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Deal je v preklade dohoda, obchod, množstvo,  
moc. Green Deal je vraj zelená dohoda, ale pre tých  
správnych ľudí najmä obchod a moc. A nám ostatným  
bežným ľuďom neostane nič iné, len od toho množstva 
nezmyslov, ktoré vymysleli úradníci, zozelenať od zlosti. 

Oslovenie „dámy a páni“ je genderovo 
nevyvážené, a preto sa bude meniť. Netreba sa báť, 

oslovenie súdružky a súdruhovia sa nevráti, samozrejme, 
nie pre genderovú nevyváženosť. Nedávno som letel veľkou 

európskou leteckou spoločnosťou. Už sme neboli vážené dámy 
a páni, ale vážení cestujúci, tak to vraj je genderovo/rodovo 

korektné. To však nebolo všetko! Pravdepodobne 
v snahe o zníženie uhlíkovej stopy dostali všetci 

cestujúci vegetariánsku stravu – praví vegetariáni 
dostali lepšiu, my ostatní sme dostali horšiu. Chce 
sa mi genderovo korektne a zároveň nespisovne 

zvolať: Blbci, choďte s tým do čerta!

Po viac ako roku začali „autority“ 
používať novú terminológiu. Miesto 
slova odstup začali konečne používať 

správnejší termín rozostup. Ťažko 
povedať, či im to poradil nejaký vojak, 

prípadne učiteľ telocviku. Toľko 
omieľaná skratka ROR  (rúško, 

odstup, ruky)  sa asi zmení na RRR 
(rúško, rozostup, ruky). Odporučil 

by som pridať ešte jedno R – rozum, 
ktorý by mal všetkému dominovať.

RRRR

Čo neviem, o tom si nemyslím, že to viem.
Polovica toho, čo zjeme, udržiava pri živote nás,  

druhá polovica udržiava pri živote lekárov.
Prístup k moci by mal byť zakázaný tým, ktorí ju milujú.

Múdri hovoria, pretože majú čo povedať, hlupáci hovoria, aby niečo povedali.
Šťastie sa neprežíva, len sa naň spomína.

VLADO JAVORSKÝ

Prišla jeseň: hlúposť odkvitla, 
objavili sa jej plody.

V BOJI PROTI 
HOAXOM AKOSI 

ZABÚDAME 
BOJOVAŤ ZA 

PRAVDU.

Slovenskí lekári sú príklad kvalitného a žiadaného vývozného artiklu, ktorý však významným spôsobom poškodzuje exportéra a, naopak, výrazne zvýhodňuje importéra. Obchod by však mal byť výhodný 
pre obe strany!
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Anketa
1.	 Aký bol pre vás a vašu organizáciu rok 2021?
2.	 Čo očakávate od roku 2022?

Predstaviteľov niektorých zdravotníckych organizácií sme 
požiadali, aby pre MEDIKOM zhodnotili rok 2021 a vyjadrili 

svoje očakávania pre budúci rok. Položili sme im dve otázky: 

AKTUÁLNE

Slovenská komora zubných lekárov

MUDR. IGOR MORAVČÍK, 
prezident

1.	 Určite hektický, ale čo sa týka poskytovania zubno-lekárskej 
zdravotnej starostlivosti, v  podstate ako každý iný, pretože 
sme kontinuálne prinášali pacientom kvalitnú zdravotnú 
starostlivosť. Samozrejme, pandémia mňa a  môj úzky tím 
na komore „vyobracal“ pri tvorbe procesov, usmernení, po­
stupov tak, aby naši zubní lekári mohli bezpečne ošetrovať 
pacientov, čím chránili seba, svoj dentálny tím a  v  nepo­
slednom rade svojich pacientov. V  súčasnosti naďalej  po­
nechávame zvýšený hygienicko-epidemický režim, ktorý 
zrejme zostane už trvalejšieho charakteru. Zubné ambu­
lancie dnes pracujú podľa štvrtej aktualizácie metodického 
usmernenia – január 2021 , ktoré sme vypracovali s hlavnou 
odborníčkou MZ SR pre zubné lekárstvo. Je vidieť, že naša 
stratégia postupov ošetrenia v metodickom usmernení bola 
správna a  nie je potrebné ho meniť ani v  čase tretej vlny. 
Popri pandémii sme aj v tomto roku intenzívne pracovali na 
plnení priorít, ktoré si komora stanovila na obdobie 2021 – 
2023. Niečo sa podarilo posunúť o krok vpred, väčšina nás 
čaká v ďalších rokoch.

2.	Očakávam predvídateľnosť a stabilitu pri financovaní zdra­
votníctva. Pre zubných lekárov je najhoršie, že rozpočet je 
predkladaný neskoro. Opakuje sa to každý rok. Mrzí ma, že 
v Pláne obnovy sa špecialisti vôbec nenachádzajú, pričom 
práve dobre manažujúci a ohodnotený ambulantný sektor 
je základom dosiahnutia, aby sa ľudia dožili vyššieho veku 
v  zdraví. Rezervy v  pregraduálnom aj postgraduálnom 
vzdelávaní navrhujem riešiť systémovými zmenami. Hovo­
rím o vízii fakulty zubného lekárstva. Rokujem s kompe­
tentnými o vytvorení štátom garantovaných centier akútnej 
zubno-lekárskej starostlivosti, v  ktorých by sa ošetrovali 
akútne stavy, hendikepovaní, ťažko ošetriteľní a  akútne 
infekční pacienti a  zároveň by fungovali aj ako výučbové 

základne. Iniciujem procesy optimalizácie, zefektívnenia 
a  sprofesionalizovania procesov v  rámci komory tak, aby 
to prinieslo viac benefitov členom komory. Otvorených 
okruhov v zubnom lekárstve je veľa. Verím, že sa dočkáme 
po viac ako 30 rokoch, aby sa zdravotníctvo stalo štátnou 
prioritou na všetkých úrovniach jeho fungovania.

Zväz ambulantných poskytovateľov

MUDR. JAROSLAVA 
OROSOVÁ, prezidentka 

1.	 Aj keď sa rok ani zďaleka neskončil a to najťažšie a najná­
ročnejšie obdobie máme ešte len pred sebou, môžeme kon­
štatovať, že rok 2021 sa v ZAP-e niesol v  znamení zmien 
a profesionalizácie. Rozšírili sme náš pracovný tím a zmena 
prebehla aj na poste prezidenta a výkonného riaditeľa. Na 
druhej strane sme sa zamerali aj na optimalizáciu našich 
činností tak, aby sme pre našich členov boli čo najväčším 
prínosom. Veľa času, energie, ale aj financií sme venovali 
rozvojovým a mediálnym aktivitám. Namiesto veľkých rečí 
sa snažíme o  konštruktívnu debatu s  našimi partnermi. 
A tešíme sa, že naša snaha a práca prináša ovocie. Hoci si­
tuácia v zdravotníctve nie je dobrá a ohrozenia ambulant­
ného sektora na nás útočia zo všetkých strán, asi nikdy sme 
nemali takú podporu ako teraz. Stali sme sa relevantným 
partnerom naprieč profesijnými organizáciami, ale i v ko­
munikácií s inštitúciami verejnej správy či vládneho aparátu.  

