
Na Slovensku je stále alarmujúco vysoká chorobnosť 
a úmrtnosť na srdcovo-cievne ochorenia (SCO) - viac ako 
50 percent. Toto číslo je dokonca vyššie ako v prípade 
všetkých nádorových ochorení dohromady. 

Kritický stav v tejto oblasti dokumentujú aj údaje Svetovej 
zdravotníckej organizácie (WHO) o úmrtnosti na SCO z roku 
2005. Podľa nej sa Slovensko zaraďuje medzi tie európske kraji-
ny, kde je v tejto oblasti najhoršia situácia; počet úmrtí na SCO je 
omnoho vyšší ako v západoeurópskych krajinách ako napríklad, 
vo Francúzsku, Švajčiarsku, Španielsku, Holandsku a ďalších. Lep-
šie sú na tom dokonca aj obyvatelia v mnohých krajinách bý-
valého východného bloku, napríklad: v Poľsku, Česku, Estónsku, 
Maďarsku. 

Medzi chronickými chorobami spôsobenými nesprávnym 
životným štýlom patrí druhé miesto srdcovo -cievnym choro-
bám s 82-mi percentami, hneď za cukrovkou (91 percent), až po 
nich nasleduje rakovina (71 percent) a porážka (70 percent).

Hlavné rizikové faktory rozvoja SCO sú: vysoký krvný 
tlak, vysoký cholesterol, fajčenie a obezita. Až deväť z de-
siatich Slovákov má minimálne jeden z týchto rizikových fakto-
rov. Vysoký krvný tlak, fajčenie a vysoký cholesterol vedú dlho-
dobo aj v tabuľke globálnej úmrtnosti. Na zlepšenie prevencie a 
celkového zdravotného stavu obyvateľstva je dôležité, aby ľudia 
poznali tieto rizikové faktory a aby vedeli, aké hodnoty krvného 
tlaku a cholesterolu sú optimálne pre zdravého človeka. Medzi 
dosahmi jednotlivých rizikových faktorov na celkové zdravie 
človeka má individuálne správanie sa človeka – až 40 percent. 
Vplyv ostatných okolností ako je dedičnosť, sociálne prostredie 
či stav zdravotníctva nie je až taký veľký. 

Retrospektívna analýza preventívnych vyšetrení v rokoch 
1994-2006 odhalila alarmujúce informácie: až 50 percent obyva-
teľov nepoznalo svoj krvný tlak a 80 percent občanov Slovenska 
nevedelo akú hladinu cholesterolu má v krvi. Ani prieskum zna-
losti tejto problematiky z júna 2009 nedopadol najlepšie - viac 
ako polovica obyvateľov Slovenska (61 percent) správne hodno-
ty vôbec nepoznala, len 28 percent opytovaných odpovedalo 
správne a 20 percent z nich uviedlo nesprávnu odpoveď. 

 Zdravotný stav obyvateľstva týkajúci sa ochorení srdca a 
ciev, je stále zlý a Ministerstvo zdravotníctva (MZ SR) považuje 
prevenciu pred srdcovo-cievnymi ochoreniami za mimoriad-
ne potrebnú. Ako uviedol na stretnutí s novinármi 13. sep-
tembra tohto roku štátny tajomník MZ SR, Doc. MUDr. Ján 
Porubský, CSc.: 

„MZ SR považuje Národný program prevencie ochorení 
srdca a ciev za kľúčový. Vlani tento program MZ SR podporilo 
sumou vyššou ako 300 000 eur. V tomto roku podporí kampaň 

týkajúcu sa pre-
vencie srdcovo-
cievnych ochorení 
sumou väčšou, než 
700 000 eur a ne-
malé prostriedky 
zo štátneho roz-
počtu plánuje vy-
členiť na realizáciu  
N á r o d n é h o 
programu pre-
vencie ochorení 
srdca a ciev aj v 
budúcnom roku. 
Prevencia srdcovo-
cievnych ochorení 
je však aj otázkou 
zdravého životného 
štýlu“. V ňom vidí J. 
Porubský priestor 
pôsobenia nielen 
pre rezort zdravotníctva, ale aj pre celkom iné rezorty a mnohé 
organizácie. Ako na tému ozdravenia životného štýlu zdôraznil: 

„Na Slovensku je ešte stále vysoké percento fajčiarov (najmä 
mladých ľudí) a pokles fajčenia, najmä u žien, je len minimál-
ny. Na Slovensku je stále alarmujúce, a to napriek sprísneným 
zákonom a kampani, že sú badateľné len náznaky pomalého 
zlepšovania“. 

Ako uviedla Doc. MUDr. Eva Goncalvesová, CSc., FESC, 
prezidentka Slovenskej kardiologickej spoločnosti, vážnosť situ-
ácie rozmáhania sa chorôb srdca a ciev vo svete dokumentuje 

aj skutočnosť, že prvý 
raz v histórii sa účast-
níci tohtoročného 
septembrového Val-
ného zhromaždenia 
OSN zaoberali závaž-
nosťou neinvazívnych 
civilizačných chorôb 
vo svete. Svedčí to o 
politickom pocho-
pení tohto problému 
a možnosti vytvoriť 
priestor pre strate-
gické rozhodnutia, 
ktoré sa budú týkať 
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Zdravé srdce – zdravší život 

Na obrázku je Doc. MUDr. Ján Porubský, CSc., 
štátny tajomník Ministerstva zdravotníctva SR.

Na obrázku je Doc. MUDr. Eva Gonçal-
vesová, CSc., FESC prezidentka Slovenskej 
kardiologickej spoločnosti.
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prevencie civilizačných chorôb. Kvôli nim Poľsko, aj ďalšie krajiny 
Európskej únie už zdokumentovali vývoj úmrtnosti na srdcovo-
cievne ochorenia a medzi nimi je aj Česká republika, ktorá zdo-
kumentovala pokles počtu srdcovo-cievnych ochorení v Česku. 
Na Slovensku sa túto dokumentáciu snažia lekári v spolupráci s 
Trnavskou univerzitou vypracovať. V Česku sa ukázalo, že pokles 
úmrtnosti na srdcovo-cievne ochorenia možno pripísať zníže-
niu rizikových faktorov (64 percent), ďalej zlepšeniu zdravotnej 
starostlivosti (41 percent). Otázkou je, ako došlo v ČR k takému 
výraznému poklesu rizikových faktorov? „Nestačia len pred-
nášky a kampane, nestačí len vedieť, treba chcieť“, zdôraznila E. 
Goncalvesová.

Aj tento rok kampaň k Svetovému dňu srdca, ktorý sa na 
Slovensku uskutočnil 29. septembra, poukázala opäť aj na to, že 
je veľmi dôležité osvojiť si 

kód zdravého života: 0-30-5-120-80

– �nie sú to len obyčajné čísla: začiatočná 0 znamená žiad-
ne fajčenie, číslo 30 znamená aspoň pol hodinu pohybu 
denne, ďalej, že číslo 5 je normálna hladina cholesterolu 
v krvi a čísla 120/ 80 znamenajú optimálne hodnoty tlaku 
krvi. 

