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PRÍHOVOR 

Milí členovia a priatelia Slovak Crohn Clubu, 

rok 2020 máme za sebou a nie je ľahké zosumarizovať všetko, čím sme si my, IBD 

pacienti, ako aj ostatní prešli.  Pandemická situácia spojená s ochorením COVID-19 nám 

tento rok ovplyvnila všetky oblasti života. Keď sa však pozrieme spätne, uvedomíme si, že 

to najdôležitejšie, čo nás teší a zároveň trápi bolo, je a bude: zdravie a rodina. Naše životy 

sa novej situácii úplne prispôsobili a priniesli veľké zmeny. Mnohí z nás prišli o svojich 

rodinných príslušníkov, priateľov, lekárov, pacientov, známych. Iných sa pandémia týkala 

priamo a prekonali toto ochorenie s ľahším či ťažším priebehom. A tí ostatní, ktorí mali 

šťastie a o COVID-19 „len počúvali“ v  médiách, boli vďační, že dosah pandémie pocítili 

„len“ v práci, pri (ne)vykonávaní svojich obľúbených aktivít či (ne)cestovaní. Aj napriek 

všetkým okolnostiam sme vďační, že je rok 2020 za nami a my si prajeme konečne 

zlepšenie situácie a opätovné cestovanie do práce, stretávanie sa s rodinou a priateľmi.  

Možno nás celá pandémia mala mnohému naučiť a my sme si začali oveľa častejšie 

klásť otázky: Starám sa o svoje fyzické aj psychické zdravie? Stretávam sa so svojou 

rodinou a priateľmi tak často ako chcem? Som spokojná/ý so svojou prácou? Žijem 

plnohodnotný život? Teraz už vieme, že tie „najzákladnejšie otázky“ sú v našich životoch 

to najpodstatnejšie. Verím, že aj my, IBD pacienti sme si uvedomili skutočné hodnoty, 

ktoré nás majú viesť dopredu a naučiť sa s našim ochorením žiť. Naučiť sa o ňom 

rozprávať, naučiť sa načúvať svojmu telu a naučiť sa hľadať odpovede tam, kde ich 

poskytujú dôveryhodné a relevantné zdroje. 

Dúfame, že aj my v Slovak Crohn Clube sme prispeli k tomu, aby ste sa počas 

náročného roka 2020 mali čas a priestor vzdelávať a hľadať odpovede na mnohé otázky v 

rámci svojho ochorenia. My sme sa pandémie nezľakli a povedali si, že ak nám situácia 

nedovolí stretnúť sa osobne, dovolí nám „stretnúť sa online“ prostredníctvom mailov, 

webstránky, webinárov a videorozhovorov. Veríme, že sme vám skvalitnili život s IBD 

práve sprostredkovaním edukačných aktivít, ktoré mali rôzne podoby. Vďaka dlhoročnej a 

pokračujúcej spolupráci s odbornou spoločnosťou, lekármi, sestrami a firmami, ktoré nás 

podporovali sme mohli uverejňovať mnohé výstupy. Prednášky vo forme webinárov o 

aktuálnych témach sme vám sprostredkovali na pravidelnej báze a len vďaka odborníkom 

ste mohli byť edukovaní správnymi a relevantnými informáciami.  

Ešte väčšiu radosť sme mali, keď sa situácia na istý čas zlepšila a my sme túto 

príležitosť využili na plné obrátky zorganizovaním edukačného stretnutia pre 100 

pacientov a rekondičného pobytu pre 50 pacientov v krásnom prostredí Vysokých Tatier. 

Boli sme hrdí na seba aj na vás, že entuziazmus a radosť z fyzického stretnutia po takej 

dlhej dobe prispelo k vysokej účasti dlhoročných ako aj nových členov SCC. Bez kúska 
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šťastia „v uvoľnení opatrení“, podpory firiem, lojálnosti odborníkov a záujmu pacientov by 

sme také úspešné a pravidelné podujatia nemohli zorganizovať! 

Minulý rok sa niesol aj v znamení spustenia Kampane „Sme medzi vami“ na ktorej sa 

zúčastnilo 10 odvážnych IBD pacientov a nahralo vlastné video o živote s IBD ochorením. 

Je to veľký krok, ktorým chceli títo pacienti zvýšiť povedomie o IBD nielen medzi 

„novodiagnostikovanými“ ale aj medzi širokou verejnosťou. Následné odborné články 

spolu s medializáciou vďaka IBD pacientovi „Michaelovi Švehlovi alias Majselfovi“ 

dokázali spôsobiť rozruch tak u pacientov, ako aj na verejnosti. Sme hrdí, že naši členovia 

prikladajú ruku k dielu a neboja sa hovoriť o svojom ochorení.  
 

„Zmyslom života je objaviť náš dar. Cieľom života je podeliť sa o náš dar s celým svetom“.  

Robert John Cook 
 

V neposlednom rade treba spomenúť veľkú príležitosť zúčastniť sa odborných 

národných a medzinárodných podujatí, z ktorých sme vám pripravili výstupy a postarali 

sa o to, aby aj slovenskí IBD pacienti mali možnosť čerpať najnovšie zdroje informácií ako 

aj reprezentovať v zahraničí.  

Dovoľte mi poďakovať vám za všetkých členov predsedníctva najmä za vašu lojálnosť, 

podporu a záujem o aktivity Slovak Crohn Clubu. Bez vás, pacientov, by sme nedosiahli 

taký pokrok ako sa nám darí každým ďalším rokom. 

Verím, že rok 2021 prinesie zdravšiu, pokojnejšiu, rodinnejšiu a spokojnejšiu situáciu 

pre všetkých a dovolí nám stretávať sa osobne na našich pravidelných podujatiach.   

 

Vaša predsedníčka, Veronika Ivančíková
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Stretnutie EFCCA Youth 2020 

Brusel, Belgicko 

 

Aj tohto roku nás reprezentovala na stretnutí EFCCA Youth naša 

členka Natália Mandáková. 

  

Európska federácia (EFCCA), ktorá 

združuje všetky európske asociácie 

pre IBD, má aj svoju sekciu pre mladých 

ľudí, vo veku od 18 do 30 rokov – 

EFCCA Youth. V rámci nášho 

slovenského klubu, sa od roku 2017 

zúčastňujem podujatí pre mládež ako 

zástupca Slovenska. Minulý rok som bola 

vo voľbách oficiálne zvolená aj ako jedna 

zo 7 členov rady pre mládež (EFCCA 

Youth). 

Tento rok som sa teda po prvýkrát 

zúčastnila aj nášho pracovného víkendu, 

ktorý sa konal 17. – 19. januára 

v belgickom Bruseli. Aktuálne pracujeme 

na dokončení projektu “Transition” 

s názvom IBriDge, ktorého výsledkom 

bude nová webstránka s kopou užitočných 

rád nie len od odborníkov, ale aj 

pacientov, či organizácií. Témou sa stal 

tzv. “prechod” zo starostlivosti detského 

gastroenterológa k dospelému. U nás táto 

téma doposiaľ nie je veľmi výrazne 

zastúpená, preto sme sa inšpirovali aj 

“IBD vyspelejšími” krajinami akou je 

napríklad Veľká Británia. Radi by sme 

týmto projektom poukázali na to, ako je aj 

takáto, možno na prvý pohľad banalita, 

v skutočnosti veľmi dôležitá. 

Začínali sme piatkovou polopracovnou 

večerou, kde sme si zhruba prešli, čomu 

sa budeme venovať. Aby ste si nemysleli, 

len pre vašu informáciu, vždy v prvú 

stredu v mesiaci máme skupinový hovor 

na Skype a sme neustále v kontakte. Face-

to-face meeting bol teda v podstate nutný 

kvázi už iba na akési „doťuknutie“ 

všetkých vecí.  

Celú sobotu sme strávili v bruselskom 

sídle EFCCA. Riešili sme finálny názov 

novej stránky, ako bude v praxi vyzerať, 

ako a do akých jazykov ju budeme 

prekladať, rozdeľovali sme si texty 

na spracovanie, atď. Okrem projektu sme 

začali pripravovať aj veci na každoročné 

letné stretnutie, ktoré sa v roku 2020 bude 

konať v Španielsku. Pracovný program sa 

končil podvečer stretnutím 

s reprezentantkou farmaceutickej firmy, 

ktorá s nami konzultovala ich novú 

aplikáciu pre IBD pacientov. Večer sme si 

opäť spolu vyšli dať skvelú večeru 

a s dobrým pocitom z produktívneho 

stretnutia sme sa v nedeľu rozlúčili. 

Dúfam, že výsledok už čoskoro uvidíte aj 

vy. ☺ 

 

Natália 
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Gastrofórum 22. – 24.01.2020 
Štrbské Pleso, Hotel Patria 

 

Tak ako každý rok, aj tentokrát sme 

prijali pozvanie Slovenskej 

gastroenterologickej spoločnosti (SGS) 

na tradičné Gastrofórum 2020 

vo Vysokých Tatrách a za  Slovak Crohn 

Club sa zúčastnila predsedníčka Veronika 

Ivančíková spolu s tajomníčkou Nikolou 

Benedikovičovou. Témou tohtoročného 

podujatia bol DOLNÝ GIT. 

Podujatie otvoril prezident SGS, doc. 

MUDr. Martin Huorka, Csc. v stredu 

22.01.2020, po ktorom sa zúčastneným 

prihovoril prof. Milan Lukáš, CSc. 

z Prahy s témou Nové možnosti liečby 

ulceróznej kolitídy. Nasledovalo niekoľko 

odborných blokov a sympózií, na ktorých 

sa odprezentovali významné odborné 

prednášky mnohých odborníkov 

z gastroenterológie z celého Slovenska, 

ale aj Čiech. 

 

Druhý deň sa začal prednáškovým 

blokom s názvom ABECEDA 

CROHNOVEJ CHOROBY ANNO 2020, 

ktorému predsedali MUDr. Mária 

Zakuciová a Doc. MUDr. Zuzana 

Zelinková, PhD. Nasledovali ďalšie 

prednáškové bloky z oblasti chirurgie 

a onkológie, ako napríklad prednáška 

MUDr. Mariána Kaščáka z Trenčína 

s názvom Proktitída. Samozrejme 

nechýbala ani téma, ktorá sa venovala 

liečbe IBD u detí a to najmä v prednáške 

MUDr. Ivety Čiernej, PhD., a taktiež 

v prednáške MUDr. Renáty Szépeovej, 

PhD. s názvom Biosimilárna liečba 

u detských IBD pacientov. V rámci 

sympózia vystúpil aj prof. MUDr. Tibor 

Hlavatý, PhD. a priblížil problematiku 

s názvom Význam vitamínu D 

v diagnostike a liečbe pacientov IBD. 

 

Tretí, posledný deň na Gastrofóre 

odzneli prednášky z tém ako napríklad 

Skríning kolorektálneho karcinómu, či 

Aktuality v gastroenterológii. Počas 

Gastrofóra sme mali možnosť 

porozprávať sa s viacerými odborníkmi 

osobne a taktiež prehĺbiť vzťahy 

a spoluprácu so zúčastnenými 

farmaceutickými spoločnosťami. 
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Sme nesmierne vďační za možnosť 

zúčastniť sa tak významného odborného 

podujatia, kde sme mohli Slovak Crohn 

Club odprezentovať priamo na stánku 

a poskytnúť tak všetkým okoloidúcim 

hodnotné informácie o činnosti SCC. 

Každý rok sa tešíme, ako sa opäť 

stretneme a môžeme sa vzdelávať 

v oblasti IBD priamo od najlepších 

odborníkov.
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EFCCA Symposium: 30.výročie EFCCA a 15. kongres ECCO 
Viedeň, Rakúsko 

 

Tohto roku sa zasadnutie EFCCA 

konalo vo Viedni. Účasť na stretnutí 

reprezentovala naša predsedníčka 

Veronika Ivančíková a členky 

predsedníctva Nikola Benedikovičová a 

Natália Mandáková. 

