Preto
je potrebné aplikovat’ simultdnne oba pristupy, vykonavat’ désledni vychovu deti a mladeze,
ale 1 vytvarat’ moznosti, prilezitosti na splnenie potrieb v oblasti pohybovej aktivity.

Cielom projektu je zabezpecit v hygienicky vyhovujicom prostredi primerani Uroven
fyzickej aktivity deti a dorastu podla potrieb zdravého fyzického a duSevného vyvinu.
Odborne zddvodnit’ potrebu minimalne 30 minttove] pohybovej aktivity denne pre vSetkych
ziakov v skolach v sulade s Globalnou stratégion WHO pre vyzivu, fyzicka aktivitu a zdravie
a v sulade s jednou z 12 koncepcii redukcie a prevencie nadvahy a obezity u deti a mladeze
Eurdpskeho informaéného systému Zivotného prostredia a zdravia. Uloha podporuje plnenie
Nérodného programu prevencie obezity. Gestormi tlohy st RUVZ so sidlom vo Zvolene,
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici a UVZ SR.

V roku 2013 sa uskutoénilo nadviazanie spoluprace s MSVVaS SR, priprava podkladov
k cielenému vykonu SZD telovychovnych zariadeni, vyber $kol a priprava dotaznikov na
doplnkové zistovanie.

V stvislosti s projektom vykonali pracovnici vietkych RUVZ v SR v obdobi od 02.04.2013
do 22.04.2013 monitoring hygienického stavu priestorov, ur¢enych na vyucbu telesnej
vychovy na zékladnych a strednych skolach, vratane vonkajSich telovychovnych ploch,
z hl'adiska dodrzania poziadaviek zameranych na dodrziavanie ustanoveni vyhlasky MZ SR ¢.
527/2007 Z. z. o podrobnostiach o poziadavkach na zariadenia pre deti a mladez.

NajcastejSim nedostatkom v kontrolovanych zariadeniach bolo chybanie rozhodnuti k zacatiu
prevadzky ak schvaleniu prevadzkovych poriadkov. Z nedostatkov prevadzkového
charakteru boli najcastejSie zistované nasledovné: nedostatocnd udrzba najméd vnutornych
priestorov (poSkodené malovky, opotrebované protiSmykové natery na podlahach telocvicni,
opotrebované PVC povrchy v Satniach a keramické obklady na podlahach a stenach zariadeni
na osobnu hygienu, nefunkéné sprchy, plesnivenie stien a stropov nasledkom vymeny okien
na plastové bez moznosti permanentné¢ho prevetravania), nedostatky v stvislosti s tepelno —
vlhkostnou mikroklimou, chybajici teplomer na meranie teploty vnutornych priestorov,
nezabezpeceny privod tecucej teplej vody v hygienickych zariadeniach, chybajiice ochranné
kryty na svietidlach, podlahova krytina v telocvicni poskodend, poSkodené, a znelistené
povrchy stien astropov, chybajica zdravotechnika v hygienickych zariadeniach,
neovladatel'nost’ okien v TV zariadeniach z podlahy.
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4.6  Projekt ,,Objektivizacia expozicie a hodnotenie styrénu vo vnutornom prostredi
vybranych materskych §kol v suvislosti s pouzitim polystyrénovych a polyesterovych
materialov*

Detskd populacia je vnimavejSia na environmentdlne faktory prostredia ako dospelé
populacia. Pri vystavbe predSkolskych zariadeni sa pouzivaju rdézne druhy polystyrénovych
a polyesterovych materidlov ako sucast’ izolacie podlah a pri zatepl'ovani objektov. Tieto
materidly su vystavené vplyvom meniacich sa klimatickych ako aj mikroklimatickych
podmienok, ¢im dochadza k uvolfiovaniu styrénu do ovzdusia.

Cielom ulohy je zobjektivizovat’ hodnoty meranim a ich porovnanie s limitnymi hodnotami
pre vnutorné prostredie citovanymi vo Vyhlaske MZ SR ¢. 259/2008 Z. z. o podrobnostiach
o poziadavkach na vnatorné prostredie budov a o minimalnych poziadavkach na byty nizSieho
Standardu a na ubytovacie zariadenia.

Ciel'om projektu je prevencia akutnych a chronickych ochoreni a alergii u deti predskolského
veku prostrednictvom zistenia trovne environmentalnych faktorov ako vychodiska pre
zlepsovanie kvality prostredia. Gestorom tlohy je RUVZ hl. mesto Bratislava so sidlom
v Bratislave.

Realizacia projektu bola presunutd na druhy polrok r. 2013, so sucasnym zahrnutim
monitorovania vplyvu vykurovacej sezony.
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NAZOV ULOHY

GESTOR ULOHY

5.1

RIESITECSKE PRACOVISKA

TERMIN UKONCENIA

Zhodnotenie zdravotného rizika z prirodnej radioaktivity
v balenych vodach dodiavanych do distribuc¢nej siete
v ramci SR

RUVZ so sidlom v Banskej
Bystrici

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

2015

5.2

Radiaéna ochrana na docfasnych defektoskopickych
pracoviskiach v Slovenskej republike

UVZ SR

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

2015

5.3

Sledovanie a hodnotenie vel’kosti oZiarenia pacientov
z lekarskeho oZiarenia

UVZ SR

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

2015

5.4

Monitorovanie radioaktivity v Zivotnom prostredi pre tcely
plnenia poZiadaviek odporucania Eurdpskej komisie a
zabezpecovanie c¢innosti komunika¢ného informacného
systému medzi UVZ SR a Eurépskou Komisiou

UVZ SR

UVZ SR, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, Kosiciach

Priebezne
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51 MONITORING PRIRODNEJ RADIOAKTIVITY V MINERALNYCH
VODACH PLNENYCH DO FLIAS DODAVANYCH DO DISTRIBUCNEJ SIETE
V RAMCI SR

Anotacia

Mineralne vody st dnes vyznamnym zdrojom prijmu vody pre l'udi vsetkych vekovych
kategorii v ramci ich pitného rezimu. Konzumdacia mineralnych vod sa stala vel'mi popularnou
ako na Slovensku , tak v rdmci Eurdpskeho spolocenstva. To znamend, Ze nezanedbatel'na
Cast’ I'udskej populacie pije minerdlne vody plnené do flias alebo népoje pripravené z tychto
vod.

V zaujme ochrany zdravia konzumenta sa dnes dostava do popredia otazka rizika pre zdravie
Cloveka a predovsetkym pre deti, vyplyvajuceho z konzumacie minerdlnych vod s vysSim
obsahom radionuklidov napr. raddia a urénu.

Na rieSenie tilohy bola zriadena pracovna skupina z odbornikov UVZ SR, RUVZ so sidlom v
Kosiciach, RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici.

V prvom polroku 2013 sa pokracovalo v odberoch a analyzach balenych vod. Stanovenia
prirodnych réadionuklidov vo vSetkych odobratych vodach sa realizovali v dvoch
laboratoriach:

a. Radiochemické laboratérium UVZ SR — stanovenie celkovej objemovej aktivity alfa

a beta, 222Rn, 21OPb, 22Ra

‘5)1.0 Réadiochemické laboratorium RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici — ****>**U, **°Ra,
Po.

Zatial’ bolo odobratych 16 balenych vod:

0] 8 balenych vod odobrali pracovnici UVZ SR

o] 8 balenych vod odobrali pracovnici RUVZ so sidlom Kosiciach,

Harmonogram odberov a analyz balenych vod sa musel prispdsobit’ znizovaniu stavu
pracovnikov a narastajucim problémom s pristrojovym vybavenim laboratorii. Hlavnu tlohu
budeme musiet’ realizovat’ dlhSie casové obdobie a to minimalne do roku 2016.

5.2 RADIA(“;NA OCHRANA NA DOCASNYCH DEFEKTOSKOPICKYCH
PRACOVISKACH V SR

Ciel

Zhodnotit’ troven radiacnej ochrany pri vykonavani defektoskopickych prac a vypracovat
usmernenie pre zriadovanie docasnych pracovisk pre NDT s pouZzitim zdroja Ziarenia a pre
oznamovanie prepravy radioaktivnych ziari¢ov.

Anotacia

Radia¢na defektoskopia na doc¢asnych pracoviskach je ¢innost’, ktord ma svojim charakterom
a pouzivanymi zdrojmi ziarenia (vdcSinou sa jednd o vysokoaktivne ziariCe) vyznamny
potencial ohrozit’ zdravie pracovnikov a pri niektorych moznych mimoriadnych situdcidch aj
jednotlivcov z obyvatel'stva. Legislativa pozaduje od prevadzkovatel'ov defektoskopickych
zdrojov Ziarenia, ktori maji povolenie na zriadovanie docasnych pracovisk, aby zriadenie
pracoviska oznamili organom dozoru 24 hodin vopred. Casto sa prace vykonavaju len jeden
deni, pripadne v noci a zriedka je v praxi mozné zorganizovat’ zo dia na denl previerku na
takomto pracovisku. VzhI'adom na ddlezitost’ dodrziavania poziadaviek radianej ochrany na
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doCasnych pracoviskach je potrebné podrobnejSie rozpracovanie poziadaviek platnych
predpisov v oblasti radiacnej ochrany pre tieto pracoviska formou odborného usmernenia.

Plnenie uloh projektu k 30.6.2013

RieSenie projektu vychadza z poziadaviek MAAE uverejnenych v Specific Safety Guide No.
SSG11 Radiation Safety in Industrial Radiography (Radiatna ochrana v priemyselnej
radiografii).

Od 18.6.2013 bola veducou pracovnej skupiny na rieSenie projektu menovana Ing. Auxtova.
27.6.2013 sa na RUVZ uskutoénilo stretnutie pracovnikov zo vsetkych zainteresovanych
pracovisk. Ulohy projektu sa priebezne plnia, dohodla sa uprava pouzivanych dotaznikov
a spdsob vykonavania previerok docasnych pracovisk. Riesi sa problém dopravy na miesto
vykonu prac v mimopracovnom case. Uskuto¢nila sa 1 neohldsend previerka na doCasnom
pracovisku v Banskej Bystrici vo vecernych hodinach, dalSie previerky sa operativne
naplanuju podla doslych oznameni.

V spadovom uzemi Banskéd Bystrica sa projekt vztahuje na 8 defektoskopickych pracovisk
v Zilinskom kraji a5 pracovisk v Banskobystrickom kraji. V Nitrianskom kraji je to 6
pracovisk, v Bratislavskom 8 pracovisk, v Tren¢ianskom, Trnavskom, KoSickom
a PreSovskom kraji sa pocet spresni podl'a aktudlne platnych povoleni. Priebezne sa analyzuju
a dopliiajii Gdaje z jednotlivych defektoskopickych pracovisk ziskané previerkami v ramci
Staitneho zdravotného dozoru. Ziskané udaje budu sluzit ako podklady na zhodnotenie
a porovnanie urovne radia¢nej ochrany tychto pracovisk.

V druhom polroku 2013 sa za¢ne na zéklade ziskanych tdajov pripravovat’ metodicky pokyn
pre vykonavanie defektoskopickych prac na doc¢asnych pracoviskéch.

5.3 SLEDOVANIE A HODNOTENIE VELKOSTI OZIARENIA PACIENTOV
Z LEKARSKEHO OZIARENIA

Zaciatkom roka 2013 bol dokonceny zber tidajov o aplikacii rddiofarmék pacientom pri
diagnostickych vysetreniach v nuklearnej medicine, ktoré su potrebné na vypocet efektivnej
davky prostrednictvom elektronickych formuléarov.

V sucasnosti na postupne Statisticky spracovavaju udaje ziskané z pracovisk nuklearnej
mediciny v Slovenskej republike v stilade s pripravenou metodikou podl'a medzinarodnych
odportc¢ani ICRP ¢. 53, 80 a 106 a podla odporacania Eurdpskej komisie: Radiation
protection No.154.

Vzhl'adom k tomu, Ze nie je mozné pre chybajice pristrojové vybavenie v nasledujicom
obdobi pokracovat’" v sledovani ahodnoteni velkosti oziarenia pacientov v klasickej
diagnostickej radiolégii, veduci pracovnej skupiny po predchadzajucej dohode s ¢lenmi
pracovnej skupiny pripravil metodiku pre zber a spracovanie udajov potrebnych pre
stanovenie velkosti oziarenia pacientov pri vySetreniach metdédami pocitacovej tomografie
a prezentoval ju pritomnym ¢lenom pracovnej skupiny.

Metodika stanovenia efektivnej davky pacientov pri CT vySetreniach bola spracovana podla
odporucania ICRP a smernice EUR16262 a vychadza pri vypocte efektivnej davky z udajov
objemového indexu poéitatovej tomografie CTDIy, a stéinu davky a dizky — DLP, ktoré
zaznamenavaju jednotlivé CT zariadenia a zo Standardnych konverznych koeficientov pre
vypocet efektivnej davky.
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V banskobystrickom kraji je 11 pracovisk s CT pristrojmi (16 -64 slices), v zilinskom kraji 10
pracovisk (8-64 slices).

V nasledujicom obdobi budu tieto pracoviska navstivené ¢lenmi pracovnej skupiny a odborni
zastupcovia budu pouceni o metodike zberu dat, ktory bude prebiehat’ 3 mesiace.

Clenovia pracovnej skupiny, vykonavajici dozor v radiaénej ochrane pripravia aktudlny
prehlad pristrojovej techniky, fantdbmov na dozimetrické merania a d’alSieho prisluSenstva,
ktor¢ je mozné pouzit na dozimetrické merania radiaénych parametrov rontgenovych
pristrojov, potrebnych pre stanovenie velkosti oziarenia pacientov pri jednotlivych typoch
radiologickych vykonov — skiagrafia, skiaskopia, mamografia, angiografia a intervencna
radiologia, stomatologicka radiodiagnostika (intraoralne a panoramatické snimky).

Nasledne bude vypracovany zoznam pristrojov, pomdcok a prislusenstva, ktoré je nutné
doplnit’, aby bolo mozné zabezpecit' potrebné dozimetrické merania a dokoncenie hlavnej
ulohy.

54 MONITOROVANIE RADIOAKTIVITY V ZIVOTNOM PROSTREDI PRE
UCELY PLNENIA POZIADAVIEK ODPORUCANIA EUROPSKEJ KOMISIE
C(2000)  1299)(2000/473/EURATOM A  ZABEZPECOVANIE  CINNOSTI
KOMUNIKACNEHO INFORMACNEHO SYSTEMU MEDZI UVZ SR A
EUROPSKOU KOMISIOU.

Anotacia

UVZ SR avybrané regiondlne urady verejného zdravotnictva zabezpe¢uji monitorovanie
radiacnej situdcie na Uzemi SR asucasne vykondvaju dozor na pracoviskach, kde sa
vykonavaju &innosti veduce k oziareniu. Udaje o monitorovani radioaktivity v zlozkach
zivotného prostredia pozaduje Eurdpska komisia na zéklade ¢l. 35,36 Euratom Treaty od
kazdej ¢lenskej krajiny a sluzia ako zaklad pre hodnotenie oziarenia obyvatel'stva. Tieto tlohy
sa musia vyhodnocovat’, spracovat’ a v pravidelnych intervaloch zasielat’ Eurdpskej komisii.
Uloha zahriiuje aj zabezpe¢enie komunika¢éného informaéného kandlu medzi UVZ SR a
Europskou Komisiou a reagovanie na poziadavky Eurdpskej Komisie stvisiace s obsahom
monitorovania sposobov komunikécie vysledkov.

Ciel’ ulohy

Pre ucely monitorovania je potrebné pravidelné hodnotenie toho, ktoré zlozky zivotného
prostredia a ktoré kategorie radionuklidov st relevantnymi indikatormi skuto¢nych
a potencidlnych urovni radioaktivity v Zivotnom prostredi a oZiareni populdcie. V
podmienkach Slovenskej republiky sa monitorovanie radioaktivity v zivotnom prostredi
vykonava v zlozkach Zivotného prostredia ako st vody (pitné a povrchové), vzduch, poda
a potraviny. Pre ucely hodnotenia vonkajSiecho oziarenia sa vykonava aj monitorovanie
davkovych prikonov vo vzduchu. Namerané¢ hodnoty sa po ich spracovani a vyhodnoteni
komunikuju do vyskumného centra Eurdpskej komisie. Monitorovanie sa vykonava podla
schvdleného monitorovaciecho planu poziadaviek odporic¢ania FEurdpskej komisie
2000/473/Euratom.

Zabezpedenie kvality (QA/QC): Laboratoria OOZPZ sa zOlastiuju medzinarodnych
laboratornych porovnavacich merani, ktoré urci kazdoro¢ne EU.
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NAZOV ULOHY

GESTOR ULOHY

RIESITECSKE PRACOVISKO

TERMIN UKONCENIA

Narodny imuniza¢ny program SR

6.1 Uloha nadvazuje na ulohy PVV na r. 2010-2014 na Gseku |UVZ SR
verejného zdravotnictva
RUVZ v SR priebezne
. Ce « UVZ SR, RUVZ so sidlom
6.2 Surveillance infekénych chorob v Banskej Bystrici
RUVZ v SR priebezne
UVZ SR,
Informacny systém prenosnych ochoreni RUVZ so sidlom
6.3 . .
v Banskej Bystrici
RUVZ v SR priebezne
Nozokomislne nékaz RUVZ so sidlom v Trenéine
6.4 y a v Banskej Bystrici
RUVZ v SR priebezne
6.5 Mimoriadne epidemiologické situicie UVZ SR
) RUVZ v SR priebezne
Environmentilna surveillance poliomyelitidy |{UVZ SR, NRC pre
6.6 a sledovanie VDPV poliomyelitidu
RUVZ v SR priebezne
Prevencia HIV/AIDS UVZV.SR’ RUVZ so sidlom
6.7 v KoSiciach
RUVZ v SR december 2016
RUVZ Bratislava — hlavné
6.8 Poradne ockovania mesto, RUVZ so sidlom v
: Trnave
RUVZ v SR priebezne
Identifikicia najcastejSich faktorov ovplyviiujucich slé:nzske’ BS(; trici ;1%1{);;
6.9 postoj rodicov a budicich rodi¢ov k o¢kovaniu By ’

so sidlom v Komarne

RUVZ v SR, SZU Bratislava - FVZ

do konca roku 2014
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6.1  Narodny Imuniza¢ny program SR