Prečo sú tieto čísla dôležité?
Pretože zdravým životným štýlom, ktorého najdôležitejšou 

súčasťou je dostatočný pohyb, ale aj správne stravovanie a ne-
fajčenie, možno až v 90 percentách zamedziť vzniku srdcovo-
cievnych ochorení a až v 40 percentách možno ovplyvniť tieto 
parametre individuálnym správaním jednotlivcov. Teda, nestačí 
len poznať kód zdravého života. Treba chcieť dosiahnuť a udr-
žiavať si hodnoty zdravého života, aby sme sa dokázali zbaviť 

prípadných rizikových faktorov a vyhli sa závažným srdcovo-
cievnym ochoreniam - chorobám obehovej sústavy, cievnym 
chorobám mozgu, ischemickej chorobe srdca, infarktu myokar-
du. Aj preto je tu každoročne Svetový deň srdca (World Heart 
Day). Pripadá vždy na poslednú septembrovú nedeľu. Mottom 
tohtoročného Svetového Dňa srdca je: 

„Pohoda na pracovisku: prevezmi  
zodpovednosť za svoje zdravé srdce“

Na Slovensku si Deň srdca pripomíname od roku 2000 
a tento rok ho opäť pripravili odborníci zo Slovenskej nadácie 
srdca v spolupráci s partnermi. Hlavným projektom tejto nadá-
cie, ktorej garantom je Slovenská kardiologická spoločnosť, 
je celonárodná edukačno-informatívna kampaň MOST 
(Mesiac o srdcových témach). Prostredníctvom tejto kampane 
sa darí zvýšiť záujem obyvateľstva o zdravý životný štýl, preven-
ciu srdcovo-cievnych ochorení a prehĺbiť vedomosti ľudí o naj-
dôležitejších rizikových faktoroch týchto ochorení.

Základnou myšlienkou Svetového dňa srdca je zvýšiť ve-
rejné povedomie o rozpoznaní prvých príznakov ochorení 
srdcovo-cievneho systému a najmä propagovať možnosti 
prevencie ich predčasného vzniku. Jedným z najrizikovejších 
faktorov ochorení srdca a mozgových príhod je vysoký krvný 
tlak, ktorému patrí 1. miesto medzi príčinami úmrtí. Podľa ostat-
ného prieskumu lekárov, iba 45 percent ľudí na Slovensku pozná 
hodnoty svojho krvného tlaku. Podľa prezidenta Svetovej fede-
rácie srdca Shahryra Sheikha: „Nikdy nie je priskoro a zároveň 
prineskoro začať so starostlivosťou o vlastné srdce“, a to najmä 
preto, že v celosvetovom meradle sa hovorí o pandémii srd-
covocievnych ochorení, na ktoré každoročne umiera približne 
17,5 milióna ľudí. 

Na obrázku je Doc.MUDr. Gabriel Ka-
menský, CSc., ktorý je vedúcim oddelenia 
neinvazívnej kardiovaskulárnej diagnostiky 
na V. internej klinike Univerzitnej nemocnice 
Bratislava, pracovisko Ružinov, aj Hlavným 
odborníkom MZ SR pre kardiológiu a zároveň 
koordinátorom Národného programu preven-
cie ochorení srdca a ciev. 

Na obrázku je Prof. MUDr. Ján Murín, CSc., 
lekár internista, predseda Správnej rady Slo-
venskej nadácie srdca, vysokoškolský učiteľ.

Na obrázku je PhDr. Róbert Ochaba, 
PhD., MPH, ktorý pôsobí v Úrade 
verejného zdravotníctva, partnerskej 
organizácii Slovenskej nadácie srdca
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Na septembrovom stretnutí s novinármi odznela aj zásadná 
otázka do diskusie: 
Čo najviac chýba na Slovensku v starostlivosti o pacienta 
so srdcovými a cievnymi ochoreniami? 

Na túto otázku odpovedali novinárom prítomní odborníci:

PhDr. Róbert Ochaba, PhD., MPH:
Chýba osobný príklad rodičov, ktorý sa často nenachádza ani 

v správaní sa matiek. Podľa prieskumov, ktoré sa týkajú fajčenia a 
alkoholu, ak matka nefajčí a nepije, nebude to skúšať ani jej dieťa.

Doc. MUDr. Gabriel Kamenský, CSc.:
Často sa ocitáme v pozícii akoby náš pacient bol náš ne-

priateľ. Najmä preto, že lekár nemá na pacienta dosť času preto, 
že čakáreň pred ambulanciou mávam priam nabitú pacientmi. 
V takej situácii (časového stresu) nie div, ak lekár urobí chybu. 

Doc. MUDr. Ján Porubský, CSc.:
 Najviac chýba zodpovedný prístup pacienta k svojmu zdraviu. 

Treba sa snažiť zmeniť myslenie ľudí vo vzťahu k vlastnému zdraviu. 

Prof. MUDr. Ján Murín, CSc.: 
Chýba dostatok miesta na témy týkajúce sa prevencie zá-

važných ochorení v médiách. 

Doc. MUDr. Eva Gonçalvesová, CSc, FESC :
V Slovenskej republike chýba dostatočný počet kardiocen-

tier, ktoré by boli 24 hodín denne v prevádzke. Kardiocentrá 
v niektorých okresoch Slovenska vôbec nie sú. Je to tragédia, 
keď chýbajú pacientom, ktorí sa ocitli v ohrození života a kto-
rých nie je možné dostať do kardiocentra včas.

Je toho veľa, čo pre zlepšenie zdravia obyvateľstva v SR ešte 
chýba. Je tu však nádej, že spoločným úsilím sa to postupne 
môže zmeniť k lepšiemu.

Margita Škrabálková
Snímky: autorka 

Národný program prevencie ochorení srdca a ciev 
schválila vláda Slovenskej republiky dňa 17. apríla 2010. 
Finančné nároky NPPOSC na štátny rozpočet v roku 2010 
predstavovali 300 000 eur, v rokoch 2011 a 2012 má táto 
suma dosiahnuť spolu 1 400 750 eur. Okrem týchto polo-
žiek sú v časti NPPOSC pre deti a dorast vyčíslené ďalšie 
požiadavky, ktoré súvisia s úhradou za zber a hlásenie 
údajov z preventívnych vyšetrení všeobecnými lekármi 
pre deti a dorast a s úhradou za hlásenie údajov o riziko-
vých faktoroch, diagnostike, liečbe a dispenzarizácii pa-
cientov odbornými lekármi. Tieto požiadavky sa v roku 
2010 odhadovali na 1 013 290 eur a na roky 2011 a 2012 sa 
odhadujú v celkovej výške až 2 026 580 eur. Výška uvede-
ných nákladov je nevyhnutná na uvedenie NPPOSC do re-
álnej praxe. Zníženie realizačných nákladov možno pred-
pokladať až po troch rokoch, kedy sa očakáva, že program 
sa dostatočne etabluje. 
Ekonomický prínos NPPOSC

Efektívnym vynaložením finančných 
prostriedkov na realizáciu jednotlivých úloh  
NPPOSC a zavedením účinnej liečby (hypolipide-
mikami a antihypertenzívami) možno v priebehu 
troch rokov výrazne znížiť počet akútnych infark-
tov myokardu a cievnych mozgových príhod. 