 

Tohtoročný Valentín sme strávili 

naozaj netradične. EFCCA (Európska 

federácia Crohnovej choroby a ulceróznej 

kolitídy) usporiadala sympózium na tému 

„Digitálne zdravie a dáta: pohľad IBD 

pacientov a perspektíva“, ktoré sa konalo 

14.2.2020 počas kongresu ECCO 

vo Viedni. 

Sympózia sa zúčastnili zástupcovia 

európskych pacientskych organizácii 

zameraných na problematiku črevných 

zápalov. Akcia prebiehala počas kongresu 

ECCO (Európska organizácia Crohnovej 

choroby a ulceróznej kolitídy), vďaka 

čomu sa sympózia zúčastnilo množstvo 

lekárov a odborníkov, ktorí sa o danú 

problematiku zaujímajú. Na sympóziu 

nám bola predstavená problematika 

digitálneho rozvoja v zdravotníctve. 

Diskutovali sme o tom, ako digitálne 

zdravie a dáta môžu prispieť 

k poskytovaniu lepšej individuálnej 

starostlivosti, a tým aj zlepšiť kvalitu 

života pacientov s IBD.  

 

EFCCA verí, že digitálna revolúcia 

v zdravotníctve, ako aj údaje zozbierané 

od pacientov, môžu predstavovať 

príležitosť na zlepšenie zdravotnej 

starostlivosti a života pacientov s IBD. 

Pacienti by mali mať v tomto procese 

hlavnú úlohu. 
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Celé to začína navrhnutím štruktúry 

zberu základných dát, pokračuje to 

zberom údajov a končí ich analýzou. 

Analýza údajov z pacientovej perspektívy 

môže byť účinným prostriedkom 

na tvorbu novej diagnostiky, ktorá 

pomôže pri včasnom či skoršom 

diagnostikovaní choroby. Pomôže tiež 

zlepšeniu zdravotnej starostlivosti 

a získané dáta budú nápomocné aj 

lekárskym spoločnostiam. 

Hlavným rečníkom bol Prof. Claudio 

Fiocchi, riaditeľ IBD a podpredseda 

výskumu, Oddelenie gastroenterológie 

a hepatológie, Nadácia Cleveland Clinic 

Foundation. 

 
 

Zo sympózia sme odchádzali plní 

zaujímavých informácii, ktoré, pevne 

veríme, budú aplikované aj do praxe. 
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Názory expertov ECCO na liečbu IBD počas pandémie COVID-19 

Online udalosť 

 
Počas roka 2020 sme sa snažili promptne reagovať na pandemickú situáciu spojenú s 

ochorením COVID-19, ktorá ovplyvnila viaceré naše plány a podujatia. Neváhali sme a 

presunuli sme niektoré aktivity do online podoby vo forme webinárov a videorozhovorov. 

Taktiež sme zdieľali názory ECCO (Európskej spoločnosti gastroenterológov) pre IBD 

ochorenia na biologickú liečbu vs. COVID-19 uverejnením v marci 2020.  

 
Biologická liečba IBD a COVID-19 

• Môže koronavírus COVID-19 napodobovať alebo vyvolať vzplanutie IBD?  

Najčastejšími symptómami COVID-19 sú horúčka, únava, suchý kašeľ, bolesť svalov a 

dýchavičnosť. Pretože rodina koronavírusu spôsobuje nie len respiračné ale aj 

gastrointestinálne ochorenie, môže sa veľmi zriedkavo objaviť bolesť brucha, hnačka, 

nauzea, a zvracanie. Skutočne, SARS-CoV2 (pôvodca COVID-19) je prítomný v značných 

množstvách v stolici COVID-19 pacientov. Teda, súčasný dôkaz nepodporuje infekciu 

COVID-19 ako príčinu vzplanutia IBD, a hore spomenuté gastrointestinálne symptómy 

vyplývajú z infekcie a nie z relapsu IBD.  

• Treba odrádzať IBD pacientov so STABILNÝM ochorením, aby prišli na IBD kliniky v 

nemocnici?  

Pokiaľ ide o STABILNÝCH pacientov BEZ POTREBY APLIKÁCIE BIOLOGICKEJ 

LIEČBY tak áno, pretože COVID-19 sa šíri v komunite. V nemocničných zariadeniach by 

mali pacienti praktizovať preventívne oparenia pre COVID-19: nosenie rúška, časté 

umývanie rúk, zakrytie kašľa alebo kýchnutia utierkou a odhodenie utierky do koša a 

potom očistenie rúk. Dopravný prostriedok do nemocnice je taktiež dôležitý; pacienti by sa 

mali vyhnúť autobusom a vlakom, najmä v špičke.  

• Majú IBD pacienti na imunosupresívnej/imunomodulačnej liečbe zvýšené riziko 

nakazenia COVID-19? Alebo majú riziko vážnejšieho priebehu ochorenia?   

IBD pacienti NEMAJÚ zvýšené riziko nakazenia COVID-19 a dáta týkajúce sa 

imunomodulovaných alebo imunosuprimovaných pacientov a infekcie SARS-CoV-2 sú 

veľmi vzácne. Riziko ťažšej infekcie majú starší pacienti so sprievodnými ochoreniami: 

kardiovaskulárne ochorenie 10.5%; diabetes 7.3%; chronické respiračné ochorenie 6.5%; 

hypertenzia 6.0%; a karcinómy 5.6%. Zatiaľ čo riziko ťažšej infekcie u pacientov bez 

týchto komorbidít je len 0.9%. Pretože vo všeobecnosti je riziko ťažkých infekcií (napr. 

respiračných) nepatrne vyššie u pacientov na imunosupresívnej a/alebo biologickej liečbe, 

je očakávané, že by sa u nich rovnako mohli vyskytnúť SARS-CoV-2 infekcie. Avšak, aj 
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keď počty pacientov sú limitované, zdá sa, že skupiny s relatívnou imunosupresiou, (veľmi 

malé deti, tehotné ženy a HIV pacienti) NEJAVIA vyššie riziko komplikácií. Mimoriadna 

pozornosť by mala byť venovaná FAJČIAROM, u ktorých je dôkaz VYŠŠEJ 

VÍMAVOSTI ku COVID19. Je to pravdepodobne spojené s faktom, že tabak zvyšuje 

génovú expresiu angiotenzín konvertujúceho enzýmu, väzobného receptoru pre tento vírus.  

• Ako možno redukovať riziko nákazy infekciou COVID-19 u IBD pacientov?  

Všeobecné preventívne odporúčania sú:  

• vyhnúť sa kontaktu s infikovanými ľuďmi;  

• vyhnúť sa dotykom očí, nosa alebo úst neumytými rukami;  

• čistiť ruky často ich umývaním mydlom a vodou, najmenej 20 sekúnd, a/lebo 

použitím alkoholových dezinfekčných roztokov obsahujúcich 60%–95% alkoholu. 

Táto procedúra je obzvlášť dôležitá po toalete, pred jedlom, a po kašli, kýchaní 

alebo vyfukovaní nosa. Mydlo a voda ba myli byť použité ak sú ruky viditeľne 

špinavé.  

Len čo je možné, steroidy ba myli byť taperované (postupne vysadené), pretože zvyšujú 

riziko ťažkej infekcie.  

• Mali by IBD pacienti zastaviť užívanie imunosupresívnej/imunomodulačnej liečby 

počas infekcie COVID-19?   

Kvôli vylučovaciemu času imunosupresív (napr. azatioprínu – Imuran, Immunoprin, 

Imasup) a biologík, vysadenie týchto terapií by nebolo užitočné pri miernych alebo 

stredných prípadoch ochorenia COVID-19. Výnimkou je liečba kortikosteroidmi, ktoré by 

mali byť postupne vysádzané. U ťažkých a kritických pacientov s COVID-19 je vysadenie 

týchto liekov vhodné.  

• Mali by IBD pacienti zastaviť užívanie imunosupresívnej/imunomodulačnej liečby ak 

žijú v endemickej oblasti?   

Súčasný dôkaz NEPODPORUJE vysadenie liečby, u pacientov žijúcich v endemickej 

oblasti, ani to nebolo predtým odporúčané v podobných situáciách (počas infekcie SARS-

CoV alebo pandemického H1N1v). Rozhodnutie môže odlišné v prípade zahájenia 

imunosupresívnej/imunomodulačnej liečby. Pokiaľ je to možné, počas epidémie COVID-

19, liečba by mala byť odložená na základe zhodnotenia individuálneho rizika.   
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• Mali by IBD pacienti zastaviť užívanie imunosupresívnej/imunomodulačnej liečby 

alebo urobiť nejakú ďalšie opatrenia keby mali blízky kontakt s niekým s potvrdenou 

infekciou COVID-19?  

V prípade blízkeho kontaktu s osobou s potvrdenou infekciou COVID-19 by sa IBD 

pacienti mali riadiť podľa podľa národných odporúčaní, ako akékoľvek iné osoby. 

Kľúčová je sociálna izolácia a rozhodujúcimi sú starostlivé sledovanie a promptné 

lekárskej zhodnotenie v prípade vývoja symptómov.   

• Čo poradím IBD pacientom, ktorí chcú cestovať do endemických oblastí?   

IBD pacienti by mali byť odradení od cestovania do endemických oblastí, v ktorých je 

evidentný komunitný prenos. Vypracované podľa ECCO (Európska spoločnosť pre 

Crohnovu chorobu a ulceróznu kolitídu) zhromaždenie gastroenterológov so špeciálnym 

zameraním o oportúnne infekcie a expertov na infekčné ochorenia.
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Live Stream: IBD pacienti a COVID-19 

Online udalosť 

Predsedníčka Veronika Ivančíková viedla v rozmedzí od 15.4.2020 do 3.5.2020 sériu 

videorozhovorov so šiestimi IBD pacientskymi organizáciami z Českej republiky, 

Francúzska, Estónska, Talianska, Poľska a Holandska. Samozrejme boli videorozhovory v 

anglickom jazyku (okrem Českej republiky) a boli preložené a pripojené pod video na 

čítanie. Cieľom bolo edukovať pacientov aj verejnosť o aktuálnej pandemickej situácii vo 

svete a priniesť hodnotné informácie o IBD pacientoch  a ich zvládaní pandémie.  

Našlo sa veľa spoločných „problémov“, ktoré trápilo IBD pacientov v celej Európe ako 

napr. obava z infekcie COVID-19, spojenie biologickej a imunosupresívnej liečby s 

infekciou COVID-19, zvládanie stresu a psychického nátlaku či poskytovanie regulérnej 

zdravotnej starostlivosti bez ohľadu na pandémiu. Niektoré krajiny nám boli motiváciou a 

príkladom, ako sa dá situácia zvládnuť s prehľadom, no pre mnohé krajiny bolo 

motiváciou práve Slovensko v boji s pandémiou.  

Pripájame vám preložený a spracovaný videorozhovor s prezidentom talianskej 

pacientskej IBD organizácie A.M.I.C.I. pánom: Salvo Leone: 

IBD PACIENTI V TALIANSKU POČAS SITUÁCIE COVID-19 

24.04.2020 

Salvo Leone 

 

1. ÚVODNÉ PREDSTAVENIE PACIENTSKEJ ORGANIZÁCIE 

1. Ako dlho pôsobí Vaša pacientska organizácia? Akú máš v nej pozíciu? 

Naša pacientska organizácia A.M.I.C.I. bola založená v roku 1991 a riadim túto 

organizáciu už 10 rokov. 

2. Koľko máte IBD pacientov v Taliansku? 

Keďže nemáme oficiálny register IBD pacientov, z dostupných zdrojov je nás približne 

250 000. 

3. Koľko máte členov? 

A.M.I.C.I. má 4000 členov. 

4. Ste momentálne v kontakte s pacientami telefonicky, mailom alebo sociálnymi 

sieťami? 
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Áno, komunikujem s našimi členmi najmä cez webstránku, na ktorej máme cca 30 000 

návštevníkov,  mailom posielame newslettre na 16 000 adries a Facebookom kde máme 18 

000 sledovateľov. Taktiež máme k dispozícii 3 telefónne linky. 