2.	Veríme, že na základe našich aktivít a práce svoju pozíciu 
ešte upevníme. Že aj napriek kráteniu rozpočtu a prebieha­
júcej ekonomickej a energetickej kríze dokážeme ochrániť 
našich členov od jej následkov a zabezpečiť im čo najlepšie 
a najdôstojnejšie podmienky pre výkon ich povolania, kto­
ré je najmä v ostatnom období viac poslaním ako povola­
ním. Čaká nás náročný rok plný práce, v  ktorom by sme 
radi dotiahli do konca všetky naše nápady a konkrétne rie­
šenia, ktorými sa aktívne zaoberáme. Veríme, že dokážeme 
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presvedčiť kompetentných, že je najvyšší čas konať a aktív­
ne riešiť problémy ambulantného sektora tak, aby slovenskí 
pacienti dostali adekvátnu zdravotnú starostlivosť a  naši 
lekári pracovné podmienky a prostredie hodné 21. storočia. 

Slovenská komora sestier 
a pôrodných asistentiek

MGR. IVETA LAZOROVÁ, 
PHD., MPH, DIPL. P. A., 
prezidentka SKSaPA

1.	 Tak ako pre celú spoločnosť, aj pre sestry a  pôrodné asis­
tentky (PA) vrátane ostatných zdravotníckych pracovní­
kov bol rok 2021 náročný, hlavne v súvislosti s pandémiou. 
Sestry a  PA z  tzv. covidových oddelení nemocníc hovoria, 
že takmer rok neboli doma. Zanedbávajú seba, svoje rodi­
ny, svoje duševné či fyzické zdravie prevažne kvôli ľuďom, 
ktorí, ak by sa dali zaočkovať, nemuseli skončiť v  nemoc­
niciach. To je asi ten najsilnejší odkaz tých, ktorí sa denne 
starajú, ošetrujú, liečia, pomáhajú... Napriek vážnej situácii, 
v ktorej sa snažíme, aby naše nemocnice fungovali, aby sme 
zachránili čo najviac ľudí, ktorí sa infikovali, sú medzi nami 
ľudia, ktorí vyvolávajú konflikty v  spoločnosti a  vyzývajú 
na nerešpektovanie opatrení či na odmietanie očkovania. 
Opakovane poukazujeme na chýbajúce počty sestier a  PA, 
ako aj aké to má dôsledky na systém zdravotníctva. Od 
1. 1. 2021 do 30. 8. 2021 sme prišli o 772 sestier a pôrodných 
asistentiek, plus 582 registrácií sme pozastavili z dôvodu dl­
hodobého nevykonávania povolania. Ide o 20 %-ný nárast 
odchodu sestier zo systému oproti tomu istému obdobiu 
v roku 2020, teda v čase pred začiatkom silnej druhej vlny 
pandémie. Napriek našim návrhom na opatrenia, ktorými 
by sme mohli pomôcť počty sestier a PA posilniť, sme ne­
našli podporu zo strany ministerstva ani vlády. Všetci sme 
už vyhorení, preťažení, vyčerpaní. Preto je nevyhnutné zdra­
votníkov aspoň motivovať zvýšením platov. Zatiaľ však stále 
nevieme, či sa dočkáme aspoň takejto podpory zo strany štá­
tu, a to je veľmi demotivujúce. 

2.	Naše očakávania nie sú vôbec prehnané a súvisia s tým, čo 
najviac potrebujeme, a to je verejná podpora zdravotníkov, 
ich uznanie zo strany predstaviteľov štátu. Zdravotníci sa 
musia cítiť morálne či finančne ocenení, nie ako otroci sys­
tému, ktorý im ustavične nakladá povinnosti a príkazy a nič 
im za to nedáva. Takouto stratégiou určite nedosiahneme 
zanietenie pre zmeny, ktoré vláda chystá so zdravotníctvom. 
A určite nemôžeme počítať s tým, že unavení, demotivovaní 
a vyhorení ľudia budú s nadšením plánovať a realizovať aké­
koľvek reformy, ktoré naše zdravotníctvo potrebuje. 

Asociácia Nemocníc Slovenska

MUDR. IGOR PRAMUK, 
MPH, MHA, viceprezident ANS

1.	 Z  pohľadu zdravotníctva bol extrémne náročný. V  čase 
najväčšej pandémie, ktorú sa darí zvládať len vďaka ma­

ximálnemu vypätiu zdravotníkov, sa vláda rozhodla 
škrtať prostriedky pre už tak podfinancovaný sektor a ru­
šiť akútne lôžka v  nemocniciach. Historicky je slovenské 
zdravotníctvo naďalej na vedľajšej koľaji, dokazujú to aj 
každoročné diskusie o  rozpočte a  najmä to, že každý rok 
potrebuje slovenské zdravotníctvo zachraňovať v  podobe 
dofinancovania. Súčasná pandémia túto situáciu len obna­
žila na kosť a ukázala, že ak sa niečo nezmení, hrozí nám 
krízový scenár.

2.	Osobne nie som optimista a  očakávam pretrvávanie krí­
zového stavu v  zdravotníctve. Je nutné si uvedomiť, že 
slovenské zdravotníctvo je podfinancované dlhodobo. Ak 
len porovnáme výdavky na zdravotníctvo s okolitými kra­
jinami, Slovensko je napríklad v  porovnaní s  Českom na 
tom výrazne horšie. Mojím hlavným želaním teda je, aby sa 
zmenil celkový pohľad vlády na tento sektor a zabezpečilo 
udržateľné a stabilné financovanie. Inak ide len o plátanie 
najhorších dier, pričom zdravotníci nám budú naďalej od­
chádzať.

Asociácia súkromných lekárov

MUDR. MARIÁN ŠÓTH, 
prezident

1.	 Aj rok 2021 priniesol radikálnu zmenu vo vnímaní celého 
sveta v  súvislosti s  pandémiou COVID-19. Od začiatku 
roka, keď začal núdzový stav a na naše plecia sa valili počty 
ťažko chorých pacientov, sme si ani poriadne nevydýchli 
a po krátkom lete nastúpila tretia vlna, ktorá nás ešte určite 
poriadne potrápi.

2.	Chcel by som pre seba a mojich kolegov pokoj na prácu. 
Pevne verím, že budúci rok bude priaznivejší v porovnaní 
so súčasnou pandemickou situáciou. Reformy a e-PN-ky 
budú výzvami, s ktorými sa musíme popasovať aj budú­
ci rok. Žiaľ, aj v roku 2022 sa budeme musieť uskromniť, 
nakoľko rozpočet skôr uberá ako prispieva poskytovate­
ľom zdravotnej starostlivosti. Viac budeme mať  len prá­
ce, nakoľko pacientov pribúda a lekárov stále alarmujúco 
ubúda.

Slovenská komora  
zdravotníckych záchranárov

FRANTIŠEK MAJERSKÝ, 
prezident SKZZ

1.	 Rok 2021 bol jeden z najťažších v mojej doterajšej funkcií 
a praxi. Pandemická situácia nás psychicky aj fyzicky zniči­
la, je veľmi ťažké po takomto roku hľadať sily, ale pokraču­
jeme ďalej, lebo naši záchranári a pacienti nás potrebujú...