Aplikácia NPPOSC do praxe môže reálne 
zlepšiť súčasnú kvalitu poskytovania zdravotnej 
starostlivosti rizikovým skupinám pacientov. Ná-
klady na 1 priemerný akútny infarkt myokardu 
(AIM) v Slovenskej republike sú odhadované pod-
ľa dostupných prepočtov na 10 257 eur a na ciev-
nu mozgovú príhodu (CMP) 13 643 eur. Je reálny 
predpoklad, že náklady na uvedené ochorenia 
budú narastať rýchlejšie, ako náklady na efektívnu 
farmakoterapiu. 

Efektivita NPPOSC je ešte vyššia, ak ju hodnotíme vo vzťahu 
k osobe v produktívnom veku a k tvorbe hrubého domáceho 
produktu. Ak je ekonomicky činný človek práceneschopný po 
dobu jedného roka, prichádza štát nielen o ekonomický prínos 
pracujúcej osoby (podľa údajov z roka 2008 je to 26 076 eur), 
ale aj o sumu z daňových a odvodových príjmov vo výške 7 193 
eur, teda spolu o 33 179 eur. Investícia finančných prostriedkov 
do realizácie NPPOSC je veľmi výhodná, pretože prínos progra-
mu pre zdravie obyvateľstva a trvalý rast ekonomiky Slovenskej 
republiky je rádovo mnohonásobne väčší. 

Ekonomický prínos NPPOSC možno priebežne sledovať 
počas realizácie programu pomocou údajov o počte zachráne-
ných rokov života. Finančné prostriedky vynaložené na realizáciu  
NPPOSC nie sú vysoké, ak berieme do úvahy benefity tohto progra-
mu. Dostupné informácie z vyspelých krajín (Kanada, Fínsko, Veľká 
Británia, Švédsko...) potvrdzujú, že finančné prostriedky investova-
né do národných preventívnych programov ochorení srdca a ciev 
sa v priebehu niekoľkých rokov viacnásobne štátu vrátia. 

Národný program prevencie ochorení srdca 
a ciev (NPPOSC)

Národný program prevencie ochorení srdca a ciev stručne v číslach v roku 2010.
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V Deň srdca, ktorý sa tohto roku uskutočnil v Sloven-
skej republike 29. septembra, sa tisíce obyvateľov Sloven-
ska mohli v stovkách informačných stánkoch, ale aj vo vla-
koch zdravia presvedčiť, ako na tom sú so zdravím svojho 
srdca a ciev a dozvedieť sa v nich aj to, čo robiť, aby žili 
zdravšie. Podujatie zorganizovala v spolupráci v mnohými 
partnermi už 5. raz Slovenská nadácia srdca, ktorá vznikla 
v októbri 2006 a jej zakladateľom a odborným garantom 
je Slovenská kardiologická spoločnosť. Nadácia má hlav-
ný cieľ podporiť prevenciu kardiovaskulárnych chorôb na 
Slovensku. Hlavným projektom nadácie je edukačno-in-
formatívna kampaň MOST. Prostredníctvom tejto kampa-
ne sa darí zvyšovať záujem obyvateľov Slovenska o témy 
zdravého životného štýlu, prevenciu kardiovaskulárnych 
ochorení (KVO) a prehlbovať vedomosti o najdôležitejších 
rizikových faktoroch.
Slovenská kardiologická spoločnosť

Slovenská kardiologická spoločnosť (SKS) je dynamickou 
odbornou spoločnosťou s vyše 1 300 členmi, medzi ktorými 
sú odborní lekári: kardiológovia, internisti, ale aj lekári s ďalšími 
odbornosťami. SKS si vybudovala svoj Dom a má samostatný 
sekretariát. Hlási sa k filozofii Európskej kardiologickej spoloč-

nosti - vydáva odporúčania pre diagnostiku a liečbu, ako aj 
metodické listy a usmernenia. Má vlastný časopis a udeľuje 
aj granty.
Kampaň MOST

MOST je skratka názvu celonárodnej informačno-vzdeláva-
cej kampane Mesiac o srdcových témach. V roku 2010 sa konal 
štvrtý ročník tejto kampane. Počas kampane MOST 2010 na me-
racích miestach lekári konzultovali a vyšetrili asi 25 000 ľudí. Ďal-
ších, asi 30 000 ľudí oslovili študenti, pričom spotrebovali viac, 
než 4 250 cholesterolových prúžkov a rozdali približne 60 tisíc 
letákov informujúcich o rizikách nesprávneho životného štýlu. 

Merania hodnôt zdravia sa uskutočnili na 216 miestach Slo-
venskej republiky. Okrem Slovenskej nadácie srdca sa na meraní 
uvedených hodnôt a na príslušných zdravotných konzultáciách 
s občanmi, ktorí si svoje hodnoty nechali odmerať, podielala, 
opäť ako partner Slovenskej nadácie srdca, aj Akadémia vzde-
lávania v spolupráci s lekárňami. Na týchto meraniach sa veľkou 
mierou podieľali aj Regionálne úrady zdravotníctva v spo-
lupráci s lekárňami alebo aj inými partnermi, napríklad: v Ban-
skej Bystrici, Bardejove, Bratislave – Ružinove i v Petržalke, ale aj 
v Brezne, Čadci, Častej, Dolnom Kubíne, Galante, Humennom, 
Komárne, Košiciach, Leviciach, Lučenci, Michalovciach, Nitre, 

Deň srdca 2011
Mesiac o srdcových témach

Od 3. 10. do 7. 10. 2011 asi v 2300 ambulanciách na Slovensku všeobecní lekári pacientom vysvetľovali dôležitosť srdcovocievnej prevencie 
a zdravého životného štýlu. Tieto ich aktivity vzišli z  projektu Slovenskej spoločnosti všeobecných a praktických lekárov (SSVPL) a Slovenskej 
lekárskej spoločnosti. (SLS). 
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Poprade, Považskej Bystrici, Prešove, Prievidzi, Rimavskej Sobo-
te, Rožňave, Senici, Starej Ľubovni, Šali, Topoľčanoch, Trebišove, 
Trenčíne, Trnave, Vranove nad Topľou, Zvolene, aj v Žiline. 

Aj pracovníci Farmaceutickej fakulty UK len v Bratislave 
merali hodnoty zdravia na 24 miestach, najmä v lekárňach, ale 
aj v lekárňach mnohých ďalších miest, napríklad: v Čadci, na My-
jave, v Partizánskom, Považskej Bystrici, Rimavskej Sobote, Rož-
ňave, Senici, Skalici, Spišskej Novej Vsi, Šali, Turzovke a v Žiline, 
opäť v spolupráci s partnermi. Okrem uvedených organizácií sa 
podieľali na týchto meraniach aj organizátori celoročného pro-
jektu Vaše srdce, viaceré farmaceutické spoločnosti a miesta 
na meranie hodnôt zdravia poskytli aj mnohé obchodné domy, 
najmä spoločnosti TESCO. V Slovenských mestách sa do kam-
pane MOST zapojili aj gymnáziá, stredné odborné školy a  ich 
študenti, aj niektoré mestské úrady, ale aj lekárne a ambulancie 
praktických lekárov samostatne. 