5. Aké sú všeobecné aktivity vašej organizácie? 

Snažíme sa robiť mnohé aktivity, ako napríklad brožúrky pre novodiagnostikovaných 

pacientov ako zvládať ochorenie a čo všetko je potrebné urobiť a vybaviť. Taktiež robíme 

semináre a stretnutia s lekármi a v neposlednom rade tiež robíme dotazníky o základných 

otázkach, ktoré su smerodajné pre pacientov a lekárov a porovnávame oba postoje.  

 
2. SÚČASNÁ SITUÁCIA V KRAJINE POČAS COVID-19 

1.Koľko máte infikovaných ľudí na COVID-19? Koľko je ich vyliečených? Koľko je 

úmrtí? Aký počet IBD pacientov je nakazený COVID-19?  

Do dnešného dňa máme potvrdených 189 973 prípadov, z toho je  57 576 vyliečených a 

25 549 mŕtvych. Počet IBD pacientov infikovaných na COVID-19 zatiaľ nemáme presný, je 

ich pár. 

2. Je Taliansko uzavreté? (lockdown režim) 

Áno, sme v obmedzenom režime od 7.marca.  

3. Majú lekári dostatok ochranných pomôcok a zariadenia alebo je niečoho nedostatok?  

Mali sme naozaj zlú situáciu, pretože nebolo dostatočné množstvo ochranných pomôcok 

pre zdravotníkov a v nemocniciach, keďže nikto si ani nevedel predstaviť taký vysoký počet 

infikovaných. Pomaly sa to zlepšuje a dostávame pomoc od rôznych krajín či už v 

pomôckach (aj od SR za čo veľmi pekne ďakujeme) alebo priamo prichádzajú na pomoc 

lekári (napríklad z Albánska) 

4. A čo obyvatelia? Majú dostatok rúšok, dezinfekcie, atď.? 

Nemáme dostatok rúšok ani dezinfekcie tak ako to je aj v iných krajinách ale dúfam, že 

sa to zlepší a pripravíme sa na ďalšie obdobie, keďže tieto veci budeme potrebovať podľa 

mňa na najbližších 6-7 mesiacov. Musíme počkať kým prídu s vakcínou. 

5. Poskytuje vláda reálne čísla a relevantné informácie o domácej situácii ako aj 

celosvetovej? 

Myslím si, že vláda dáva reálne a pravdivé čísla avšak veľa ľudí naozaj zostáva doma a 

nie sú otestovaní takže to číslo môže byť vyššie. 
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3. PODPORA IBD PACIENTOV 

1. Poskytuje vláda a gastroenterologická spoločnosť dostatok informácií pre IBD 

pacientov? 

Hlavné informácie máme priamo od lekárov ale aj od relevantných inštitúcií, ktoré 

posúvame ďalej našim pacientom a členom vzhľadom na najnovšie čísla. 

2. Ako často a akou formou poskytuje vaša organizácia informácie pacientom a 

členom? 

Poskytujeme informácie telefonicky, mailom a cez sociálne siete každý deň. Prinášame 

videá, v ktorých odpovedajú lekári na otázky priamo od pacientov. 

 
4. IBD PACIENT POČAS PANDÉMIE COVID-19 

1. Čo potrebuje podľa vás IBD pacient v Taliansku? 

Obdržali sme veľa otázok od IBD pacientov ohľadom COVID19 (aké sú symptómy, ako 

ich rozoznať od obyčajnej chrípky, či môže pacient prestať s liečbou, aký je postup pri 

návšteve lekára, atď.) a preto sme v spolupráci s lekármi vytvorili 13 odporúčaní pre IBD 

pacientov na najviac dopytovaných otázok. Spolupracujeme so 121 centrami ktoré 

poskytujú všetku potrebnú liečbu pre IBD pacienta od pohotovosti po podanie infúznej 

biologickej liečby.  Zorganizovali sme online skupinu na internete so psychológom, ktorý 

odpovedá pacientom a spolupracuje s našom organizáciou.  

2. Ako to vyzerá s dostupnosťou liekov a liečby? 

Nemáme žiadny nedostatok liekov pre IBD pacientov. 

3. Chodia pacienti na biologickú liečbu priamo do IBD centra/ambulancie/nemocnice?  

Do IBD centra a nemocníc chodia pacienti pred telefonickým objednaním a biologickú 

liečbu im poskytnú. Keďže v minulosti dochádzali pacienti aj do nemocníc vo väčšej 

vzdialenosti, teraz môžu kontaktovať najbližšiu nemocnicu/centrum a tá im zabezpečí lieky 

a liečbu.  

4. Čomu sa venujú IBD pacienti keď musia byť doma? 

Vďaka za technológie, ktoré pomáhajú ostať v kontakte s ostatnými takže pacienti 

trávia veľa času na internete a sledujú TV. 
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5. Z čoho majú najväčší strach IBD pacienti v momentálnej situácii? 

Obavy IBD pacientov v Taliansku sú asi rovnaké ako v iných krajinách, a to je strach z 

nákazy COVIDom a strach z hospitalizácie na Jednotke Intenzívnej starostlivosti. Vírus 

nám pridal ďalší strach: neistotu. IBD pacienti sa majú niekedy zle ale nezomierajú a toto 

sa pri COVIDe mení, ľudia zomierajú. Ale som si istý, že čoskoro vynájdu vakcínu a znížia 

sa úmrtia.  
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Webinár na tému: IBD v čase pandémie COVID-19 

Online udalosť 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Diskusia: otázky IBD pacientov pre psychológa 

Online udalosť 
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Webinár: EFCCA – COVID-19 and medicines supply: „Are we 

running out of medicines?“ 

Preklad: Dochádzajú nám lieky vzhľadom na COVID-19? 
Online udalosť 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Veľká letná súťaž 

Online udalosť 

V lete sme sa s českou pacientskou organizáciou prvýkrát zapojili do ich každoročnej 

veľkej letnej súťaže, kde mohli posielať svoje fotky pacienti zo Slovenska aj Česka a 

vyhrať tak hodnotné ceny od viacerých sponzorov. Gratulujeme víťazom ako aj všetkým 

zúčastneným!
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Článok v časopise Radim 

V júli 2020 sme v spolupráci so spoločnosťou Convatec mohli zverejniť rozhovor s 

predsedníčkou SCC Veronikou Ivančíkovou v časopise s názvom „Radim“, ktorý slúži pre 

mnohých pacientov, no najmä pre tých so stómiou. Ďakujeme pánovi Ing. Stanislavovi 

Obertášovi, za pomoc pri tvorení článku a rozhovoru a tak sa opis činnosti Slovak Crohn 

Club mohol priblížiť ďalším pacientom a verejnosti. 
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Dr. Stan 2020 
Bratislava, Kuchajda 

 

Tento rok na Kuchajde v Bratislave 

2020 bola téma “Prečo je Biologická 

liečba BIO“ 

 

Aj tento rok náš klub sa zúčastnil 

podujatia Dr. Stan v Bratislave, 

v príjemnom prostredí jazierka Kuchajda. 

V rámci toho dňa (22.8.2020), Slovak 

Crohn Club pripravil pre okoloidúcich, 

pacientov stánok, kde sme informovali 

o nás, aktivitách klubu, ale mali sme aj 

poradenstvo ohľadom stravy, možnostiach 

liečby, alternatívnej prírodnej doplňujúcej 

liečby. 

Záujemcovia a účastníci si mali ráno 

možnosť zacvičiť jógu. 

 

Okrem toho v areáli boli rôzne akcie – 

od učenia sa prvej pomoci pre deti, rôzne 

ďalšie akcie, kde prezentovali svoju 

činnosť aj iné spoločnosti. 

 

Viliam Štovčík 

  



Slovak Crohn Club 

23 
 

Edukačné stretnutie 2020 
Vysoké Tatry, Horný Smokovec 

 

Slovak Crohn Club tento rok 

organizoval netradične edukačné 

stretnutie 4. – 6. septembra 2020 spolu 

s nadväzujúcim rekondičným pobytom 7. 

– 11.9.2020 v Grand Hoteli Bellevue 

v Hornom Smokovci vo Vysokých 

Tatrách. Kvôli vírusovému ochoreniu 

COVID-19 sa počas celého stretnutia 

dbalo na zvýšenú ochranu zdravia 

nosením rúška a dezinfekcie prostredia. 

 

Víkendové edukačné stretnutie patrilo 

nie len pacientom s Crohnovou chorobou, 

ale mohli sa zúčastniť aj ich rodinní 

príslušníci. Odborné prednášky sa niesli 

v duchu IBD ochorenia a ako sa s ním 

naučiť žiť. Otvorenie prednášok a úvodné 

slovo patrilo predsedníčke SCC, Bc. 

Veronike Ivančíkovej. 

Ing. Ján Šándor predstavil SCC 

a povedal zopár slov o fungovaní klubu 

a jeho aktivitách. Salvo Leone, predseda 

medzinárodnej federácie EFCCA, priblížil 

úlohu a ďalšie plány tejto organizácie. 

PharmDr. Dominik Tomek, MPH, 

PhD., Msc. Prezentoval, aké práva majú 

pacienti a ako môžu pacienti profitovať 

zo svojej liečby. Okrem biologickej liečby 

je na trhu k dispozícii aj biosimilárna 

liečba. O možnostiach tejto liečby nám 

porozprávala MUDr. Monika Laššanová, 

PhD.  

 

Krstenie novej publikácie “Život 

s Crohnovou chorobou a ulceróznou 

kolitídou” od Prof. MUDr. Tibora 

Hlavatého a MUDr. Anny Krajčovičovej, 

bolo veľmi príjemné spestrenie 

prednáškového bloku. Okrem krstenia 

Prof. MUDr. Tibor Hlavatý obohatil 

prednáškový blok o svoje poznatky 

v inovatívnych formách liečby IBD 

ochorení. 

 

O mimočrevných prejavoch a ich 

komplikáciách nám porozprávala MUDr. 
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Mária Zakuciová. Zdravotná sestra Mgr. 

Nataša Seligová porozprávala, čo tvorí 

náplň práce IBD sestry a aké benefity to 

prináša pre pacienta.  

Z Česka mali zastúpenie prezentujúci  

MUDr. Lucia Laštíková a Ing. Karel 

Dušek. 

 

Nie len lieky a správna strava sa 

podieľajú na úspechu zdravia pacienta, ale 

veľkú úlohu zohráva aj psychická 

kondícia, duša pacienta. Ako sa starať 

o duševné zdravie porozprávala MUDr. 

Hana Bednaříková. 

Po kvalitnom prednáškovom bloku 

a spoločnej foto nasledoval chutný obed, 

a priestor na spoločné diskusie medzi 

pacientmi a prednášajúcimi doktormi 

v rámci voľného času.  

 

Sobotný príjemný večer bol zavŕšený 

večerou, tombolou so sprievodným 

programom a nechýbala ani tanečná 

zábava do neskorej noci. Napriek tomu, že 

pacienti s IBD majú veľa ťažkých dní, 

vedia sa zabaviť a vychutnať si život 

naplno! 

 

 

 

  

Ing. Ján Šándor 

JAnik Inspiration 
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Rekondičný pobyt Slovak Crohn Club 
Vysoké Tatry, Horný Smokovec 

 

Aj tento rok sme usporiadali 

rekondičný pobyt, už niekoľko krát sme sa 

stretli vo Vysokých Tatrách, tento raz 

však v Starom Smokovci. Po roku sme sa 

stretli na začiatku septembra, kedy sa 

na pár dní našim útočiskom stal Grand 

Hotel Belleveu. 

 

Tohto roku však bol tento pobyt trochu 

výnimočný z ohľadom situácie okolo 

nového vírusu SARS-CoV-2, v marci 

a apríli to vyzeralo, že rekondičný pobyt 

nebude, no na základe vládnych uvoľnení 

a priaznivej epidemiologickej situácie sme 

sa mohli stretnúť.  

Tak ako každý rekondičný pobyt,  

pre všetkých zúčastnených bol pripravený 

program na každý deň s možnosťou 

ranného a poobedňajšieho cvičenia Jógy 

a Qi Kung-u pod vedením vynikajúcich 

inštruktorov, ktorí sú ako inak z našich 

radov (členov).  