2.	Očakávame zvýšenie platov pre všetkých zdravotníckych 
pracovníkov a  očakávame, že sa podarí konečne vyriešiť 
sociálne zabezpečenie pre zdravotníkov.
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AKTUÁLNE

Veríme, že zvíťazí Veríme, že zvíťazí 
zdravý rozumzdravý rozum

Rok 2021 z pohľadu dekana  
Lekárskej fakulty UK Bratislava. 

ok 2021 bol pre Lekársku fakultu Univerzity Komen-
ského v Bratislave jedným z najnáročnejších vôbec. Pre 
COVID-19 sme v zimnom semestri akademického roka 
2020/2021 celú výučbu teoretických predmetov a  teore­

tickú výučbu klinických predmetov vykonávali dištančne. 
S „odretými ušami“ sa nám podarilo udržať prezenčnú prak­
tickú výučbu klinických predmetov pre 6. ročník a  študenti 
tak mohli dokončiť štúdium. Na rozdiel od r. 2020, po zlepšení 
epidemickej situácie, sa nám dokonca podarilo zorganizovať aj 
slávnostné promócie v aule UK, po ktorých mohli naši absol­
venti nastúpiť ku svojim pacientom. 

Zimný semester pre 4. a  5. ročník všeobecného lekárstva 
sa začal neskôr. Na žiadosť MZ SR študenti najskôr nastúpili 
na povinnú letnú prax, ktorú sme presunuli z letných mesia­
cov, aby naši študenti pomohli v  nemocniciach zdravotníc­
kym pracovníkom, mimoriadne preťaženým druhou vlnou 
epidémie COVID-19. Až po skončení povinnej praxe začala 
ich prezenčná praktická výučba klinických predmetov. Časť 
študentov 4. a  5. ročníka všeobecného lekárstva študujúcich 
v anglickom jazyku sa nemohla zo zahraničia vrátiť, pre nich 
sme výučbu realizovali dištančnými metódami.

Ešte zložitejšie bolo obnoviť prezenčnú výučbu v študijnom 
programe Zubné lekárstvo. O  pomoc sme požiadali rektora 
UK M. Števčeka, až  na základe jeho žiadosti bola napokon 
prezenčná výučba klinických predmetov študentom 4. – 6. 
ročníka v  obidvoch vyučovacích jazykoch povolená uznese­
ním vlády SR zo 17. 3. 2021. Tohtoroční absolventi, ktorým 
už hrozilo predĺženie štúdia o jeden rok, tak mohli, našťastie, 
skončiť štúdium, aj keď s takmer dvojmesačným oneskorením.

ČO NÁS COVID NAUČIL
Zvykne sa hovoriť, že všetko zlé je na niečo dobré. Pre pandé-
miu sa zdokonalili metódy online výučby, prednášky vo forme 
videí boli študentom trvale k dispozícii a v čase, keď sa pod-
ľa rozvrhu mala prednáška konať prezenčne, mohli študenti 
online diskutovať s vyučujúcim k téme prednášky. Tak sa nám 
podarilo začať to, čo chceme dosiahnuť pripravovanou refor­
mou štúdia, úplne zmeniť charakter teoretickej výučby z  jed-
nosmerného toku informácií od pedagóga ku študentom na 
interaktívny spôsob výučby. Skúsenosti z roku 2020 aj zo zim­
ného semestra 2020/2021 využívame aj v prebiehajúcom letnom 
semestri akad. roku 2021/2022. Zatiaľ sa nám darí udržať praktic­
kú výučbu prezenčne, dištančne realizujeme len teoretickú časť. 

Nie všetky naše ťažkosti boli zapríčinené vyššou mocou. 
Obmedzenia výučby v dôsledku epidémie prišli v čase postup­
ne sa zhoršujúcich podmienok pre praktickú výučbu klinic­
kých predmetov. Postupujúca reštrikcia počtu využiteľných 
lôžok na niektorých klinikách z  dôvodu nedostatku zdra-
votníckych pracovníkov, predovšetkým zdravotných sestier, 
už pred začiatkom epidémie COVID-19 výrazne obmedzi-

R
prof. MUDr. Juraj Šteňo, DrSc. 
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la možnosti kontaktu študentov s pacientmi, a tak priamo 
ohrozila výučbu klinických predmetov. Na niektorých klini­
kách, napríklad na 1. internej klinike (spojenej 1. a 2. internej 
klinike) LF UK a UNB v Nemocnici Staré Mesto a na Urolo­
gickej klinike LF UK a UNB v Dérerovej nemocnici na Kra­
mároch, sa už pred nástupom epidémie zdravotná starostlivosť 
poskytovala na menej než polovici lôžkovej kapacity. Následky 
epidémie sa prejavili o to závažnejšie. Rozvrh hodín stáží sme 
museli aktualizovať takmer každý deň. 

ZACHRÁŇME ZDRAVOTNÍCTVO
Dlhodobo sme trpezlivo znášali absenciu investícií na vý-
znamnejšiu rekonštrukciu spomenutých dvoch najstarších 
nemocníc UNB, v ktorých má LF UK nenahraditeľné kliniky. 
Stále sa to zdôvodňovalo blížiacim sa dokončením výstavby 
novej UNB. Realizácia programu výstavby novej UNB na 
Rázsochách sa však po sľubnom rozbehu v roku 2020 zno-
vu zasekla. Riadiaci výbor Univerzitnej nemocnice Bratislava 
Rázsochy, ktorý zriadil predchádzajúci minister zdravotníctva 
SR M. Krajčí, už rok nerokuje. Rozumieme vyťaženosti MZ SR 
pri riešení epidemickej krízy, rokovania však nepokračovali 
ani v období relatívneho uvoľnenia. Pritom vedenie a mnohí 
pedagógovia LF UK sme v  minulých rokoch vyvinuli veľké 
úsilie, aby sme pomohli výstavbe nemocnice. Od roku 2015 
sme intenzívne rokovali s MZ SR, v rokoch 2017 a 2020 sme 
sa významnou mierou podieľali na vypracovaní koncepcií 
jednotlivých medicínskych odborov aj medicínskeho plá-
nu celej novej UNB. Pomáhali aj ďalšie súčasti Univerzity 
Komenského. V júli 2020 sme spolu s rektorom UK M. Štev­
čekom a dekanom Právnickej fakulty UK E. Burdom podpísali 
s ministrom zdravotníctva M. Krajčím Dohodu o vzájomnej 
spolupráci. Na jej základe predstavitelia právnickej fakulty vy­
pracovali právne podklady pre urýchlenie administratívnych 
postupov verejného obstarávania. 