Z uvedených informácií vidieť, že Kampaň MOST má na-
ozaj široký celoslovenský dosah. V meracích miestach si totiž 

všetci záujemcovia, aj náhodní okoloidúci, mohli dať odmerať 
hodnoty krvného tlaku, hladinu cholesterolu v krvi, BMI index 
na zistenie miery nadváhy či obezity, fajčiari si mohli dať zistiť 
aj svoju koncentráciu oxidu uhoľnatého vo vydychovanom 
vzduchu a každý, kto sa chcel poradiť, mohol sa porozprávať 
o svojich zdravotných ťažkostiach aj s lekárom. Dialo sa tak aj na 
námestiach miest, aj v obchodných domoch, aj v lekárňach, aj 
v  školách, aj v ambulanciách praktických lekárov. Okrem toho 
početné Hliadky zdravia (študenti – dobrovoľníci) tak, ako vla-
ni, aj tohto roku rozdávali informačné letáky a odpovedali na 
veľa otázok občanov. Konali sa aj sprievodné aktivity partnerov 
Slovenskej nadácie srdca. V tomto roku sú partnermi tohto pro-
jektu Akadémia vzdelávania, Sanofi-Aventis-Zentiva, Úrad verej-
ného zdravotníctva, Flora, Nadácia Tesco, Walmark Slovenská 
republika, Astra Zeneca, Berlin-Chemie, Novartis, Celimed, DHL, 
FaF UK, Generica, Interpharm, a.s., Rajo, Roche, Železnice Sloven-
skej republiky a Železničná spoločnosť Slovenskej republiky.

Vlaky zdravia 
V spolupráci so Železnicami Slovenskej 

republiky aj tohto roku počas Dňa srdca 
boli vypravené rýchliky, ktoré odštartovali 
29. septembra. Prvý sa z Bratislavy z Hlavnej 
stanice pohol o 9.12 hodine a do Košíc prišiel 
o 14. hodíne 21. minúte (R 505 - horná tra-
sa). Ďalší vlak (R 831) odštartoval z Bratislavy 
o 10.37. hodine, po trase do Banskej Bystri-
ce (R 831) , kde prišiel krátko po 14. hodine. 
Tretí vlak (R 605) odštartoval o 09.57 hodine 
z  Bratislavy a prišiel do Košíc (hornou tra-
sou) o 15.53 hodine. V týchto populárnych 
vlakoch zdravia bolo vo vozňoch vyhrade-
né jedno kupé pre odborné zdravotné po-
sádky, ktoré takisto záujemcom spomedzi 
cestujúcich celou cestou merali tlak krvi 
a cholesterol a  tiež poskytovali potrebné 
konzultácie o problematike prevencie a rizi-
kových faktorov ochorení srdca a ciev.

(mš)
Snímky: autorka a archív

Študentské hliadky rozdávali občanom informačné letáky s témou 
Deň srdca 2011, ale aj odpovedali na rozličné otázky a vysvetľovali 
význam Dňa srdca.

Momentka z meracieho miesta v kupé „vlaku zdravia“.

V hlavnom stane v Dňa srdca. Na obrázku (v pozadí vľavo) Mgr. 
Ivona Dvoranová, projektová manažérka zo Slovenskej nadácie 
srdca, pod vedením ktorej študenti - dobrovoľníci spolu so zdravot-
nou sestrou uskutočnili merania hodnôt zdravia desiatkam tisícom 
záujemcov.
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Do pozornosti čitateľov dávame aj štyri veľmi 
hodnotné publikácie vydané pri príležitosti kampane 
MOST. O tom, aké výsledky priniesol prvý rok napĺňa-
nia Národného programu prevencie ochorení srdca 
a ciev a vlaňajší Mesiac o srdcových témach, sa podrob-
ne možno dozvedieť z kvalitnej a obsažnej publikácie 
MOST – Mesiac o srdcových témach 2010, ktorú vydala 
Slovenská Nadácia srdca a jej autormi sú: Gabriel Ka-
menský, Ivona Dvoranová, Ján Murín a Anton Dlesk. 

Kardiovaskulárne ochorenia – najväčšia hrozba –  
Biela kniha 

Je ďalšia publikácia, ktorá je výsledkom 
snáh popredných slovenských kardiológov, an-
giológov a angiochirurgov o zosumarizovanie 
súčasných najzávažnejších problémov sloven-
skej kardiológie, kardiochirurgie, angiológie, 
s cieľom priblížiť sa vyspelej Európe ponúknu-
tím konkrétnych riešení. Cieľom publikácie nie 

je podať vedecký prehľad o súčasnom stave problematiky, 
ale skôr opísať súčasný stav u nás, poukázať na problémy 
a načrtnúť riešenia. Publikácia je mimoriadne vhodným do-
plnkom Národného programu prevencie ochorení srdca 
a ciev, ktorý bol schválený vládou Slovenskej republiky dňa 
17. 4. 2010. Túto „Bielu knihu“ nájdete na webovej stránke: 
www.tvojesrdce.sk

Na srdci záleží
Ďalšia knižka pre 

dospelých napísaná 
prístupnou populár-
nou formou, ktorú 
odporúčame širokej 
čitateľskej verejnosti, 
má názov: „Na srdci 
záleží“, s ktorou sa 
verejnosť prvý raz 
mohla oboznámiť 
počas celosloven-
skej kampane MOST 
v roku 2009. Touto 

knihou, ktorej cieľom je edukácia o problematike kardiovas-
kulárnych ochorení, nadviazala kombinovaná farmaceutic-
ká spoločnosť Sanofi-aventis a Zentiva na svoju rodiacu sa 
tradíciu a v rámci Edície Sanofi-aventis. Autormi publikácie 

sú: MUDr. Vladimír Čavoj, kardiológ kúpeľov Kováčová, 
MUDr. Jana Jevčáková, vedúca kardiologička kardiochirur-
gie Výskumného ústavu srdcových chorôb a. s., PhDr. Ján 
Tej, psychológ a podpredseda Kardioklub.sk a PhDr. Mgr. 
Katarína Skybová, riaditeľka Inštitútu prevencie a redukcie 
nadváhy Kompliment, ako aj Mgr. Igor Chamilla, predseda 
Kardioklub.sk a agentúra Publicis Knut/ KHCC. 