Tatry nám po celý týždeň  s výnimkou 

jedného daždivého dňa, pripravili 

nádherné počasie so slniečkom a dobrým 

počasím. Tak ako po minulé roky, sme 

zažili  veľa pohybu v horách s nádhernými 

výhľadmi, či už na končiare, alebo 

prírodné okolie s dostatkom možností 

na turistiku a relaxáciu po náročných 

alebo menej náročných túrach.  

 

Hotel v ktorom sme bývali bol pre nás 

nový, no prostredie ako aj personál hotela 

sa o nás postarali na jednotku,   môžeme 

opäť pochváliť aj jedálniček s kvalitnou 

stravou. 

Všetci sme sa počas týždňa, ktorý sme 

tu strávili určite cítili príjemne, uvoľnili 

sa, rozhýbali ráno svoje telo, prečistili 

hlavu od myšlienok, ktoré nás trápili, 
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a hlavne načerpali dostatok pozitívnej 

energie do ďalších povinností, 

a na záverečné dni tohto roka a do boja 

s koronavírusom. Určite väčšina z nás si 

to užila, a o rok, dúfame, že sa opäť 

po roku zdraví stretneme na rekondičnom 

pobyte, dúfame, že bez reštrikcií a situácia 

okolo vírusu sa upokojí. 
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Talkie o zdraví: Čo sa skrýva pod IBD? 

Online udalosť 

 

Talkie o zdraví je projekt s cieľom 

vzdelávania širokej verejnosti v rôznych 

oblastiach zdravia – o ochoreniach, 

problémoch, či právach pacientov. Talkie 

venovaná problematike IBD bola dňa 24. 

septembra 2020 o 18:00 v bratislavskom 

MONSTERS Cafe and Bar, pod vedením 

moderátora Richarda Fidesa. Téme sa 

venovali odborníci – podpredsedníčka 

predstavenstva VšZP MUDr. Beáta 

Havelková, MPH a gastroenterológ doc. 

MUDr. Martin Huorka, Csc.  

Záznam Talkie o zdraví: Čo sa skrýva 

pod IBD?  a mnoho iných tém môžete 

nájsť na stránke: 

 https://www.talkieozdravi.sk/  

 

 

 

Stop hazardu so zdravím 

Online udalosť 

Iniciátíva Stop hazardu so zdravím vznikla na základe potreby zlepšenia slovenského 

zdravotníctva a to najmä v čase pandémie. Finančná podpora štátu, smerujúca 

do zdravotníctva nie je dostačujúca a šetrenie štátu na zdravotných odvodoch je žiaľ 

na úkor zdravia mnohých z nás.  

V čom je problém? 

- Štát už roky šetrí na zdravotných odvodoch, ktoré platí za deti, študentov, dôchodcov, 

nezamestnaných či rodičov na materskej. Odborne sa nazývajú poistenci štátu, lebo 

zodpovednosť za nich preberá štát. - 

Čo nám hrozí? 

• Riziko pre pacientov 

• Zmeny v zdravotnej starostlivosti 

 

Čo treba zmeniť? 

- Je to jednoduché, stačí zvýšiť platby za poistencov štátu na 5 % z vymeriavacieho 

základu (priemernej mzdy spred dvoch rokov). - 
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- Vyzvime spoločne štát, aby vypočul hlas pacientov, poskytovateľov zdravotnej 

starostlivosti, širokej verejnosti. Spojme sily, vyjadrime sa k trom dôležitým otázkam, 

ktoré súvisia s dostatkom financií v zdravotníctve. - 

 

V novembri sme sa zapojili a vyjadrili svoj názor v ankete na slovenskú zdravotnú 

starostlivosť. Celkovo sa zapojilo viac ako 100 tisíc občanov Slovenska. Výsledky ankety 

mali byť prezentované poslancom Národnej rady SR pred schvaľovaním zákona o štátnom 

rozpočte na rok 2021, s cieľom zabezpečiť dostatok zdrojov pre upadájúce slovenské 

zdravotníctvo. 

Vyhodnotenie troch otázok z ankety: 

 

 

Zdroj: www.stophazardusozdravim.sk 
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IV. Celoslovenská pacientska konferencia AOPP 
Online udalosť 

 

     Tohtoročná konferencia bola 

ovplyvnená súčasnou situáciou, ktorá 

ovplyvnila aj náš každodenný život. 

Témou bola bezpečnosť pacienta, ktorá 

zahŕňa vzťah lekár – pacient, ich 

vzájomná dôvera  a ako pandémia 

koronavírusu vplýva na zdravotníctvo 

a všetkých pacientov.  

Podľa vyjadrenia P. Starucha (MZ 

SR), ide o dôležitú tému, ktorá si zaslúži 

pozornosť a môže viesť k posunu 

zdravotníctva dopredu. Konferencia, 23 

prednášok aj diskusia bola vysielaná 

online na stránke AOPP (Asociácia 

na ochranu práv pacientov SR, o. z.). 

Konferenciu slávnostne otvorila 

a uzavrela PhDr. Mária Lévyová.
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Deň deficitu železa 26.11.2020 
 

Slovak Crohn Club sa zapojil 

do celosvetovej kampane: 

„BERTEŽELEZOVÁŽNE“, 

 ktorej cieľom je zvyšovanie 

povedomia o deficite železa ako 

o závažnom probléme, ktorý významne 

ovplyvňuje životy tých, ktorých sa tento 

zdravotný problém týka.  

Mnoho ľudí nemá potuchy, že trpia 

práve nedostatkom železa kvôli 

nerozpoznaniu príznakov. Práve 

vzdelávanie o tejto téme a príznakoch, 

môže dopomôcť ku skorej diagnostike. 

Medzi príznaky deficitu železa patrí: 

pocit vyčerpanosti, bledosť, únava, 

podráždenosť, strata pamäti, znížená 

imunita, strata sluchu, vypadávanie 

vlasov, bolesť hlavy, dýchavičnosť 

a mnoho ďalších symptómov.

 

 
Viac o tejto kampani môžete nájsť na stránke: 

www.takeironseriously.com 
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Liečba a prevencia nedostatku železa u IBD pacientov 

Bc. Mária Matláková 

 

Železo je jednou z najdôležitejších 

zložiek nášho organizmu. Je súčasťou 

hemoglobínu, ako aj iných štruktúr. 

Zabezpečuje tvorbu novej krvi 

(hemoglobínu) a má významnú úlohu pri 

transporte kyslíka do všetkých buniek 

nášho tela.  

 
Obr. 1: Červené krvinky (shutterstock.com) 

 Denne ho prijímame asi 10 mg – 15 

mg za deň, avšak z toho dokáže náš 

organizmus vstrebať len 10 až 15 % 

a lepšieho telo dokáže stráviť z mäsitej 

potravy ako z rastlinnej potravy a pri jeho 

vstrebávaní telu pomáha vitamín C.  

Pri nedostatku železa môže človek 

pociťovať únavu, bolesť hlavy, únavu 

svalstva, ťažkosti s dýchaním, problémy 

s nízkym tlakom a mnoho ďalších 

príznakov. Deficiencia železa (nedostatok 

železa, latentná sideropénia) je stav, ktorý 

vzniká následkom malého alebo 

nedostatočného množstva železa 

v organizme. Tento stav môže byť 

spôsobený krvnou stratou, zníženým 

príjmom železa (napr. vegetariánska, či 

vegánska strava), zníženým vstrebávaním 

v čreve, či poruchami, poškodeniami 

alebo odstránením časti dvanástorníka.  

Z nedostatku železa v organizme môžu 

vzniknúť anémie, pri ktorej ide už 

o zníženie koncentrácie hemoglobínu 

v krvi. Pri IBD ochoreniach je anémia 

z nedostatku železa jedným z najčastejších 

mimočrevných prejavov (24 % IBD 

pacientov). Anémia častejšie postihuje 

pacientov s Crohnovou chorobou. 

Koreluje s aktivitou ochorenia, preto sa 

odporúča skríning anémie každých 3 až 12 

mesiacov. [1] Pri postihnutí ťažšou formou 

anémie je tento interval skrátený na jeden 

mesiac. [2] 

Liečba a prevencia majú zabezpečiť 

normalizáciu hodnôt hemoglobínu a zásob 

železa v organizme. „Doplnenie“ železa 

môže byť perorálne alebo intravenózne.  

 
Obr. 2: Kapsula železa (shutterstock.com) 

Perorálne je častejšie, hoci pri IBD 

ochoreniach (najmä pri kolitíde) nie je 

vhodnou voľbou, kvôli záťaži 

a znášanlivosti organizmu. Taktiež nie je 

vhodné kvôli neefektívnosti vstrebávania 

v organizme – viac ako 90 % železa nie je 

absorbované. U viac ako 20 % IBD 

pacientov sa vyskytuje intolerancia 

a s ňou spojené bolesti brucha, hnačka 
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a pocit nevoľnosti. Používa sa na liečbu 

IBD pacientov v remisii, postihnutých 

ľahšou formou anémie, u ktorých sa 

neprejavila intolerancia na perorálne 

železo. [2]  

Nedostatok železa je tiež možno 

upraviť stravou (listová zelenina, hnedá 

ryža, mäso, ryby, tofu, sušené ovocie, 

strukoviny, orechy, semiačka) alebo 

výživovými doplnkami, ktoré môžu 

spôsobovať vedľajšie účinky (napríklad 

kŕče alebo zápchu). [3] 

Ak perorálna liečba nezaberie, 

odporúča sa terapia intravenóznym 

železom, priamo do žily. Je vhodná najmä 

pre IBD pacientov s aktívnym ochorením, 

keďže týmto spôsobom sa obchádza 

vstrebávanie železa v čreve, ktoré by 

mohlo zápal zhoršiť. Medzi ďalšie 

možnosti liečby anémie napríklad patrí 

podávanie látok stimulujúcich erytropoézu 

(tvorbu červených krviniek, erytrocytov), 

ktoré ale musí byť spojené s podávaním 

intravenózneho železa. [1] Tieto možnosti 

liečby nie sú dlhodobé ani doživotné, ale 

majú pomôcť dosiahnuť potrebné hladiny 

železa, ktoré je treba udržiavať vhodnou 

stravou bohatou na železo.  

 

Referencie: 
[1] Jimenez, K. M., Gasche, C.: Management of Iron 

Deficiency Anaemia in Inflammatory Bowel Disease. Acta 

Haematol 2019;142:30-36. doi: 10.1159/000496728 

 [2] Hrdlička, L., Kohout, P., Konečný, M., Lukáč, 

M., Pracovní skupina pro idiopatické střevní záněty ČGS 

ČLS JEP: Doporučený postup pro diagnostiku a léčbu 

anémie u IBD. Gastroent Hepatol 2012;66(4):280-285.  

[3] https://www.ibdrelief.com/learn/complications-of-

ibd/vitamin-and-mineral-deficiencies-in-ibd/ 
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Webinár: Nutričné špecifiká pri Crohnovej chorobe a ulceróznej 

kolitíde 
Online udalosť 

 

Pri IBD ochoreniach je úprava stravy 

dôležitá, a pri nevhodnom výbere 

potravín môže byť nebezpečná a viesť 

k zhoršeniu stavu. Vhodný výber stravy 

a potravín vie ovplyvniť samotné 

vstrebávanie živín do organizmu, 

zabrániť nechutenstvu, zhoršenému 

hojeniu rán, abnormálnemu chudnutiu, 

a tiež funguje ako prevencia proti rôznym 

deficienciám, napríklad nedostatky 

vitamínu B12, vitamínu D, železa. 

Nutričná terapeutka Petronela Forišek 

Paulová MSc. z nutričnej poradne 

NellaVita,  nám vo webinári odporučila 

vhodné stravovanie pri IBD ochoreniach, 

najmä v období relapsu v podobe 

bezzvyškovej šetriacej diéte, v rámci 

ktorej z jedálnička vylúčime 

nestráviteľnú hrubú vlákninu, ktorá 

dráždi črevnú sliznicu. V období remisie 

je stravovanie IBD pacientov veľmi 

individuálne, preto je vhodné si viesť tzv. 