Uloha sa priebezne plni v stlade so zdkonom 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore
arozvoji verejného zdravia a vyhlaskou MZ SR ¢. 585/2008 Z. z., ktorou sa ustanovuju
podrobnosti o prevencii a kontrole prenosnych ochoreni. Narodny imunizaény program sa
realizuje v sulade s ciel'mi programu Svetovej zdravotnickej organizacie (SZO) ,,Zdravie pre
vSetkych v 21. storoci®, v stlade s odporicaniami Eurdpskej komisie a v sulade s praxou
¢lenskych statov EU. V prvom polroku 2013 prebehlo rokovanie Pracovnej skupiny pre
imunizaciu (PSPI) jedenkrat. Porada bola zamerand predovSetkym na ocCkovanie proti
pneumokokovym invazivnym ochoreniam, tetanu a deklaraciu konfliktu zdujmov. Eurdpsky
imunizacny tyzden (EIW) sa uskutocnil vtermine od 22. — 27. 4. 2013 ako kampan
Euroregionu Svetovej zdravotnickej organizicie. Na realizicii EIW participoval Urad
verejného zdravotnictva SR a vSetky regionalne urady verejného zdravotnictva v SR. Cielom
realizacie EIW bolo zvysit zaoCkovanost, elimindcia tzv. vakcinanych dier, zlepSenie
informovanosti o ocCkovani proti ndkazam, ktorym sa dd vdaka ockovaniu uspesne
predchadzat’ a odpoved’ na antivakcinacné aktivity, ktoré st problémom vSetkych krajin
europskeho regionu SZO. Slogan EIW 2013 bol ,,Protect your world - get vaccinated®, co
znamena ,,Chrante svoj svet — dajte sa zaockovat™. Aktivity boli zamerané najmi na zlepSenie
informovanosti $irokej verejnosti o vyzname ocCkovania proti ockovanim preventabilnym
ochoreniam, ako aj na zvySenie zaockovanosti tazko dosiahnutel'nych skupin populécie.
Aktivity uradov verejného zdravotnictva boli podobne ako v predchazajucich kampaniach
orientované na Styri ciel'ové skupiny — laickt verejnost’, zdravotnickych pracovnikov, romsku
populdciu a iné rizikové skupiny. Pri realizacii EIW regionalne turady spolupracovali
s praktickymi lekarmi pre deti a dorast, s praktickymi lekarmi pre dospelych, Studentmi §kol
zdravotnickeho zamerania, ako aj s romskymi zdravotnickymi komunitnymi pracovnikmi. Pri
propagacii aktivit EIW zohrali doleziti ulohu aj tla¢, rozhlas atelevizia. Spolu bolo
realizovanych 2 158 aktivit. Pracovnici odborov epidemiologie pripravili spolu 76 prednasok
a 67 besied, zabezpecili uverejnenie Clankov v 61 printovych médidch auverejnenie
informacii na 136 webovych strankach, zucastnili sa 23 televiznych relacii. V ramci
propagacie ocCkovania boli pripravené letdky, plagaty, ndstenky a informacné panely s
tematikou ockovania. Realizovana bola aj vakcinacna poradia a iné aktivity (napr. dotaznik,
tlacova beseda). Z celkového poctu 2 158 aktivit bolo 1 232 uréenych pre laicku verejnost’,
687 pre zdravotnickych pracovnikov, 182 pre romske komunity a 57 pre iné rizikové skupiny.
V prvom Stvrtroku 2013 bola vyhodnotend celoslovenskd zaockovanost' za rok 2012.
ZaoCkovanost' sazistovala zo zdravotnej dokumenticie vo vSetkych ambulanciach
vSeobecnych lekarov pre deti a dorast v SR. Celoslovenské vysledky zaockovanosti boli
priaznivé. Zaockovanost’ prekrocila u vsetkych druhov povinného ockovania deti hranicu 95
%. Pohybovala sa na trovni 97,8 % az 99,3 %, s vynimkou zao¢kovanosti novorodencov proti
tuberkuloze, ktora vzhl’'adom na vypadok ockovacej latky proti tuberkuldze a na planované
zruSenie povinného ockovania novorodencov proti tuberkuléze nebolo mozné objektivne
hodnotit’. Okrem zaockovanosti sa kontrolovala aj uplnost’ zaznamov o ockovani v zdravotne;j
dokumentécii, vyhodnocovali sa kontraindikacie ockovania, neziaduce reakcie po o¢kovani a
dodrziavanie chladového retazca pri uchovavani ockovacich latok. Kontrolu zaockovanosti
vykonali vietky RUVZ v SR. Napriek problémom s o¢kovanim rémskych deti a odmietania
povinného ockovania deti rodicmi ovplyvnenymi antivakcinacnymi lobby, zostava uroven
zaoCkovanosti potrebnej na zabezpecenie kolektivnej imunity v Slovenskej republike nad’alej
vysoka. Efektivita vysokej zao¢kovanosti sa odrazila na nulovej chorobnosti, resp. na vel'mi
nizkych hodnotéch chorobnosti u vSetkych ochoreni, proti ktorym sa povinne ockuje. V ramci
medzinarodnej spoluprace bola Slovenska republika aj v prvom polroku 2013 zapojena do
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eurdpskeho projektu VENICE II, v ramci ktorého boli poskytované informacie o vyskyte
a ockovani proti viacerym ockovanim preventabilnym ochoreniam.

6.2 Surveillance infekénych ochoreni

V prvom polroku 2013 sa celoslovensky pokracovalo v priebeznom monitorovani
vyskytu prenosnych ochoreni a v realizacii potrebnych preventivnych a represivnych opatreni.
Udaje zceloslovenskej epidemiologickej a laboratornej surveillance boli vkladané,
analyzované a registrované prostrednictvom epidemiologického informa¢ného systému EPIS.
Bola vypracovana analyza vyskytu ochoreni v Slovenskej republike za rok 2012 a analyza
vyskytu chripky a chripke podobnych ochoreni v chripkovej sezone 2012/2013. Pokracovala
spolupraca a hlasenie ochoreni do databaz ECDC a WHO. V roku 2012 bolo z celého izemia
SR individualne hlasenych celkom 60 746 pripadov prenosnych ochoreni, ¢o je 0 2,7 % viac
ako v roku 2011 a v prvom polroku 2013 spolu 34 559 ochoreni. V Slovenskej republike bola
v prvom polroku 2013 situdcia vo vyskyte ochoreni preventabilnych o¢kovanim priazniva.
Nebol zaznamenany ani jeden pripad poliomyelitidy, rubeoly ani diftérie. Nebol zaznamenany
autochtonny pripad osypok. V uvedenom obdobi sa tieZ vyskytli dva pripady parotitidy.
V prvom polroku 2013 pokracoval zvySeny vyskyt ochoreni na pertussis. V SR bol v prvom
polroku 2013 najvyssi vyskyt pertussis zaznamenany v Bratislavskom kraji (chorobnost’ 75,81
na 100 000 obyvatel'ov — 458 pripadov). Vyskytlo sa 44 pripadov akutnej virusovej hepatitidy
typu B, ¢o predstavovalo chorobnost’ 0,97 na 100 000 obyvatel'ov. Najvyssia chorobnost’ bola
hlasena z Trnavského kraja (2,70 na 100 000 obyvatel'ov — 15 pripadov). Za prvy polrok 2013
bolo v SR zaznamenanych celkom 70 Umrti na prenosné ochorenia. Do eurdpskeho
informac¢ného syst¢tmu TESSY je pravidelne hlasenych 50 druhov prenosnych
ochoreni.Analyza vyskytu prenosnych ochoreni je dostupna denne v tlacovych, grafickych
a mapovych zostavach na portali EPIS (pre registrovanych uZzivatelov je podrobnejSia na
aplikacii portalu EPIS). Obsahuje porovnanie vyskytu prenosnych ochoreni za poslednych pat
rokov a dlhodobé trendy vyskytu. Pravidelné mesacné analyzy su dostupné na portali pre
registrovanych uzivatelov www.epis.sk ako aj na www.vzbb.sk.

6.3 Informacny systém prenosnych ochoreni (IS EPIS)

Uloha sa plni priebezne, vykonavaji sa pravidelné kontroly kvality udajov vlozenych
do systému, ktoré sa exportuji do ECDC — TESSy.

6.4  Mimoriadne epidemiologické situacie

Pracovnici odborov epidemiolégie RUVZ v SR aj v prvom polroku 2013 nepretrZite
monitorovali a bezodkladne uvadzali informacie o kazdej mimoriadnej udalosti do
Slovenského systému rychleho varovania (SRV) v ramci EPIS. Tieto informdcie sa nasledne
na vetkych urovniach tyzdenne spracovavali. Pracovnici odboru epidemiologie UVZ SR ich
vyhodnocovali akazdy piatok spracovali do sprav o mimoriadnych epidemiologickych
ainych havarijnych situdcidch v Slovenskej republike, ktoré sa zasielali vSetkym
zainteresovanym vratane masmédii. Slovenska republika je aktivne zapojena do eurdpskeho
systému rychleho varovania a odpovede (EWRS) pri vyskyte mimoriadnej epidemiologicke;j
situacie v §tatoch EU. Cielom systému EWRS je rychla vymena informacii o vyskyte
infekénych ochoreni resp. epidémii, ktoré maji potencial Sirit’ sa za hranice krajiny ich
vzniku, pripadne mozu byt hrozbou pre obyvatelov $taitov EU alebo si mimoriadne a
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z odborného hladiska si zasluhuju pozornost. Na UVZ SR je ztohto ddévodu trvale
zabezpecena 24 hodinova sluzba sedem dni v tyzdni, v rdmci ktorej sa nepretrzite monitoruje
naSa aj eurdpska epidemiologickd situacia. Aj v priebehu prvého polroka 2013 pokracovalo
monitorovanie a okamzité hlasenie tazkych akutnych respiraénych ochoreni oznacovanych
ako SARI (Severe Acute Respiratory Infection), ktoré bolo v SR celoplosne zavedené 3.
novembra 2009. Na zaklade tohto monitoringu ma Urad verejného zdravotnictva SR denne
aktualne informacie o pocte takychto hospitalizovanych pacientov a rovnako aj o pocte umrti
osob, uktorych bol potvrdeny pandemicky virus. V prvom polroku 2013, tak ako
v predchadzajiicom obdobi UVZ SR zabezpedoval osobitnii medzinarodnt spolupracu
Slovenska pri mimoriadnych udalostiach v oblasti salmonel6z a inych alimentarnych infekeii.
I5lo o spolupracu s eurépskym centrom pre kontrolu chordb (ECDC) so sidlom v Stokholme
vramci eurdpskeho programu Food and Waterborne Diseases (FWD). Program FWD riesi
vynarajuce sa zdravotné hrozby prostrednictvom tzv. urgentnych poziadaviek (Urgent
Inquires - Ul), ktoré st rozposielané kontaktnym miestam pre prislusné infekcie vSetkych
Clenskych S$tatov, vratane Slovenska. Kazda posland urgentnd poziadavka je na odbore
epidemioldgie UVZ SR dosledne rieSena. Ak sa zisti, ze ide o medzinarodni epidémiu, cel4
problematika sa d’alej riesi v ramci eurdpskeho systému rychleho varovania (EWRS).
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C.U. |[NAZOV ULOHY GESTOR ULOHY
RIESITELSKE PRACOVISKO TERMIN UKONCENIA
7.1 Cyanobaktérie UVZ SR
UVZ SR, RUVZ v SR 2013 a dalsie roky
Legionely a améby v zdravetnickych zariadeniach, UVZ SR
7.2 nebytovych budovich a v oddychovych zénach
UVZ SR aRUVZ v SR 2013 a dalie roky
Mineralne a pramenité balené vody a vody vo UVZ SR
7.3 watercooleroch
UVZ SR, RUVZ Poprad, ostatné RUVZ podl'a ziujmu 2013 a d’alsie roky
4 Radiacne osetrené potraviny UVZSR
) UVZ SR a RUVZ vSR podla aktuilneho Planu tradne;j o
kontroly potravin 2013 a dalSie roky
Materské mlieko UVZ SR
5 UVZ SR, Laktarium DFN Limbové ul. Bratislava, RUVZ
) Poprad, RUVZ Presov, banka materského mlieka, |2013 a d’alSie roky
Novorodenecké oddelenie FNsP J.A. Reimana v Presove
Rezidua pesticidov v potravinach pre dojcensku a detsku UVZ SR
76 vyZivu
) UVZ SR a RUVZ v SR podla aktuilneho Planu turadnej 2013 a dalsie rok
kontroly potravin Y
Glutén v diétnych potravinach UVZ SR
7.7 UVZ SR, RUVZ vSR podla aktuilneho Planu uradnej o
Kontroly 2013 a d’alsie roky
Identifikacia a typizicia patogénnych mikroorganizmov UVZ SR
7.8 metédami molekuliarnej biologie
UVZ SR 2013 a d’alie roky
Stanovenie olova v krvi exponovanych pracovnikov UVZ SR
7.10 UVZ SR, RUVZ v Banskej Bystrici, Kogiciach 2013 a daalsie roky
Objektivizacia tucinkov zdrojov optického Ziareniav| ,
711 pracovnom a Zivotnom prostredi UVZ SR
UVZ SR, RUVZ v SR 2013 a dralgie roky
Stanovenie metabolitov toluénu v modi exponovanych UVZ SR
7.12 zamestnancov
UVZ SR, RUVZ v SR
713 Monitoring vyskytu enterovirusov vo vodach urcenych na UVZ SR

kupanie
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UVZ SR (OOFZP, OLM), RUVZ, SZU Bratislava

VedPajSie produkty dezinfekcie a kvalita pitnej vody UVZ SR

UVZ SR (OOFZP, HZP), RUVZ Bratislava hl. mesto, RUVZ
Dunajska Streda, RUVZ Banska Bystrica a d’al§ie RUVZ podla
vybranych verejnych vodovodov

7.14

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

R[:JVZ so sidlom v Banskej By’strici,vUVZ SR, RUVZ Kosice, 2013 a daltie rok
RUVZ Nitra, RUVZ Trnava, RUVZ Zilina y
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71 CYANOBAKTERIE

Plnenie ulohy, ktorej cielom je vyskyt cyanobaktérii na vodarenskych nadrziach, vo
vodach ur¢enych na ktpanie a prirodnych kupaliskach Slovenska, pokracuje aj v roku 2013.
Vzhl'adom na zmenu legislativy v r. 2012 a jej priamu suvislost’ s plnenim tejto ulohy, NRC
pre hydrobioldgiu a NRC pre ekotoxikoldgiu vypracovalo pre regionalne trady verejného
zdravotnictva Pokyny na odbery vzoriek vod uréenych na kupanie, z prirodnych kupalisk
a biokupalisk a na stanovenie biologickych a ekotoxikologickych ukazovatelov pre kupaciu
sezonu 2013.

NRC pre ekotoxikoldgiu spolupracovalo s pracoviskom HZP na priprave novej verzie
manazmentu monitorovania cyanobaktérii a hodnoteni kvality vody urcenej na kupanie
a prirodnych kupalisk.

V zmysle platnej legislativy (VyhlaSka MZ SR €. 308/2012 Z. z. o poziadavkach na kvalitu
vody, kontrolu kvality vody a o poZiadavkéach na prevadzku, vybavenie prevadzkovych ploch,
priestorov a zariadeni na prirodnom kupalisku a na umelom kupalisku a Vyhlaska ¢. 309/2012
Z. z. o poziadavkach na vodu urceni na kupanie) sa z biologickych ukazovatel'ov sleduju:
vyskyt, druhové zlozenie aabundancia cyanobaktérii, vyskyt ataxonomické zloZenie
sinicového vodného kvetu, obsah chlorofylu a, toxicita vodného kvetu avody a obsah
cyanotoxinov v biomase sinic a vo vode. Stanovuje sa mikroskopicky obraz biosestonu —
celkovy obraz ozivenia vzorky dominantymi druhmi organizmov spolu s ich percentudlnym
zastupenim vo vzorke.

Chemické a fyzikalne analyzy vody st zamerané na vybrané ukazovatele suvisiace
s rozvojom cyanobaktérii, najmi obsah biogénnych prvkov P, C, N, kyslikovy rezim, pH,
teplota a prichl'adnost’ vody. Zaroven sa sleduje mikrobiologické ozivenie vody a zdravotna
bezpecnost’” vod urcenych kupanie v prirodnych jazerdch a nadrziach v zmysle platnej
legislativy na ochranu zdravia verejnosti.

Do zoznamu sledovanych lokalit boli zahrnuté nasledovné lokality:

Vodarenské nadrze - Hrinova, Klenovec, Bukovec, Turcek, Malinec, Starina, Nova Bystrica.
Prirodné kupaliskd a vody urené na kupanie - Ruzina, Teply vrch — Ormet a Drieflok,
Liptovska Mara, Sastin- Straze, Malé Levare, Kunov, Po¢avadlo, Zemplinska Sirava, Ruzin,
Pod Bukovcom, Vinné, Jazero v KoSiciach, Senec-Slne¢né jazera, Zlaté piesky, Kuchajda,
Velky Drazdiak, Vel’ka Domasa, Sulianske jazero.

Doteraz sa vySetrili 3 vzorky vod odobrané z vody urcenej na kupanie a z prirodnych
kupalisk. Z hladiska biologického vySetrenia to predstavuje 33 ukazovatelov a analyz.
Vysetrili sa ukazovatele cyanobaktérie, chlorofyl —a, riasy-fytoplanktéon a bol vypracovany
mikroskopicky obraz biosestonu pre kazdu lokalitu. Limity pre jednotlivé ukazovatele neboli
prekrocené na ziadnej lokalite. Na lokalitich Vajnorské jazero a Velky Drazdiak nebol
zaznamenany vyskyt cyanobaktérii. Vo Velkom Drazdiaku bolo zaznamenané premnozenie
rozsievky Cyclotella ocellata, ktorej zivé jedince aschranky tvorili dominantu
mikroskopického obrazu tejto lokality uz druhy rok, ako pozostatok jarného fytoplanktonu.
Na prirodnom kupalisku Kuchajda v ¢ase odberu kulminoval vyskyt zelenej riasy Tetraédron
minimum zo skupiny Sphaeropleales v sprievode d’alSich druhov zelenych rias zo skupiny
Chlorellales. 7 cyanobaktérii so schopnostou tvorit vodny kvet bol zisteny Microcystis
aeruginosa a M. wesenbergii (1610 buniek/ml).

V $pecializovanom laboratoriu chémie vod vySetrili na spominanych lokalitdch
celkovy dusik (0,59 mg/l, 0,74 mg/l, 1,04 mg/l) a celkovy fosfor (0,099 mg/l, 0,0402 mg/l,
ND), limity neboli prekrocené ani v jednom ukazovateli. Stanovilo sa 6 ukazovatel'ov a 12
analyz.

NRC pre mikrobioldgiu zivotného prostredia sledovalo mikrobiologickt kvalitu vod v tychto
ukazovatel'och: koliformné baktérie, Escherichia coli, enterokoky a patogénne a podmienene
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patogénne mikroorganizmy. Boli vysetrené 3 vzorky vdd z 3 prirodnych kupalisk co
predstavuje 12 ukazovatelov a 51 analyz. Na lokalite Kuchajda bola vySetrena 1 vzorka
povrchovej vody. Baktérie Escherichia coli v tejto vzorke stanovené neboli a Crevné
enterokoky boli stanovené v koncentracii 30KTJ/100 ml. V tejto vzorke vody vSak boli
stanovené podmienene patogénne baktérie Klebsiella sp. Na lokalite Vajnorské jazero bola
vySetrend 1 vzorka povrchovej vody. Baktérie Escherichia coli v tejto vzorke boli stanovené
v koncentracii 16 KTJ/100 ml a ¢revné enterokoky v koncentracii 27 KTJ/100 ml. Na lokalite
Velky Drazdiak bola vySetrend 1 vzorka povrchovej vody. Baktérie Escherichia coli v tejto
vzorke boli stanovené v koncentracii 6,9.10° KTJ/100 ml a &revné enterokoky v koncentracii
4,0.102 KTJ/100 ml. Koliformné baktérie, ktoré boli stanovené v odobratych vzorkach
povrchovych vod nad rozsah Vyhlasky MZ SR €.309/2012 Z. z. boli v intervale 4,2.10% aZ
3,5.10° KTJ/100 ml. Na zaklade mikrobiologického vysetrenia tychto vzoriek a limitnych
hodnét pre hodnotenie kvality vody urcenej na kupanie pre Escherichia coli a ¢revné
enterokoky uvedenych vo Vyhlaske MZ SR ¢.309/2012 Z. z. moZno konStatovat’, Ze 2 vzorky
vody odobraté na Kuchajde a na Vajnorskom jazere mozno zaradit' do ,,Vybornej kvality*
a vzorku vody odobratej na Velkom Drazdiaku do ,, Dobrej kvality*.

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

V ramci rieSenia Ulohy sa v 1. polroku 2013 sledovala kvalita vnitorného ovzdusia
v klimatizovanych nebytovych priestoroch a osidlenie vod legionelami aamébami
v zdravotnickych zariadeniach, nebytovych budovach av oddychovych zénach vratane
kupalisk.

NRC pre legionely v Zivotnom prostredi vySetrilo na pritomnost’ legionel celkovo 38
vzoriek (38 ukazovatel'ov a 839 analyz): 4 vzorky pitnej vody, 7 vzoriek teplej uzitkovej vody
(TUV), 3 vzorky bazénovych vod, 1 vzorka kondenzatu z klimatizadného systému, 13 vzoriek
sterov z klimatizacnych zariadeni, 5 vzoriek technologickych a chladiacich vod z pracovného
prostredia a5 vzoriek izolatov zasielanych na identifikdciu z pracovisk mikrobiologie
Zivotného prostredia RUVZ v SR, ktoré boli vykultivované z vod odobratych z bazénov.