Naše aktivity neviedli k úspechu, preto sme sa o pomoc 
obrátili na celoslovenské lekárske organizácie, Slovenskú 
lekársku komoru, Slovenskú lekársku spoločnosť a na Lekár­
ske odborové združenie. Spoločne s  predstaviteľmi organi­
zácií združujúcimi tisíce slovenských lekárov sme sa obrátili 
na predsedu Vlády SR E. Hegera listom s prosbou o nápravu 
a o prijatie našich zástupcov. Keďže náš list ostal bez odpovede, 
konvertovali sme ho na otvorený (Monitor Medicíny 3-4/2021, 
vol. 11, príloha) a napokon sme založili Iniciatívu „Zachráň-

me zdravotníctvo v  hlavnom meste – pre celé Slovensko“ 
(www.zachranmezdravotnictvo.sk). Zakladajúcimi členmi ini­
ciatívy je vyše 100 osobností slovenskej lekárskej vedy a praxe, 
vrátane všetkých žijúcich bývalých dekanov LF UK, dekana re­
nomovanej zahraničnej lekárskej fakulty, významných vedcov 
zo SAV. Jej cieľom je informovať verejnosť o ohrození univer­
zitnej zdravotnej starostlivosti na klinikách LF UK, tým aj vý­
učby klinických predmetov pre budúcich slovenských lekárov 
a dosiahnuť účinné kroky Vlády SR na nápravu stavu.

Okrem problémov, ktoré nám nadelila vyššia moc, sme 
museli bojovať aj s  následkami nerozumných postupov nie­
ktorých inštitúcií. Predchádzajúce vedenie UNB pod priamym 
vedením MZ SR svojimi aktivitami, resp. nečinnosťou od 
roku 2018, zapríčinilo právny chaos v  obsadzovaní pozícií 
prednostov kliník LF UK a  UNB. Nelegitímny stav (napr. 
poverenie vedením kliniky namiesto na maximálne šesť 
mesiacov na obdobie viacerých rokov, menovanie do funk-
cie prednostu kliniky bez výberového konania, poverenie 
vedením kliniky ústnou formou atď.) je nateraz až na 26 
z 32 klinických pracovísk LF UK a UNB. Ani na jednej klini­
ke v ďalších piatich výučbových nemocniciach, vrátane dvoch 
súkromných, podobné problémy nemáme. Rokovania so sú­
časným vedením UNB (ktoré problém „zdedilo“) o návrate ku 
právnemu stavu zatiaľ pokračujú veľmi pomaly. Veríme, však, 
že v dohľadnom čase dospejeme ku želanému výsledku. 

ČO ČAKÁME OD ROKU 2022? 
V prvom rade zodpovedný prístup zodpovedných autorít voči 
občanom v  intenciách Programového vyhlásenia Vlády SR. 
Očakávame rázne a nespochybniteľné kroky k realizácii vý-
stavby novej univerzitnej nemocnice na Rázsochách, a to aj 
za pomoci prijatia „Lex Rázsochy“, ktorý má urýchliť realizáciu 
prípravných prác. 

Zatiaľ pevne veríme, že zvíťazí zdravý rozum a zodpoved­
nosť kompetentných pracovníkov, aby sme mohli kvalitne pri­
pravovať budúcich lekárov. Na Lekárskej fakulte UK v Bratisla­
ve každoročne končí štúdium takmer polovica z absolventov 
všetkých štyroch lekárskych fakúlt SR študujúcich v  sloven­
skom jazyku. Kvalita zdravotnej starostlivosti, ktorú budú po­
skytovať svojim budúcim pacientom, leží na našich pleciach, 
bez adekvátnych podmienok výučby klinických predmetov ju 
však nedokážeme zabezpečiť.

Pripravil: prof. MUDr. Juraj Šteňo, DrSc.

Budova Lekárskej fakulty 
UK v Bratislave.
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Liečil aj z javiska
Boj proti malomeštiactvu, boj proti tuberkulóze, 

boj za zdravotnú osvetu. Ivan Stodola, lekár, 
dramatik, spisovateľ, venoval týmto témam  
celý svoj život. Na poli medicíny aj na poli 

umenia. Do dejín slovenského zdravotníctva 
aj slovenského divadelníctva sa tak zapísal 

nezmazateľnými písmenami. 

Stačí sa  prejsť po Liptovskom Mikuláši alebo 
Piešťanoch a hneď naňho narazíte. Meno Ivana 
Stodolu nesie napríklad nemocnica v  Liptov­
skom Mikuláši, na dome, kde v rokoch 1935 – 51 
žil, nájdete pamätnú tabuľu a v Piešťanoch je po 

ňom pomenovaná ulica. Dokonca aj pamätník mu tu 
postavili. A ulicu Ivana Stodolu nájdete aj v Kežmarku. 
Kto a aký bol tento lekár a zároveň najproduktívnejší 
slovenský dramatik? 

ŠTÚDIÁ A PRÁCA
Doc. MUDr. Ivan Stodola pochádzal z  učiteľskej, 
vlastenecky založenej rodiny. Narodil sa 10. marca 
1888 v  Liptovskom Mikuláši. Stredoškolské vzdela­
nie dosiahol na Evanjelickom lýceu v Kežmarku, kde 
v roku 1906 aj maturoval. Medicínu začal študovať na 
Lekárskej fakulte v  Budapešti, štvrtý ročník absolvo­
val v Berlíne. Počas štúdií absolvoval aj ročnú vojen­
skú službu vo Viedni a Salzburgu. Titul MUDr. získal 
v roku 1913 a o rok na to, v roku 1914, si otvoril le­
kársku prax v Liptovskom Mikuláši. Počas prvej sve­
tovej vojny pomáhal ako lekár na ruskom fronte, do 
rodného Mikuláša sa vrátil až po vojne. Od roku 1918 
do 1934 bol v meste župným lekárom, v rokoch 1938 
– 1939 pôsobil ako ministerský radca na Ministerstve 
zdravotníctva v Prahe a od roku 1939 do 1948 pracoval 
v  Štátnom zdravotno-sociálnom ústave v  Bratislave, 
ktorý mal pobočky v Banskej Bystrici, Spišskej Novej 
Vsi a v Piešťanoch. 

V období, keď pracoval v Bratislave, pôsobil aj v Ma­
sarykovej lige proti tuberkulóze, písal divadelné hry, 
ktoré hrali v SND, a žil spokojným rodinným životom.

S

Ivan Stodola bol náš najproduktívnejší
medzivojnový dramatik. 
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PREVENCIA NADOVŠETKO
V roku 1946 habilitoval MUDr. Stodola na docenta sociálnej 
patológie. Právom ho môžeme zaradiť k popredným organizá­
torom zdravotníctva na Slovensku a k zakladateľom preventív­
neho lekárstva. Vždy zdôrazňoval význam aktívnej spolupráce 
obyvateľstva na ochrane zdravia. Uvedomoval si, že verejné 
zdravotníctvo sa nezaobíde bez zdravotne uvedomelých obča­
nov a že významným faktorom vplývajúcim na vznik chorôb 
je to, čo dnes nazývame životný štýl. 
Aj jemu bolo jasné, že prevencia je 
účinnejšia a  lacnejšia než následná 
liečba. 

Ako lekár urobil nesmierne veľa 
aj v  boji proti tuberkulóze. Jeho 
zásluhou bola vybudovaná široká 
sieť personálne, materiálne i  do­
kumentačne dobre vybavených tu­
berkulóznych poradní a  niekoľko 
liečebných ústavov a sanatórií. Pra­
coval aj v oblasti sociálneho lekárstva a  zdravotníckej osvety, 
vydal veľa popularizačných odborných prác, napr. Či sa dajú 
suchoty liečiť? (1924), Aké musí byť Slovensko? (1925), Zdra­
votnícka čítanka (1930-33), Zdravotné predpisy na Slovensku 
(1933) a mnohé ďalšie. Bol redaktorom časopisu Boj o zdravie, 
zostavovateľom Zdravotníckych kalendárov a Zdravotníckych 
čítaniek. 

