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27.8.2026 - | Slovenska spolocnost vseobecného praktického lekarstva

Odkaz z francuzskych dejin sicasnému systému zdravotnickej starostlivosti.

WONCA je Svetovu organizaciu rodinnych lekarov (World Organization of National Colleges,
Academies and Academic Associations of General Practitioners/Family Physicians). zaloZzena v roku
1972, ktora zastupuje vseobecnych a rodinnych lekarov, spolupracuje so Svetovou zdravotnickou
organizaciou (WHO) a jej cielom je zlepSovat kvalitu primarnej zdravotnej starostlivosti vo svete. 30.
europsky kongres vseobecného lekarstva WONCA Europe sa konal 30. juna - 3. jula 2026 v
kongresovom centre Palais des Congres de Paris v Parizi.

Hlavnym motivom bolo heslo franctzskej revolicie Liberté-Egalité-Fraternité (Sloboda- Rovnost-
Bratstvo) aplikované na sticasny pohlad na zdravie a systém zdravotnickej starostlivosti. Kongresu sa
zGcastnilo 4 744 Gcastnikov (lekarov, sestier a inych zdravotnickych pracovnikov zo 124 krajin
vratane ucastnikov zo Slovenskej republiky.

Aké konotécie nachadzali francuzski organizatori s tradicnym heslom Velkej francizskej revolucie?

e Liberty- Liberté-Sloboda: slobodne predpisat, riesit problémy, rozhodovat, odmietnut a chranit
sa,

o Equality- Egalité- Rovnost: rovnost v pristupe k lekéarskej starostlivosti, prevencii, liecbe a
pristupe k vydobytkom lekarskej vedy

 Fraternity-Fraternité-Bratstvo: spolo¢enstvo zalozené na medziodborovej spolupraci, izemnej
organizacii, financnej solidarite, rozmanitosti postupovv a na pristupe One Health, ktory
ponima zdravie ludstva, fauny, flory ako aj nezivej prirody ako jeden celok.

Na kongrese som vystupila s prednaskou v bloku venovanej socialnej preskripcii. Prave tento
blok vystihuje hlavné témy kongresu.

V bloku odznelo 7 prednasok.

Socialna preskripcia (SP) je na jedincov zamerany pristup, ktory pouzivaju zdravotnicki pracovnici.
SP spaja ludi s neklinickymi aktivitami a sluzbami v komunite s cielom riesit prakticke, socidlne a
emocionalne potreby, aby sa zlepsilo ich zdravie.

V prvej prednaske vystupila doktorka Rita Abecasis z Lisabonu, ktori sa venuje digitdlnemu
zdraviu a umelej inteligencii vo vSeobecnom lekarstve. Projekt jej kolektivu ma ambiciu zmapovat
digitalne platformy, ktoré sa ¢oraz viac pouzivaji na podporu medicinskych odporucani. Viziou je
zostavit medzinarodnti mapu technologicky podporovanej SP a informovat o nej timy primarnej
starostlivosti, prepojit pracovnikov a osoby s rozhodovacimi pravomocami.

Doktorka Hui Li KOH zo Singapuru referovala vysledky pilotného komunitného intervenéného
programu pre seniorov so subsyndromalnou depresiou, ktory pozostaval z psychoedukaénych sedeni
a SP zo strany zdravotnych pracovnikov. Prekvapenim bolo, ze 12-tyzdiovy program dokoncilo len
60% ucastnikov. Kvantitativne hodnotenie preukazalo zniZenie skora depresie, uzkosti a osamelosti.

Doktor Niklas JESKE z Berkina hodnotil vysledky multicentrickej randomizovanej kontrolovanej



Studie v sexudlne problémovom prostredi. 80,4 % konzultacii sa uskutoc¢nilo osobne v ordinacii
vSeobecného lekara, 14,3 % telefonicky a 5,3 % ako domace navstevy.

Doktor Philip Oeser z Berlina sa zaoberal prispésobenim SP potrebam a zivotnej realite cielovych
skupin - [udi v potencidlne zranitelnych situdcidach (LGBTIQ, migranti a uteCenci prvej generacii,
starsi osamelo zijuci dospeli). Aktivity prepajali lekarske sluzby vSeobecnych lekarov so sluzbami
socialnej podpory ako aj pracovnikov zodpovednych za prepojenie zainteresovanych stran. Skupiny
sa riadili pravidlami pre superviziu pre pomahajtce profesie podla Hawkinsa.

Doktor David Sabgir z Okio v USA sa zaobera SP pre pohybové aktivity. Sicasna zdravotna
starostlivost sa ¢asto zameriava vylucne na lekarske intervencie. SP a odportcania klinickych
lekdrov na nemedicinske komunitné aktivity pontkaju novy pristup k zlepseniu fyzického, duSevného
a socialneho zdravia.