Vramci projektu boli vySetrené vzorky vod v jednej bratislavskej poliklinike
v ambulanciach, kde je moznost’ vzniku aerosélu (stomatologické jednotky).

Vo vzorkach pitnych vod legionely stanovené neboli. V TUV  odobratych
v zdravotnickych zariadenia boli legionely potvrdené v 57 % vySetrenych vzoriek, priCom sa
ich koncentracie pohybovali od 40 do 5,4.10% KTJ/100 ml Legionella pneumophila sér. 1 a
Legionella pneumophila sér. 2-15. V bazénovych vodach boli legionely potvrdené v 33 %
vySetrenych vzoriek s najvysSou koncentraciou 4 KTJ/100 ml vody Legionella pneumophila
sérotyp 2-15. V piatich vzorkach izolatov zasielanych z pracovisk MZP RUVZ v SR
odobratych z vod bazénov boli potvrdené Legionella pneumophila sérotyp 3 a sérotyp 6.

Vo vzorkach ovzduSia a sterov odobratych v klimatizovanych objektoch legionely
stanovené neboli a v technologickych vodach z chladiacich okruhov boli v jednej vzorke
stanovené Legionella pneumophila sér. 2-15 v koncentracii 7,8.10° KTJ/200 ml.

Metdédami PCR bolo vySetrenych 42 vzoriek a vykonalo sa 268 analyz. Na rychlu
identifikaciu legionel sa nad’alej vyuzivala multiplex alebo konvenénd PCR, pomocou ktorej
je mozné identifikovat’ a rozliSit’ druhy Legionella pneumophila a Legionella sp. samostatne
alebo v ramci jednej reakcie. V radmci vyskumu identifikdcie jednotlivych druhov legionel
NRC pokracovalo v d’alsich PCR metodach vyuzivajicich ciel'ova kompletnt sekvenciu génu
16S rRNA. NRC v spolupraci s kontaktnym bodom pre surveillance legionel6z na SR ziskalo
nové referenéné kmene legionel anéasledne vyuzitim sekvenacnych technik rozsirilo subor
kompletnych sekvencii tohto génu, ktoré budu priebezne vkladané do celosvetovych databaz.
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Vsetky novoziskané referencné kmene sluzia ako pozitivne kontroly pri detekcii redlnych
vzoriek 1 v sivislosti s ochoreniami spdsobenymi legionelami vyskytujicimi sa na uzemi SR.

V nasledujucom vyskume budil nové referenéné kmene analyzované aj metodou ITS-
PCR (medzernikové variabilné oblasti 16S-23S rRNA), taktieZ novozavedenou metodou
pulznej elektroforézy (PFGE), naslednou metédou PCR-RFLP (restriction fragment lenght
polymorphism) sltiziace ako rychla druhova identifikécia.

NRC pre hydrobiolégiu v ramci toho projektu sledovalo vyskyt améb vo vzorkach
odobratych z vodovodov hromadného zdsobovania zo zdravotnickych zariadeni. Pracovisko
doteraz vysetrilo na pritomnost’ améb v ramci tohto projektu 5 vzoriek: 1 vzorku pitnej vody
a 4 vzorky teplej uzitkovej vody. Predstavuje to 37 ukazovatelov a analyz. Pritomnost” améb
sa vySetrovala kultivacnou metodou pri roznych teplotach (teplotna selekcia). Vzorky teplej
uzitkovej vody sa kultivovali pri teplotach 37°C a 44°C, vzorka pitnej vody aj pri teplote
30°C. Vzorka pitnej vody bola na pritomnost’ améb negativna. Z vySetrenych vzoriek teplej
uzitkovej vody bola 1 vzorka pozitivna na pritomnost’ améb pri teplotach 30°C a 37°C.

V ramci tejto ulohy NRC pre ekotoxikologiu s cielom identifikovat’ vyznamné druhy
akantaméb metddami PCR NRC udrziavalo v zbierke kultir vzorky akantaméb vo forme
axenickych kultar pri kultivacnych teplotach 23°C a 30°C v PYG médiu a na agarovych
platniach pri kultivaénych teplotach 23°C, 30°C a 37°C. Celkovo bolo udrziavanych 47
vzoriek ¢o predstavuje 260 analyz.

7.3  MINERALNE A PRAMENITE BALENE VODY VO WATERCOOLEROCH

Zakladnym mikrobiologickym kritériom vySetrovanym vo vzorkach mineralnych
a pramenitych balenych vod a vod vo watercooleroch je nepritomnost’ fekalneho znecistenia
a patogénnych apodmienene patogénnych mikroorganizmov, ktoré mozu indikovat
povodcov réznych ochoreni v I'udskej populdcii. Splnenim tohto kritéria je nepritomnost
mikroorganizmov koliformnych baktérii, baktérii Escherichia coli, Pseudomonas aeruginosa,
enterokokov v 250 ml, patogénnych a podmienene patogénnych mikroorganizmov v 100 ml,
sporulujucich sulfit redukujucich anaerobnych baktérii v 50 ml vySetrenej vzorky, celkovy
pocet mikroorganizmov (CPM) kultivovanych pri teplote 21 °C = 1 °C a CPM pri teplote
37°C.

Mikrobiologicky bolo v NRC pre mikrobioldgiu Zivotného prostredia UVZ SR v 1. polroku
2013 vysetrenych 6 vzoriek vod odobratych z watercoolerov, 1 vzorka prirodnej pramenitej
vody al vzorka balenej vody. V dvoch vzorkiach vody z watercoolerov boli dokazané
podmienene patogénne baktérie Pseudomonas aeruginosa. Z ostatnej nepatogénnej
sprievodnej mikroflory boli identifikované baktérie Staphylococcus epidermidis,
Pseudomonas sp., aerobne sporotvorné mikroorganizmy, viridujice streptokoky, Micrococcus
sp. a Bacillus subtilis. Vo vySetrenych vzorkach bol CPM kultivovanych pri 20°C + 2 °C
stanoveny v rozmedzi 1,8.10° — 4,3.10° KTJ/ml a CPM kultivovanych pri 37° C + 1°C
v rozmedzi 9 — 1,2.10° KTJ/ml.

NRC pre hydrobiologiu vySetrilo 6 vzoriek odobratych z davkovacov vody, ¢o predstavuje 26
ukazovatelov a analyz. Vzorky boli vyhodnotené v zmysle biologickych poziadaviek na
kvalitu mineralnej a pramenitej vody Potravinového kddexu v ukazovatel'och: mikromycéty,
Fe a Mn baktérie, zivé organizmy a mftve organizmy. Z celkového poctu vySetrenych vzoriek
boli limity prekrocené v 1 vzorke a to v ukazovateli zZivé organizmy a v ukazovateli Fe a Mn
baktérie. Vo vzorke sa nachadzali bezfarebné bicikovce (Flagellata apochromatica)
a zastupcovia zelezitych baktérii Gallionella sp. a Leptothrix sp.

Specializované laboratéria atdmovej absorpénej spektrometrie a chémie potravin
vySetrili 6 vzoriek vod odobratych z watercoolerov, ¢o predstavuje 24 ukazovatelov a 48
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analyz. Analyzoval sa obsah tazkych kovov ako arzén, kadmium, olovo a ortut’. V ziadnej zo
vzoriek nebol prekroceny hygienicky limit.

RUVZ so sidlom v Poprade vysetrilo 12 vzoriek spadajucich do tohto projektu. 7 vzoriek vod
bolo odobratych z watercoolerov a 5 vzoriek bolo mineralnych a pramenitych balenych vod.
Pri odbere vzoriek z watercoolerov boli odobraté sucasne aj po 3 stery z jednotlivych vypusti
(21 sterov). U4 vzoriek asponn jeden zo sterov bol pozitivny uz v primokultivacii (3x
kvasinky, 1x mikromycéty). V ostatnych steroch boli zachytené saprofytické stafylokoky,
aerobne sporulanty - z nich v jednom pripade Bacilluscereus. Z pomnozenia boli d’alej
vykultivované mikrokoky, Pantoeasp., Acinetobacter sp.

Vsetky vzorky (12) vyhovovali vo vSetkych skiSanych biologickych ukazovatel'och.
Specializované laboratorium chemickych analyz analyzovalo v 7 vzorkich watercoolerov
obsah tazkych kovov ako arzén, kadmium, olovo a ortut. V Ziadnej zo vzoriek nebol
prekroc¢eny hygienicky limit.

7.4 RADIACNE OSETRENE POTRAVINY

Slovensko participuje na monitoringu krajin EU v nadviznosti na prijaté opatrenia v
oblasti potravinového dozoru nad radiacne oSetrenymi potravinami v spotrebitel'skej sieti
dovazané z tretich krajin a vyrobky vyrobené v SR z dovezenych surovin.

Cielom projektu je monitoring radiacne oSetrenych potravin s obsahom tuku v
obchodnej sieti, monitoring radiacne oSetrenych potravin rastlinného poévodu v obchodnej
sieti, ochrana zdravia obyvatel'stva pred nepriaznivymi t¢inkami radia¢ne oSetrenych potravin
dovédzanych z tretich krajin a ochrana obyvatel'stva pred nepriaznivymi U¢inkami radiacne
oSetrenych potravin vyrabanych v SR zo surovin dovazanych z tretich krajin.

Specializované laboratérium plynovej chromatografie vysetruje vzorky potravin s
obsahom tuku podl'a STN EN 1784 — Pozivatiny. Detekcia oZiarenych potravin obsahujucich
tuk. Analyza uhlovodikov plynovou chromatografiou. Tuk sa zo vzorky izoluje roztavenim
alebo extrakciou vhodnym rozpusStadlom. Frakcia uhlovodikov sa ziska adsorpcnou
chromatografiou (predistenim tukového extraktu vzorky na stipci vhodného sorbentu —
florisilu), ktora sa vykona pred rozdelenim plynovou chromatografiou a detekciou plameno-
ionizaénym detektorom (FID). Nasledne sa vypocita  hmotnostny zlomok kazdého
namerané¢ho uhl'ovodika v pg/g tuku. Ak sa vo vzorke dokaze pritomnost’ dvojic oziarenim
vytvorenych uhl'ovodikov alkanov a alkénov, ktorych podiely hmotnostnych zlomkov by boli
detegované v ocakavanych pomeroch (podla STN EN 1784), vzorka vykazuje vlastnosti
potraviny oSetrenej ionizujucim Ziarenim.

V priebehu obdobi janudr — jin 2013 Specializované laboratérium plynovej
chromatografie prijalo na vySetrenie 10 vzoriek s obsahom tuku na zistenie pozitivnych
nalezov uhlovodikov indikujucich radiacné oSetrenie potravin. Z toho bolo 9 vzoriek
rastlinného povodu (prevazne na baze réznych druhov orechov) a1l vzorka zivociSneho
povodu (syr). Specializované laboratorium chémie potravin a predmetov bezného pouZivania
vySetruje vzorky beztukovych potravin rastlinného povodu termoluminiscenénou metddou
podla EN 1788. Analyzy vzoriek oboch typov vzoriek sa zrealizuju v 2. polroku 2013.
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75 MATERSKE MLIEKO

Vramci ulohy sa sledovali biopozitivne a bionegativne latky, nutricna kvalita
a mikrobiologickd kvalita pasterizovaného a nepasterizovaného materského mlieka z Laktéria
DFN na Kramaroch.
V 1. polroku 2013 bolo v Specializovanom laboratoriu chémie potravin a predmetov bezného
pouzivania vySetrenych 32 vzoriek materského mlieka, ktoré sa vySetrili na 185 ukazovatel'ov
arealizovalo sa 336 analyz. Sledoval sa obsah bielkovin, tukov, sacharidov, suSiny, vapnika
atieZ obsah ortuti. V $pecializovanom laboratoriu atomovej absorpénej spektrometrie bolo
analyzovanych 32 vzoriek materského mlieka na 107 ukazovatel'ov a vykonalo sa 321 analyz.
Vysetrovanymi ukazovatelmi v tomto laboratériu boli zelezo, med’, kadmium a olovo.
Stanovené hodnoty jednotlivych parametrov boli porovnavané s hodnotami uvadzanymi
v Potravinovych tabul'kéch a Potravinovom kédexe SR:
J obsah bielkovin
vo vsetkych vzorkach v uvedenom rozsahu podla potravinovych tabuliek
J obsah sacharidov
vyssi v 16 % vySetrovanych vzoriek
nizsi v 3 % vzoriek,
J obsah tukov
vyssi v 6 % vySetrovanych vzoriek
nizsi v 34 % vzoriek

. obsah vapnika
nizsi v 38 % vzoriek
° obsah medi

vo vsetkych vzorkach v uvedenom rozsahu podla potravinovych tabuliek

o obsah zeleza

niz8i ako minimalna tabul’kova hodnota v 81 % vzoriek.

V pripade kontaminantov (kadmium, olovo, ortut’) nebolo zistené prekrocenie limitov, ktoré
udava Potravinovy kodex SR.

Mikrobiologické vySetrenia uskutocnené v NRC pre mikrobiologiu zivotného prostredia boli
zameran¢ na sledovanie UCinnosti pasterizdcie materského mlieka porovnavanim
mikrobiologickej kvality mliecka pred apo jeho pasterizacii. Sledovala sa kvalita
nepasterizovaného mlieka, ktord odzrkadl'uje zdravotny stav matky a sposob manipulacie
s mlieckom. Jednym z hlavnych cielov projektu bolo zistovanie pritomnosti patogénnych
mikroorganizmov Vv nepasterizovanom a pasterizovanom mlieku a pritomnost’
stafylokokového enterotoxinu v pasterizovanom mlieku, ako prevenciu proti ohrozeniu
zdravia novorodencov podavanim kontaminovaného mlieka.

Mikrobiologicky bolo analyzovanych 123 vzoriek materského mlieka, vySetrilo sa 554
ukazovatel'ov a vykonalo sa 3125 analyz. Z celkového poctu vySetrenych materskych mliek
bolo 62 pasterizovanych a 61 nepasterizovanych.

V 62 vzorkach pasterizovaného mlieka bola u¢innost’ pasterizacie vo vSetkych ukazovatel'och
vyhovujuca. Imunofluorescenéné stanovenie stafylokokového enterotoxinu na pristroji
miniVIDAS sa vykonalo v 62 vzorkach pasterizovaného mlieka, pritomnost’ toxinu
vo vySetrenych vzorkach nebola dokédzand. Bez mikrobiologického osidlenia bolo 48 vzoriek
pasterizovan¢ho materského mlieka. Z nepatogénnej sprievodnej mikroflory boli zistené
baktérie Staphylococcus epidermidis, Streptococcus sp., Micrococcus sp., Neisseria sp.,
Acinetobacter sp. a aerdbne sporotvorné mikroorganizmy. V dvoch vzorkach bola zistena
pritomnost’ baktérii Bacillus cereus v mnoZstve menej ako 3,0.10* KTJ/ml.
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Ozivenie nepasterizovaného mlieka v ukazovateli celkovy pocet mikroorganizmov sa
pohybovalo v rozmedzi 10 az 4,7.10° KTJ/ml. Koliformné baktérie boli stanovené v dvoch
vzorkach nepasterizovaného materského mlieka v rozmedzi 40 az 90 KTJ/ml. Z patogénnych
mikroorganizmov bol zisteny Staphylococcus aureus v 9 vzorkach v rozmedzi 40 az 4,7.10*
KTJ/ml, Z nepatogénnej sprievodnej mikroflory boli zistené baktérie Staphylococcus
epidermidis, Streptococcus sp., Micrococcus sp., Neisseria sp., Acinetobacter sp. a aerdbne
sporotvorné mikroorganizmy.

7.6 REZIDUA PESTICIDOV V POTRAVINACH PRE DOJCATA A DETSKU
VYZIVU

Gestorom projektu je UVZ SR s NRC pre rezidua pesticidov, $pecializovanym laboratériom
plynovej a kvapalinovej chromatografie. Odbery vzoriek zabezpetujii vybrané RUVZ SR.
Uloha vyplyva z participacie SR na monitoringu krajin EU v nadviznosti na prijaté opatrenia
v oblasti potravinového dozoru nad kvalitou dojcenskej a detskej vyzivy z hl'adiska obsahu
rezidui pesticidov. VySetruju sa rozne druhy dojcenskej a detskej vyzivy na baze mlieka,
ovocia, zeleniny a cerealii.

V 1. polroku 2013 bolo vySetrenych 33 - 41 vzoriek (vid’ tabul'ka) na obsah pesticidov a ich
rezidui, ktoré je potrebné kontrolovat vramci turadnej kontroly potravin. V ziadnej z
vyhodnotenych vzoriek nebol prekroceny MRL.

Pesticidy Metoda LOD LOQ vzorky |prekrocené
Detektor | a/N | me/kel | [me/ke] 2013 MRL
[mg/kg]
Demeton-S-methyl | GC-PFPD A 0,00056 0,0017 33 -
sulfoxide
Disulfoton GC-PFPD A | 0,00088 0,0026 33 -
sulfoxide
Omethoate GC-PFPD A 0,00077 0,0023 33 -
Demeton-S-methyl | GC-PFPD A 0,00056 0,0017 33 -
Ethoprophos GC-PFPD A 0,00051 0,0015 33 -
Cadusafos GC-PFPD A | 0,00072 0,0022 33 -
Dimethoate GC-PFPD A | 0,00064 0,0019 33 -
Terbufos GC-PFPD A | 0,00061 0,0018 33 -
Disulfoton GC-PFPD A | 0,00024 | 0,00073 33 -
Demeton-S-methyl | GC-PFPD A 0,00094 0,0028 33 -
sulfone
Terbufos sulfoxide | GC-PFPD A 0,00081 0,0024 33 -
Terbufos sulfone GC-PFPD A 0,00089 0,0027 33
Disulfoton sulfone | GC-PFPD A 0,00085 0,0025 33 -
Fensulfothion GC-PFPD A | 0,00085 0,0025 33 -
Nitrofen GC-MS/MS A 0,006 0,006 41 -
Fipronil GC-MS/MS A 0,0021 0,0023 36 -
Fipronil-desulfinyl | GC-MS/MS A 0,0023 0,0024 36 -
HCB GC-ECD A | 0,00015 | 0,00046 36 -
Dieldrin GC-ECD A | 0,00010 | 0,00030 36 -
Endrin GC-ECD A | 0,00011 | 0,00034 36 -
Aldrin GC-ECD A | 0,000068 | 0,00020 36 -
Heptachlor GC-ECD A | 0,00010 | 0,00030 36
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Trans- GC-ECD A | 0,00011 | 0,00034 36 -
heptachlorepoxid

Propylenthiourea | LC-MS/MS A | 0,00013 | 0,00039 0 -
Haloxyfop LC-MS/MS A | 0,00065 0,0020 0 -
Fentin LC-MS/MS A 0,0010 0,0031 0 -
alfa-HCH GC-ECD A | 0,000047 | 0,00014 36 -
beta-HCH GC-ECD A | 0,00010 | 0,00031 36 -
gama-HCH GC-ECD A | 0,000064 | 0,00019 36 -
alfa-endosulfan GC-ECD A 0,00015 | 0,00044 36 -
beta-endosulfan GC-ECD A 0,00012 | 0,00036 36 -
4,4"-DDE GC-ECD A | 0,000076 | 0,00023 36 -
4,4-DDD GC-ECD A | 0,00011 | 0,00033 36 -
2,4’-DDT GC-ECD A | 0,00011 | 0,00033 36 -
4,4'-DDT GC-ECD A | 0,000044 | 0,00013 36 -
metoxychlor GC-ECD A | 0,00013 | 0,00040 36 -

A: akreditované, N: neakreditované, LOD: limit detekcie, LOQ: limit kvantifikacie

Metdédami plynovej chromatografie (GC-ECD, GC-PFPD, GC-MS/MS) boli v NRC
zanalyzované vo vzorkach na baze cerealii nasledovné pesticidy:

Chlorpyrifos-

Azoxystrobin Fenarimol Malathion Propargite
methyl
Bifenthrin Cyfluthrin Fenazaquin Mepanipyrim Propiconazole
. . . Mepanipyrim-2- | Prothioconazole-
Biphenyl Cypermethrin Fenhexamid hydroxypropyl desthio
Bitertanol Cyproconazole | Fenitrothion Methiocarb Pyrimethanil
Boscalid Cyprodinil Fenpropathrin Myclobutanil Spiroxamine
Bupirimate Diazinon Fenpropimorph | Paclobutrazol Tebuconazole
Buprofezin Dichlorvos Fenthion Parathion-ethyl Tebufenpyrad
Captan Dicloran lebll;llZIfOP -P- Paraoxon-methyl | Triadimefon
Chlordane-cis Dicofol Fludioxonil Penconazole Triadimenol
Chlordane-trans | 2,4 -Dicofol Flusilazole Permethrin Trifloxystrobin
Chlordane-oxy Dimethoate Flutriafol Phosalone Trifluralin
. alpha- .
Chlorothalonil Endosulfan Folpet Pirimicarb
Chlorpropham beta-Endosulfan | Hexaconazole Pirimiphos-methyl
3-Chloroaniline Endosuifan- Kresoxim-methyl | Procymidone
sulfate
. . Lambda-
Chlorpyrifos Fenamidone cyhalothrin Profenofos

Stanovenych bolo celkovo 71 pesticidov (analytov - v tabulke st zahrnuté aj rezidua
pesticidov (kurziva), ktoré sa zapocCitavaji do sumy k prislusnému pesticidu ako urcuje
Nariadenie Komisie ¢. 788/2012 a nie su zahrnuté tie rezidud, ktoré su analyzované v ramci

uradnej kontroly)

V mesiaci januar/februar a maj/jan boli vykonané medzinarodné porovnavacie skuSky EUPT
FV15 a EUPT CF7 zamerané na rezidua pesticidov v zemiakovej a krmovinovej matrici.
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V 10 vzorkdch vybranych do eurdpskeho monitoringu bolo zanalyzovanych spolu 91
pesticidov (zapocitané pesticidy stanovené v rdmci uradnej kontroly).