V tejto knihe sú veľmi zrozumiteľnou formou na 64 stra-
nách vysvetlené príčiny vzniku srdcových ochorení a život 
s nimi. Prvá kapitola pojednáva o príčinách vzniku kardio-
vaskulárnych ochorení, ktoré však možno ovplyvniť živo-
tosprávou, ale aj tých, ktoré ovplyvniť nie je možné. Druhá 
kapitola sa venuje rozdeleniu srdcovocievnych ochorení, 
ako identifikovať srdcovocievnu príhodu a ako v takejto si-
tuácií treba reagovať. V tretej kapitole sa kniha venuje životu 
s ochorením srdca a ciev a prístupu k prežívaniu novej život-
nej situácie. Zároveň v nej autori radia ako sa s ochorením čo 
najlepšie vyrovnať. Štvrtá a piata kapitola sú venované racio-
nálnej strave a potrebným pohybovým aktivitám, vhodným 
pre pacientov s ochorením srdca. Kniha čitateľa presvedčí 
o tom, že životospráva je základom prevencie a udržania čo 
najlepšieho zdravotného stavu. 

Záver knihy je venovaný zaujímavým skutočným príbe-
hom pacientov so srdcovocievnymi ochoreniami, ktorí svoju 
situáciu a ochorenie hrdinsky zvládli a žijú plnohodnotným 
životom. 

Kniha vyšla v náklade 10 000 kusov, pričom 4 000 z nich 
bolo určených členom Jednoty dôchodcov Slovenska 
a 6 000 kusov členom kardioklubov Slovenska.

Slávnostný krst publikácie sa uskutočnil 25. septembra 
2009 v kúpeľoch Sliač, ako súčasť medzinárodného stretnu-
tia kardioklubov a zároveň pri príležitosti Svetového dňa srd-
ca. Cieľom publikácie je prinášať súčasným, aj potenciálnym 
pacientom a ich príbuzným informácie o reálnych možnos-
tiach ako znížiť riziká vzniku kardiovaskulárnych ochorení 
alebo spomaliť vznik či opakovanie kardiovaskulárnej prího-
dy v sekundárnej prevencií.

Aj kombinovaná farmaceutická spoločnosť Sanofi- 
aventis a Zentiva si ako líder na slovenskom trhu kladie za 
povinnosť venovať pozornosť prevencii a edukácii v oblasti 
zdravia a apelovať na verejnosť s cieľom prijať individuálnu 
zodpovednosť občanmi za svoje zdravie.

V jednotlivých kapitolách tejto publikácie sú zrozumiteľ-
nou formou vysvetlené zásady kardiovaskulárneho zdravia, 
ktoré „sa opierajú o nespochybniteľné vedecké dôkazy získané 
v klinických štúdiách, ktoré desiatky rokov sledovali desiatky 
a stovky tisíc ľudí. Je za nimi obrovské úsilie a dlhoročná, syste-
matická práca lekárov a vedcov. Je veľkou, pateticky povedané, 
smrteľnou chybou, ak tieto skutočnosti ignorujeme a nemáme 
vnútornú disciplínu uplatniť jednoduché zásady prevencie 
srdcovocievnych ochorení vo vlastnom živote a v živote na-
šich najbližších. Lebo smrteľná srdcová príhoda zväčša nie je 
„osud“, ale najmä dlhodobé podceňovanie signálov vlastného 
tela a  múdrosti lekárskej vedy!“, ako napísal Prof. MUDr. Ro-
bert Hatala, PhD., prednosta Kardiologickej kliniky Národné-
ho ústavu srdcových a cievnych chorôb v Bratislave v úvode 
publikácie „Na srdci záleží“. 

(mš)

Publikácie o srdcových témach

Pre deti vyšla knižočka s názvom 
„Srdiečko moje“, ktorú napísal spiso-
vateľ Daniel Hevier.
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Podľa nezávislého prieskumu agentúry Focus sa in-
formovanosť občanov SR o rizikových faktoroch kardio-
vaskulárnych ochorení (KVO) po kampani MOST zvýšila. 
Napriek tomu, že kampaň MOST zaznamenala v roku 
2007 len 23 percent dobre informovaných obyvateľov 
a v roku 2008 ich bolo iba 25 percent dobre informova-
ných, povedomie o väčšine rizikových faktorov KVO, aj 
o potrebe prevencie, sa oproti predchádzajúcemu roku 
zvýšila o 9 percent v roku 2007 a až o 16 percent sa zvý-
šila v roku 2008.

Nebezpečenstvo rizikových faktorov srdcovo-cievnych 
chorôb sa zvyšuje preto, že nemajú väčšinou žiadne 

príznaky a nebolia.

Rizikové faktory v číslach a ich znalosť v Slovenskej 
republike

Úmrtnosť na ischemické choroby srdca (ICHS) predstavuje 
viac, než 50 percent z chorôb obehovej sústavy. V porovnaní 
so susednými krajinami, malo v roku 2005 Slovensko 1,5-krát 
vyššiu úmrtnosť na ischemickú chorobu srdca (ICHS) ako Čes-
ká republika a 2,5-krát vyššiu úmrtnosť ako Rakúsko. Z priesku-
mu znalostí o problematike rizikových faktorov v roku 2008 
vyplynuli nasledujúce zistenia:

na otázku: Aký je optimálny krvný tlak zdravého človeka, 
odpoveď nevedelo dať 14 percent opýtaných, správne odpo-
vedalo 48 percent a nesprávne 37 percent opýtaných. 

V roku 2009 sa informovanosť ľudí ešte viac zlepšila. Res-
pondentom kládli dve otázky: „Aký je optimálny tlak a aká 
je optimálna hladina cholesterolu v krvi zdravého človeka?“. 
Odpoveď na otázku nevedelo dať už len 12 percent ľudí 
(tlak) a 46 percent (cholesterol), nesprávne odpovedalo 34 
perecent (tlak) a 22 percent (cholesterol) a správne odpove-
dalo 54 prcent (tlak) a 32 percent (cholesterol).

Medzi dosahmi jednotlivých faktorov na celkové zdravie 
človeka zohráva individuálne správanie sa človeka význam-
nú úlohu – až 40 percent. Genetické faktory sa na výsledku 
podieľajú 30 percentami, sociálne prostredie 15 percentami, 
zdravotníctvo 10 percentami a stav prostredia len 5 percen-
tami. 

Choroby obehovej sústavy a úmrtnosť v SR 
V roku 2009 boli choroby obehovej sústavy (CHOS) piatou 

najčastejšou príčinou práceneschopnosti a druhou v  novo 
priznaných invalidných dôchodkoch. Prvé miesto im dlhodo-
bo patrí nielen v úmrtiach, ale aj v počte hospitalizácií. 

Podľa údajov Štatistického úradu SR, zomrelo na 
Slovensku v roku 2010 až 53 446 osôb, čo je o 1 percen-
to viac ako v roku 2009. Najviac úmrtí zo všetkých dô-
vodov smrti v celej populácii majú na svedomí CHOS, 
na 2. mieste sú nádory, potom poranenia, otravy a úra-
zy. Ako príčina smrti dominujú CHOS najmä v skupine 
45 – 64-ročných mužov. Spomedzi CHOS má prvenstvo 
ischemická choroba srdca. 

Podľa údajov z roku 2010 (ale aj dlhodobo) predstavuje 
okolo 60 percentný podiel CHOS u osôb starších ako 65 ro-
kov (muži aj ženy), 46 percent u žien vo veku 25 – 64 rokov 
a 56 percent u mužov tej istej vekovej kategórie. Druhý naj-
vyšší podiel – okolo 20 percent - patrí cievnym chorobám 
mozgu vo všetkých vekových skupinách mužov i žien.