Denník tolerancie potravín, kde si 

pacienti môžu odsledovať problémové 

potraviny.  

 
https://www.facebook.com/nellavitanutrition/ 

 

Ďakujeme nutričnej terapeutke 

Petronele Forišek Paulovej MSc. 

z nutričnej poradne NellaVita, za webinár 

ako aj zodpovedanie otázok od členov 

SCC. 

 
 

Webinár bol zverejnený na facebooku 

Slovak Crohn Clubu. 
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Kampaň TABU 

 

V decembri sme sa spolu s inými organizáciami zapojili do edukačnej Kampane TABU, 

ktorou cieľom bolo priblížiť rôzne témy, ktoré sú často ignorované. 

Výstupom boli publikované špecializované prílohy Spoločnosti MediaPlanet, v ktorých 

môžete nájsť témy ako: Tabu duševných ochorení, Stómia, Noktúria, Inkontinencia, 

Osteoporóza, Tabu mužskej neplodnosti, a tiež rozhovor so slovenským televíznym 

moderátorom, redaktorom a novinárom Viktorom Vinczeom.  

 

Viac o tejto kampani môžete nájsť na stránke: 

www.info-zdravie.sk/tabu-ochorenia 
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Webinár: Očkovanie pre IBD pacientov 
Online udalosť 

 

V rámci webináru nám prednášala 

gastroenterologička doc. MUDr. Zuzana 

Zelinková, PhD. Vysvetlila priebeh 

infekcie SARS-CoV-2 a vysvetlila 

rozdielne imunitné reakcie na IBD 

a na samotný vírus. Informácie 

ku koronavírusu, ktorý ovplyvňuje naše 

životy, a k očkovaniu proti nemu:  

• U IBD pacientov môže 

biologická liečba pomôcť pri regulácii 

imunitnej reakcie na zápal spôsobený 

vírusom.  

• Vývoj vakcíny je zložitý proces, 

ktorý za normálnej situácie trvá roky. 

U „covidových“ vakcín sú všetky fázy 

vývoja urýchlené a výskumy ich 

účinnosti, vedľajších účinkov a iných 

informácii, stále prebiehajú. 

• Vo schvaľovacom procese sú 

vakcíny BionTech, Modern, 

AstraZeneca (väčšinou ide o vakcíny 

s mRNA v lipidovom obale) 

• Všetky spomínané vakcíny sú 

testované len na zdravých ľuďoch 

(dobrovoľníkoch), takže nevieme aký 

by mali tieto vakcíny dopad na 

pacientov, s hociktorým ochorením, 

nie len IBD ochorením. 

Ďakujeme docentke MUDr. Zuzane 

Zelinkovej, PhD. za zodpovedanie 

otázok, aj vyjadrenia názorov 

a odporučení pre IBD pacientov, 

vzhľadom na v súčasnosti dostupné 

informácie. Webinár bol zverejnený 

na facebookovej stránke Slovak Crohn 

Clubu.
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Kampaň „SmeMedziVami“ 

Na jeseň 2020 sme úspešne spustili 

Kampaň „Sme medzi Vami“ ktorej 

cieľom je edukovať a šíriť osvetu o IBD 

nielen medzi pacientami ale aj širokou 

verejnosťou. Kampaň trvá až do marca 

2021 a pozostáva z viacerých častí: 

odborných článkov na rôzne témy v 

oblasti IBD (Crohnova choroba, 

Ulcerózna kolitída, Sociálne 

zabezpečenie pre IBD pacientov, 

Biologická a biosimilárna liečba, YIN 

YOGA, IBD a kožné problémy, IBD a 

rodičovstvo, IBD a COVID-19, Čo je to 

stómia).  

Ďalšia dôležitá časť pozostáva z 

videonahrávok 11 IBD pacientov, ktorí sa 

nehanbili a otvorene povedali o tom, aký 

je život s IBD a tak pomohli 

novodiagnostikovaným IBD pacientom, 

ktorí môžu maž strach z novej diagnózy. 

V neposlednom rade bolo súčasťou 

kampane fotenie a vydanie kalendára 10 

odvážlivcov IBD pacientov, ktoré slúžia 

najmä na šírenie osvety o IBD a 

samotnom Slovak Crohn Clube. Obdržať 

ich mohol každý kto o to požiadal a 

kalendáre môžete vidieť v 

gastroenterologických ambulanciách a 

IBD centrách. 

Tvárou kampane sa stal hudobník, 

raper a IBD pacient Michael Švehla alias 

Majself, ktorý svojou veľkou 

fanúšikovskou základňou na sociálnych 

sieťach výrazne prispel k šíreniu osvety 

aj medzi laickou verejnosťou. Ďakujeme 

všetkým zúčastneným ako aj firmám, 

ktoré nám pomohli s realizáciou tejto 

krásnej kampane „Sme Medzi Vami“.
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Napísali ste nám... 
Edukačný víkend (EV) a rekondičný pobyt (RP), Vysoké Tatry 

 

Ahojte, milí priatelia SCC. Volám sa 

Ivan a mám 36 rokov. Môj príbeh 

s Crohnom sa začal ešte v roku 2000, keď 

mi po veľmi dlhej dobe s bolesťami 

brucha konečne diagnostikovali MC, 

pri akútnej operácii slepého čreva.  

Potom nasledovalo niekoľko 

hospitalizácií, nasadenie liečby a liekov 

na ktoré som si nevedel zvyknúť dlho, 

preto som sa často vracal do nemocnice. 

Asi tak 4 roky. Prišli dlhé roky relatívneho 

kľudu, nových pracovných skúseností. 

Tak som sa dostal v roku 2016 do novej 

nemocnice do rúk super odborníkov, ktorý 

má rýchlo informovali o nutnosti operácie, 

po dôkladnej príprave ma operovali 

v Novembri úplne prvý raz a skončil som 

s vývodom, o ktorom som bol dopredu 

informovaný. Druhá operácia bola o 13 

mesiacov, keď mi vývod zrušili. Po pri 

biologickej liečbe, ktorú mám asi 5 rokov 

sa cítim dobre.  

O našom klube som prvý raz počul 

pred 4 rokmi, ale odvahu prihlásiť sa som 

dostal až na jar tohto roka. Napomohla  

tomu situácia s Covidom a foto súťaž 

s rúškom SCC. Už vtedy som vedel že ak 

sa uskutoční EV a RP naisto pôjdem. 

A tak sa stalo. Pricestoval som vlakom 

poobede do krásnej prírody a úžasného 

veľkého hotela BELLEVUE, ktorý má 

v ničom nesklamal až do konca pobytu. 

Rýchlo ma ubytovali do peknej izby 

s výhľadom na Lomnický štít. Očakával 

som spolubývajúceho, nakoľko som 

nikoho nepoznal osobne. Mal som pocit 

neistoty a zvedavosti z neznámeho... Čo 

bude, ako bude... Ale tešil som sa. 

Zoznámenie so spolubývajúcim prebehlo 

OK, prišla večera a raňajky. Jedlo bolo 

počas celého pobytu bolo výborne 

s obrovským výberom som si pripadal ako 

v raji. Nasledovalo edukačné stretnutie 

(moje prvé), skvelí lekári, odborníci, 

výborne zorganizovaná akcia, večer nás 

čakal program, tombola, diskotéka... 

Proste super zábava, ale veľmi oceňujem, 

že niektorí lekári boli s nami aj na tomto 

stretnutí a bavili sa s nami. 

 

Začiatok RP nás prekvapilo zhoršené 

počasie, tak nedeľa bola oddychová. 

Vyskúšali sme stolný futbal, biliard, 

wellness, ktorý som mimochodom okrem 

štvrtka nevynechal ani raz. Pre mňa je 

vírivka ako balzam na dušu a bazén tiež. 

Niekoľko ľudí som spoznal  už v sobotu 

na diskotéke, ale očarujúce bolo 

zoznamovanie sa pred výťahom 

na chodbe, vo výťahu, na recepcii 

po večernom programe. Zoznamovací 

večer mi pomohol a aj ostatný program 

bol fajn, prednášky, hry, joga, cvičenia... 
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Super, že každý si mohol vybrať, čo ho 

baví... 

V pondelok lialo, ale už som chcel 

niečo vidieť, tak som sa pridal k skupinke 

do Tatranskej Lomnice. Ďalší deň sme 

dali pešo Hrebienok – Bilíkova chata – 

Reinerova chata, tzv. celý malý okruh. 

Pre mňa začiatočníka, náročnejšia túra. 

V stredu som okúsil čaro lanoviek (4-

miestnej, 12-miestnej aj otvorenej) 

Skalnaté pleso – Lomnické sedlo 

a Bachledka.  

 
Najviac ma očarilo Lomnické sedlo. 

Hore bolo nádherne, ale touto cestou sa 

chcem poďakovať kamarátke Ivke, že ma 

dostala na tú otvorenú lanovku, lebo sa 

strašne bojím výšok a bol to môj 

najadrenalínovejší zážitok v živote. 

Ďakujem Ivka. V štvrtok sme šli 

na Popradské a Štrbské pleso, hlavne 

Popradské bolo nádherné. Výlet sa nám 

pretiahol a s veľmi neskorým príchodom 

na hotel som nestihol wellness. Prežil som 

krásny týždeň plný zážitkov v Tatrách 

s príjemnými ľuďmi, z ktorých som mal 

niektorých aj možnosť osobne spoznať. 

Ste super. Nakoľko je tento rok situácia 

veľmi náročná na Slovensku aj vo svete 

som strašne vďačný za zorganizovanie 

a uskutočnenie tohto spojeného EV a RP. 

Touto cestou chcem veľmi pekne 

poďakovať celému predsedníctvu SCC. 

Sú za tým dlhé mesiace príprav a práce. 

ĎAKUJEM ♥ a samozrejme už teraz 

sa teším na ďalšie stretnutie s vami 

všetkými na EV a RP. 

               

  S pozdravom, 

IVAN STROŽ 

 

  

REKONDIČNÝ POBYT so SCC Horný Smokovec, hotel BELLEVUE 

od 6.9.2020-11.9.2020 

 

O SCC som sa dozvedela z mojej 

obľúbenej relácie RTVS „ Dámsky klub“, 

kde náš klub prezentovala predsedníčka 

Veronika. Milo ma to prekvapilo, nakoľko 

ulceróznu kolitídu mám už 14 rokov 

a doposiaľ som o tejto organizácii 

nepočula. Pozrela som si ich webovú 

stránku a vstúpila do členstva. 

Následne mi zaslali emailom program 

na rok 2020, v ktorom okrem iného bol aj 

rekondičný pobyt. Neváhala som ani 

na sekundu a prihlásila som sa. Išla som 

do neznáma, a to ma práve fascinovalo.  

Rekondičnému pobytu predchádzal 

edukačný pobyt od 4.9. – 6.9.2020, 

na ktorom som sa žiaľ z pracovných 
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dôvodov nezúčastnila, takže začala som 

nedeľou 6.9.2020.  

Moju spolubývajúcu som na izbe 

nenašla, ale podľa chýbajúceho  županu, 

som predpokladala, že bude 

vo WELLNESSE. Aj tak bolo. Marcelka 

ma oboznámila s tým, ako to 

vo všeobecnosti prebieha na pobyte 

a predstavila mi aj ďalších členov klubu. 

Prvý večer som sa cítila trošku stratená, 

avšak netrvalo to dlho. Po večeri sme mali 

zoznamovací večer, na ktorom sa všetci 

členovia – „starí“ ale aj „noví“ v krátkosti 

predstavili. Aj tak som mala z toho 

„guláš“. Ďalšie dni prebiehali asi takým 

spôsobom, že sme sa večer, resp. ráno 

dohodli, čo konkrétne podnikneme v daný 

deň.  

 

Tí húževnatejší a výkonnejší podnikali 

náročnejšie turistické trasy, tí menej 

zdatní, do ktorej skupiny patrím aj ja, sa 

vydali po nenáročných chodníčkoch.  

Takto sme každý deň spoznávali nie 

len seba navzájom, ale aj naše krásne 

Tatry. Vždy sme to ukončili v miestnych 

kaviarničkách a v hotelovom wellnesse. 