7.7 GLUTEN V DIETNYCH POTRAVINACH

Detekcia gluténu zohrdva vyznamnu Ulohu v kontrole kvality a zdravotnej bezpecnosti
potravin urcenych na bezlepkova diétu. NeznasSanlivost gluténu sa prejavuje celiakdlnym
ochorenim, prip. réznymi alergickymi reakciami. Celiakia je autoimunitné ochorenie, pri
ktorom dochadza k poskodeniu sliznice tenkého ¢reva, poruche resorpcie vyzivovo dolezitych
zloziek vtenkom ¢&reve. Dosledkom moézu byt poruchy nervovej sustavy, krvotvorby,
svalstva, koze, kostry, oslabuje sa imunitny systém. Vyzaduje sa prisna bezlepkova diéta.
Kedze zakladnymi zdrojmi gluténu su obilniny (pSenica, jaCmen, raz, ovos) rieSenim je
vylucenie spominanych obilnin a vyrobkov z nich zo stravy l'udi s intoleranciou na glutén.
U niektorych jedincov mdézu uZ stopové mnozstva gluténu spdsobovat’ zdravotné tazkosti,
preto je nutné venovat’ tejto problematike vel'ku pozornost.

V 1. polroku 2013 sa v Specializovanom laboratoriu chémie potravin a predmetov bezného
pouzivania vySetrilo 24 vzoriek potravin urenych na bezlepkovu diétu pre pacientov
s intoleranciou na glutén. Glutén vo vybranych potravinovych produktoch sa stanovil
kvantitativne imunoenzymatickym ELISA testom.

Podl'a nariadenia Komisie (ES) ¢. 41/2009 o zlozeni a oznacovani potravin vhodnych pre
osoby trpiace neznasanlivostou gluténu sa stanovil limit pre obsah gluténu pre:

o tzv. potraviny pre osoby trpiace neznaSanlivost'ou gluténu

- bezgluténové potraviny — 20 mg/kg

- s vel'mi nizkym obsahom gluténu — 100 mg/kg

o tzv. iné potraviny vhodné pre osoby trpiace neznaSanlivostou gluténu

- bezgluténové potraviny — 20 mg/kg

Vsetky analyzované vzorky boli oznacené ako bezgluténové, priCom stanoveny limit 20
mg/kg bol prekroc¢eny v jednej vzorke. Jednalo sa o suSienky s ryZovym sirupom vyrobené
v CR.

7.8 IDENTIFIKACIA A TYPIZACIA PATOGENNYCH MIKROORGANIZMOV
METODAMI MOLEKULARNEJ BIOLOGIE

V 1. polroku 2013 bolo v NRC pre mikrobioldgiu Zivotného prostredia (MZP) a NRC pre
legionely v Zivotnom prostredi vyuzitim molekularnej diagnostiky spolu identifikovanych 755
vzoriek a vykonanych 4531 analyz.

NRC pre MZP je suc¢astou siete Narodnych referenénych laboratorii &lenskych statov EU pre
E. coli vEU pod gesciou EU-RL pre Escherichia coli/VTEC so sidlom v Rime. Zaroveii
NRC spolupracuje i s Eurdpskym referenénym laboratoriom pre E.coli, WHO pod gesciou
ECDC. Obe eurdpske referencné laboratéria v spolupraci organizovali medzilaboratornu
Stdiu, ktord bola zamerand na uplni diagnostiku kmenov Escherichia coli, kde bolo
pozadované okrem Standardnych kultivacnych metdd, biochemickych vlastnosti auz
zavedenych vSetkych molekuldrnych metdéd na identifikdciu vex — génov (vix/ avix2), ich
subtypov, gén eae kodujuci intimin a sérotypov (0157, O145, O111, 0103, 026, O113,
0121, 091 a 0104), zaviest' i nové molekularne metody pre dalSie dopliujiice sérotypy —
0128, 146 a O55 a dalsi druh patogénnych E. coli - Enteroagregativne E.coli (EAggAC),
atiez typizatni metddu pulznej elektroforézy — PFGE. Vsetky nové PCR metddy pre
sérotypy apre hlavné virulentné faktory EAggEC — aggR aaaiC boli optimalizované
a nasledne vyuzité pre diagnostiku vzoriek bakteridlnych kmenov. Pri §tidii bola bakteridlna
DNA izolovana viacerymi postupmi a jej koncentracia vhodne optimalizovana.
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NRC pre MZP zaroven vyuzivalo vietky zavedené molekularne metody ina nadstavbovu
diagnostiku a identifikaciu kmetiov E. coli v redlnych vzorkéch potravin a vod.

NRC pre MZP sa v predchadzajucom obdobi v ramci siete referenénych laboratorii EU
zucCastnilo medzindrodnej Studie zameranej na molekuldrnu diagnostiku génov kddujucich
enterotoxiny u kmenov Staphylococcus aureus. V nadviznosti na tito stidiu NRC vyuziva
novozavedené metdody multiplex PCR analyzy na detekciu 11 stafylokokovych
enterotoxinovych génov pri rutinnej i vyssej nadstavbovej diagnostike tohto patogénnu.
V spolupraci s regiondlnymi laboratériami RUVZ aNRC pre koagulazo-pozitivne
stafylokoky so sidlom v Kosiciach bol v minulom roku pripraveny Statisticky sibor kmenov
Staphylococcus aureus izolovanych z materskych mliek, ktoré boli nasledne tohto roku
identifikované molekuldrnymi metédami a testované na pritomnost’ génov kodujucich
enterotoxiny.

NRC pre MZP je tiez zapojené v sieti Narodnych referenénych laboratérii EU pre Listeria
monocytogenes. Molekuldrnymi metodami na detekciu tohto patogénneho mikroorganizmu sa
NRC venuje i v ramci eurdpskeho projektu PROMISE v spolupraci s Vyskumnym tstavom
potravinarskym v Bratislave.

V L. polroku 2013 NRC pre legionely v zivotnom prostredi pokracovalo v molekularnej
diagnostike legionel, vyuzitim ktorej zanalyzovalo 42 vzoriek a vykonalo 268 analyz.

Na rychlu identifikaciu legionel sa nadalej vyuzivala multiplex alebo konven¢na PCR,
pomocou ktorej je mozné identifikovat’ a rozliSit’ druhy Legionella pneumophila a Legionella
sp. samostatne alebo vramci jednej reakcie. Tato PCR metéoda bola optimalizovana
v predchadzajucom obdobi. Metoda vyuziva dva pary primérov — LpnF, LpnR na identifikaciu
Legionella pneumophila navrhnuté¢ pre cielovy gén mip a LespF, LespR na identifikdciu
Legionella sp. pre cielovl ¢iastkovu sekvenciu génu /65 RNA.

NRC pre legionely v zivotnom prostredi d’alej pokracovalo uz v zavedenej metdde real-time
PCR na detekciu a kvantifikaciu druhu Legionella pneumophila vo vzorkéch roznych druhov
vod., povazovaného podla dostupnej literatiry za najvyznamnejSiecho pdévodcu vicsSiny
zavaznych epidémii. Zarovenl bola na identifikaciu a kvantifikéciu vSeobecne rodu Legionella
sp. vyuzivana dalSia real-time PCR metoda. Jednotlivé ziskané udaje ahodnoty boli
overované a analyzované i na zaklade porovnavania s klasickymi kultivacnymi metédami za
ucelom nasledného vyuzitia v Standardnych diagnostickych postupoch. Real — time PCR bola
vykonavana na 1Q5 cykléri od firmy BioRad, vyuzitim komercne dostupnych diagnostickych
setov.

V ramci vyskumu identifikdcie jednotlivych druhov legionel laboratérium pokracovalo
v d’al§ich PCR metddach vyuzivajucich cielova kompletna sekvenciu génu 16S rRNA. NRC
v spolupraci s kontaktnym bodom pre surveillance legionel6z na SR ziskalo nové referencné
kmene legionel anasledne vyuzitim sekvenac¢nych technik rozsirilo subor kompletnych
sekvencii tohto génu, ktoré budu priebezne vkladané do celosvetovych databaz. VSetky
novoziskané referenéné kmene sliizia ako pozitivne kontroly pri detekcii realnych vzoriek i
v suvislosti s ochoreniami sposobenymi legionelami vyskytujucimi sa na tzemi SR.
V nasledujicom vyskume budu nové referencné kmene analyzované aj metodou ITS-PCR
(medzernikové variabilné oblasti 16S-23S rRNA), taktiez novozavedenou metédou pulznej
elektroforézy (PFGE), néslednou metédou PCR-RFLP (restriction fragment lenght
polymorphism) sluziace ako rychla druhova identifikacia.

Jednotlivé nové metddy a s tym vzniknuté problémy boli konzultované a z Casti realizované
na Katedre molekularnej biologie Prirodovedeckej fakulty Univerzity Komenského
v Bratislave.
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7.10 STANOVENIE OLOVA V KRVI EXPONOVANYCH PRACOVNIKOV

Cielom projektu je sledovanie obsahu olova v krvi pracovnikov vykonavajucich profesie, pri
ktorych prichadzajii do styku s olovom alebo jeho zlu¢eninami. Gestorom projektu je UVZ
SR v Bratislave, riesite’rmi UVZ SR v Bratislave, RUVZ v Kogiciach a RUVZ v Banskej
Bystrici.

V sucasnosti existuje eSte vel'a vyrobnych ¢innosti, pri ktorych v mensej alebo viacsej miere
dochadza ku kontaktu pracovnikov s olovom a jeho zlu¢eninami. Napr. vyroba skla, vyroba
akumulatorov, spracovanie odpadu obsahujuceho olovo, glazirovanie kachli a pod.
Vzhl'adom na toxicitu olova, jeho schopnost’ kumulacie v tkanivach predstavuje znacné riziko
pre zdravie ¢loveka. Preto je dolezité ziskat' prehl'ad o jeho vyskyte v krvi zamestnancov
vybranych profesii.

NRC pre expozi¢né testy xenobiotik a Specializované laboratorium absorpénej atomovej
spektrometrie v rdmci rieSenia projektu vysetrilo 149 vzoriek krvi. Z toho 144 vzoriek pri
profesionélnej expozicii olovu pre Bekaert, a.s., Hlohovec. Vysetreni zamestnanci pracovali
na siedmych réznych pracoviskach zavodu.

Pre podozrenie na otravu olovom a diagnostické ti¢ely bolo analyzovanych 5 vzoriek krvi pre
Kliniku pracovného lekérstva a toxikoldgie v Bratislave. Vysledky analyz nepotvrdili
intoxikaciu pacientov olovom.

V laboratérich RUVZ v Kosiciach bolo analyzovanych 19 vzoriek krvi exponovanych
zamestnancov olovu pre pracovnl zdravotnu sluzbu Zelezni¢ného zdravotnictva v KoSiciach.
Laboratéria RUVZ v Banskej Bystrici a UVZ SR sa uspes$ne zucastnili medzindrodného
laboratorného porovnania (MPS G-EQUAS) pre stanovenie olova v krvi. Boli analyzované 4
vzorky krvi.

V ramci rieSenia projektu 1. polroku 2013 vySetrenych spolu 172 vzoriek krvi. Biologicka
medzna hodnota pre olovo v krvi zamestnancov (100 pg.I” krvi pre Zeny < 45 rokov a 400
png. 1! krvi pre muZov a Zeny > 45 rokov) nebola v analyzovanych vzorkach prekrogena.

7.11 OBJEKTIVIZACIA UCINKOV ZDROJOV OPTICKEHO ZIARENIA
V PRACOVNOM A ZIVOTNOM PROSTREDI

Ciel'om tlohy je objektivizacia podmienok bezpecnosti a ochrany zdravia zamestnancov na
pracoviskach, resp. zakaznikov v zariadeniach, v ktorych sa pouzivaji zdroje koherentného a
nekoherentného optického Ziarenia (OZ), meranim a vypoétom limitnych hodndt expozicie v
stlade s poziadavkami platnych predpisov.

Riesitel'skym pracoviskom je NRC pre neionizujuce Ziarenie (NIZ) UVZ SR. Uloha spoéiva
v merani ahodnoteni expozicie zamestnancov na pracovnych miestach a zakaznikov
v zariadeniach obcianskej vybavenosti, v ktorych dochadza k oziareniu optickym Ziarenim -
ultrafialovym, vizualnym, infraervenym a lasermi. Hodnotila sa tiez u¢innost’ ochrannych
pomdcok — okuliarov.

Legislativny rdmec projektu tvoria:

o Nariadenie vlady SR €. 410/2007 Z. z. o minimalnych zdravotnych a bezpecnostnych
poziadavkach na ochranu zamestnancov pred rizikami suvisiacimi s expoziciou umelému
optickému Ziareniu

o Vyhlaska MZ SR ¢. 539/2007 Z. z. o podrobnostiach o limitnych hodnotach
optického Ziarenia a poziadavkach na objektivizaciu optického Ziarenia v Zivotnom prostredi

J Vyhlaska MZ SR €. 554/2007 Z. z. o podrobnostiach o poziadavkach na zariadenia
starostlivosti o l'udské telo
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o STN EN 60335-2-27 Elektrické spotrebi¢e pre domacnost a na podobné ucely.
Bezpeénost’. Cast’ 2-27: Osobitné poziadavky na elektrické spotrebice s ultrafialovym a infra-
cervenym ziarenim, uréené na osetrovanie pokozky

J STN EN 60825-1 Bezpecnost’ laserovych vyrobkov a zariadeni. 1.Cast: Klasifikédcia
zariadeni, poziadavky a navod pre uzivatelov.

Riesitel'ska Cinnost’ prebiehala podl'a stanoveného harmonogramu prac. Pri vybere merani
solarii sa spolupracovalo s prisluSnymi regiondlnymi tiradmi verejného zdravotnictva v SR (s
pracovnikmi odboru HZP).

a) Koherentné Ziarenie - lasery:

Uskutocnilo sa 11 merani laserového ziarenia:

. 4 merania laserového ziarenia lasera triedy 4 typ M6 na Oddeleni fyziatrie,
balneoldgie a lie¢ebnej rehabilitdcie nemocnice v Topol'€anoch. Na zariadeni je mozné volit’ 4
lieCebné rezimy: Specifické patologie, zmiernenie bolesti, anti-edém, biostimulédcia a program
oSetrovania z tridsiatich prednastavenych programov. V rdmci merania sa zistoval priebeh
odrazenych lucov od pokozky.

o 7 merani lasera biostimulacného Lasera Merllin triedy 3R sliziaceho na oSetrenie
problematickej pleti v kozmetike La Charm na Kadnarovej ul. €. 71 v Bratislave. V ramci me-
rania sa zist'oval priebeh priamych a odrazenych lucov od pokozky.

Pri vykone merani merani neboli zistené Ziadne nedostatky.

b) Nekoherentné Ziarenie — UV Ziarenie:

V stcasnosti st na meranie UV Zziarenia k dispozicii tieto pristroje:

o pristroj Almemo 2290-8 supravenymi snima¢mi fy. Solar Light, ktoré spolu
s prisluSnym softvérom

- snima¢ PMA1110-S-420-20 na meranie UVA ziarenia v rozsahu 320 az 400 nm;
citlivost’ sondy nie je upravena podl'a kriviek €innosti;

- snima¢ PMA1101-S-420-20 s erytemalne vazenou spektralnou citlivostou podl'a CIE
(STN EN 60335-2-27) v rozsahu 280 az 400 nm;

- snima¢ PMA1120-S-420-100 so spektralnou citlivostou podla ACGIH (NV ¢.
410/2007 Z. z.) v rozsahu 240 az 400 nm.

o spektroradiometer HR4000, uréeny ako pomocné meradlo, na urCenie spektra
meraného zdroja.

Snimace k pristroju Almemo su kalibrované SMU Bratislava a mozno ich pouzit pri
hodnoteni pracovisk so zdrojmi nekoherentného UV Zziarenia podl'a NV €. 410/2007 a soléarii
podl'a STN EN 60335-2-27.

Z odborného usmernenia HH SR ¢. OHZP-2767/2012 vyplynul jednotny postup pri vykone
SZD v prevadzkach solarii. Na zaklade tohto usmernenia su prevadzkovatelia povinni
predlozit’ protokol z objektivizacie UV ziarenia UV Zziari€ov. Preto sa v prvom polroku roku
2013 vykonali merania UV ziarenia opalovacich zariadeni v ramci jednotlivych objednavok
v mestach a obciach: Okoli¢nd na Ostrove, Hurbanovo, Bétorove Kosihy, Nova Bana,
Galanta, Sladkovicovo, Topol'¢any, Dunajskd Streda, Banska Bystrica, Bratislava, Samorin,
Brezno, Trnava, Sered’, Trstice, Velky Meder, Horné¢ Saliby, Nové Zamky, KoSice,
Michalovce, Sobrance, Holi¢, Myjava, Namestovo, Trstena, Nizna, Povazskd Bystrica,
Trenéin, Velké Rovné, PreSov, Ziar nad Hronom, Zarnovica, Velké Ul’any, Sala,
Tesedikovo, Fil'akovo, Lucenec, gurany, Vi¢any, Koméarno, Starovo, Oko¢, Nitra.

Z merani vyplynulo, Ze zo 116 opalovacich zariadeni 53 vyhovovalo, 19 zariadeni vyhovovali
v rdmci neistoty merania poziadavkdm norme STN EN 60335-2-27 Elektrické spotrebice pre
domacnost’ a na podobné idely. Bezpeénost. Cast’ 2-27: Osobitné poziadavky na elektrické
spotrebice s ultrafialovym a infraCervenym ziarenim, ur¢ené na oSetrovanie pokozky.
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Maximalna doba opalovania bola prekrocend na 30 opalovacich zariadeniach, v 15
zariadeniach sa nedal vyjadrit’ stlad alebo nestlad so Specifikaciou podl'a vyhlaSky MZ SR
€.554/2007 Z.z., pretoze vypocitana doba expozicie stanovend (stiahnutd) na G¢innu prahovu
davku oziarenia He, podl'a miestne rozsirenych typov pokozky bola nad, resp. pod limitnou
hodnotou o hodnotu mensiu, ako roz$irena neistota. Sest’ opalovacich zariadeni osadenych
trubicami, ktoré v technickej dokumentécii deklarovali, Ze spiiiajti EU normu, nespliala limit
0,3 W.m-> ani so zohladnenim neistoty merania. Prekradovanie nameranej efektivne;
oziarenosti a z nej vypocitanej maximalnej doby expozicie pre jednotlivé typy pokozky bolo 2
az 4—nasobné.