V porovnaní s inými krajinami (susedné krajiny a tiež Fín-
sko a Francúzsko), má Slovensko 3,6-krát vyššiu mieru štan-
dardizovanej úmrtnosti na CHOS ako Francúzsko, viac ako 
2-krát vyššiu než Rakúsko, o pätinu vyššiu ako Česká repub-
lika. S výnimkou Ukrajiny, ktorá má mieru úmrtnosti v roku 
2008 na úrovni roku 2000, najnižšia dynamika poklesu z uve-
dených krajín bola evidovaná na Slovensku. 

Čo prezradil nezávislý prieskum
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Štandardizovaná miera úmrtnosti na choroby obehovej sústavy vo vybraných krajinách Európy v roku 2008

Globálna mortalita v roku 2000 vo svete

Zdroj: Slovenská nadácia srdca
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Medzi lekármi a študentmi, ktorí v Deň srdca tohto roku 
dobrovoľnícky merali hodnoty zdravia a radili a odpovedali 
na otázky jednotlivým občanom, sme zastihli 29. septem-
bra na Námestí SNP v Bratislave aj Prof. MUDr. Jána Murí-
na, CSc., predsedu Správnej rady Slovenskej nadácie srdca. 
(Pre bližšiu informáciu, roku 1986 obhájil kandidátsku prácu 
a získal titul CSc., v roku 1993 stal sa docentom Univerzity 
Komenského a v roku 2001 bol vymenovaný za profesora LF 
UK. Dlhé roky sa venoval echokardiografii, sonografii, kar-
diológii, bol aj zástupcom primára I. Internej kliniky Fakult-
nej nemocnice LF UK, pôsobil aj na University of Rochester 
v USA. Pôsobil tiež ako prezident Slovenskej internistickej 
spoločnosti, je členom America College of Physicians (Ame-
rického kolégia interných lekárov) a Európskej federácie in-
ternej medicíny. Už takmer 4 roky pôsobí ako vysokoškolský 
učiteľ v Bratislave. Napriek tomu, že v Hlavnom stane Dňa 
srdca mal veľa práce, ochotne odpovedal v rozhovore pre 
Humanitu aj na naše otázky.

• Čo je najviac potrebné (okrem kampane MOST) v sta-
rostlivosti o pacientov s civilizačnými chorobami na Sloven-
sku? 

– Rád by som to uviedol na príklade z vlastnej rodiny. Mám 
troch synov vo veku 25 až 33 rokov. Jeden z nich žije v cudzine. 
Od neho, ale aj ďalších dvoch synov občas počúvam: „Nemôžeš 
urobiť veľa vecí, keď si nevážia tvoju prácu a nedostaneš za ňu 
toľko, koľko si zaslúžiš. Ja by som to na tvojom mieste nerobil“. 
Ale, mnohé dobré veci, ktoré som urobil, boli dobré pre medicínu 
a urobil som ich aj preto, že ma to bavilo a aj preto, že to bola služ-
ba ľuďom. Na druhej strane, rád by som spomenul ešte jednu vec: 
keď som mal asi 20 rokov, vtedy som so záujmom sledoval aj ra-
kúsku televíziu. Obľúbil som si relácie, v ktorých vystupoval lekár, 
profesor Velinger, ktorý bol pravdepodobne internista a hoci je to 
už dávno, rád spomínam ako každý ťýždeň, vždy 45 minút rozprá-
val o niektorom zdravotnom probléme, napríklad: o žlčníkových 
ochoreniach, o pokazenom žalúdku, o vysokom krvnom tlaku ..., 
skrátka o tých zdravotných problémoch, kvôli ktorým ľudia naj-
častejšie chodili k lekárovi. Veľmi sa mi jeho rozprávanie páčilo, 
lebo bolo pestré a zaujímavé bolo aj to, ako diskutoval s pacientmi 
– vždy im odpovedal na dve otázky a vždy hneď k veci. Sám som 
sa z jeho rozprávania ako študent veľa naučil. V jeho reláciách, kto-
ré pokračovali celý rok, nebolo teoretizovnia, len praktické veci.. 
Takéto typy relácií by som rád privítal aj dnes častejšie i v našich 
médiách na Slovensku.

• Dnes sa veľa hovorí aj o potrebe zodpovedného prístu-
pu ľudí k svojmu zdraviu. To však súvisí s potrebnou zmenou 
myslenia súčasných ľudí. Aký proces by, podľa vás pomohol, 
aby ľudia mali zodpovednejší prístup k svojmu zdraviu?

– Riešenie má dva rozmery. Zasa by som spomenul príklad 
zo svojej rodiny. U nás doma sme boli traja súrodenci. Moja 
mama bola domáca a starala sa o nás. Dbala o to, aby sme žili 
zdravo, aby sme si včas urobili domáce úlohy, aby sme v domác-
nosti pomáhali, ale aby sme mali čas aj na pohyb vonku. Dnes 
mnohí rodičia nemajú na svoje deti čas buď preto, že veľmi veľa 
pracujú alebo potrebujú zarobiť viac. Deti potom vychováva 
škola a nie rodina. Ale škola nemôže a nevie nahrádzať rodinu 
ani televízia ani počítač ani ulica. To je problém, ktorý sa však 

nedá vyriešiť tak, že matky zostanú doma. Pomohlo by, keby 
mohli byť s malými deťmi dlhšie doma ako dnes sú. Druhý prob-
lém je, že nestačí len rozprávať o zodpovednosti za svoje zdra-
vie, ale dať ľuďom príklad. Na pracoviskách by, napríklad mohla 
byť prestávka určená na cvičenie alebo aj na športovanie pre 
zdravie, aby sa človek počas pracovného dňa mohol viac hýbať. 
Myslím si, že mnoho zdravotných problémov vzniká najmä pre-
to, že ľudia nemajú čas na pohyb či športovanie. Mnohí ľudia by 
sa možno prestávke pre zdravie zasmiali, ale na pracoviskách vo 
viacerých ázijských krajinách je už taká prestávka samozrejmos-
ťou a ľudia aj na pracoviskách cvičia. Problém vidím aj v tom, že 
súčasní lekári sú nútení pracovať príliš dlho denne na počítači. 
Oveľa lepšie by bolo, keby mohli byť viac pri pacientoch a po-
máhať im osobne, rozprávať sa s nimi a radiť im.

• Kampaň MOST je veľmi široká a je dobre, že pomáha 
mnohým tisícom ľudí v mestách. Ako však dosiahnuť, aby sa 
dostalo posolstvo Dňa srdca aj obyvateľom malých odľah-
lých dedín, tým, ktorých bydlisko je ďaleko aj od nemocníc? 