A pridávame aj jednu pikošku zo života „pacienta“ Stodolu. 
Bol vraj poriadny hypochonder, často si meral teplotu a  jeho 
najobľúbenejšou „pirulou“ bol acylpirín. Hovorieval tomu, že 
si musí dať „nejaký cibazol“. 

ŽIVOT PODĽA STODOLU
Viaceré zaujímavosti zo súkromia lekára a  dramatika Ivana 
Stodolu naňho prezradila v roku 2011 jeho vnučka Jana Forma­
nová (jej mama bola Stodolova dcéra Nadežda, pozn. autorky) 
v  rozsiahlejšom rozhovore pre časopis Život. „Starý otec bol 
prísny a láskavý. Dodnes, keď sa musím v nejakej veci rozhod­
núť, myslím naňho, čo by povedal. Jeho zvykom bolo, keď sme 
prišli domov od hocikiaľ, vždy sme si sadli a dopodrobna po­
rozprávali, čo sme zažili. Naučil nás všímať si svet okolo seba, 
trénovali sme empatiu,“ zaspomínala si naňho jeho vnučka. 

Podľa jej spomienok sa starý otec Ivan Stodola snažil žiť 
zdravo a  striedmo. Rád plával či chodil na dlhé prechádzky 
a túry. A to aj v šesťdesiatke. Mal výbornú kondíciu, možno aj 
vďaka tomu, že každý pondelok držal hladovku. V jedle nebol 
vyberavý, mal rád jednoduché jedlá a ryby, miloval orechovník 

či bryndzové halušky. „Tie správne však boli podľa neho iba 
také, v ktorých bol pomer – jedna haluška na jednu škvarku…“ 
Alebo víno, ktoré si každý večer doprial, bolo dosť, ako to na­
zvať, zvláštne. Sám si ho vyrábal z raže a keď pobublávalo na 
chodbe, celým bytom sa niesol ľahký smrad. Miešal si ho s čer­
veným orešanským a bol to vraj taký „sedmochlapový“ nápoj. 

Jeho zvyky sa celé roky, keď už žil v Piešťanoch, nemenili 
– po raňajkách a káve vždy vybavoval korešpondenciu, potom 

išiel na malú prechádzku. Presne 
o dvanástej musel byť obed na stole, 
po ňom nasledoval „šlofík“. Keďže 
mäsa bolo v tom čase málo a muse­
lo sa naň stáť v dlhých radoch, za­
viedol zvyk, že v nedeľu chodievala 
rodina na obed do reštaurácie. 

Okrem medicíny a  divadla boli 
jeho srdcovkou aj kvety – azalky. Aj 
pri ich pestovaní mal vraj svojskú 
metódu – niekde vyčítal, že kvetinu 

treba zabaliť do igelitového vrecúška a vodu nalievať zospodu 
do misky. „Nikdy sme ju vlastne nevideli, len nám vždy refero­
val, ako krásne kvitne. Ibaže potom celý igelit ozelenel a kvet 
zdochol. Starý otec však dostal hneď ďalšiu azalku, jej osud bol 
však rovnaký,“ smeje sa ešte aj po rokoch pani Formanová. 

OSUDNÉ 50. ROKY A PRESUN  
DO PIEŠŤAN
Osud lekára a  dramatika Ivana Stodolu smutne poznačili 50. 
roky. V  roku 1951 bol komunistickým režimom protiprávne 
zatknutý a neoprávnene obvinený z nezodpovedného narába­
nia s verejnými prostriedkami. Po viac než roku ťažkej a kru­
tej vyšetrovacej väzby bol odsúdený na osem rokov väzenia za 
údajnú sabotáž a na konfiškáciu celého majetku. Podmienečne 
ho prepustili po dvoch rokoch, ktoré strávil v mnohých väzni­
ciach v Česku i na Slovensku. O svojich zážitkoch z väzby na­
písal autobiografickú knihu Smutné časy, smutný dom. Dom, 
v ktorom Stodolovci žili a ktorý im komunisti zabavili, získali 
späť až v reštitúcii po nežnej revolúcii. 

Kým bol Ivan Stodola vo väzení, bývala jeho manželka 
v dedinke Borovce. Keď ho pustili, rodina sa presťahovala do 
Piešťan, kde Ivan Stodola dostal miesto lekára aj malý byt. Po 
občianskej rehabilitácii pracoval v  roku 1954 len krátko ako 
lekár zdravotníckej výchovy a osvety Okresného ústavu národ­
ného zdravia v Piešťanoch. Ešte v tom istom roku nastúpil do 
dôchodku a  venoval sa literárnej tvorbe. V  roku 1968 sa stal 
čestným predsedom piešťanskej organizácie Matice Slovenskej. 

Ivan Stodola bol 
zakladateľom modernej 

slovenskej veselohry

““

Manželia Stodolovci mali 
dve deti – dcéru Nadeždu 

a syna Ivana.
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Býval na Námestí SNP, kde ho pripomína pamätná tabuľa od 
sochára Valéra Vavru, autorom výtvarného riešenia a osadenia 
je Ladislav Sulík. V kúpeľnom meste žil Ivan Stodola až do svo­
jej smrti v roku 1977. 

TRPELA AJ RODINA
Na pobyt vo väzení Ivan Stodola nerád spomínal, pretože tieto 
smutné udalosti zasiahli celú rodinu. Ivana Stodolu mrzeli naj­
mä dôsledky – jeho syn musel odísť z dobrého miesta v Pieš­
ťanoch do Trstenej a  tam začínať odznova ďaleko od rodiny. 
„Mňa nevzali na vysokú školu, pretože som popravde napísala 
do papierov, kto bol môj starý otec,“ zaspomínala si pre týžden­
ník Život jeho vnučka Jana Formanová. 

Syn Ivana Stodolu – Ivan Stodola ml., sa neskôr v roku 1968 
stal primárom kožného oddelenia nemocnice v Banskej Bystri­
ci, kde pôsobil až do roku 1987. Zaslúžil sa o jeho dobudovanie, 
pod jeho vedením sa oddelenie stalo aj odborným doškoľovacím 
strediskom. Bol aj vedúcim krajskej ambulancie pre kožné a ve­
nerické choroby, venoval sa predovšetkým problematike priemy­
selnej dermatológie. Zomrel v októbri 1995 v Banskej Bystrici. 

A ešte jedna zaujímavá informácia – pravnuk známeho dra­
matika Ivana Stodolu, ktorý nesie aj jeho meno, je učiteľom. 
Svojho času pôsobil aj na Škole pre mimoriadne nadané deti 
v Bratislave. 