Zistené nedostatky, ktoré v prevadzkach nad’alej pretrvavaju:

- prevadzkovatelia vymienaja v zariadeniach edte stle trubice, ktoré nespinaju platnt
normu,

- nemaju technickti dokumentaciu k opalovacim zariadeniam — navod na obsluhu
zariadenia,

- nemaju technicku dokumentéciu k trubiciam,

- distributori prevadzkovatelom neposkytuju technicki dokumentaciu k trubiciam ani
maximalne ¢asy opal’ovania pre dany typ trubic, z toho dévodu si prevadzkovatelia urcia doby
expozicie sami podl'a vlastného uvazenia. Tieto doby Casto krat prekracuju limity,

- po dobe ucinnosti trubic vymienaju prevadzkovatelia do zariadeni iny typ trubic, ako
je uvedeny v prevadzkovom poriadku, ale maximalnu dobu opalovania pre zakaznikov
nezmenia,

- chybaju informécie pre zakaznikov o kontraindikdciach a maximalne doby opal'ovania
pre jednotlivé typy pokozky.

7.12  STANOVENIE METABOLITOV TOLUENU VMOCI EXPONOVANYCH
ZAMESTNANCOV

Cielom projektu je sledovanie vylucovania kyseliny hippurovej a o-krezolu v moci
zamestnancov exponovanych réznym koncentracidm toluénu v pracovnom prostredi a zistit’
korelacie medzi vylu¢ovanim oboch metabolitov. Gestorom projektu je UVZ SR v Bratislave.
Riesitel'mi projektu st RUVZ v SR a UVZ SR.

Toluén patri do skupiny aromatickych uhlovodikov a jeho priemyselné pouzitie je velmi
rozSirené. Pouziva ako medziprodukt na syntézu mnohych chemikalii, pri vyrobe plastov,
papiera, v textilnom a elektrotechnickom priemysle. NajcastejSim biologickym expozi¢nym
testom vyuzivanym pri profesionalnej expozicii toluénu je dodnes kyselina hippurova v moci.
Nakol’ko sa nachddza aj v moci neexponovanych osob (konzervaéné latky v potrave, niektoré
lieky, fajcenie), vysledky mézu byt skreslené (faloSne pozitivne). Preto aj mnohé krajiny
(napr. USA, Nemecko) upustaju od jej pouzivania a udavaji vo svojej legislative len limity
pre toluén v krvi a o-krezol v moci.

Uloha je zamerané na zistenie korelacii medzi vyludovanim kyseliny hippurovej a o-krezolu
v moc¢i pri roznej koncentracii toluénu v pracovnom prostredi a na podporenie pouzivania
stanovenia o-krezolu ako vyhradného biologického expoziéného testu pri profesiondlnej
expozicii toluénu. Na stanovenie biomarkerov expozicie toluénu sa vyuzivaju metédy HPLC.
Laboratoria RUVZ v Trenéine analyzovali 8 vzorieck moov zamestnancov exponovanych
toluénu. V mococh sa stanovila kyselina hippurova, o-krezol a kreatinin.

NRC pre expoziéné testy xenobiotik (UVZ SR) sa uspesne ziéastnilo medzinarodného
medzilaboratorného porovnania (MPS G-EQUAS) pre kyselinu hippurovt a o-krezol v moci.
Boli analyzované 4 vzorky moca.

Dalsie odbery mocov zamestnancov z pracovisk s expoziciou toluénu su naplanované
v druhom polroku 2013.
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V ramci rieSenia projektu bolo v 1. polroku 2013 vySetrenych 12 vzoriek mocov. Biologické
medzné hodnoty pre kyselinu hippurovi a o-krezol v moci neboli v analyzovanych vzorkach
prekrocené.

713  MONITORING VYSKYTU ENTEROVIRUSOV VO VODACH
URCENYCH NA KUPANIE

Do monitorovania vyskytu enterovirusov vo vodach urenych na kuapanie vramci SR
bolo vybranych v roku 2013 celkovo 24 lokalit: Sastin - Straze, Malé Levére, Kunovska
priechrada, Senec-Slne¢né jazerd, Zlaté piesky, Kuchajda, Vel’ky Drazdiak, Ivanka pri Dunaji,
Vajnorské jazero, Liptovskd Mara, Zelend voda, Nové Kosariska, Rovinka, Teplych vrch,
Ruzina, Plavecky Stvrtok, Dolnohodrusské, Vindsachtské, Poc&uvadlianske, Richnavské
a Kolpasské jazera, Vinianske jazero, Bukovec a Zemplinska Sirava. Z umelych kupalisk boli
vybrané lokality: Podhdjska, Velky Meder, Dunajskd Streda, BeSefiova a Aquapark
Tatralandia. Stanovenie enterovirusov molekularno-biologickymi metédami bude vykonavat
SZU v Bratislave. K spolupraci na ulohe vroku 2013 boli opit prizvané riesitel'ské
pracoviskda RUVZ Banska Bystrica a RUVZ Kogice, ktoré spracuji v obdobi jun — september
vzorky z prisluSnych spadovych oblasti.

V jini 2013 bolo spracované a vSetkym tUcCastnikom projektu a prisluSnym regiondlnym
uradom verejného zdravotnictva zaslané Usmernenie k ulohe 7.13 Monitoring vyskytu
enterovirusov vo vodach na kupanie.

Za 1. polrok 2013 boli na stanovenie enterovirusov odobraté 3 vzorky povrchovych vod
z okolia Bratislavy (Kuchajda, Velky Drazdiak aVajnorské jazero).

Vo februari 2013 boli na konferencii Vodarenskd biologia, ktord sa konala v Prahe,
prezentované a nasledne publikované v zborniku c¢iastkové vysledky monitorovania vyskytu
enterovirusov vo vodach urenych na kuapanie asledovania mikrobiologickej kvality
rekreatnych vod na vybranych lokalitaich v okoli Bratislavy vroku 2012 (prispevok -
Nagyova, V., Drastichova, 1., Danka gimonyiové, D., Sirotna, Z., Sobotova, Z., Klement, C.,
Kissova, R., gtipalové, D., Bopegamage, S.: Sledovanie vybranych druhov mikroorganizmov
vo vodach na ktipanie).

Vysledky z aplikacie polymerdzovej retazovej reakcie v monitoringu l'udskych
enterovirusov v povrchovych rekreacnych vodach vroku 2012 boli prezentované na X.
odbornej konferencii NRC pre surveillance infekénych chorob v SR, ktora sa konala v marci
2013 v Bratislave (poster - Stipalové, D., Sarmirova, S., Nagyova, V., Drastichova, 1., Danka
Simonyiova, D., Sirotna, Z., Sobotovd, Z., Klement, C., Kissova, R., Bopegamage, S.:
Polymerazova retazova reakcia v monitoringu ludskych enterovirusov v rekreaénych
vodach).

7.14 VEDIAJSIE PRODUKTY DEZINFEKCIE A KVALITA PITNEJ VODY

V roku 2013 zacala skiSobna prevadzka 2 verejnych vodovodov so zdrojmi podzemnej vody,
v ktorych sa zacalo s postupnym znizovanim dezinfekcie vody na baze chléru, resp. sa
zastavila kontinualna dezinfekcia pitnej vody. V rdmci ulohy sa sledovala kvalita vody
mikrobiologickymi a biologickymi ukazovatel'mi v rozsahu nariadenia vlady SR ¢. 354/2006
Z. z., ktorym sa ustanovuju poziadavky na vodu urcent na l'udsku spotrebu a kontrolu kvality
vody urcenej na l'udska spotrebu v zneni neskorSich predpisov. Ako skriningovy néstroj na
detekciu pritomnosti vedl'aj§ich produktov dezinfekcie sa pouzili ekotoxikologické skusky.
Ciel'om ulohy bolo monitorovanie kvality pitnej vody v celom vodovodnom systéme, pricom
sa hodnotila voda pred chloraciou, po chloracii a u spotrebitel'ov. Vzorky vod boli odoberané
v spolupraci s prisluSnymi vodarenskymi spolo¢nost'ami.
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Vysledky ekotoxikologickych analyz:
NRC pre ekotoxikologiu sledovalo v odobratych vzorkach ukazovatel’ aktitna toxicita, ktory
sa hodnotil na zadklade ekotoxikologickych skiiSok na vybranych testovacich organizmoch:
Thamnocephalus platyurus, Vibrio fischeri, Desmodesmus subspicatus a Sinapis alba.
Celkovo NRC pre ekotoxikologiu spracovalo 39 vzoriek, o predstavuje 574 ukazovatelov
a4305 analyz. Vramci Ulohy bol ukazovatel' akltna toxicita hodnoteny v 9 vzorkach
podzemnej vody zo zdroja, v 4 vzorkdch upravenej vody po dezinfekcii a v 26 vzorkach
pitnej vody od spotrebitelov.
V 1. polroku 2013 boli odobraté a analyzované vzorky z dvoch verejnych vodovodoch. Vo
verejnom vodovode €.1 bola v ramci skuSobnej prevadzky odstavend kontinudlna dezinfekcia
na béaze chloru v januari 2013. V d’alSom obdobi bolo vykonavané len preventivne
prechlorovanie, resp. po technologickych zasahoch na zdroji. Vo verejnom vodovode ¢.2 sa
zacalo v ramci skuSobnej prevadzky s postupnym znizovanim dezinfekcie na baze chléru od
marca 2013.
Vo verejnom vodovode ¢.1 vzorky podzemnej vody zo spolo¢ného odtoku pramenov
opakovane neboli toxické ani na jeden z troch testovacich organizmov. Vzorky vody po
chloracii odobraté od spotrebitel'ov tiez nevykazovali akitnu toxicitu na pouzité testovacie
organizmy.
Vo verejnom vodovode ¢€.2 vzorky surovej vody zo zdroja podzemnej vody neboli toxické ani
na jednom z troch testovacich organizmov. 3 vzorky vody po chloracii, odobraté
z akumulacnej nadrze neboli toxické ani na jednom z troch testovacich organizmov a 1 vzorka
vody z akumula¢nej nadrze vykazovala akuatnu toxicitu (30%) na testovacich organizmoch
Thamnocephalus platyurus (33% inhibicia) a Desmodesmus subspicatus (92% inhibicia).
Vody po dezinfekcii na baze chléru odobraté u spotrebitelov v dvoch pripadoch prekrocili
30% limit stanoveny pre ukazovatel’ akitna toxicita pre testovaci organizmus Desmodesmus
subspicatus (42% a 48% inhibicie). Dalsich 6 vzoriek odobratych od spotrebitelov
nevykazovalo akttnu toxicitu na pouzité testovacie organizmy.
Ekotoxikologické analyzy potvrdili predpoklad, ze kvalitna voda bez chloracie nevykazuje
pozitivne vysledky akutnej toxicity. Naopak vo verejnom vodovode ¢.2, kde sa skiSobna
prevadzka uskuto¢iiuje na zaklade postupného znizovania dezinfekcie na baze chloru,
dochadza pravdepodobne este k nepatrnému vzniku vedl'ajSich produktov dezinfekcie.
Vysledky mikrobiologickych vySetreni:
NRC pre mikrobioldgiu zivotného prostredia v 1. polroku 2013 v ramci Glohy 7.14 vySetrilo
mikrobiologické ukazovatele v 45 vzorkach vody, odobratych z verejného vodovodu ¢.1 a €.2,
¢o predstavuje 348 ukazovatelov a 999 analyz. Vo vzorkiach boli sledované ukazovatele
kolifomné baktérie, Escherichia coli, enterokoky, kultivovateI'né mikroorganizmy pri 22°C,
kultivovatelné  mikroorganizmy pri  37°C, patogénne apodmienene patogénne
mikroorganizmy, Pseudomonas aeruginosa a Clostridium perfringens.
Z celkového poctu vysetrenych vzoriek nevyhoveli poziadavkam NV SR €. 354/2006 v zneni
neskorSich predpisov 3 vzorky. V dvoch boli pritomné koliformné baktérie a Escherichia coli.
Tieto vzorky boli odobraté z verejného vodovodu €.1, pri¢om jedna vzorka bola odobrata zo
spolo¢ného odtoku prameniov a druha od spotrebitel'a. Vzorka odobrana zo studne verejného
vodovodu ¢.2 nevyhovela poziadavkam v ukazovateli koliformné baktérie, z ktorych bol
pritomny Enterobacter sp. Po zisteni tychto nevyhovujucich mikrobiologickych vysledkov
bola vykonana dezinfekcia celého verejného vodovodu a nasledne bol vykonany odber vody
na mikrobiologické vySetrenie.
Vysledky biologickych vySetreni:

NRC pre hydrobiologiu v ramci ulohy vySetrilo v zmysle platnej legislativy 57
vzoriek, odobratych zverejného vodovodu ¢.1 ac.2, ¢o predstavuje 424 ukazovatelov
aanalyz. Vo vzorkdch vody sa sledovali biologické ukazovatele: abioseston, zelezité
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a manganové baktérie, vlaknité baktérie, mikromycéty (stanovitelné mikroskopicky), zivé
organizmy a mftve organizmy. V Ziadnej vySetrovanej vzorke neboli prekrocené limity pre
jednotlivé ukazovatele a vzorky vody vyhoveli poziadavkdm NV SR ¢. 354/2006 v zneni
neskorSich predpisov.

Zaver:

Na zéklade skuSobnej prevadzky 2 verenych vodovodov, trvajicej 3 a 6 mesiacov, mozu byt
vybrané verejné vodovody inadalej prevadzkované v schvalenom rezime. Celkové
vyhodnotenie skusobnej prevadzky bude po jej ukonceni.

7.15 PELOVA INFORMACNA SLUZBA (PIS) -
MONITORINGBIOLOGICKYCH ALERGENOV V OVZDUSI

V ramci legislativy Slovenskej republiky je PIS obsiahnutd v Zakone ¢. 355/2007 Z.z.
O ochrane, podpore arozvoji verejného zdravia a o zmene a doplneni niektorych zékonov.
Pelovy monitoring sa uskutecnil v 1. polroku 2013 od februara do konca jina. V ramci
monitorovania biologickych castic v ovzdusi (aerobiologicky monitoring) bolo v NRC pre
hodnotenie neskorych uginkov chemickych latok metédami genetickej toxikologie UVZ SR,
ktoré sa uvedenou problematikou zaoberd, vyhodnotenych kvalitativnou a kvantitativnou
analyzou spolu 126 vzoriek (2702 ukazovatel'ov a 2702 analyz) trvalych mikroskopickych
preparatov pelovych zin a spér vzdusnych hub zachytenych v lapaci pelu.
Priebezné vysledky vyskytu biologickych alergénov sa zasielali formou protokolov na
koordina¢éné pracovisko RUVZ v Banskej Bystrici. Vysledky monitorovania boli tiez
sucastou monitoringu eurdpskej pelovej siete so sidlom vo Viedni pre rieSenie
medzinarodnych projektov tykajicich sa zmien bioklimy a §irenia invazivnych druhov rastlin.
NRC poskytovalo tyzdenné pelové spravodajstvo formou ,,Informacie o pelovej situdcii
v Bratislave® na webovej stranke UVZ SR www.uvzsr.sk a pre tla¢ové agentury (SITA,
TASR). NRC spolupracovalo s portdlom www.alergia.sk a www.zdravie.sk priamym
vkladanim udajov do systému. NRC sa podielalo na vypracovani odbornych stanovisk
ohladom monitorovania biologickych alergénov v ovzdusi pre masmédia — dennik UjSzo
(4.2.2013), dennik Novy cas (1.3.2013), dennik Pravda (8.3.2013), Internetovy magazin
Vysetrenie.sk (8.3.2013), pre MZ SR (11.3.2013), TV JOJ (18.4.2013) a pre verejnost’.
NRC sa podielalo ako spoluautor na vydani odbornej publikacie ohl'adom pelového
monitoringu v spolupraci s odbornikmi z Prirodovedeckej fakulty UK v Bratislave:
DUSICKA, J., SCEVKOVA, J., MICIETA, K., BRUTOVSKA, E., ZAMECNIKOVA, M.,
TERENOVA, A., LAFFERSOVA, J.: Pollen concentration in the air of Bratislava (Slovakia):
a comparison study from the two pollen monitoring stations. ACTA BOTANICA
UNIVERSITATIS COMENIANAE, 47, 2012, pp. 39-49
ISBN 978-80-223-3332-0
ISSN 0524-23
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8.2

Diferencidlna diagnostika respiraénych ochoreni

UVZ SR - odbor lekérskej mikrobiologie
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici
Riesitel'ské pracovisko: UVZ SR, RUVZ BB, RUVZ KE

UVZ SR

8.3
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RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici,

Riesitel'ské  pracovisko: RUVZ BB v spolupraci s
oddeleniami  epidemioldgie jednotlivych RUVZ
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8.4
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mikrobioldgie
Riesitel'ské pracovisko: OOFZP UVZ SR

RUVZ 50
v Banskej Bystrici
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8.5
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oddeleniami  epidemioldgie jednotlivyjch RUVZ a
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sidlom

8.6

Diagnostika exantémovych ochoreni

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

UVZ SR

8.7

Diagnostika arbovirusovych a hemoragickych ochoreni

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

UVZ SR
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6.7 ENVIRONMENTALNA SURVEILLANCE POLIOMYELITIDY A SLEDOVANIE
VDPV

Ciel’

Monitorovanie cirkulacie divokych a vakcindlnych kmeniov poliovirusov vySetrovanim
odpadovych vdd s osobitnym zretelom na sledovanie tzv. VDPV (Vaccine Derived Polio
Viruses).

Gestor: UVZ SR

RieSitel’'ské pracoviska: RUVZ v SR

NRC PRE POLIOMYELITIDU UVZ SR

V prvom polroku 2013 boli v NRC pre poliomyelitidu vySetrené odpadové vody zo 16-
tich odberovych lokalit - ¢isti¢iek odpadovych vod (COV) a v dvoch uteeneckych taboroch
(Rohovce, Medved'ov) av Detskom domove Horné Orechové v zépadoslovenskom
regione.Vzorky boli vySetrené podl'a Standardnych metodik WHO, v pokuse o izolaciu virusu
na bunkovych substratoch RdA a L20B. Pocet odobratych vzoriek odpadovych vdd bol 68, ¢o
po opracovani metédou dvojfazovej separacie predstavuje celkovo 136 vzoriek — spodna faza
(SF), intertaza (IF).

V pokuse o izolaciu virusov na bunkovych kultarach boli z 2 odberov 2 pozitivne

vzorky s nalezom 1x Coxsackie zo skup.B, 1x ECHO6.
V oblasti novych laboratérnych metdd pracovnici NRC zaviedli do diagnostiky molekuldrno
biologické metédy — RT PCR Entero a Polio.

RUVZ so sidlom v KoSiciach, Odbor lekarskej mikrobiolégie

Systém prace pri rieSeni tejto ulohy spociva v dodrziavani vypracovaného casového
harmonogramu odberu odpadovych véd, ich zaslanie do virologického laboratéria RUVZ
Kosice (v tyzdennych intervaloch z dvoch okresov), nasledné spracovanie a laboratérne
vySetrenie na vyskyt poliovirusov a inych enteralnych virusov.

V 1. polroku 2013 bolo vySetrenych 41 vzoriek odpadovych vod. U1 vzorky
vySetrovanie eSte nie je ukoncené, 1 vzorka bola pozitivna na pritomnost’ virusu ECHO 6 (
COV Moldava n. Bodvou), ostatné st negativne.

V hodnotenom obdobi sme vysetrili 2 stolice a 2 liquory od 1 pacienta s diagnézou
suspektna akutna chaba obrna (ACHO) s negativnym vysledkom.