- Máme veľmi dobrú spoluprácu s Farmaceutickou fakultou 
Univerzity Komenského, ktorá požiadala tiež o širokú spoluprácu 
lekárne na Slovensku, ako aj farmaceutické firmy. Do kampane 
sa angažovali aj obchodné centrá, ktoré poskytli svoje priesto-
ry na mnohých miestach Slovenska, ale sú aj mnohí jednotliví 
dobrovoľníci, ktorí si na Deň srdca vzali dovolenku, aby mohli 
odcestovať aj do vzdialených obcí a tam venovať svoj voľný čas 
ľuďom a plniť tak poslanie Dňa srdca. Spomeniem jedného z ta-
kých dobrovoľníkov, ktorý bol mojím žiakom a neskôr sa stal 
primárom v Bánovciach nad Bebravou. Popri práci ďalej pokra-
čuje aj v štúdiu, no dal nám vedieť, že sa zapojil a tiež ako dob-
rovoľník do Dňa srdca. Takých, ktorí si na dobrovoľnícku činnosť 
berú dovolenku však poznám viac. Jeden z nich sa zapojil do 
Dňa srdca aj vo vlaku zdravia a meral hodnoty zdravia cestujú-
cim z Bratislavy do Košíc. Takýmito spôsobmi sa kampaň MOST 
dostáva aj do vzdialených kútov Slovenska.

Zhovárala sa: Margita Škrabálková
Snímka: autorka

Rozhovor: 

O cestách k zlepšeniu zdravia obyvateľstva SR 

Na obrázku je profesor MUDr. Ján Murín, CSc.
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Už hodinu pred otvorením hlavného stanu Dňa srd-
ca 2011, v ktorom sa na Námestí SNP v Bratislave tak, 
ako vlani, v septembri uskutočnili merania tlaku krvi, 
cholesterolu, ako aj indexu BMI, sa opäť zhromaždilo 
veľa občanov. Stáli disciplinovane v rade a s nádejou v 
očiach pozerali na veľký, biely dvojitý stan a dúfali, že 
sa dozvedia viac aktuálnych informácií o svojom zdra-
votnom stave a že si pohovoria aj s odborným lekárom 
o zdravotných problémoch. A tak ako vlani, dostali nie-
len kvalitné informácie z „prvej ruky“, ale aj dobré rady 
na počkanie. 

Okolo pol jedenástej dopoludnia prípravy na meranie 
hodnôt zdravia vyvrcholili. Ľudia jeden po druhom začali 
vchádzať do stanu, zasadli za niektorý z pripravených šty-
roch stolov, kde ich už čakali dobrovoľníci a ich koordinátor-
ka, Mgr. Ivona Dvoranová, projektová manažérka Sloven-
skej nadácie srdca. Pod jej dohľadom a v spolupráci so zdra-
votnou sestrou, ktorá prišla tiež ako dobrovoľníčka, pripravili 
tlakomery, merače, ktorými sa zisťuje hodnota cholesterolu v 
krvi z kvapky krvi získanej pichnutím do prsta ruky. Tlak krvi, 
aj cholesterol odmeriavali mladí dobrovoľníci. 

Na každom zo stolov v stane bol aj meter podobný 
tomu krajčírskemu, určený na meranie obvodu pása. Name-
rané hodnoty tlaku, cholesterolu, dobrovoľníci zapisovali do 
tabuliek, ale aj na malú kartičku, ktorú dostal každý, kto si dal 
odmerať svoje hodnoty zdravia.

A prečo bolo potrebné každému zistiť tiež dĺžku obvodu 
pása? Z tejto hodnoty, ako aj z udanej hmotnosti a výšky po-
stavy potom jeden z dobrovoľníkov určoval malým bielym 
meračom v tvare srdiečka hodnotu BMI (Body Mas Indexu), 
ktorá, ak dosiahla viac ako 20, znamenala, že človek má už 
nadváhu a ak bola táto hodnota vyššia než 30, znamenalo to, 
že už je obézny. 

Na stoloch boli pripravené aj malé kôpky zápisníkov 
v belasom obale, určené na rozdanie tým, ktorí sa rozhodli 

každý deň si pravi-
delne merať a zapi-
sovať svoje hodnoty 
tlaku krvi a pulzu. 
Pri zápisníkoch ležali 
na stoloch aj kôpky 
malých papiero-
vých „vankúšikov“, 
v ktorých bola soľ 
so zníženým obsa-
hom sodíka. „Je to 
„alternatíva“ klasickej 
kuchynskej soli pre 
tých, ktorí sa liečia 
na vysoký krvný tlak 
(hypertenziu) a ne-
dokážu si odoprieť 
solenie jedál“, vy-
svetľovala Mgr. Ivona 
Dvoranová a dodala: 
„Túto špeciálnu soľ 
dostať aj v lekárňach, bez lekárskeho predpisu“.

Úlohy pre ôsmich dobrovoľníkov v tomto stane, zväčša 
študentov – vysokoškolákov z Farmaceutickej fakulty Uni-
verzity J. A. Komenského, boli presne rozdelené. A aj vďaka 
tomu, že z vlastnej iniciatívy ich prišlo viac, než vlani, vyšet-
rovanie hodnôt zdravia prebiehalo rýchlejšie, takisto však 
v pokojnej, srdečnej atmosfére. Ako prezradila I. Dvoranová: 
„Všetci dobrovoľníci sú zaškolení, ovládajú správnu techniku 
merania tlaku krvi, aj správnu techniku merania cholesterolu 
a vedia odmerať aj BMI (Body Mas Index)“. 
Viac, než malá pozornosť

Po skončení meraní dostal každý, kto si dal zmerať svoje 
hodnoty zdravia, kartičku so svojimi zapísanými hodnotami 
zdravia a s ňou si mohol so sebou vziať aj belasý zápisník, 

Reportáž : Z Hlavného stanu v Deň zdravia

Lepšie je byť dobre informovaný,  
než nepríjemne prekvapený

Dobrovoľníci – vysokoškoláci z Farmaceutickej fakulty UK pri meraní 
tlaku krvi.

Zisťovanie hodnoty cholesterolu z kvaky krvi z prsta.

Informačný plagát, ktorý Slovenská nadá-
cia srdca vydala pri príležitosti kampane 
MOST 2011 a Dňa srdca.
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aby mal prehľad o tom, či sa hodnoty jeho krvného tlaku 
zlepšujú, alebo zhoršujú. Dalo sa tu tiež získať skvelú knihu 
o vlaňajšej kampani MOST 2010. Knihy s týmto titulom ležali 
na stole, za ktorým sedel odborný lekár. Nám sa tam podarilo 
stretnúť profesora MUDr. Jána Murína, CSc., ktorý všetkým 
jednotlivým záujemcom odpovedal na ich otázky. Nám od-
povedal na otázku: „Či možno venovať viac času na pohyb 
aj prípade, ak má človek, ktorý už berie lieky kvôli vysokému 
tlaku krvi , ešte aj artritídu a ťažko sa mu chodí? Jeho odpo-
veď bola: „Áno, pohybovať sa treba každý deň, koľko človek 
vládze a keď to už nejde, možno aj s nohami i rukami cvičiť, 
hoci aj pri sedení na stoličke a pri pracovnom stole“. 