Doktor Sabgir sleduje dva druhy SP: skupiny chédze vedené lekarmi a Strukturované SP programy.
Skupiny chodze vedené lekarmi, poskytoval fyzickd aktivitu menej ndrocnu pod vedenim lekara.
Dal$i model, $truktiirované SP v komunitnom prostredi, umoZtiuje pacientom venovat sa cyklistike,
plavaniu a inymi aktivitami prispésobenymi individualnym potrebam. U ucastnikov zaznamenali
priaznivé ovplyvnenie klinickych ukazovatelov (napr. krvny tlak, glykovany hemoglobin), znizenie
prijmu liekov, zlepSenie dusevného zdravia a adherenciu k liecbe Klinicki lekari, ktori viedli skupiny,
podobne udavali znizenie pocitu vyhorenia. Medzi kli¢ové poznatky patri délezitost Struktirovanych
sposobov odporicani, dostupnost aktivit, integracie pohybu v prirode a utuzovanie socialnych
vazieb. Tieto intervencie ilustruju praktické, nizkonakladové stratégie na rieSenie chronickych
ochoreni nad rdmec vylu¢ne uzivania liekov. Podporou socidlnej spolupatri¢nosti, povzbudzovanim
fyzickej aktivity a vystavenim pacientov regeneracnému prostrediu mézu lekari primérne;j
starostlivosti poskytovat komplexnu starostlivost zameranu na pacienta. Dualny model zdéraznuje
hodnotu zapojenia lekarov do priameho vedenia aktivit aj koordinacie odportcani. SP a programy
chodze vedené lekarom zlepsSuju zdravotné vysledKy, znizuju vyuzivanie zdravotnej starostlivosti a
zvySuju pohodu lekédrov. Logo doktora Davida Sabgiru je vtipné a pripomina nase symboly
Krokovacky nabadajuce zakracat si so svojim lekarom (doc=doctor).

Doktorka Karolina Griffiths z Montpellier sa vo svojej prednaske pokusila odpovedat na otazku:
ako vyhodnotit posilnenie postavenia pacienta v primarnej starostlivosti? Venovala validacii skaly
posilnenia postavenia pacienta pre SP.

V celej Eurdpe sa vSeobecni lekari Casto staraju o pacientov, ktori ¢elia socidlnej zranitelnosti,
fragmentovanému pristupu k starostlivosti a nizkej sebadovere v manazmente svojho zdravia. SP a
medidcia v oblasti starostlivosti o zdravie sa zameriavaju na posilnenie postavenia pacienta -
definovaného ako schopnost jednotlivca pochopit, riadit a konat v zaujme zdravia. Autorkou
zostaveny dotaznik sa ukdzal ako platny, spolahlivy a prakticky nastroj na hodnotenie posilnenia
postavenia pacientov v primarnej starostlivosti a mozno ho pouzit na klinické hodnotenie aj vyskum v
ramci programov SP a medidcie v oblasti zdravia.

Na konci bloku sme vystupili s nasou prednaskou s ndzvom: Socialne predpisovanie v prevencii
diabetickej nohy pomaha zavadzat poznatky mediciny zaloZzenej na dokazoch do
kazdodenného zivota. Praca vznikla na zdklade intenzivnej spoluprace Slovenskej angiologickej
spolocnosti, Slovenskej spolo¢nosti vSeobecného a praktického lekarstva ako aj Slovenskej
diabetologickej spolo¢nosti v ranci sicasnej iniciativy za ucCasti Ministerstva zdravotnictva SR.
Okrem iného je cielom aj sformovanie Standardnych a terapeutickych postupov v diagnostike, lie¢be
a prevencii diabetickej nohy.

Social prescribing in diabetic foot prevention helps introduce evidencebased medicine knowledge
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Skrining DM a dispenzdrna starostlivost o pacientov s diabetom a prediabetom su na Slovensku
dobre zavedené, s vyraznym podielom vSeobecného lekarstva. Manazment prevencie diabetickej
nohy zostéva hlavnou vyzvou pre vSetkych zucastnenych: pacientov, ich blizkych ako aj
zdravotnickych pracovnikov. V roku 2015 bolo na Slovensku dispenzarizovanych 358 835 pacientov s
DM (22 675 novodiagnostikovanych), Co sa v roku 2023 zvysilo na 464 535 (13 931
novodiagnostikovanych). Celkovy pocet pripadov DFS mé klesajuci trend, 5 983 pripadov v roku
2023 v porovnani so 6 450 v roku 2018.

Priniesli sme konkrétne poznatky z okresov Bratislava III a IV v aplikacii doporuceni na zéklade
EBM: dodrziavane diéty umoznenim obedov v skolskych jedalnach, podporenie fyzickej aktivity v
prirode - skupiny nordic walking, usmernenie v starostlivosti o dolné koncatiny, podporenie
adherencie k lieCbe prednaskami a workshopmi. Miestne zastupitelstvo podporuje tieto aktivity uz
dlhé roky.

Uroven vedomosti a inovécii v manaZmente diabetu sa na Slovensku neustéle zlepSuje, ale uZial
nemusi byt dostupna pre pacientov s nepriaznivymi socidlnymi charakteristikami. SP ma potencial
byt Gcinnym sprostredkovatelom medzi medicinou zalozenou na dékazoch a diabetikmi v prevencii
diabetickej nohy.

V kazdodennej praxi rieSime rozne klinické pripady pricom u diabetikov méame na mysli prevenciu
chronickych komplikacii vratane diabetickej nohy, ktora potencidlnou amputaciou zasahuje nielen
kvalitu zZivota samotného pacient, ale ma vplyv na jeho blizke Ci vzdialené okolie. Je preto rozumné
vyuzit moznosti socialnej preskripcie so zainteresovanim rodiny, komunity ¢i regionélne;
samospravy. Toto bolo nase posolstvo. Bolo pre nas prinosné participovat na bloku venovanom
socialnej preskripcii na kongrese WONCA. Bola to moznost pocut, ako k tejto problematike
pristupuju kolegovia z inych krajin, ako vyuzivaju socialnu preskripciu na rieSenie problémov v
prospech zlepsSenia kvality Zivota pacientov a odlahcCenia tlaku na zdravotnicky systém.
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