8.1 ANTIBAKTERIALNA REZISTENCIA KLINICKYCH IZOLATOV SALMONEL

Ciel’

Cielom projektu je zistit’ vyskyt rezistencie voci vybranym antibiotikam u klinickych izolatov
netyfusovych sérovarov salmonel pochadzajicich zo SR. Okrem multirezistentného sérovaru
S. Typhimurium fagotypu DT104 monitorovat vyskyt d’alSich fagotypov, ako aj sérovarov
rezistentnych voci antibiotikdm. Pozornost’ bude venovana vyskytu B-laktamdz s rozSirenym
spektrom (ESBL) u jednotlivych sérovarov salmonel rezistentnych voci penicilinom
a cefalosporinom 3 resp. 4 generacie, ktor¢ doteraz neboli popisané v SR.

Gestor: SZU

Riesitel’ské pracoviska: SZU, UVZ SR

NRC PRE SALMONELOZY UVZ SR

V obdobi od 1.1.2013 do 30.6.2013 bolo v NRC pre salmonelozy, spracovanych a
analyzovanych 373 izolatov Salmonella spp.. Z biologického materialu od pacientov bolo
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352, ztohol7 kmenov bolo z mimocrevnej lokalizacie.(6 izoldtov z moca, 1 z mocového
katétra, po jednom izolate z rany, dekubitu a abscesu, 4 izolaty boli z hemokulttr). Zo vzoriek
potravin bolo typizovanych 8, azo vzoriek prostredia 11 izolatov..Po jednom pripade sme
konfirmovali a typizovali nalez Salmonella spp.zo vzorky biologického materialu od zvierat'a
a vzorky krmiva, oba izolaty suviseli s humannym ochorenim. V ramci stanovenia citlivosti
verifikovanych izolatov Salmonella spp. na antibakterialne latky bolo vykonanych 4070
jednotlivych analyz.
Vysetrovacie metody:
e Kultivacia epidemiologicky relevantnych vzoriek na zdkladnych, selektivnych

a diagnostickych médiach
e Biochemicka identifikacia - konfirmacné vySetrenie na vyziadanie odosielatela alebo

verifikdcia taxonomie zaslanych kmenov, vykazujicich aberantné biochemické vlastnosti
e Sérotypizacia do Urovne sérovaru, verifikacia sérotypizacie, vykonanej v diagnostickych

laboratoriach
e Stanovenie citlivosti na 11 druhov antibakteridlnych latok (AMP, CMP, CIP, KAN, NAL,

STM, SUL, TMP, GEN, COT, TET) kvalitativnou diskovou metédou
e Uchovavanie izolovanych a adjustovanych kmenov Salmonella spp. v kryoskiimavkach

V spolupraci so $pecializovanym laboratériom molekularnej diagnostiky (LMD) UVZ
SR boli vykonavané progresivne laboratorne metddy génovej typizacie na taxonomické
zaradenie defektnych( netypizovatelnych ) izolatov Salmonella spp.
a porovnavacie analyzy defektnych( netypizovatelnych ) izolatov Salmonella spp.
e Metdda identifikacnej typizacie ID PCR (u 343 izolatov vykonanych 343 vySetreni)
e PCR identifikdcia génu pre utilizaciu D-Tartaratu (u 343 izolatov vykonanych 343

vySetreni

e PCR flyil(detekcia flagelarnych antigénov 1.fazy H1( u 343 izolatov vykonanych 343
vySetreni

e PCR flyi2(detekcia flagelarnych antigénov 2.fazy H2 u 343 izolatov vykonanych 343
vySetreni

Metody génovej typizacie na porovnavacie analyzy izolatov Salmonella spp.

e RAPD PCR a PFGE(elektroforéza v pulznom poli) Uvedené metody génovej typizacie
umoziiuju skrining a nasledne  definovanie klonélnej pribuznosti kmeniov salmonel
na teritoriu SR, ktoré cirkulujt v populacii, v potravinach a vo vonkajSom prostredi.

e Na vySetrenie klonalnej pribuznosti kmenov Salmonella spp. bola izolovana nukleova
kyselina z 54 vyselektovanycch vzoriek.

NRC pouzitim spektra akreditovanych fenotypiza¢nych a génovotypizaénych laboratérnych
metdd prispieva na ozrejmenie procesu vzniku a Sirenia salmoneldz, je prinosom pre
epidemiologické vySetrovanie a cielené protiepidemické opatrenia.

Na zéklade spoluprace na rieseni projektu NRC pre salmonelozy OLM UVZ SR
adjustovalo a poskytlo na fagovu typizaciu pracovisku SZU 189 konfirmovanych izolatov
salmonel tych sérovarov, u ktorych NRC pre fagovl typizaciu salmonel SZU tieto analyzy
vykonava - S. Enteritidis (33) S. Typhimurium (66), S. Paratyphi B, var.Java (7), S. enterica
subsp. enterica monofazicka 4,(5),12,Hi (83), ktoré boli typizované a verifikované v NRC
pre salmoneldzy pocas v prvom polroku roka 2013.

Aktualne ulohy:

Verifikacia identifikovanych izolatov Salmonella spp., tvorba zbierky izolatov
Salmonella spp., adjustacia identifikovanych kmenov S.Enteritidis, S.Typhimurium,
S.enterica subsp. enterica 4,5,12,i,- S.Paratyphi B, a S.Typhi a ich zasielanie na fagova
typizaciu. Selekcia, adjustacia a zasielanie izolatov Salmonella spp. sérovarov inych ako
Enteritidis a Typhimurium na nasledné vykonavanie metdd génovej typizacie markerov
rezistencie na antibakteridlne latky bude pokracovat’ na zéklade d’alSej dohody o spolupréci
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medzi pracoviskami SZU a UVZ SR, v nadviznosti na vystupy a vyhodnotenia projektu,
ktoré SZU predbezne spracovava.

POCET VZORIEK / ZASLANE NA SZU POCET VYKONOV/ ZASLANE NA SZU
373 /189 /6060 BIOCHEMICKA
TYPIZACIA 1335

TESTY
CITLIVOSTINA ATB 2079

SEROTYPIZACIA 2 457

ADJUSTACIA NA FT 189

8.2 DIFERENCIALNA DIAGNOSTIKA RESPIRACNYCH OCHORENI

Ciel’

Cielom projektu je diagnostika respiracnych ochoreni virusového aj bakteridlneho poévodu
pomocou kultivacnych, sérologickych a molekularno-biologickych metdd.

Gestor: UVZ SR

Riesitel’ské pracovisko: UVZ , RUVZ BB, RUVZ KE

UVZ SR, Odbor lekirskej mikrobiologie

Za prvy polrok 2013 bolo do NRC pre chripku prijatych 1656 materidlov - vytery z
nosa, vytery zhrdla, broncho-alveolarne lavaze, sptita ako aj sekéné materialy. Bolo
spravenych 14 904 analyz. Izola¢nymi metdédami bolo dokazanych 61 pripadov pandemickej
chripky A/California/7/2009 (HIN1)pdmO9 - like, 50 pripadov chripky A/Victoria/361/2011
(H3N2) — like, 3 pripady chripky B/Brisbane/60/2008 — like a 182 pripadov chripky
B/Wisconsin/1/2010 — like. Molekularno-biologickymi metédami bolo dokazanych 25
pripadov chripky A/H1 pdm09, 5 pripadov chripky A/H3, 22 pripadov chripky typu A bez
blizSieho urcCenia subtypu, 17 pripadov chripky typu B bez blizSieho ur¢enia antigénneho
variantu a 1 pripad RSV. V 3 pripadoch bola dokdzand koinfekcia virusom chripky A/HI
pdm09 typu B.

Za prvy polrok 2013 NRC pre chripku prijalo 121 virusovych izolatov od RUVZ so
sidlom v KoSiciach a v Banskej Bystrici na bliz§iu identifikaciu. Bolo vykonanych 605
analyz. BlizSou identifikaciou bolo dokadzanych 13 pripadov chripky A/California/7/2009
(HIN1)pdmO09 — like, 7 pripadov chripky A/Victoria/361/2011 (H3N2) — like, 84 pripadov
chripky B/Wisconsin/1/2010 — like, 4 pripady chripky subtypu A/H3, 5 pripadov virusu
chripky typu A bez blizSieho ur€enia subtypu a5 pripadov virusu chripky typu B bez
blizSieho urcenia antigénneho variantu.

V sérologickom laboratoriu sa vykonavala diagnostika Specifickych protilatok v
sérach pacientov. Metédou komplementfixa¢nej reakcie (KFR) sa vySetrovali séra na
pritomnost’ protildtok proti adenovirusu, respiraénému syncycialnemu virusu (RS virusu),
proti virusu chripky typu A a B, virusu parachripky sérotypov 1,2,3 a Mycoplasma
pneumoniae. V 1. polroku 2013 bolo v laboratériu prijatych 698 klinickych materidlov —
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vzoriek krvi resp. sér. Vykonalo sa 2821 analyz. V laboratériu sa vysetrilo 107 dvojic sér na
pritomnost’ Specifickych protilatok proti virusu chripky ainym respiracnym virusom. 89
materidlov sa vySetrilo na priromnost protilaitok proti virusu lymfocytarnej
choriomeningitidy, Chlamydia psittaci a Coxiella burnetii. Metdédou KFR bol dokazany
signifikantny (minimdlne Stvornasobny) vzostup titra protilatok parovych vzoriek sér
poukazujici na akuatnu infekciu spdsobentl virusom chripky typu A v 18 pripadoch, v 8
pripadoch virusom chripky typu B. 1-krdt sa potvrdila infekcia sposobend virusom
parachripky, 1-krat adenovirusom av 7 pripadoch infekcia RS virusom. Pritomnost’
$pecifickych IgA protilatok voci adenovirusu bola dokdzana v 21 pripadoch. Specifické IgA
protilatky voci respiracnému syncycidlnemu virusu sa zaznamenali v 8 pripadoch. U deviatich
pacientov  boli stanovené Specifické¢ protilatky typu IgM voci virusu chripky typu A.
Specifické IgA protilatky voéi virusu parachripky (sérotyp 1,2,3) sa zaznamenali v jednom
pripade.

Vysledky boli prezentované formou prednaSok 20.2.2013 a 12.6.2013 v ramci projektu
vzdelavania Uradov verejného zdravotnictva modul 25 Laboratérne aspekty surveillance
infekénych ochoreni vykonavanej NRC odborov lekarskej mikrobioldgie v SR, 19. marca
2013 na X. odbornej konferencii narodnych referenénych centier pre surveillance infekénych
choréb vo forme prednaSky: Staroniova, E., Lojkova, E., Forréova, J., Honzova, E.:
Laboratérna diagnostika A(HIN1) 2009 v NRC aposteru: Tichd, E., Drimalova, J.,
Michalikova, M.: Sérologické diagnostika v Laboratoriu pre diagnostiku respiraénych infekcii
virusovej etiologie v roku 2012, 28.-31.5.2013 na medzindrodnej konferencii Joint WHO and
ECDC Influenza Meeting v Istanbule vo forme posteru: Mikas, J., Staronova, E.: Influenza
surveillance in the Slovak Republic.

RUVZ so sidlom v Kosiciach, Odbor lekarskej mikrobioléogie

Priamy ddkaz: pokus o izolaciu virusov na bunkovych kultarach.

V 1. polroku 2013 bolo vySetrenych 672 materidlov od pacientov s ochorenim hornych ciest
dychacich. Z toho bolo 44 pitevnych materialov od 9 pacientov. S diagn6zou SARI bolo
vySetrenych 17 materialov.

U pacientov s diagnéozou SARI bol dokazany 2x virus chripky (virus chripky typu
B/Wisconsin/1/2010-like a virus chripky A bez blizSej identifik4cie). V pitevnom materiali
nebol dokézany virus chripky.

V 76 materidloch, ktoré boli za i¢elom blizSej identifikécie zaslané do NRC pre chripku na
UVZ SR v Bratislave bol dokazany virus chripky:

- typu A /California/7/2009(HIN1)pdm-like — 13-krat

- typu A/Victoria/361/2007(H3N2) — like - 7-krat

- typu B/Wisconsin/1/2010-like -45-krat

- typu A bez blizsej identifikacie — 5-krat

- typu B bez blizsej identifikécie - 5-krat

V jednom materiali nebol potvrdeny virus chripky.

Rychlotestom bolo vySetrenych na chripku A a B 112 materialov, z nich bolo 10 pozitivnych
na chripku A a 6 pozitivnych na chripku B.

Nepriamy dokaz: dokaz protilatok.

V 1. polroku 2013 bolo na respiracné virusy vykonanych 4205 sérologickych vySetreni.
Standardna sada vySetreni obsahuje 5 antigénov: virusy chripky A a B, adenovirusy, RS- virus
a Mykoplazma pneumoniae, z ¢oho na kazdé etiologické agens pripada 841 vySetreni.
Chripka A bola potvrdend v 40 pripadoch, chripka B v 14 pripadoch , RS-virus v 4 pripadoch,
Mykoplazma pneumoniae bola diagnostikovana v 4 pripadoch, adenovirusy v 3 pripadoch.
Plnenie ulohy a jej dopad na zdravie:
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Material na vySetrenie od pacientov s akitnym respiracnym ochorenim odoberaji oSetrujuci
lekari v spolupraci s pracovnikmi odborov epidemioldgie jednotlivych RUVZ Kosického
a PreSovského kraja. Hlasenie o vysledkoch sa posiela v tyzdennych intervaloch do NRC pre

chripku.

RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici, Odbor lekarskej mikrobiolégie

1. VySetrenia vzoriek podozrivych na pritomnost’ chripky za 1. polrok 2013 — evidované na

Lekarskej virologii.

Kra|OKkr [Pt Rychlote Rychlot|Pocet |[PCR |PCR |PCR Pocet Kultiva¢ |[Kultivaé
j es |vzoriek [st est vzorie [pozit. |pozit|pozit. kultiva¢ |ne ne
rychlotepozit. |pozit. |k chr. A Sw.A/H1 |ne pozitivna pozitivna
chr.A |chr.B |na nesubty|chr. |[N1 vySetren |chripka |chripka
PCR |p. B ych A B
vzoriek

BB BB |75 5 7 164 2 12

LC |5 6

RS |3 2 21 2

VK |3 7

ZH |15 37

7Zv |13 2 32 1
ZA |CA 3 3

DK |6 1 12 1

LM |10 36

MT |7 21

ZA |12 27 3
SPOLU |152 7 10 366 3 18

2. VySetrenia na respiracné virusy- Molekuldrna biologia.

Agens Pocet vySetrenych vzoriek | Z toho pozitivnych

Chripka A 415 34

Chripka B 415 52

Chripka A/ HIN1 235 13

pandemicka

RSV 256 25

SPOLU 1321 124
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8.6 DIAGNOSTIKA EXANTEMOVYCH OCHORENI

Ciel’:

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

Gestor:

UVZ SR, NRC pre morbilli, rubeolu a parotitidu

RieSitel’ské pracoviska:

UVZ SR, NRC pre morbilli, rubeolu a parotitidu, RUVZ so sidlom v Kogiciach

NRC pre morbilli, rubeolu a parotitidu, UVZ SR

NRC vykonavalo sérologicku diagnostiku osypok, rubeoly a parvovirusu B19
metdodou ELISA. Zabezpecovalo konfirmaciu vysledkov vySetreni vykonanych v inych
laboratoriach. V 1. polroku 2013 NRC vySetrilo 360 materidlov. Z daného materialu sa
celkovo vykonalo 783 vySetreni metodou ELISA na stanovenie hladin Specifickych IgM
a IgG protilatok proti virusu osypok, rubeoly, parotitidy a parvovirusu B19 a na stanovenie
avidity IgG protilatok proti virusu rubeoly. Na pritomnost’ $pecifickych IgM protilatok voci
virusu osypok bolo vykonanych 28 vysetreni. Specifické IgM protilatky sa dokazali v 1
pripade. 29 vySetreni sa vykonalo na stanovenie IgG protilatok, s pozitivnym vysledkom v 27
pripadoch. 60 vySetreni sa vykonalo na dokaz Specifickych IgM protilatok voc¢i virusu
rubeoly, s pozitivnym vysledkom v 7 pripadoch. 63 vySetreni sa vykonalo na stanovenie
Specifickych IgG protilatok, s pozitivnym vysledkom v 60 pripadoch. 26 vySetreni sa
vykonalo na aviditu IgG protilatok voci virusu rubeoly. Vo vSetkych vzorkdch mala avidita
vysoku hodnotu. Na pritomnost’ Specifickych IgM protildtok proti virusu parotitidy bolo
vykonanych 124 vySetreni. Specifické IgM protilatky sa dokazali v 9 pripadoch. 125 vySetreni
sa vykonalo na stanovenie IgG protilatok, s pozitivnym vysledkom v 105 pripadoch. IgM
protilatky voci parvovirusu B19 sa zistovali pri 164 vySetreniach, dokdzané boli v 27
pripadoch. 164 vySetreni sa vykonalo na stanovenie Specifickych IgG protilatok proti
parvovirusu B 19, spozitivnym vysledkom v 126 pripadoch. Laboratérium nadalej
pokracovalo v uzkej spolupraci s Regionalnym Referenénym Laboratéoriom WHO (RRL,
Robert Koch Institute, Berlin), kam boli zaslané vzorky sér na retestovanie v rdmci externej
kontroly kvality skasok.

Vysledky ¢innosti NRC boli prezentované 19. marca 2013 na X. odbornej konferencii
narodnych referencnych centier pre surveillance infekénych chorob vo forme posteru: Ticha,
E., Durdikova, S., Gasparovicova, J.: Prezentacia laboratornej ¢innosti NRC pre morbilli,
rubeolu a parotitidu

RUVZ so sidlom v KoSiciach, Odbor lekarskej mikrobiolégie

Laboratorium vykonava vySetrenie protildtok triedy IgM a IgG  u vzoriek sér
dodanych od oSetrujtcich lekdrov Kosického a PreSovského kraja. V mesacnych intervaloch
k 20.diiu bezného mesiaca spracovava hlasenie v tabulkovej forme o pocte vySetrenych
materidlov v stanovenych vekovych skupinach a zasiela elektronickou formou do NRC pre
MMR UVZ SR.

V 1.polroku 2013 bolo vysSetrenych 74 vzoriek sér na pritomnost’ protilatok triedy IgM
a IgG u osypok, celkovo 148 vySetreni s negativnym vysledkom.
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8.7 DIAGNOSTIKA ARBOVIRUSOVYCH A HEMORAGICKYCH OCHORENI]

Ciel’:

Cielom projektu je diagnostika arbovirusovych ahemoragickych ochoreni spdsobenych
virusom kliestovej encefalitidy, hantavirusmi a West Nile virusom sérologickou metodou
ELISA.

Gestor: UVZ SR, Nérodné referenéné centrum pre arbovirusy a hemoragické horacky
RieSitel'ské pracovisko: UVZ SR, Narodné referenéné centrum pre arbovirusy
a hemoragické horucky

V prvom polroku 2013 bolo do laboratoria prijatych 200 vzoriek uréenych na
vySetrenie protilatok proti kliestovej encefalitide a 39 vzoriek ur€enych na diagnostiku
protilatok proti hantavirusom. V oboch pripadoch islo o infekény material — plna krv alebo
krvné séra. Sledovali sa dva ukazovatele — pritomnost’ protilatok triedy IgM a IgG a
vysetrovacou metédou bola sérologickd metoéda ELISA.

Pri klieStovej encefalitide bolo potvrdenych 16 pozitivnych pripadov IgM protildtok a 28
pozitivnych IgG. Celkovo bolo spravenych 200 vysetreni a 219 analyz.

U hantavirusovej infekcie rozliSujeme dva sérotypy a to Dobrava/Hantaan a Puumala. Pri
prvom sérotype boli dokazané IgM protilatky v 3 pripadoch a IgG protilatky v 4 pripadoch. U
sérotypu Puumala boli diagnostikované v 1 pripade protilatky triedy IgM. Pocet vySetreni bol
39, pocet analyz dosiahol hodnotu 156.