Od Mgr. Ivony Dvoranovej sme sa tiež dozvedeli, že 
niektoré knihy a edukačné materiály (letáky a plagáty) objed-
nala Slovenská nadácia srdca pre občanov, iné priniesli part-
neri nadácie (zápisníky či vankúšiky s alternatívnou soľou pre 
hypertonikov). „Belasé zápisníky majú nenásilnou formou 
aj pripomínať občanom, že majú ísť von, zabehať si či cho-
diť častejšie na prechádzku do prírody, ale aj pravidelne na 
preventívnu zdravotnú prehliadku“, pripomenula Mgr. Ivona 
Dvoranová. Veď, lepšie je byť dobre informovaný, než neskôr 
nepríjemne prekvapený. 
Aj lekári sú dobrovoľníkmi

V Hlavnom stane Dňa srdca sa tentoraz za stolom vy-
stierali najmenej dvaja lekári, ktorí v ten deň odpovedali na 
mnohé otázky občanom a obaja lekári skutočne veľmi dob-
re poradili ako svojim pacientom, ktorí majú ťažkosti so srd-
com, cievami, ale aj tým, ktorí trpia na iné ochorenia. Bol to: 
okrem profesora J. Murína, aj Doc. MUDr. Gabriel Kamenský, 
CSc., hlavný odborník MZ SR pre kardiológiu a koordinátor 
Národného programu prevencie ochorení srdca a ciev. Niek-
torí šťastlivci sa v ten deň stretli možno aj s ministrom zdra-
votníctva SR, Ivanom Uhliarikom, ktorý tiež v hlavnom stane 
odpovedal občanom na ich otázky. 

Margita Škrabálková
Snímky: autorkaDobrovoľník Michal, študent Farmaceutickej Fakulty Univerzity J. A. 

Komenského uvítal každého občana, ktorý vchádzal do stanu dať si 
odmerať hodnoty zdravia.

Zapísané čísla s hodnotami zdravia na osob-
nej kartičke sú tiež upozornením, že o zdravie 
sa treba denne dobre starať.

Na jednej strane informačnej osobnej 
kartičky sa zapisujú namerané hodnoty 
jednotlivca a na druhej strane (na obrázku) 
sú uvedené cieľové hodnoty, aké by mal mať 
každý zdravý človek.

Calkulator BMI zblízka.

Osobnú kartičku s nameranými hodnotami 
zdravia a biele srdiečko s číselnými stupnicami 
- merač BMI hodnôt ukázal študent Michal 
pred hlavným stanom aj ľuďom čakajúcim 
na odmeranie tlaku krvi a cholesterolu.

Po zapísaní nameraných hodnoť zdravia si každý záujemca mohol 
so sebou vziať domov okrem kartičky so svojimi nameranými hod-
notami zdravia aj belasý zápisník, vankúšik so soľou pre hypretoni-
kov, ale aj informačný leták alebo knihu MOST 2010.
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bitne Doc. MUDr. Jánovi Porubskému, CSc. štátnemu tajomníkovi Ministerstva zdravotníctva SR, Doc. MUDr. 
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a PhDr. Róbertovi Ochabovi, PhD., MPH.

Dôležité adresy a kontakty:
Slovenská nadácia srdca – Slovak Heart Foundation
Adresa: 
Bárdošova 2/A
831 01 Bratislava 37
Tel.: 02/43 63 11 68, 02/54 79 12 09
E-mail: shf@cardiology.sk 

Doc. MUDr. Ján Porubský, CSc. štátny tajomník Ministerstva 
zdravotníctva SR od roku 2010, pred uvedením do funkcie 
štátneho tajomníka MZ SR pracoval nepretržite od roku 1970 
v  Ústave patologickej anatómie LF UK a Fakultnej nemocnice 
v Bratislave. Pôsobil vo viacerých funkciách ako prodekan LF UK 
pre rozvoj a sociálne otázky (1991 – 1997), člen Vedeckej rady 
LF UK (1991 – 1997), predseda Etickej komisie LF UK a FN (1997 
až do júla 2010), člen Dozornej rady Všeobecnej zdravotnej po-
isťovne (2002 – 2004), podpredseda Správnej rady Úradu pre 
dohľad nad zdravotnou starostlivosťou (2004 – 2007). 
Tel.: +421 2 59373126 
E-mail: jan.porubsky@health.gov.sk 

Doc. MUDr. Eva Gonçalvesová, CSc, FESC 
prezidentka Slovenskej kardiologickej spoločnosti
od júna 1997 – doteraz pracuje na Oddelení zlyhávania a trans-
plantácie srdca Národného ústavu srdcových a cievnych chô-
rob, od roku 2007 vo funkcii primárky. 
Adresa: Národný ústav srdcových a cievnych chorôb a.s.
Pod Krásnou hôrkou 1
83 348 Bratislava
Tel.: 02/59320 263 Fax: 02/54788737
E-mail: eva.goncalvesova@nusch.sk  
alebo e-mail: goncal@susch.sk

prof. MUDr. Ján Murín, CSc.
od februára 2008 doteraz pracuje ako vysokoškolský učiteľ a pô-
sobí na I. internej klinike
predseda správnej rady Slovenskej nadácie srdca
Adresa: I. Interná klinika FNsP a LF UK
Mickiewiczova 13
813 69 Bratislava
Tel.: 02/52921388 a Fax: 02/52925875
E-mail: jan.murin@sm.unb.sk alebo murin@faneba.sk

PhDr. Róbert Ochaba, PhD., MPH
od roku 2000 pôsobí na Úrade verejného zdravotníctva SR, kto-
rý je partnerskou organizáciou Slovenskej nadácie srdca. V sú-
časnosti je poverený riadením odboru na podporu zdravia a zá-
roveň pôsobí na Slovenskej zdravotníckej univerzite,
vedie Poradňu odvykania od fajčenia, problematike fajčenia sa 
venuje desať rokov, od roku 2003 sa osobitne venuje aj proble-
matike právnej ochrany nefajčiarov a kontroly tabaku.
Tel.: +421 2 4928 4240, e-mail: robert.ochaba@uvzsr.sk

Doc. MUDr. Gabriel Kamenský, CSc.
je vedúcim oddelenia neinvazívnej kardiovaskulárnej diagnosti-
ky na V. internej klinike Univerzitnej nemocnice Bratislava, pra-
covisko Ružinov, správcom Nadácie srdca, hlavným odborníkom 
MZ SR pre kardiológiu a koordinátorom Národného programu 
prevencie ochorení srdca a ciev.
e-mail: kamensky@ru.unb.sk

Webové stránky: 
www.tvojesrdce.sk
www.cardiology.sk
www.world-heart-federation.org/index.php 
www.health.gov.sk

Oprava: 
V prílohe Humanita PLUS číslo 2/ 2011, ktorá má názov: „O zá-
važnosti vírusových chorôb pečene“ sa na stranu 12 nedo-
stala kontaktná adresa nasledujúceho zdravotníckeho zariade-
nia: 
MUDr.Marián Kaščák, PhD.
Gastroenterologické a hepatologické centrum Nitra

Hepatologická ambulancia  KM Management, spol. s r.o.
Špitálska 13, 
949 01 Nitra
Telefón: 037/7415408 

Redakcia Humanity sa ospravedlňuje.