  

Pri večeri sme si odovzdali informácie, 

ako sme prežili deň. Potom nasledoval 

náučný program napríklad ako zvládnuť 

stres, ako sa stravovať  a posledný večer 

zaujímavá súťaž s hodnotnými cenami 

a bowling. Páči sa mi, ako členovia klubu 

vytvárajú program, každý svojim kúskom 

prispieva.  

Tento pobyt naplnil všetky moje 

očakávania. Stretla som ľudí s rovnakými 

problémami ako mám ja. Okrem toho, že 

sme si navzájom odovzdávali informácie 

ako čo najľahšie zvládnuť našu chorobu, 

stali sme sa priateľmi. Sú to ľudia z celého 

Slovenska, takže teraz viem, že keď sa 

vydám do Martina, Košíc, na Liptov, 

do Bratislavy, do Senice... Viem, že ich 

tam nájdem. Páčilo sa mi, ako tí „starí“ 

členovia oslovujú „nových“, snažili  sa, 

aby sme aj my, „noví“, zapadli. Ďalšia 

oslobodzujúca vlastnosť, že sme si všetci 

tykali.  K tomu krásy Tatier, čistý vzduch, 
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slnečné počasie, wellness, výborne jedlo,  

smiech, čo viac si človek môže priať. Bol 

to balzam na dušu ako aj fyzická aktivita, 

najlepšie  benefity pre naše ochorenie. Už 

teraz sa teším na ďalší rekondičný pobyt.  

 

Hanka Kollárová 

 

 
 

Rekondičný pobyt po prvýkrát 

 

Som novou členkou SCC a keď prišiel 

mail s pozvánkou na rekondičný pobyt, 

váhala som, keďže som nikdy na niečom 

takom nebola. Rozhodnutie IDEM! padlo 

na poslednú chvíľu vďaka poštuchnutiu 

od mojej maminy, ktorá sa chcela 

zúčastniť spolu so mnou a zrelaxovať sa. 

Po dlhej ceste autom, sme bezpečne 

dorazili pred hotel Belluvue v Hornom 

Smokovci. Pravdaže sme sa nevyhli 

chvíľkovému poblúdeniu, keď zlyhala 

navigácia v mojom podaní. Ako mestský 

človek, čo sa ocitol v Tatrách po prvýkrát 

v živote, vám môžem povedať, že vzduch 

aj atmosféra vrchov bola úchvatná. Jemná 

mliečna hmla zahaľovala vrcholky hôr 

týčiacich sa nad mestečkom. Tie 

výhľady... Presunuli sme sa na recepciu 

kde nás ochotný mladý pán ubytoval a dal 

pokyny: „Vpravo, vpravo, výťah, dole, 

chodba, výťah vpravo, hore...“ 

Po chvíľkových zmätkoch s nájdením 

správneho výťahu sme našli správny smer, 

a teda aj izby. Naša izba bola malá, ale 

pohodlná s luxusnou kúpeľňou. 

Rozosmialo nás prečítanie si správy 

od zamestnancov hotela o jednom 

špeciálnom vysokohorskom lietajúcom 

obyvateľovi, ktorý rád nechával svoju 

večeru na balkónoch izieb. A hoci sme ho 

chceli vidieť, za celý pobyt sme na neho 

nemali šťastie. Prišiel prvý večer a prvé 

stretnutie s ostatnými členmi. Úprimne 

milo ma prekvapila hojná účasť ľudí, hoci 

bývam v davoch nervózna, 

pri predstavovaní som necítila trému.  

Bolo tam veľa ľudí z rôznych častí 

Slovenska čo majú, ako aj ja, Crohnovu 
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chorobu. Nasledovala prvá prednáška 

od pani psychologičky.  

Práve táto prednáška mi pomohla 

v rozhodnutí získavať informácie 

a skúsenosti s chorobou, ktorá mi neraz 

znepríjemnila život. A tak, môj prvý večer 

bol veľkým zážitkom. Spoznala som veľa 

úžasných a silných ľudí, a trúfam si 

povedať, že som získala dobrých 

kamarátov. V nasledujúcich dňoch som 

spolu s mojou maminou spoznávala okolie 

Smokovca – vyviezli sme sa lanovkou 

na Hrebienok, navštívili sme Tricklandiu, 

zatúlali sme sa do Ski múzea a dokonca aj 

do Tatranskej Galérie. Poobedia som sa 

zúčastňovala cvičenia Qi Gong (Či Kung), 

v ktorom som našla svoj vnútorný pokoj. 

No a po večeroch sme mali program 

vyplnený zaujímavými prednáškami. Veľa 

informácií som si odniesla najmä 

z prednášky „ako pracovať so stresom“ 

a z prednášky o stravovaní sa pre IBD 

pacientov. Vždy večer sme sa rozprávali 

v lobby bare o svojich životoch, liečbe, 

doktoroch alebo o plánoch na turistiku. 

Tento pobyt bol veľmi príjemný, veľmi mi 

pomohol pochopiť niektoré veci, ktoré 

dovtedy boli pre mňa záhadou.  

 

Majka Matláková 
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Kniha Život s Crohnovou chorobou a ulceróznou kolitídou 

 

Predstavujeme Vám druhé rozšírené 

vydanie mimoriadne úspešnej publikácie 

pre pacientov Život s Crohnovou 

chorobou a ulceróznou kolitídou od Prof. 

Hlavatého a kolektívu. Kde si pacienti 

s IBD môžu prečítať v 15 rôznych 

kapitolách, o svojej chorobe 

od príznakom, diagnostike, najnovším 

možnostiam liečby, dietetickom 

stravovaní a možno aj správnej 

životospráve. V knihe nájdete určite aj 

cenné rady o tom ako plánovať 

rodičovstvo a aké sú možnosti sociálnej 

podpory pre nás pacientov.  

 

Knižka je bohato ilustrovaná 

a doplnená receptárom bezzvyškovej diéty 

a slovníkom najčastejších lekárskych 

odborných termínov. 

Nová rozšírená komplexná kniha 

o Crohnovej chorobe a ulceróznej kolitíde 

je určená ľudom všetkých vekových 

skupín, pre pacientov, rodičov detí, 

dospievajúcich adolescentov, príbuzných 

ale aj všetkých, ktorí sa chcú dozvedieť 

o chronických zápalových ochoreniach 

čreva a čo je kľúčom k dobrej kvalite 

života. 

Čitatelia sa dozvedia odpovede 

na mnohé otázky: Čo je Crohnova 

choroba a ulcerózna kolitída? Ako sa 

tieto ochorenia prejavujú? Môžu sa 

ochorenia čreva prejavovať bolesťou 

kĺbov? Je nutné podstúpiť 

kolonoskopické vyšetrenie? Aké sú 

najmodernejšie možnosti liečby? Viem 

si pomôcť zmenou životného štýlu? 

Mám držať diétu? Môžem cvičiť? Čo 

ak plánujeme rodičovstvo, môžem byť 

tehotná? Mám nárok na kúpele 

a pomôcky? Čo znamená remisia alebo 

terminálne ileum v správe? 

Crohnovou chorobou alebo ulceróznou 

kolitídou trpí na Slovensku okolo 

pätnásťtisíc pacientov. Je to chronické 

zápalové ochorenie tráviaceho traktu, 

ktoré sa najčastejšie vyskytuje v časti 

spoja tenkého a hrubého čreva. Už dávno 

nejde o raritné ochorenia, naopak, výskyt 

týchto ochorení z neznámych príčin stúpa 

a neraz sa začínajú už v detskom veku. 

Napriek závažnosti tejto diagnózy 

dokážu pacienti viesť plnohodnotný život. 
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SPRÁVY A NOVINKY zo SVETA VEDY pre IBD 

Pripravil Viliam Štovčík 

 

➢ Štúdia poukázala na to, že niektoré flavonoidy – zložky, ktoré sa nachádzajú 

v ovocí a zelenine, majú silný protizápalový účinok. Preto je vhodné aby sa skúmali účinky 

týchto látok, ako potencionálnej liečbe pri rôznych formách IBD.  
Intestinal Mucosal Barrier Function Restoration in Mice by Maize Diet Containing Enriched Flavan-4-Ols. J. Nutrients, 

2020.  

 

➢ Podľa nedávnej štúdie, špecializované bunky tenkého čreva „tuft cells“, redukujú 

chronické zápaly čreva in ich aktiváciou pomocou metabolitov dobrých baktérií. Objav 

otvára dvere k možným alternatívam helmintickej terapie, pri ktorej sa parazitické červy 

používajú na stimuláciu imunitnej odpovede pacienta na zníženie zápalu. 
Succinate Produced by Intestinal Microbes Promotes Specification of Tuft Cells to Suppress Ileal Inflammation. 

J. Gastroenterology, 2020 

 

➢ Štúdia zameraná na liečbu IBD pomocou výživy, poukázala na to, že IBD pacienti 

majú nerovnováhu v mikrobióme v črevách, kde prevládajú zlé baktérie a kvasinky, ktoré 

sú zodpovedné za vznik zápalov. Tzv. IBD-protizapalová diéta túto nerovnováhu 

upravuje. Počas tejto diéty dochádzalo u pacientov v ich mikrobióme k nárastu počtov 

baktérií produkujúcich mastných kyselín s krátkym reťazcom (butyrátov), ktoré sú 

zodpovedné za zníženiu aktivity zápalových procesov v črevách. Pri diéte sa kladie dôraz 

na zvýšený príjem prebiotík a probiotík a vysadeniu karbohydrátov.  
Diet as a microbiome-centered therapy for IBD – Presented by Ana Maldonado-Contreras, UMASS Medical School 

 

➢ V súčasnosti neexistuje žiadny liek na Crohnovu chorobu a dostupné lieky 

nefungujú u všetkých pacientov, preto pokrok v liečbe pozorne sledujú lekári a pacienti. 

Jedna štúdia, ktorá je vo fáze I ukazuje na možný prísľub, že liečivo s názvom AZD4205 

bude vhodné na liečbu Crohnovej choroby. Ide o perorálny liek, ktorý kompetitívne 

inhibuje s ATP-ázami, a je JAK1 selektívnym inhibítorom, čo naznačuje jeho potenciál ako 

efektívnu a bezpečnú možnosť liečby pre pacientov s Crohnovou chorobou. 
AZD4205, a selective, GI tract-enriched selective JAK1 inhibitor for Crohn's disease: preclinical evidence and Phase I data. 

Presented by Mei Wang, Dizal Pharmaceuticals 

 

 

Vilko 
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Biologické a biosimilárne lieky 

MUDr. Monika Laššánová, PhD. 

Ústav farmakológie a klinickej farmakológie LFUK Bratislava 

 

Biologická liečba je známa už viac ako 

35 rokov. Objav biotechnologickej výroby 

biologických liečiv (monoklonálnych 

protilátok) bol v roku 1984 ocenený 

Nobelovou cenou za fyziológiu 

a medicínu. Indikácie a užívanie 

biologickej  liečby sa postupne rozšírili 

do mnohých špecializácií medicíny, 

a v súčasnosti sa najčastejšie používa 

v onkohematológii, gastroenterológii, 

reumatológii, onkológii, kardiológii, 

diabetológii, pneumológii či dermatológii.  

Pod pojmom biologický referenčný 

liek sa podľa zákona 363/2011 rozumie 

biologický humánny liek, ktorého účinná 

látka je vyrobená alebo extrahovaná 

z biologického zdroja a na ktorej 

charakteristiku a stanovenie kvality je 

potrebná kombinácia fyzikálnych, 

chemických a biologických skúšok, ako aj 

znalosť výrobného postupu a jeho 

kontroly. Následne zákon udáva pojem 

biologicky podobný liek (biosimilar) čo je 

biotechnologická kópia biologického 

lieku, ktorá má porovnávacími klinickými 

skúškami dokázanú podobnosť 

vo fyzikálno-chemických vlastnostiach, 

účinnosti a bezpečnosti. Biologicky 

podobné lieky sú do klinickej praxe 

zavádzané po skončení patentovej ochrany 

referenčného biologika a sú vyvinuté tak, 

aby boli veľmi podobné pôvodnému 

biologickému referenčnému lieku. 