DRAMATIK STODOLA
A poďme teraz k druhej životnej láske Ivana Stodolu – k lite­
ratúre, divadlu a umeniu. Ivan Stodola je jednou z kľúčových 
osobností slovenskej dramatickej tvorby medzivojnového 
obdobia. Ako kmeňový autor SND v  jeho začiatkoch položil 
základ profesionálnej slovenskej dramatickej tvorby a divadel­
níctva. Svoje diela písal na stroji, ale mával vraj trochu zmätok 
v jednotlivých opravených verziách textu. Inšpirácie pre písa­
nie hľadal všade okolo seba – vždy vraj nosil malý notes, do 
ktorého si zapisoval svoje nápady a postrehy. 

Určite sa už mnohí z vás stretli s  jeho najznámejšími dra­
matickými dielami – Bačova žena (1928), Čaj u pána senátora 
(1929), Jožko Púčik a  jeho kariéra (1931), Keď jubilant pla­
če (1941), Náš pán minister (1927), dráma Svätopluk (1931) 
a mnohé ďalšie. Ivan Stodola v nich bojoval proti malomeštiac­
tvu pomocou irónie a  satiry a mnohé  jeho hry dodnes hrajú 
na doskách SND. V jeho dielach rezonuje najmä humanistická 
snaha o vytvorenie lepšieho, sociálne spravodlivejšieho sveta. 
Svoj pestrý a zaujímavý osud zvečnil v autobiografických die­
lach Bolo, ako bolo (1965), Náš strýko Aurel (1968 – je to dielo 
o  jeho strýkovi, známom vynálezcovi), Smutné časy, smut­
ný dom (1969), Z každého rožka troška (1972) či V šľapajach 
Hippokrata (1977).

S RODINAMI NA PREMIÉRACH
Ako spomína Stodolova vnučka Jana Formanová, Ivan Sto­
dola bral na premiéry svojich divadelných hier vždy aj svoju 
rodinu. Každú cestu starostlivo naplánoval, členom rodiny, 
ktorí už boli rozletení po svete, vraj vždy napísal listy s pod­
robnými inštrukciami – kde a  kedy sa stretnú, kam pôjdu, 
dokedy tam budú... „Mal perfektný organizačný talent,“ ho­
vorí jeho vnučka. Keďže premiéry boli často v Bratislave, ro­
dina na ne cestovala vlakom, čo Stodola miloval. Pred cestou 
išiel na stanicu minimálne o hodinu skôr, pretože sa rád po­
zeral na vlaky. Po premiére sa Ivan Stodola vždy išiel poroz­
právať s hercami o inscenácii a jeho rodina ho zatiaľ čakávala 
v Carltone. 

Ivan Stodola zomrel 26. marca 1977 v Piešťanoch, najskôr 
ho pochovali v Bratislave, ale od roku 1989 spočíva na Národ­
nom cintoríne v Martine. 

Pripravila: Nancy Závodská
Zdroj: internet, časopis Život, TASR

Počas prvej svetovej vojny 
Ivan Stodola pomáhal 

ako lekár na ruskom fronte. 

Ivan Stodola je pochovaný 
na Národnom cintoríne v Martine. 
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AFORIZMY

Je L‘ahšie L‘udí oklamať, ako ich 
presvedčiť, že boli oklamaní. 

Buďme radi, že existujú blbci, bez 
nich by sme nemohli vyniknúť.

Raz tolerancia dosiahne takú úroveň, 
že inteligentným ľuďom bude zakázané 

rozmýšľať, aby neurazili imbecilov.

TOMÁŠ GARRIGUE MASARYK

FIODOR MICHAJLOVIČ DOSTOJEVSKIJ

ŠKODIŤ A PREKÁŽAŤ DOKÁŽE AJ 
NAJHLÚPEJŠÍ ČLOVEK.

DILETANTIZMUS JE RAKOVINA 
NIELEN ROZUMOVÁ, ALE AJ 
MRAVNÁ; MÁ ZLÝ VPLYV NA 

OSOBNOSŤ.

CIT ANI VÔĽA NIE SÚ ARGUMENTMI, 
AK CHÝBA ROZUM.

NEBÁŤ SA A NEKRADNÚŤ!

PRÁCA JE TO, ČO SA NIKOMU 
NECHCE ROBIŤ.

NEZNALOSŤ ZÁKONA NEZBAVUJE 
ZODPOVEDNOSTI. ZNALOSŤ VŠAK 

ČASTO.

ZDRAVIE – ZDRAVÝ DUCH 
A ZDRAVÉ TELO – TO JE NAKONIEC 

CIEĽOM VŠETKEJ POLITIKY 
A ADMINISTRÁCIE.

Božie mlyny vraj melú pomaly, 
ale spravodlivo. Nemôžem sa ubrániť 

pocitu, že u nás melú božie mlyny 
z posledného...

Idiopatický – význam slova: nevieme, 
čo chorobu spôsobuje a zároveň 

to nechceme priznať!
Po polhodine sledovania správ ma 

začína bolieť hlava, dostávam zimnicu 
s triaškou, nauzeu, začínam byť 

dysnoický, strácam chuť (čuch som ešte 
nestratil). Antipyretiká nezaberajú, ale 

osvedčilo sa vypnutie sledovaného 
informačného média.
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k tretej vlne pandémie?
Čo priniesol zákonČo priniesol zákon

Dňa 15. novembra 2021 nadobudol účinnosť Zákon 
č. 412/2021 Z. z., ktorým sa menia a dopĺňajú niektoré 
zákony v súvislosti s treťou vlnou pandémie ochorenia 
(ďalej len Zákon č. 412/2021 Z. z.). Predmetný zákon 
novelizoval viacero právnych predpisov, ktoré sa do-
týkajú poskytovania zdravotnej starostlivosti a výkonu 
zdravotníckeho povolania.

HOSPODÁRSKA MOBILIZÁCIA
Do nadobudnutia účinnosti Zákona č. 412/2021 Z. z. 
platilo, že vláda na návrh Ministerstva hospodárstva SR 
mohla nariadiť pracovnú povinnosť v čase núdzového 
stavu alebo výnimočného stavu. Podľa novej úpravy 
sa už nevyžaduje núdzový stav alebo výnimočný stav, 
postačuje mimoriadny stav, ktorý od začiatku situácie 
s COVID-19 stále pretrváva. Inými slovami, zjednodu-
šil sa proces možného nariaďovania pracovnej povin-
nosti.

NEMOCENSKÉ A ÚRAZOVÝ PRÍPLATOK
Zákon č. 412/2021 Z. z. ruší pandemické nemocen-
ské. Zamestnanec, ktorý bude od 1. decembra 2021 
uznaný za dočasne práceneschopného z  dôvodu 
nariadenia karanténneho opatrenia alebo izolácie, 
bude mať nárok na nemocenské od 11. dňa dočas-
nej pracovnej neschopnosti vo výške 55 % denné-
ho vymeriavacieho základu. Za prvých 10 dní bude 
zamestnávateľ zamestnancovi uhrádzať náhradu 
príjmu pri dočasnej pracovnej neschopnosti ako za 
bežných okolností. Zamestnanec si nárok na ná-
hradu príjmu pri dočasnej pracovnej neschopnosti 
z dôvodu nariadenia karanténneho opatrenia počas 
situácie s COVID-19 u zamestnávateľa uplatní ozná-
mením vzniku dočasnej pracovnej neschopnosti – 
nevyžaduje sa predloženie potvrdenia o  dočasnej 
pracovnej neschopnosti.