Aktualna ¢innost’ NRC pre arbovirusy ako aj planované zavedenie vySetrovania West
Nile virusu, boli prezentované na seminari organizovanom Uradom verejného zdravotnictva
SR dna 28.2.3012 Mgr. Jarmilou Kurejovou.
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ODBOR PODPORY ZDRAVIA
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9.1 Narodny program podpory zdravia

9.1.1 Sledovanie a hodnotenie zdravotného stavu obyvatel’stva Slovenskej republiky a
zdravotného uvedomenia

NPPZ sa opiera o vysledky monitorovania zdravotného stavu obyvatel'stva Slovenske;j
republiky a tiez o projekty a programy, ktoré mapuju vyskyt rizikovych faktorov chronickych
neinfekénych ochoreni u obyvatelov Slovenska. Sprava o zdravotnom stave obyvatelov
Slovenskej republiky je predkladana vlade Slovenskej republiky, kazdé tri roky, naposledy
v roku 2012, kedy bola schvélend uznesenim vlady SR ¢. 438/2012 zo dina 5. septembra
2012. (Sprava bola pripravena v spolupraci s Narodnym centrom zdravotnickych informacii,
Odborom epidemiologie UVZ SR a Odborom hygieny Zivotného prostredia, presla
vnutrorezortnym pripomienkovym konanim, GP ministerky zdravotnictva a medzirezortnym
pripomienkovym konanim). Tento program nadalej vychddza z politiky ,.Zdravie pre
vSetkych® — Svetovej zdravotnickej organizacie, zakotvenej v politike ,,Zdravie 21 — zdravie
pre vSetkych v 21. storo¢i. Hlavnym cielom aktualizovaného programu podpory zdravia
ostava dlhodobé zlepSovanie zdravotného stavu obyvatel'stva Slovenskej republiky -
elimindciou vyskytu poruch zdravia, ktoré znizuju kvalitu Zivota a ohrozujii cloveka
predasnou smrtou. Ambiciou aktualizovaného programu je pozitivne prispievat
k presadzovaniu a uplatiiovaniu zdsad zdravého spOsobu Zivota, k presadzovaniu
a monitoringu preventivnych opatreni smerujicich k znizovaniu vyskytu zavaznych
a najCastejsie sa vyskytujucich ochoreni obyvatel'stva, ako aj k spoluvytvaraniu priaznivého
zivotného a pracovného prostredia. Tieto Glohy v celej Sirke plnia poradenské centrd ochrany
a podpory zdravia zriadené pri regiondlnych uradoch verejného zdravotnictva v Slovenskej
republike.

Zdravotné uvedomenie v Slovenskej republike

Sledovanie zdravotného uvedomenia obcanov Slovenskej republiky a s nim suvisiacich
postojov, najmd spravania, je nevyhnutnou vychodiskovou podmienkou pre snahy
ovplyviiovat’ zdravie l'udi Ziaducou mierou. Poznanie a dokladnd analyza znamych rizikovych
faktorov v kombinacii s dokladnym Stadiom sociologickych a psychologickych charakteristik
vybranej populacie mézu poskytnat’ rozhodujuce informacie pre to, aby akékol'vek stratégie
posobenia dosahovali zelany ucinok. V suvislosti so zavizkami, ktoré na seba Slovenska
republika prijala pri vstupe do Eurdpskej tnie, ako aj s ¢lenstvom v Svetove] zdravotnicke;j
organizacii a dlhodobymi trendmi v oblasti modernej zdravotnej starostlivosti je nevyhnutné
podrobne poznat’ zdravotny stav populécie, jeho determinujuce Cinitele a posobiace vplyvy.
Cielom prieskumu je zistit’ dolezité atribty zdravotného uvedomenia a spravania obcanov
Slovenskej republiky na zaklade dotaznikového prieskumu uskuto¢neného na respondentoch
zcelého uzemia SR. V prvom polroku 2013 bol pripraveny dotaznik pre monitoring
zdravotného uvedomenia obyvatelov SR vo veku viac ako 15 rokov, ktory pozostava z 93
otazok (rozdelenie: 1. zakladné Udaje, 2. vyziva a stravovanie, 3. fyzické aktivita, mentalne a
fyzické zdravie, 4. starostlivost o zdravie, prevencia). Do plnenia ulohy je planované
zapojenie vietkych 36 RUVZ v SR (s vynimkou RUVZ so sidlom vo Zvolene, ktory zaslal
oficialny list, Ze z materialno-technickych a personalnych dovodov sa do plnenia danej ulohy
v roku 2013 nezapoja). Do konca juna 2013 prebicha na celom uzemi SR prakticka realizacia
prieskumu — vyplianie dotaznikov, v d’alsom obdobi prebehne vkladanie tidajov z tychto
dotaznikov do pripravenych databaz v pocitaci a naslednd Statistickd analyza ziskanych dat,
ktoré budu podkladom hodnotiacej spravy.
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9.2 Narodny program prevencie nadvahy a obezity

V rédmci plnenia Narodného programu prevencie nadvahy a obezity sa realizovali
nasledovné aktivity:
- dia 19. a20. 03. 2013 sa uskuto¢nilo na Piaristickom gymnaziu Jozefa Braneckého v
Trencine tretie pracovné stretnutie Pracovnej skupiny pre pohybovu aktivitu, prevenciu
nadvahy a obezity s hlavnou témou: ,,Vyznam pohybu a spravnej vyzivy pre kvalitnejsi
zivot® s programom: navrh uloh Poradne zdravia pri plneni NPPO pre roky 2013/2014,
sumarizovanie aktivit v rdamci NPPO, pre pripravu spravy o plneni NPPO, o zapojenych
aktivitach v rdmci Svetového dia srdca a bolo poskytnuté usmernenie ku kampani - Vyzvi
srdce k pohybu V zavere prebiehala prakticka &ast’ s cviéeniami. U€astnikom boli po
stretnuti zaslané materialy Pilates cvi¢enie a Manual pre znizenie hmotnosti.
- V prvom kvartali roka 2013 boli spracované realizované aktivity RUVZ v SR oblasti
vyzivy, fyzickej aktivity a prevencie obezity, ktoré boli podkladom do spravy Programu
ozdravenia vyZzivy obyvatelov SR pre oblast podpory zdravia. UVZ SR ako ¢len rady
Sportu pre vsetkych participoval na tvorbe Koncepcie §tatnej politiky v oblasti $portu —
Slovensky $port 2020. Na webovej stranke UVZ SR bol dany do pozornosti ,,Svetovy det
pohybom ku zdraviu, ktory bol 10. maja 2013. Vramci tohto dna boli spracované
a uverejnené na webovej stranke tradu s casovym predstihom aktivity vSetkych regiondlnych
uradov verejného zdravotnictva v SR k tomuto diiu, do ktorych sa mohla zapojit” aj verejnost’.
- Projekt Skolské ovocie® - 17.1. 2013 prebiehalo pracovné stretnutie, ktorym programom
bolo informovat’ o uplatiiovani programu v SR v predchadzajicich rokoch, o monitoringu,
hodnoteni programu a sprave Europskej komisie, o legislativnych zmenach nariadenia
Komisie a o sprievodnych opatreniach vykonavanych v dotknutych rezortoch. Dalsie
stretnutie prebichalo 21.6.2013, ktorého cielom bolo informovat’ o buducej orientacii EU
schémy pomoci a o uplatiovani programu v Skolskom roku 2013/2014, financovanie,
predbezné pocty uchadzacov, §kol a ziakov.
- Projekt Gym - F!T, ktorého cielom je ovplyvnit' nepriazniva situdciu vo vyvine deti
amladeze. Je zamerany na zvySovanie telesnej zdatnosti formou spontannej pohybovej
aktivity s cielom spravneho drzania tela, duSevného zdravia atelesného zdravia aje
podporovany vychovou k zdravému zivotnému $tylu (vid’ program 9.7).

9.2.1 ,,Vyzvi srdce k pohybu*

»Vyzvi srdce k pohybu® je celondrodnd medzindrodne koordinovand kampan na
zvysenie pohybovej aktivity dospelej populéacie. Cielom kampane je zlepSenia zdravotného
stavu obyvatelov Slovenska — zniZenie chorobnosti a imrtnosti na chronické neinfekéné
ochorenia eliminaciou jedného znajvyznamnejSich rizikovych faktorov — pohybovej
inaktivity. Pri prilezitosti spustenia kampane sa diia 04. 04. 2013 uskutocnila tlacova beseda
v spolupraci aj s RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici s ciefom oboznamit’ sa s metodologiou
sutaze, vysledkami predchadzajicich ro¢nikov sutaze, rozdat propagatné materidly,
iniciovat’ posililovanie sut’aze na narodnej trovni a aj cestou regionalnych médii.

Dna 8. aprila 2013 bola spustend kampan ,,Vyzvi srdce k pohybu®, ktorej cielom je
podporovat’ a podnecovat’ I'udi k pravidelnej fyzickej aktivite, s cielom ovplyviiovat’ vyskyt
rizikovych faktorov srdcovocievnych ochoreni. Do 30.6.2013 ucastnici kampane eSte
vypliaji ucastnicke listy, ktoré po tomto termine za$li na RUVZ so sidlom v Banskej
Bystrici, kde sa budu vysledky spracovavat’ a sumarizovat. Kampail prebieha pod gesciou
Regionalneho tradu verejného zdravotnictva so sidlom v Banskej Bystrici, pod zastitou
WHO.
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9.3 Narodny akény plan na kontrolu tabaku na roky 2012-2014

V priebehu 1. polroka 2013 sa na pode UVZ SR uskutoénili dve zasadnutia Narodného
koordina¢ného vyboru na kontrolu tabaku (v marci a v jini), na ktorych sa prejednaval Viadny
navrh zdkona, ktorym sa meni a dopliia zdkon & 377/2004 Z. z. o ochrane nefajciarov a o
zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich predpisov a o zmene a doplneni
zdkona ¢. 128/2002 Z. z. o sStatnej kontrole vnutorného trhu vo veciach ochrany spotrebitela a
o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich predpisov, zéroven bola
prezentovana Sprdava zo zasadnuti pracovnej skupiny pre verejné zdravie (Smernica EK
o vyrobe, prezentacii a predaji tabakovych vyrobkov).

Svetova zdravotnicka organizacia vyhlasila 31. maj za ,,Svetovy den bez tabaku*.
Urad verejného zdravotnictva SR a regionalne tirady verejného zdravotnictva v SR svojimi
edukacnymi aktivitami v ramci ,,Svetového dila bez tabaku* od 27. maja do 31. méja 2013
realizovali na vSetkych 36 regidonoch rozli¢né preventivne a edukacné aktivity zamerané na
odvykanie od faj¢enia. Kampan ku Svetovému dnu bez tabaku bola zviSena dna 31. maja
2013 intervenénymi aktivitami na Zelezni¢nych a autobusovych staniciach. Zastupca OPZ
prezentoval planované aktivity regiondlnych turadov verejného zdravotnictva na tlacovej
konferencii, ktord sa uskutoc¢nila pri prilezitosti Svetového diia bez tabaku dia 23. maja 2013
v priestoroch zastiipenia Eurdpskej komisie na Slovensku.

Novela zdkona ¢. 377/2004 Z.z. o ochrane nefajCiarov a o zmene a doplneni
niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov bola prijatA NR SR vmdji 2013.
NajddlezitejSie zmeny v novele:

- Upresilyje sa definicia Skodlivych latok aj na latky, ktoré sa nachadzaji vo vyrobkoch,
ktoré neobsahuju tabak a su ur¢ené na fajCenie.

- Za zariadenie spolo¢ného stravovania sa povazuje také zariadenie, v ktorom sa
poskytuju stravovacie sluzby spojené s podavanim pokrmov a napojov. Doteraz sa
musel pokrm v takomto zariadeni aj vyrobit’.

- Spresiiuje sa definicia vyrobkov, ktoré st urcené na fajcenie a neobsahuju tabak
a ktorych sposob uzivania je fajCenie.

- Zavadza sa definicia obchodného domu.

- Menia sa dodato¢né textové varovné oznacenie na spotrebitel'skom baleni v sulade so
zmenou Europskej legislativy.

- Zakazuje sa fajcenie v obchodnych domoch, okrem priestorov v obchodnych domoch,
ktoré su stavebne oddelené tak, aby skodlivé latky z tabakovych vyrobkov alebo z ich
dymu a dechtu alebo z vyrobkov, ktoré su urcené na fajcenie a neobsahuju tabak,
neprenikali do verejne pristupnych priestorov obchodnych domov a neznecist'ovali
verejne pristupné priestory obchodnych domov.

- Zvysuyje sa vySka pokuty, ak pravnicka osoba a podnikatel’ nezabezpeci dodrziavanie
zakazov fajéenia z minimalnej vysky 331 eur na 500 eur. Maximalna vyska pokuty sa
zvysuje z urovne 3 319 eur na 15 000 eur.

- Slovenské obchodné inSpekcia bude na zaklade predchadzajiceho pisomného suhlasu
zékonného zastupcu maloletej osoby opravnena vykonat’ kontrolu dodrziavania
zékazu predaja a povinnosti odopretia predaja podl'a osobitného predpisu za
pritomnosti maloletej osoby.

9.3.1 Priprava a realizicia medzinarodnej sut'aZe pre fajciarov ,,Qwit and win” —

»Prestan a vyhraj*
Sut'az sa bude organizovat’ v roku 2014.
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9.4 Narodny program podpory zdravia znevyhodnenych komunit na Slovensku na roky

2009 - 2015

V 1. polroku 2013 sa Program podpory zdravia znevyhodnenych komunit na Slovensku
nerealizoval. Dovodom bolo, Ze neboli na jeho realizaciu zabezpefené potrebné financné
prostriedky. V priebehu II. polroka 2012 al. polroka 2013 prebehlo niekol’ko rokovani na
najvyssej urovni s cielom zabezpecit' financovanie a tym aj pokra¢ovanie programu v roku
2013. Stretnuti za zucastnili zastupcovia jednotlivych ministerstiev: MZ SR, MF SR, MV
SR, MPSVaR SR, Uradu verejného zdravotnictva SR, Uradu splnomocnenca vlady SR,
mimovladne organizacie — Asocidcia pre kultiru, vzdelavanie a komunikaciu, Asociacia
terénnych zdravotnych asistentov, Nadacia otvorenej spolo¢nosti, Asocidcia komunitnych
centier Slovenska. Na zédklade rokovani vypracoval rezort zdravotnictva material ,,Navrh
finan¢ne;j stabilizacie Programu podpory zdravia znevyhodnenych komunit na Slovensku na
roky 2013 — 2015 a jeho dlhodobej udrzatel'nosti*, ktory bude predlozeny na rokovanie vlady
SR v I. polroku 2014.

9.5 Narodny ak¢ény plan pre problémy s alkoholom v Slovenskej republike

Europsky akény plan znizovania Skodlivych uéinkov alkoholu 2012 - 2020 bol schvéleny
pocas 61. zasadnutia Regiondlneho vyboru WHO pre Eurépu v Baku, 12-15.9.2011.
Slovenska delegacia na cele s hlavnym hygienikom Slovenskej republiky vo vystupeni
podporila prijatie tohto dokumentu v sulade s poziciou EU. Eurépsky akény plan znizovania
Skodlivych ucinkov alkoholu 2012 — 2020 vychadza najmid z ,,Globdlnej stratégie na
znizovanie nasledkov sposobenych alkoholom®, ktora bola prijata na 63. zasadnuti Svetového
zdravotnickeho zhromazdenia v madji 2010.“ Pred jednotlivymi krajinami stoji uloha
efektivnejSie znizovat' Skodlivé uGC€inky konzumacie. Svetové zdravotnicke zhromazdenie
vyzyva Clenské Staty aby podla potreby prijali a implementovali ,,Globalnu stratégiu na
znizovanie ndsledkov spdsobenych alkoholom* ako prostriedok k doplneniu a posilneniu
svojich verejno-zdravotnych politik zameranych na znizovanie Skodlivého uzivania alkoholu
a vynalozili pre tento ucel politicki vol'u a financné prostriedky. Zdmerom Europskeho
akéného planu je poskytnit’ krajinam usmernenie v podobe konkrétnych névrhov aktivit a
v ich usili znizovat negativne nésledky sposobené uzivanim alkoholu. Odportaca krajindm
eurdpskeho regionu WHO formulovat’, respektive revidovat’ vlastné narodné politiky v tejto
oblasti. Na zaklade vysSie uvedenych skutocnosti vlada SR aj nad’alej podporuje iniciativy
SZO0 a jej tsilia v predchadzani a znizovani §kdd sposobenych alkoholom.

Vlada Slovenskej republiky sa zaviazala vo svojom programovom vyhlaseni, ktoré bolo
schvalené uznesenim ¢. 144/2012 v kapitole ,,Kvalita zivota ako vysledok sudrznej
spoloCnosti“ k dodrziavaniu zdkonov tykajucich sa ochrany zdravia a prijimaniu
protialkoholickych a protidrogovych opatreni. Na zaklade planu prace vlady Slovenskej
republiky Urad verejného zdravotnictva Slovenskej republiky pristipil k tvorbe nového
Narodného akéného planu pre problémy s alkoholom na roky 2013 — 2020. Urad
verejného zdravotnictva Slovenskej republiky a Ministerstvo zdravotnicka SR poskytli
organizanu platformu pri tvorbe nového akcéného planu. V septembri v roku 2012 bola
zostavend medzirezortnd pracovnd skupina k tvorbe a priprave akéného planu. Pracovna
skupina ma 24 ¢lenov a tvoria ju:

— zastupcovia $tatnej spravy jednotlivych ministerstiev - MZ SR, UVZ SR, MV
SR, MSVVaS SR, MPSVR SR, MPRV SR, MK SR, MH SR, MO SR, MF SR,
MS SR, MDVRR SR,

— zastupca SZO na Slovensku,

— hlavny odbornik MZ SR pre medicinu drogovych zéavislosti,

—  zastupca Statistického tradu SR,
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— zastupca Narodného centra zdravotnickych informacii,
— zéstupca ZdruZenia miest a obci,

— zastupca Zdruzenia abstinentov Slovenska,

— zéstupca mimovladnych organizacii,

— zastupcovia vyrobcov alkoholového priemyslu.

Medzirezortna pracovna skupina sa stretla 4 krat: 10. septembra 2012, 8. oktobra 2012, 24.
oktobra 2012 a 20.2.2013. Uskutocnilo sa aj jedno stretnutie (26. novembra 2012) v uzSom
kruhu zainteresovanych rezortov (MZSR, UVZ SR, MPRV SR, MK SR, MH SR) s cielom
navrhu uloh do ak¢éného planu v oblasti reklamy a vysvetlenia si kompetencii jednotlivych
rezortov vo vztahu k platnej legislative. Urad verejného zdravotnictva SR oficialne poziadal
listom S$tatneho tajomnika MZ SR jednotlivych Statnych tajomnikov o zaslanie tuloh, ktoré
budu plnit’ v akénom plane.

Hlavnym zadmerom Narodného akéného planu pre problémy s alkoholom na roky 2013 —
2020 je v prvom rade zvysit zdravotné uvedomenie vo vztahu k podpore zodpovedného,
kultirneho a kontrolovaného uzivania alkoholu, vzhl'adom na jeho Skodlivé uc¢inky na
zdravie. Dolezitou oblastou je prevencia vo vztahu kzvySovaniu povedomia
a informovanosti o nepriaznivych zdravotnych a socialnych désledkoch. Druhym vyznamnym
cielom je oblast’ kontroly predaja alkoholickych napojov, kontroly veku kupujiaceho, kontroly
pozivania alkoholu na pracoviskach av doprave. Narodny akény plan pre problémy
s alkoholom na roky 2013 — 2020 zdoraziiuje multisektoridlny charakter rieSenia problémov,
suvisiacich s alkoholom, spotrebu alkoholu v SR asuCasne zohladiiuje aj moznosti
a kompetencie na urovni jednotlivych rezortov.