Dôležité je uviesť, že aj v prípade 

referenčného biologického lieku existujú 

malé rozdiely aj medzi rôznymi šaržami 

toho istého referenčného biologického 

lieku. Tieto rozdiely sú dané tým, že 

účinné látky sú prirodzene premenlivé, 

veľké, komplexné molekuly, vytvorené 

živými bunkami. Biologiká pochádzajú 

zo živých buniek, z unikátnych 

tkanivových línií a sú vyrobené 

technológiou rekombinantnej DNA, alebo 

kontrolovanou expresiou génov 

kódujúcich biologicky aktívne proteíny. 

Účinnou látkou sú zvyčajne proteíny, 

ktoré sú väčšie a zložitejšie než účinné 

látky nebiologických liekov, ktoré sa 

vyrábajú chemickou syntézou (tabuľka 1).  

Tak, ako pri každom inom lieku, aj 

pri biologicky podobnom lieku je pred 

jeho schválením pre uvedenie na trh 

potrebné preukázať, že jeho prínosy 

prevažujú riziká. Na rozdiel od klasických 

chemických liekov sú pri biosimilároch 

vyžadované porovnávacie štúdie 

preukazujúce kvalitu, čistotu, bezpečnosť 

a účinnosť podobnú referenčnému 

biologickému lieku.  Vyžaduje si to veľké 

množstvo informácií, vrátane údajov 

týkajúcich sa čistoty a výroby, ako aj 

správneho fungovania biologicky 

podobného lieku a tiež rozsiahle 

porovnania s referenčným liekom. 

Porovnania sa vykonávajú postupným 

spôsobom, ktorý sa začína podrobnými 

štúdiami v laboratóriu (predklinické 

štúdie), pri ktorých sa porovnáva štruktúra 

s funkciou liekov, a následne sa podľa 

potreby prechádza na porovnávacie 

klinické štúdie (štúdie na ľuďoch). 
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 Uvedenie biologicky podobného lieku 

na farmaceutický trh v Európskej únii je 

možné na základe úspešného absolvovania 

tzv. centralizovanej procedúry registrácie, 

ktorá je povinná pre všetky biologiká, 

a následného schválenia Európskou 

komisiou na základe odporúčania 

Európskej liekovej agentúry (EMA).  

  

Tabuľka č. 1: Porovnanie vlastností malých, chemických molekúl a biologických liekov 

Vlastnosť 
Malá, chemická 

molekula 
Biologický liek 

Hmotnosť 100 – 1000 Daltonov 18 000 – 145 000 Daltonov 

Výroba Chemická syntéza 

Produkovaný živými organizmami a izolovaný 

biotechnologickými procesmi metódami genetického 

inžinierstva 

Dĺžka výrobného 

cyklu 
3 týždne 25 – 50 týždňov 

Štruktúra 
Jednoduchá, presne 

definovaná 

Zložitá, komplexná priestorová štruktúra, citlivá na mnohé 

faktory 

Stabilita Stabilné Citlivé na zmeny fyzikálnych podmienok 

Spôsob podania Enterálne,  parenterálne Parenterálne 

Imunitný systém Zvyčajne neimunogénne Potenciálne imunogénne 

Cena Nízka Vysoká 

Počty liečených 

pacientov 
Vysoké Nízke 

Registrácia Rôzne Centralizovaná procedúra 

 

Každá konkrétna farmakoterapia je 

limitovaná mierou percepcie a akceptácie 

rizika, každý liek môže byť potenciálne 

rizikový, tak chemický či biologický. 

Všetky biologiká pri svojej registrácii 

musia preukázať svoju štruktúru, 

biologickú aktivitu, biologickú účinnosť, 

bezpečnosť a imunogénnosť. Nežiaduci 

účinok (NÚ) humánneho lieku je každá 

škodlivá a nechcená reakcia, ktorá vznikla 

po podaní humánneho lieku v určených 

dávkach. Závažný nežiaduci účinok 

humánneho lieku je každý nežiaduci 

účinok humánneho lieku, ktorý spôsobuje 

smrť, ohrozuje život chorého, vyžaduje 

poskytovanie ústavnej zdravotnej 

starostlivosti alebo jej predĺženie, 

vyvoláva zdravotné postihnutie alebo 

pracovnú neschopnosť, invaliditu chorého 

alebo sa prejavuje vrodenou úchylkou 

alebo znetvorením. Referenčné, aj 

biologicky podobné biologické lieky majú 

zo svojej podstaty potenciál vyvolať rôzne 

nežiaduce účinky rôznej závažnosti. 

Špecifické NÚ biologík  bývajú založené 

na imunitnej odpovedi vo forme tvorby 

špecifických protilátok proti biologickému 

lieku, čo môže viesť k nežiaducim 

alergickým reakciám, rovnako aj 

k zníženiu aktivity týchto liečiv 
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(neutralizačné protilátky). Biosimilárne 

lieky nie sú dôvodom na obavy, ohľadne 

bezpečnosti podávanej liečby, o čom 

svedčia aj skúsenosti s ich používaním 

v Európe ako aj vo svete. Prvý biologicky 

podobný liek, somatotropín, bol v EÚ 

registrovaný už v roku 2006, čiže je tu už 

reálnych 14 rokov skúseností 

s biosimilármi v Európe. Do augusta 2019 

EMA zaregistrovala 54 biosimilárov. 

Na Slovensku sú napríklad 

onkohematologickí pacienti liečení 

biosimilárnymi liekmi už od roku 2009.  

Na domácom trhu sú molekuly ako napr. 

filgrastim, kde sa už referenčný 

biologický liek ani nepoužíva, a lieči sa 

iba biosimilárom. Skúsenosti 

s používaním prvej biologicky podobnej 

monoklonálnej protilátky infliximab, sú 

na Slovensku od roku 2013.  

Za posledných 10 rokov monitorovací 

systém bezpečnosti EÚ neidentifikoval 

žiadny relevantný rozdiel v charaktere, 

závažnosti alebo frekvencii nežiaducich 

účinkov medzi biologicky podobnými 

liekmi a ich referenčnými liekmi.  

 
 

Biologicky podobné lieky sú 

finančne dostupnejšou, avšak rovnako 

účinnou, bezpečnou a kvalitnou 

alternatívou referenčných biologických 

liekov. Vstupom biologicky podobných 

liekov na slovenský trh a reálnou 

preskripciou v klinike (začatie liečby 

nových pacientov najlacnejším dostupným 

biologikom daného liečiva) sa môže 

rozšíriť populácia liečených pacientov 

za súčasného vygenerovanie úspor 

verejných zdrojov, ktoré môžu byť 

realokované na nákladnú, inovatívnu 

liečbu závažných a zriedkavých ochorení.  

 
Obr. 1: Global Biosimilars (Stada Slovakia) 
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Pterostilbén z čučoriedok má potenciál pre liečbu IBD 

Vybrané časti z článku od Xiao Meng a kol.; preložil a upravil Viliam Štovčík 

 

 

Pterostilbén (PSB), zložka, ktorú 

obsahujú čučoriedky, má potenciál 

pri liečbe IBD, jej účinok je v tom, že 

znižuje aktivitu zápalových procesov 

imunitného systému v črevách.  

 

 
Obr. 1: Chemické vzorce pterolstilbénu 

a resveratrolu (Chemoffice) 

 

Účinné bioaktívne látky možno nájsť 

v každej rastline (molekuly, ktoré 

ovplyvňujú rôzne reakcie v tele napr. aj 

zápaly).  

Resveratrol  (RSV polyfenol) je 

jednou takouto bioaktívnou látkou ako 

aj výborným antioxidantom, ktorý sa 

našiel v šupkách červeného hrozna, 

kakaovom prášku, orieškoch, horkej 

čokoláde a lesnom ovocí.  U RSV boli 

nájdené aj proti zápalové účinky.  

Jeho účinnejšia forma pod názvom 

pterostilbén bol nájdený vo veľkom 

množstve v čučoriedkach. PSB na rozdiel 

od RSV sa v črevách absorbuje rýchlejšie 

a ľahšie.  

 

Obidve látky majú výrazný 

imunomodulačný účinok a protizápalový 

efekt pri ulceróznej kolitíde a to tak, že 

tieto látky znižujú produkciu 

prozápalových cytokínov v tele 

a moduláciu, a produkciu dvoch typov 

imunitných buniek dendritických buniek 

a T-lymfocytov. Dendritické bunky 

produkujú protizápalové cytokíny, ktoré 
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potom aktivujú produkciu T-lymfocytov 

a následne aj imunitnú odpoveď.  

V štúdii tímu Dr. Yashiru sa študoval 

účinok niekoľkých látok na dendritické 

bunky, ktoré boli aktivované proliferáciou 

T lymfocytmi. 

Pterostilbén vykazoval vysokú 

imunosupresívnu aktivitu a chránil T- 

lymfocyty aby sa premenili na Th1 a Th17 

subtypy T-buniek (tie zvyšujú imunitnú 

odpoveď) a zvyšujú aktivitu enzýmov, 

ktoré nevedú diferenciáciu na regulačné 

T bunky, ktoré inhibujú imunitné 

odpovede a zápal. 

 

Účinky: 

Kardiovaskulárny systém 

Resveratrol aktivuje produkciu 

rôznych látok a proteínov bunkami, ktoré 

majú ochranný účinok na bunky srdca 

a cievneho systému. Rovnako inhibuje 

agregáciu trombocytov (krvných 

doštičiek) a tvorbu krvných zrazenín. Tým 

sa znižuje vznik srdcového infarktu 

a mŕtvice.4 Resveratrol rovnako pozitívne 

pôsobí na vazodilatáciu ciev a to tak, že  

zvyšuje produkciu NO (oxidu dusnatého) 

v bunkách.1 Niektoré štúdie poukázali 

nato, že vysoké dávky RSV znižujú riziko 

vzniku trombóz a arteriosklerózy.2 Nie je 

zatiaľ známe, akým spôsobom RSV 

pôsobí v bunkách proti vzniku 

artériosklerózy, no uvažuje sa, že RSV 

znižuje hladiny LDL cholesterolu (zlého 

cholesterolu) vychytávaním medi z tela 

a voľných radikálov.  

 

Protizápalový účinok 

K zápalovým reakciám v organizme 

dochádza preto, že v našom organizme sa 

dostanú s pod kontroly cyklooxygenzy 

(COX) enzýmy, ktoré majú v organizme 

niekoľko funkcií, dôležitých pre správne 

fungovanie organizmu. Ak sa tak stane 

dochádza k vzniku bolesti a chronickým 

imunitným ochoreniam. Vzhľadom nato, 

že Resveratrol inhibuje COX enzýmy, má 

výrazný protizápalový efekt. Okrem toho 

inhibuje rôzne hydroperoxidázy, 

lipoxygenázy3 a prozápalové cytokíny4. 

dendritickými bunkami a to znížením 

aktivity transkripčného faktora, ktorý sa 

viaže na DNA.   

Viaceré štúdie poukazujú, že tieto látky 

sú lepšími protizápalovými látkami ako 

napr.  aspirín, ibuprofén5. 

 

Protirakovinový účinok 

Resveratrol a Pterostilbén inhibuje 

proliferáciu rakovinových buniek v tele 

a to aj rakoviny pŕs, prostaty, žalúdka, 

čriev, pankreasu, štítnej žľazy6. Jedným 

spôsobom prečo je to tas, je že tie to 

bioaktívne látky inhibujú angiogenézu 

(tvorbu nových ciev a žíl, ktoré tumory 

potrebujú na svoj rast)7. Iným je, že 

inhibujú aktivitu enzýmov zodpovedných 

za tvorbu enzýmov cyklooxygenáz.  