SUMA COVID-19 ÚRAZOVÉHO PRÍPLATKU SA MENÍ 
NASLEDOVNE:
	§ 55 % podielu všeobecného vymeriavacieho základu 

za kalendárny rok, ktorý dva roky predchádza ka-
lendárnemu roku, v ktorom vznikol nárok na úrazo-
vý príplatok, a čísla 365 od prvého dňa do tretieho 
dňa dočasnej pracovnej neschopnosti,

	§ 25 % podielu všeobecného vymeriavacieho zákla-
du za kalendárny rok, ktorý dva roky predchádza 
kalendárnemu roku, v ktorom vznikol nárok na úra-
zový príplatok, a čísla 365 od štvrtého dňa dočasnej 
pracovnej neschopnosti.

Zmena sa nedotýka ošetrovaného.

PRIESTUPKY NA ÚSEKU ZDRAVOTNÍCTVA
Zaviedla sa nová skutková podstata priestupku na 
úseku zdravotníctva (urážka zdravotníka) a  rozšírila 
sa skutková podstata priestupku falšovania zdravotnej 
dokumentácie. 

Podľa novelizovanej úpravy sa priestupku na úseku 
zdravotníctva dopustí ten, kto:
a)	úmyselne zmarí, sťaží alebo ohrozí poskytovanie 

zdravotnej starostlivosti alebo služieb súvisiacich 
s  poskytovaním zdravotnej starostlivosti, alebo sa 
nepodrobí povinnému vyšetreniu alebo liečeniu,

b)	v  súvislosti s  poskytovaním zdravotnej starostli-
vosti, alebo pre jej poskytovanie, hrubo znevažuje, 
uráža alebo ohrozuje poskytovateľa zdravotnej sta-
rostlivosti, prijímateľa zdravotnej starostlivosti, zdra-
votníckeho pracovníka, zamestnanca poskytovateľa 
zdravotnej starostlivosti alebo inú osobu podieľajú-
cu sa na poskytovaní zdravotnej starostlivosti ver-
bálne, gestom, grafickým zobrazením alebo iným 
spôsobom,

c)	sfalšuje alebo zámerne vyhotoví nepravdivý výpis 
zo zdravotnej dokumentácie, potvrdenie týkajúce 
sa zdravotného stavu osoby alebo potvrdenie tý-
kajúce sa poskytnutej zdravotnej starostlivosti, ale-
bo kto si nechá vyhotoviť alebo použije nepravdivý 
výpis zo zdravotnej dokumentácie, nepravdivé po-
tvrdenie týkajúce sa zdravotného stavu osoby ale-
bo nepravdivé potvrdenie týkajúce sa poskytnutej 
zdravotnej starostlivosti, alebo kto zneužije zdra-
votnú dokumentáciu,

d)	poruší povinnosť pri zaobchádzaní s jedmi, omam-
nými látkami, psychotropnými látkami alebo inými 
látkami škodlivými zdraviu.

ZÁKONNÍK PRÁCE
Zákon č. 412/2021 Z .z. novelizoval Zákonník práce tak, 
že upravil vzťahy zamestnávateľa a zamestnanca v prí-
pade, ak Úrad verejného zdravotníctva SR zamestná-
vateľovi opatrením (napr. vyhláška) uloží povinnosť 
podmieňovať vstup zamestnanca na pracovisko pred-
ložím dokladu určeného opatrením.

V závislosti od konkrétneho znenia opatrenia ÚVZ 
SR, zamestnávateľ neumožní vstup na pracovisko za-
mestnancovi, ktorý nepredloží zamestnávateľovi prís-
lušný doklad alebo nepredloží príslušný doklad a od-
mietne možnosť bezplatného otestovania ponúkaného 
zamestnávateľom. V  takom prípade sa bude jednať 
o prekážku v práci na strane zamestnanca bez náhra-
dy mzdy, ak sa zamestnávateľ nedohodne so zamest-
nancom inak.

LEGISLATÍVA
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Zamestnávateľ bude môcť vyžadovať predloženie do-
kladu aj v čase, keď nebude vydané opatrenie ÚVZ SR, 
ak to bude nevyhnutné na účely zabezpečenia ochra-
ny zdravia pri práci vrátane takého spôsobu organi-
zácie práce, ktorý vylúči alebo zníži nebezpečenstvo 
šírenia prenosného ochorenia. V  tomto prípade však 
nepôjde o prekážku v práci na strane zamestnanca.

Vstup zamestnancov na pracovisko zamestnávateľa 
od 29. 11. 2021
S  účinnosťou od 29. 11. 2021 sa v  zmysle vyhlášky 
č.  264/2021 Úradu verejného zdravotníctva Sloven-
skej republiky, ktorou sa z dôvodu ochrany verejné-
ho zdravia nariaďuje dočasné opatrenie pre vstup 
zamestnancov na pracovisko zamestnávateľa, na-
riaďuje všetkým zamestnávateľom vrátane posky-
tovateľov zdravotnej starostlivosti na pracovisku 
a  v  iných priestoroch zamestnávateľa podmieňo-
vať vstup na pracovisko a  do iných priestorov za-
mestnávateľa len zamestnancovi v  režime OTP. Za 
zamestnanca sa považuje aj osoba vykonávajúcu 
prácu na základe iného zmluvného vzťahu ako podľa 
Zákonníka práce (na základe manažérskej zmluvy). 
Zákaz sa nevzťahuje na osobu, ktorá na pracovisku 
alebo v  iných priestoroch zamestnávateľa neprichá-
dza do kontaktu s inou osobou.

Na účely dodržania režimu OTP je zamestnávateľ po-
vinný vykonávať pravidelné kontroly tak, aby bola spl-
nená podmienka vstupu len zamestnanca v režime OTP.

Za zamestnanca v režime OTP sa považuje:
	§ osoba kompletne očkovaná,
	§ osoba, ktorá prekonala ochorenie COVID-19 v  ob-

dobí pred nie viac ako 180 dňami – musí túto sku-
točnosť preukázať na základe pozitívneho výsledku 
RT-PCR testu,

	§ osoba, ktorá je schopná sa preukázať negatívnym 
výsledkom testu na ochorenie COVID-19 (napríklad 
RT-PCR test, LAMP test, antigénový test, nazálny 
test) nie starším ako 7 dní od odberu.

	§
Za kompletne očkovanú osobu sa považuje:
	§ osoba najmenej 14 dní po aplikácii druhej dávky oč-

kovacej látky proti ochoreniu COVID-19 s dvojdáv-
kovou schémou, avšak nie viac ako jeden rok po 
aplikácii poslednej dávky,

	§ osoba najmenej 21 dní po aplikácii prvej dávky očko-
vacej látky proti ochoreniu COVID-19 s jednodávko-
vou schémou, avšak nie viac ako jeden rok po apli-
kácii poslednej dávky, alebo

	§ osoba najmenej 14 dní po aplikácii prvej dávky očko-
vacej látky proti ochoreniu COVID-19, ak bola prvá 
dávka očkovania proti ochoreniu COVID-19 poda-
ná v intervale do 180 dní od prekonania ochorenia 
COVID-19, avšak nie viac ako jeden rok po aplikácii 
poslednej dávky.