Spravu o plneni Narodného ak¢éného planu pre problémy s alkoholom na roky 2013 — 2020

vypracuje Urad verejného zdravotnictva Slovenskej republiky v prvej polovici roku 2017.
Sprava o plneni bude predlozena na rokovanie vlady Slovenskej republiky ako informativny
material. V priebehu roka 2017 bude Narodny akény plan pre problémy s alkoholom na roky
2013 — 2020 aktualizovany spolu s koncipovanim novych tuloh, ktorych plnenie bude
terminované do roku 2020.
Material presiel vnutrorezortnym pripomienkovym konanim, gremidlnou poradou ministersky
zdravotnictva, medzirezortnym pripomienkovym konanim, hospodarskou a socidlnou radou
Slovenskej republiky anésledne 3.7.2013 bol schvéleny vladou Slovenskej republiky
uznesenim €. 341/2013. Material bol predlozeny na rokovanie vlady SR bez naroku na
finan¢né prostriedky v Stathom rozpocte. Plnenie twloh bude zabezpecované v ramci
schvalenych limitov vydavkov kapitol na jednotlivé rozpoctové roky bez dodatocnych
poziadaviek na Statny rozpocet.

9.6 Regionalne aktivity v oblasti plnenia iloh Narodného programu ochrany a podpory
zdravia starSich Pudi

Cielom regiondlnych aktivit v oblasti plnenia uloh Narodného programu ochrany a podpory
zdravia starSich l'udi je zlepsit’ zivotny Styl a zdravotné uvedomenie starSich I'udi a eliminovat’
tak socialnu izolaciu, ktora ma negativny vplyv na mortalitu a morbiditu starSich l'udi.

V januari 2013 sa zastupca OPZ zicastnil zasadnutia Riadiaceho vyboru Eurdpskeho roka
aktivneho starnutia, ktoré sa na konalo na Urade vlddy SR. Na spominanom zasadnuti boli
prezentované vietky eduka¢né aktivity, ktoré UVZ SR a RUVZ v SR realizovali v rAmci
Eurépskeho roka aktivneho starnutia a medzigeneracnej solidarity 2012. VSetky aktivity boli
spracované do spravy a uverejnené na web stranke UVZ SR.

Odbor podpory zdravia v spolupraci so Slovenskou Alzheimerovou spolocnostou dia 6.
februara 2013 zorganizoval 3. zasadnutie pracovnej skupiny na podporu zdravia seniorov.
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Zasadnutie ¢lenov pracovnej skupiny sa konalo priamo v Centre Memory. Na stretnuti, okrem
planovania novych edukaénych aktivit RUVZ v SR v ramci pripravovaného Tyzdiia mozgu,
bol prezentovany skriningovy MOCA test — Montreal Cognitive Assessment — test zamerany
na kognitivne funkcie. Zaroven bola ¢lenom pracovnej skupiny prezentovand aj praca
pracovnikov a samotnych klientov Centra Memory, do pracovnej skupiny boli vo februari
2013 prijati dvaja ¢lenovia z Jednoty dochodcov na Slovensku.

Urad verejného zdravotnictva - Odbor podpory zdravia s finanénou podporou Uradu
vlady SR vo februari 2013 vydal letdk s ndzvom: Aktivne starnutie pohybovou aktivitou
abroziru Aktivne starnutie. Oba edukatné materidly boli na jednotlivé RUVZ v SR
distribuované na porade regionalnych hygienikov, zdroven v pdf - formate uverejnené na web
stranke UVZ SR,

Urad verejného zdravotnictva SR a regionalne tirady verejného zdravotnictva v SR sa
v spolupraci so Slovenskou Alzheimerovou spolo¢nostou stali aj vroku 2013 nositel'mi
myslienky medzinarodnej aktivity ,,Brain Awareness Week* — , TyZzden mozgu®. Jej cielom
je upriamit’ pozornost verejnosti na l'udsky mozog a jeho Cinnost, zaroven hovorit’ o
mozgovych ochoreniach a spdsoboch ich prevencie. V tyzdni od 11. — 17. marca 2013
pracovnici odborov podpory zdravia regiondlnych uradov verejného zdravotnictva
v Slovenskej republike zrealizovali prednaSky pre verejnost. Aktivity realizovalo 35
regionalnych uradov verejného zdravotnictva v Slovenskej republike, eduka¢nych aktivit sa
zucastnilo cca 4 100 klientov roznych vekovych skupin, v ramci edukacnej Cinnosti boli
ul352 Kklientov realizované tréningy paméti. Niektoré regiondlne urady verejného
zdravotnictva vramci edukaénej &innosti v spolupraci so VSZP vysetrovali u klientov
cholesterol, ktory ma tiez vyznam v prevencii mozgovych ochoreni. Odbor podpory zdravia
vypracoval spravu o realizovanych aktivitach a spolu s fotodokumentaciou spravu uverejnil
na web stranku UVZ SR.

Za ucelom ziskania odbornych poznatkov v oblasti chronickych choréb sa dia
10. aprila 2013 zastupca OPZ zcastnil V. odbornej konferencii ,,Surveillance chronickych
chorob®, ktord sa konala v ramci vystavy EXPO CENTER a.s. Trenc¢in. Na konferencii OPZ
zabezpecil distribuciu edukacnych materidlov letdkov s ndzvom Aktivne starnutie pohybovou
aktivitou a metodicko-odbornej priru¢ky urCenej pre vzdeldvanie seniorov o zdravom
zivotnom Style Mam 65+ a tesi ma, Ze Zijem zdravo

V aprili 2013 OPZ inicioval pracovné stretnutie s riaditel’kou zékladnej umelecke;j
Skoly s ciel'om o spolupracu pri priprave vytvarnych prac na tému: Alzheimerova choroba. Na
stretnuti boli - pre priblizenie problematiky — pre deti a pedagogov distribuované edukacné
materidly (6 roznych druhov letdkov, brozlry a pexexo), ktoré boli obsahovo zamerané na
Alzheimerovu chorobu.

V méji 2013 OPZ pripomienkoval Narodny program aktivneho starnutia na roky
2014 - 2020, ktory je v gescit MPSVsR SR.

S cielom ziskania odbornych poznatkov z aktivneho starnutia sa zastupca OPZ sa
18.juna 2013 zucastnil konferencie ,,Stratégia aktivneho starnutia®, ktort organizovalo
Centrum vzdeldvania MPSVaR. Na konferencii boli prezentované vystupy narodného
projektu Stratégia aktivneho starnutia.

V priebehu 1. polroka 2013 zastupca OPZ inicioval dve pracovné stretnutia s predsedom
Jednoty déchodcov na Slovensku s cielom aktualizovat’ a uzatvorit’ zmluvu o bezodplatne;j
spolupraci medzi UVZ SR a JDS.
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9.7 Regionalne aktivity v oblasti plnenia tilloh Narodného programu starostlivosti o deti
a dorast

V ramci podpory programov zameranych proti negativnym javom (agresivita, suicidalne ¢iny,
uzivanie navykovych, omamnych, dopingovych a psychotropnych latok, Sikanovanie, atd’.) na
zlepSenie mentalneho zdravia detskej populdcie a dorastu mimovladna organizicia aj
v spolupraci s UVZ SR rieSila zaCiatkom roka 2013 projekt pod nazvom ,, Rozvijanie
Socialno-emocionalnych  kompetencii  zZiakov  zdkladnych skol s osobitym zretelom
na prevenciu agresivity, Sikanovania, diskrimindcie a rasizmu”. Projekt bol svojimi
aktivitami zamerany na vzdeldvanie a tréning pedagogickych a odbornych pracovnikov
zékladnych $ko6l v oblasti rozvijania socidlnych a emociondlnych zru€nosti ziakov ana
prevenciu socialno-patologickych javov v skolach. Doraz sa kladol na pracu s vychovno-
preventivnym programom rozvoja sociadlno-emociondlnych zrucnosti deti proti nasiliu v
Skolach Vzdelavania sa zucastnilo spolu 30 ucitelov zo 17 vybranych zikladnych $kol
Bratislavského samospravneho kraja. Viaceré problémy tykajiice sa obsahu vzdelavania vo
vztahu k podpore mentalneho zdravia v $kolach boli konzultované s odbornikmi z Uradu
verejného zdravotnictva SR.

UVZ SR - OPZ zorganizoval 14. — 15. maja 2013 Odborny seminar - ZvySovanie
informovanosti v oblasti mentalneho zdravia deti a mladeze. Seminar bol planovany ako
uloha aj v rdmci plnenia Narodného programu starostlivosti o deti a dorast v SR na roky 2008
— 2015. Cielom seminara, ktory bol hodnoteny kreditmi SACCME - bolo poskytnut
pracovnikom odborov podpory zdravia regiondlnych Uradov verejného zdravotnictva v SR
poznatky a vedomosti o naliehavych otdzkach mentdlneho zdravia deti a mladeze formou
predndsok a vycvikovych aktivit s dorazom na jeho poznédvanie, prevenciu a intervenciu.
Gestor: MZ SR - UVZ SR, Odborny garant - prof. PhDr. Eva Gajdosova, PhD. - Fakulta
psychologie Paneuropskej vysokej Skoly v Bratislave. Vzdeldvacej aktivity sa z(c¢astnilo 26
Gcastnikov z RUVZ v SR, tudastnici ziskali metodické priru¢ky pre efektivne riesenie
pracovnych problémov.

V ditioch 29.- 30.05. 2013 sa pracovnitka OPZ zucastnila v . CR v Zline - na
medzindrodnom seminari ,,Dité v krizi“. Seminar bol urCeny pre zahraniénych a ¢eskych
odbornikov z oblasti Skolstva, zdravotnictva, taktiez ostatnych pomahajicich profesii v ramci
prevencie anaslednej intervencie dotykajucej sa vysSSie uvedenej problematiky.
Organizatormi seminara ,,Dité v krizi“ — ,,Zrcadlo dne$ni doby...* boli Kalokagathie., Filmfest
s.r, MSMT CR... Cielom seminara bolo podporovat multidisciplinarnu spolupracu
v problematike ochrany dietata na miestnej Grovni, ale aj v celoStditnom 1 medzindrodnom
kontexte. Na seminar bol prihlaseny poster: Aktivity UVZ SR v podpore mentélneho zdravia
deti a mladeze prostrednictvom plnenia Uloh Narodného programu starostlivosti o deti
a dorast v SR na roky 2008 — 2015. Prinosom bola interdisciplindrna vymena informacii
a sktisenosti dotykajucich sa ochrany deti a mladeze - pre moznost’ vyuzitia v praci pre oblast’
verejného zdravia.

Gymnastické dni v ramci projektu Gym-F!T!

Projekt Gym — F!T realizuje od roku 2008 Slovenska gymnasticka federacia (d’alej len
,SGF*) v partnerstve aj s Uradom verejného zdravotnictva SR. Vyssie uvedeny projekt ma
za ciel’ ovplyvnit’ nepriaznivu situaciu vo vyvine deti a mladeze. Je zamerany na zvySovanie
telesnej zdatnosti formou spontdnnej pohybovej aktivity — s cielom spravneho drzania tela,
dusevného zdravia a telesného zdravia a je podporovany vychovou k zdravému zivotnému
stylu.U¢ast UVZ SR, resp. RUVZ v SR na rieSeni projektu spo¢iva najméi v poradenskej
edukacnej Cinnosti v oblasti zdravého Zivotného $tylu pocas Dni gymnastickych aktivit deti.
Tuato ¢innost’ chapeme ako interaktivny dialdég medzi pracovnikmi Odborov podpory zdravia
RUVZ v SR adetmi aich pedagogmi v zapojenych mestach. Za spravne odpovede su deti
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odmenené. V tejto suvislosti spolupracuje UVZ SR aRUVZ v SR pri zabezpetovani
poradenstva v oblasti zdravého zZivotného Stylu pre deti a st poskytnuté edukaéné materialy
na suvisiace témy ucitelom, prip. detom. Projekt sa uskutocnil v mesiacoch maj — jin 2013
podla prihlasenych $kél, do aktivit boli zapojené RUVZ: Spisskd Nova ves., Banska
Bystrica., Nové Zamky., Presov. Akcie sa zucastnilo spolu cca 1000 deti z MS a 1. st. ZS.
Akcie boli hodnotené vel'mi kladne aj zo strany deti a pedagdgov, aj zo strany pracovnikov
OPZ zapojenych RUVZ.

Program “Skolské ovocie “(SFS).

Dna 17. 01. 2013 sa na MPRV SR konalo pracovné stretnutie pracovnej skupiny, na
ktorom sa z&astnili za rezort zdravotnictva 2 pracovnicky OPZ — UVZ SR. Pracovné
stretnutie bolo o.i. zamerané na odovzdanie informacii zastupcu MPRV SR o uplatiiovani
programu Skolské ovocie (SFS) formou PP prezentacie, v ktorej boli zohl'adnené aj udaje zo
»Spravy Europskej komisie (EK) pre Parlament a Radu o implementacii SFS®. V prezentacii
boli zhodnotené jednotlivé Skolské roky - rozpocet SR, pocty $kdl, deti a dodavatel'ov. Boli
zhodnotené aj udaje z pohladu EK, porovnanie s ostatnymi CS. V sprave EK bolo
kontatované, Ze program sa dobre zaviedol vCS apodarilo sa vytvorit prepojenie
pol'nohospodarstvo-vzdelavanie-zdravie. Dalsie stretnutie sa uskutoénilo 21.6.2013, jeho
cielom bolo informovat’ o budicej orientacii EU schémy pomoci a o uplatiiovani Programu
v Skolskom roku 2013/2014, financovanie, predbezné pocty uchadzacov, $kol a ziakov.

V $kolskom roku 2012/2013 — za rezort zdravotnictva — uskutoéiiovali RUVZ v SR (36)
nasledovné sprievodné aktivity: interaktivne besedy napr. “Zdrava vyziva”, “Zdravy Zivotny
$ty1”, “Stop obezite”, “Spravna Zivotosprava”, uréené pre deti a Ziakov MS, ZS na lokalnych i
regionalnych Urovniach. Tieto besedy s problematikou spravnej vyzivy a stravovania davali
do popredia zeleninu a ovocie, taktiez boli uskuto¢tiované edukacné aktivity na dant tému,
ku ktorym bol zabezpeceny aj eduka¢ny material (omalovanky, krizovky, pracovné zosity,
letaky, plagaty) a premietané filmy o zdravej vyzive pre ziakov MS a ZS, sti¢astou programu
boli aj stitaZe v poznavani a ochutnavke jednotlivych druhov ovocia a zeleniny.

Dalsie aktivity v ramci podpory zdravia deti a mladeZe: Regionalne urady verejného
zdravotnictva v . SR — odbory podpory zdravia - sa podielali na realizacii skupinovych
intervencii na Skolach. Boli uskuto¢iované interaktivne skupinové intervencie — prednasky,
besedy, panely a pod. Jednalo sa o edukacné aktivity zamerané na: Zdravy zivotny Styl.,
Podporu pohybovych aktivit., Podporu duSevného zdravia., Zvladdanie stresu., Prevenciu
zéavislosti., Vychovu k zodpovednému partnerstvu a rodi¢ovstvu., Na sexualne zdravie a pod.
TaktieZ v ramci vyznamnych svetovych dni regiondlne urady verejn¢ho zdravotnictva v SR
uskutocnili pre Ziakov zakladnych $kol a strednych $kol a taktiez pre Siroku verejnost’ rozne
sprievodné aktivity s t¢émou aktivneho vyuZzivania vol'ného ¢asu, podpory pohybu, prevencie
zéavislosti, vychovy k zdravému zivotnému $tylu a pod.

9.8 CINDI program SR

Dna 4.4.2013 usporiadal Odbor podpory zdravia tlacovl besedu pri prilezitosti
Svetového dna zdravia“. Tlacova besedu otvorila MUDr. Darina Sedlakova, MPH -
riaditelka WHO v SR s uvodnym slovom, venovanym hypertenzii, zvysenému krvnému
tlaku, d’alej vystapili MUDr. Cvopova a MUDr. Hamade PhD., ktoré svoje prezentacie tiez
venovali hypertenzii, MUDr. Hamade hypertenzii u deti. Na uvedenej tlacovej besede bolo
zaroven zacCata kampan ,,Vyzvi srdce k pohybu®, pod gesciou Regionalneho uradu verejného
zdravotnictva so sidlom v Banskej Bystrici. V prezentacii ku kampani MUDr. Vrbanova
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zdoraznovala dodlezitost’ a benefity pohybovej aktivity pre zdravie ¢loveka. K ,,Svetovému
dilu zdravia® sa zapojili vSetky regiondlne Urady verejného zdravotnictva v SR a ich aktivity
boli odprezentované a zverejnené na webovej stranke uradu, pri¢om sa ich mohla zucastnit
Siroka verejnost. Pre prilezitosti ,,Svetového dita zdravia“ UVZ SR zorganizoval 05. 04. 2013
,.Defi otvorenych dveri®, kedy si verejnost mohla dat’ na pdde Uradu verejného zdravotnictva
v SR vysSetrit’ zékladné rizikové faktory srdcovocievnych ochoreni a zaroven bolo verejnosti
poskytnuté aj zakladné poradenstvo o zmenach Zivotného $tylu.

Urad verejného zdravotnictva SR a Regionalny tirad verejného zdravotnictva hl. m.
Bratislava sa diia 19. januara 2013 v OC Retro v spolupraci so VSZP zi€astnili vychovno-
vzdelavacej aktivity pod nazvom ,,Defi zdravia“. Pracovnici Uradu verejného zdravotnictva na
spominanom podujati v ¢ase od 10.00 do 15:00 hod. poskytli pre cca 70 klientov bezplatné
vySetrenie tlaku krvi, pulzu, cholesterolu, CO vo vydychu. Klientom bolo zaroven poskytnuté
kratke poradenstvo zamerané na zdravy zivotny Styl. Vystupné udaje a pocty vysetrenych
klientov boli aj Statisticky spracované vo forme grafov a tabuliek.

Urady verejného zdravotnictva Slovenskej republiky sa v ditoch 15. - 16. 3. 2013
zapojili do kampane MOST - ,,Dni srdca®, ktoré st zamerané na informovanie ob¢anov
o zavaznosti hlavnych srdcovo-cievnych rizikovych faktoroch. Hlavnymi organizatormi
kampane su Slovenska nadacia srdca a Slovenska kardiologickd spoloc¢nost. Regionélne
urady verejného zdravotnictva v Slovenskej republike prostrednictvom odbornikov
poradenskych centier ochrany a podpory zdravia na meracich miestach po celom Slovensku
poskytovali pre verejnost’ bezplatne: vySetrenie tlaku krvi a pulzu, vySetrenie celkového
cholesterolu, vypocet BMI a odborné poradenstvo o zdravom Zivotnom §tyle.

Pri prilezitosti 7. aprila — Svetového dia zdravia OPZ UVZ SR realizoval ,,Deii
otvorenych dveri“. PocCas tohto dna si mohli dat zdujemci zmerat' rizikové faktory
srdcovocievnych ochoreni - najmd krvny tlak, cholesterol, BMI, okrem toho im bolo
poskytnuté kratke poradenstvo v oblasti prevencie vysokého tlaku krvi. Pocas ,,Dna
otvorenych dveri* bolo na Urade verejného zdravotnictva SR vysetrenych 96 I'udi, z toho 83
zien a 13 muzov.

73



	Vyhodnotenie programov a projektovÚradu verejného zdravotníctvaSlovenskej republiky
	ODBOR HYGIENY ŽIVOTNÉHO PROSTREDIA
	ODBOR PREVENTÍVNEHO PRACOVNÉHO LEKÁRSTVA
	ODBOR HYGIENY VÝŽIVY, BEZPEČNOSTI POTRAVÍNA KOZMETICKÝCH VÝROBKOV
	ODBOR HYGIENY DETÍ A MLÁDEŽE
	ODBOR OCHRANY ZDRAVIA PRED ŽIARENÍM
	ODBOR EPIDEMIOLÓGIE
	ODBOR OBJEKTIVIZÁCIE FAKTOROVŽIVOTNÝCH PODMIENOK
	ODBOR LEKÁRSKEJ MIKROBIOLÓGIE
	ODBOR PODPORY ZDRAVIA