K  testovaniu zamestnancov vydalo Ministerstvo hos-
podárstva SR manuál pre zamestnávateľov na vykona-
nie testovania zamestnancov v prevádzkach podnikov 
na ochorenie COVID-19. Podľa predmetného manuálu, 
ktorý je platný zatiaľ od 29. 11. 2021 do 31. 12. 2021, sa 
za testovaného považuje taký zamestnanec, ktorý ab-
solvoval antigénový samotest z nosa – nazálny antigé-

nový samodiagnostický rýchlotest, alebo zo slín pod 
dohľadom autorizovanej osoby za posledných najviac 
7 kalendárnych dní, alebo iný test určený vyhláškou 
ÚVZ SR (napríklad RT-PCR test, LAMP test). Autori-
zovanou osobou je osoba, ktorú poveril zamestnáva-
teľ, aby dohliadala na riadne prevedenie antigénového 
samotestu zamestnancom a vykonala evidenciu jeho 
výsledku. Autorizovaná osoba vedie evidenciu tes-
tovaných zamestnancov v  rozsahu meno, priezvisko, 
rodné číslo, dátum testovania a výsledok testovania.
Ak sa zamestnanec dal pretestovať prostredníctvom 
MOM, preukáže sa vystaveným dokladom z MOM ale-
bo prostredníctvom mobilnej aplikácie, do ktorej bol 
zaslaný výsledok testovania. Autorizovaná osoba si za-
znamená výsledok testu do evidencie.

Ak je zamestnanec otestovaný na ochorenie CO-
VID-19 s  pozitívnym výsledkom antigénového samo-
testu, bezodkladne postupuje podľa vyhlášky ÚVZ SR 
č. 252 zo dňa 7. 10. 2021, ktorou sa nariaďujú opatrenia 
pri ohrození verejného zdravia k izolácií osôb pozitív-
nych na ochorenie COVID-19 a  karanténe osôb, kto-
ré prišli do úzkeho kontaktu s osobou pozitívnou na 
ochorenie COVID-19.

Výsledky testov sú sprístupnené otestovanej oso-
be po predložení občianskeho preukazu. Otestovanej 
osobe sa vydá potvrdenie o vykonaní testu označené 
podpisom autorizovanej osoby s  uvedením výsledku 
testovania, ktoré je platné a záväzné pre účely dočas-
ného opatrenia pre vstup zamestnancov na pracovis-
ko zamestnávateľa. Vzor potvrdenia je dostupný na:  
https://www.mhsr.sk/uploads/files/k0kXf6u9.pdf
 
Obstaranie antigénových samotestov a finančná ná-
hrada
Antigénové samotesty sú dostupné v lekárňach, v iných 
obchodných spoločnostiach alebo pri množstvách nad 
1 000 kusov priamo u distribútora liekov. Opatrením MZ 
SR bola cena rýchleho antigénové testy na COVID-19 
stanovená na sumu maximálne 5 €/kus vrátane DPH.

Podľa predmetného manuálu MH SR náklady na 
antigénové samotestovanie budú kompenzované zo 
strany štátu sumou vo výške 5 € na každého otesto-
vaného zamestnanca. Náklady spojené s  testovaním 
budú kompenzované zo strany štátu sumou vo výške 
1 € na každého otestovaného zamestnanca jedenkrát 
týždenne. Náklady spojené s  testovaním zamestnan-
cov prostredníctvom MOM budú kompenzované zo 
strany štátu sumou vo výške 6 € eur na každého otes-
tovaného zamestnanca jedenkrát týždenne. Náklady 
budú kompenzované zo strany štátu zamestnávateľovi 
za obdobie od 29. 11. 2021 do 31. 12. 2021 za skutočne 
vykonané antigénové otestovanie zamestnanca pod 
dohľadom autorizovanej osoby a  následne uvedené 
v evidencii, za maximálny počet 5 kusov antigénových 
samotestov na jedného neočkovaného zamestnanca 
alebo zamestnanca, ktorý neprekonal ochorenie CO-
VID-19. Náklady na testovanie vynaložené v súvislosti 
s  testovaním zamestnancov nad tento rámec (vyššia 
frekvencia testovania, iné osoby, iný typ testov atď.) 
znáša zamestnávateľ. O  finančnú náhradu žiada za-
mestnávateľ Ministerstvo hospodárstva Slovenskej 
republiky spôsobom, ktorý bude oznámený do konca 
decembra 2021. O finančnú náhradu žiada zamestná-
vateľ v mesiaci január 2022 za všetky vykonané samo-
testovania jednorazovo.
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KRÍŽOVKA & SUDOKU

Stelárne bunky v pečeni  
dokážu zvrátiť cirhózu  
pečene, ale aj škodiť zvýšenou 
produkciou fibrínu, ktorý 
(tajnička) k hepatocytom.
Správne znenie tajničky posielajte na  
media@lekom.sk (do predmetu mailu uveďte 
TAJNIČKA MEDIKOM 8), alebo na adresu 
Slovenská lekárska komora, Račianska 42/A,  
821 03 Bratislava do 31. 1. 2022.  
Ceny do krížovky venuje LEKÁR, a. s.

Správna odpoveď tajničky z časopisu  
MEDIKOM 7/2021 znie: 

Ak človek umiera smädom, nemal by 
núdzovo PIŤ VLASTNÚ MOČ, lebo 
tá obsahuje veľa minerálnych látok, 
ktorých sa práve telo potrebuje zbaviť.

Vyžrebovali sme troch súťažiacich, 
posielame im ceny, ktoré venuje 
LEKÁR, a. s.

Výhercovia z čísla 7/2021:
MUDr. Dagmar M., Topoľčany
MUDr. Eva K., Košice 
MUDr. Miroslava K., Komárno

Tešíme sa na správne riešenie 
krížovky do 31. 1. 2022.

Prednášajúci

Mgr. Aleš Bednařík

prijAť čo  nevieM zMeniťAko

SlovenSká
lekárSka
komora

Slovenská lekárska komora a LEKÁR, a. s., Vás pozýva

Partner Podujatia

termín

21. 12. 2021 o 17:00 hod.

početkreditov
1

V súkromí aj v práci čelíme situáciám,
ktoré nevieme ovplyvniť.

Ako sa s nimi konštruktívne vysporiadať?

,
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V PREDVIANOČNOM OBDOBÍ SME  
PRE VÁS PRIPRAVILI  

ZAUJÍMAVÝ WEBINÁR

Ďakujeme Vám za tradične vysokú účasť 
na nami organizovaných podujatiach.

V roku 2021 ste účasťou na našich podujatiach mohli  
získať až 78 kreditov. Dokonca aj nekreditovaná séria  

troch webinárov „Diabetes mellitus a kardiálne zlyhávanie“  
mala vysokú účasť a výborné hodnotenie účastníkov.

Na rok 2022 Vám už teraz pripravujeme kvalitné vzdelávacie 
podujatia. Témy vyberáme podľa Vašich požiadaviek 

(v našich anketách), oslovujeme odborníkov, aby ste mali 
relevantné a komplexné informácie.

Sme radi, že ste boli s nami v roku 2021  
a tešíme sa na stretnutia v roku 2022.

Zuzana Teremová, LEKÁR, a. s.