 

Antivírusová aktivita 

Resveratrol má aj antivírusovú 

aktivitu, napr. Blokuje transportné 

a replikačné funkcie niekoľkých vírusov 

najmä respiračných – chrípkových 

a koronavírusov8. Okrem toho inhibuje 

dozrievanie DNA u herpesvírusov9 

Podobne zvyšuje účinok iných 

antivirálnych látok.  
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Proti starnutiu 

V niektorých vedeckých štúdiách bol 

zaznamenaný výrazný efekt RSV, ktorý 

predlžoval život nižších organizmov10 

a niektorých rýb11. Rovnako bol zistené, 

že RSV zvyšuje kognitívne procesy 

v organizmoch11. Procesy, akým účinkuje 

RSV a PTB proti starnutiu nie je známy, 

uvažuje sa, že tieto bioaktívne látky 

zvyšujú produkciu určitých proteínov, 

ktoré spomaľujú starnutie buniek 

aktivovaných SIR-2 génmi buniek.  

 

Udržiavanie váhy a chudnutie 

Obezita je biologicky charakterizovaná 

nárastom počtu tukových buniek –

adipocytov. RSV a PTB účinne inhiboval 

vzniku týchto buniek z pre-adipocytov 

a tým aj nárastu váhy.12 To by sa mohlo 

využiť pri redukčných diétach. 

Preto pre prevenciu chorôb je dôležité 

identifikovať prospešné zložky 

v potravinách a pochopiť základný 

mechanizmus, ktorým sú imunitné 

odpovede a homeostáza modulované 

v tele. Tieto vlastnosti, otvárajú cestu 

k novej, prirodzenej liečbe zápalového 

ochorenia čriev. 
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IBD-AID Diéta alebo „Anti-Inflammatory Diet“ pre IBD pacientov 

Viliam Štovčík 

 

IBD-AID diéta je diéta, ktorá vychádza 

zo špecifickej diéty (SCD),  ktorá sa 

zameriava najmä na príjem špecifických 

karbohydrátov. Táto nová diéta je jej 

modifikáciou, lebo každý z nás má 

špecifický mikrobióm a práve u IBD 

pacientov, v ich mikrobióme dochádza 

k vzniku disbalancii medzi baktériami, 

pričom prevládajú baktérie a kvasinky 

zodpovedajúce za zápalové procesy. Táto 

striktná IBD-AID diéta sa túto 

nerovnováhu snaží nakloniť na  stranu 

„dobrých“ baktérií pomocou vhodných 

potravín a vylúčením škodlivých potravín. 

Diéta má 3 fázy, počas ktorých sa lieči 

zápal, príčina zápalu a udržiavanie 

remisie. Počas stravovania sa kladie dôraz 

na tieto pravidlá:  

1. Probiotiká 

Fermentované, teda kvasené potraviny 

s dobrými a prospešnými baktériami – 

kimchi (tradičné kórejské jedlo pripravené 

z fermentovanej sezónnej zeleniny), miso 

(fermentovaná pasta na prípravu 

polievky), a fermentovaná zelenina. 

2. Prebiotiká 

Potraviny vhodné na tvorbu prostredia 

pre „dobré“ baktérie (tab. 1).  

 

Pri tejto diéte je vhodné, aby strava 

obsahovala aj príjem rozpustnej vlákniny 

ktorá podporuje vstrebávanie 

nenasýtených mastných kyselín s krátkym 

reťazcom a pri formovaní stolice 

a upravuje motilitu (pohyby) čriev.  

Aby sme zvýšili tento účinok 

rozpustnej vlákniny je potrebné úplne 

vysadiť potraviny obsahujúce nerozpustnú 

vlákninu – potraviny akými sú ovos, 

pšenica, celozrnné potraviny, rôzne keksy, 

sladkosti, priemyselne spracované 

potraviny, atď. 

 

Tabuľka č. 1: niektoré pro- a prebiotické potraviny 

PROBIOTIKÁ PREBIOTIKÁ 

jogurty 

mlieka: 

• mandľové mlieko 

• ovčie a kozie mlieko 

• bezlaktózové mlieko 

banány 

fermentovaná zelenina 

semiačka: 

• sezam 

• chia 

kyslá kapusta* cesnak 

miso* cibuľa 

riasy – nori reďkvička 

kyslé uhorky artičoky 

med lesný listová zelenina 
 asparagus 

kimchi* 
zelenina, niektoré 

ovocie 

tempeh* (bezzrnný) strukoviny 

Pozn.: *obsahujú aj prebiotiká 

3. Nevhodné potraviny 

Pri diéte sú zakázané sacharidy s pro-

zápalovými účinkami, ktoré nemajú dobrý 

vplyv na dobrý mikrobióm. Potraviny 

obsahujúce laktózu, pšenicu, rafinovaný 

cukor (sukróza) a kukuricu sú zakázané. 

1. Vysadenie týchto potravín znižuje 

vhodné prostredie pre osídlenie čreva 

„zlými“ baktériami. 

2. Vysadenie týchto potravín 

zlepšuje trávenie a regeneráciu čreva. 
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Takýmito zložkami jedál aj samotnými 

jedlami sú napríklad: 

• nasýtené tuky (hydrogenované oleje) 

• emulgátory – maltodextrín,  polysorbát 

80, karbosymetylcelulóza 

• komerčné potraviny s prídavkom cukru 

• fast food a spracované potraviny 

• mlieko & syry (tvrdé syry len v malom 

množstve)  

• cukrovinky 

 
Obr. 1: Zdravé potraviny  

(umassmed.edu/nutrition/blog) 

 

4. Vhodné potraviny 

• ovocie a zelenina – bohatá 

na mikronutrienty, vitamíny, minerály 

a rozpustnú vlákninu 

• proteíny (strukoviny, orechy, olivový 

olej, avokádo, ľanové a sezamové 

semiačka, ryby, vajcia) 

• saturované tuky <5g/ na porciu (mäso) 

• zvýšte prijem prírodných olejov- 

orech, avokádo, olivový atď. 

• med a cukor z kokosových kvetov 

• nápoje – káva v malom množstve, čaj 

(zelený, červený, matcha), voda 

a minerálne vody zásadité (fatra) 

 

Táto diéta a potraviny, ktoré sa 

používajú, majú za úlohu znížiť 

alebo zastaviť zápal v čreve, opraviť 

poškodenie črevnej výstelky, 

a pomôcť nastaviť organizmus 

do rovnováhy a podporiť pozitívne 

imunitný systém tak aby 

prozápalové faktory a cytokíny sa 

nevyplavovali do tela. 
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Odporúčaná IBD-AID diéta  
Viliam Štovčík 

 

Fáza 1: Vrátiť sa k základom 

Ak máte relaps ochorenia alebo 

krvácate začnite alebo sa vráťte k fáze 1, 

ktorá upravuje črevo, zastavuje hnačky 

a nechcené pohyby čriev. Stravu 

vo  fáze 1 by mali mať aj hospitalizovaný 

pacienti. Vyznačuje sa ľahkou stravou, 

najmä varenou alebo pripravenou v pare. 

Tipy: smoothies s chia semiačkami (ak 

vám potom nespôsobia hnačku), čisté 

vývary, varená zelenina, miso (zdroj 

probiotík), a varené mäso a ryby. 

Fáza 2: Viac jedla a rôznorodosti  

Ak sú symptómy pod kontrolou 

a príznaky sú už miernejšie, do stravy sa 

môžu pridať potraviny s malým obsahom 

rozpustnej vlákniny. Jedlo a príprava 

zahŕňa už pomaly dusené jedlá: zeleninu, 

niektoré strukoviny, ako napr. červená 

šošovica alebo fazuľa. Do jedálnička 

môžete pridať probiotické potraviny a pite 

veľa vody.  

Tipy: zelená zelenina (rukola, zelená 

fazuľka, špenát), dobré varené teľacie, 

paradajky, lesné ovocie (okrem jahôd), 

ovocie bez kôstok, ryžové cestoviny alebo 

cestoviny zo šošovicovej múky, či 

hrachovej múky.  

 

 

 

 
Obr. 2: Vhodné suroviny na prípravu jedál 

(discovermagazine.com/health/) 

Fáza 3: Remisia 

V tejto fáze sa cítite dobre, silnejšie 

a máte aj komfort ohľadom svojich 

aktivít. Črevá a ich aktivita je v norme 

a prirodzená. 

 

Tipy: varená a dusená zelenina 

a mäso, ryby, krevety,, citrusy, šošovica.... 

 

!Pozor: Každý toleruje určité 

potraviny, iný nie. Preto sa potraviny 

pridávajú postupne a individuálne, aby ste 

sa mohli vrátiť o krok späť, ak by vám 

novozaradená potravina urobila problém. 

Ak po zaradenej potravine sa cítite horšie, 

zhoršia sa prejavy ochorenia, hnačky, mali 

by ste kontaktovať lekára a/alebo svojho 

výživového poradcu. 
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Bylinná zmes, ktorá pomáha pri liečbe vírusových ochorení  

– zmes Yu Ping Feng San 

Viliam Štovčík

 

 

Obsahuje 3 hlavné byliny a používa sa 

najmenej 800 rokov, prvá zmienka o tejto 

zmesi je z roku 1213, z obdobia Ming 

dynastie.1  

 

Symptómy 

Zmes sa predpisuje pri všetkých 

prejavoch nedostatočnosti – zmes 

zastavuje spontánne potenie, zabraňuje 

patogénom, akými sú vírusy a baktérie 

napádať organizmu3, používa sa 

pri chronických ochoreniach, oslabenom 

imunitnom systéme, autoimúnnych 

ochoreniach, pri averzii na chlad 

a sezónnych nádchach, alergiách, edéme 

pľúc, rôznych opuchoch končatín a tela. 

Dôvod na predpísanie tejto zmesi môže 

byť aj slabý a skákajúci pulz, a bledá tvár, 

bledý opuchnutý, ale tenký jazyk. 

 

 

Zmes ovplyvňuje: 

1. posilňuje 

obrany schopnosť 

2. zastavuje 

potenie 

3. vypudzuje 

patogény 

z tela 

zabraňuje 

patogénom 

napádať 

organizmus 

spontánne 

potenie 

averzia 

k chladu 

 

Použitie: 

•Menierov 

syndróm 

•Chronická 

nefritída 

•nádcha, 

senná 

nádcha 

•spontánne 

potenie 

• vírusové 

infekcie 

• kašeľ 

•AIDS/HIV 

•Alergie 

•Astma 

•bronchitída 

•únavový 

syndróm 

•chrípka 

•dermatitída 

•emočné problémy 

•senzitivita 

k prostrediu 

•paralýza tváre 

•fibromyalgia 

•glomerulonefritída 

 

Zloženie: 

Názov zloženie 

atraktylis velkopborový  40 % 

Ledebouriela rozkladitá 35 % 

Kozinec blanitý 15 % 

Dam čínsky 5 % 

Jujuba 

škorica 

Pivoňka 

mandarinka 

2.5 % 

1 % 

1 % 

0.5 % 
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Astralagus je sladkej a teplej povahy, 

a transformuje vlhkosť v organizme. Tiež 

podporuje činnosť pankreasu, pľúc 

a obličiek. Zvyšuje tvorbu energie 

a intersticiálnej tekutiny. 

 

 
Obr. 1: Astralagus 

  

Atractylodes – trpkej a sladkej teplej 

povahy, vysušuje vlhkosť a podporuje 

činnosť pankreasu a žalúdka.  

 
 Obr. 2:Atractylodes 

 

Atractylodes a astragalus dopĺňajú 

energiu, podporujú močenie, zastavujú 

potenie a stratu tekutín potom, znižujú 

opuchy na tele, mierne zahrieva 

organizmus. 

Obe tieto byliny spoločne v zmesiach 

sú najsilnejšou známou kombináciou 

na podporu imunitného systému a to 

najmä voči vírusovým ochoreniam 

v chladnom a vlhkom počasí. 

Siler (fang feng)2 podporuje činnosť 

imunitného systému, znižuje bolesť 

svalov, využíva sa proti hnačkám, 

hnačkám s prímesou krvi, bolestiam kĺbov 

a šliach, bolestiam hlavy a spazmom.  

 
Obr. 3:Laserpitium 

 

Astragalus (huang qi) a siler (fang 

feng) sa spolu používajú na začiatku 

akútneho ochorenia (chrípka a nádcha). 

Účinok je ten, že vytvára nevhodné 

prostredie vo vnútri organizmu na prienik 

vírusov a baktérii do tela. Podobne siler 

možno použiť pri triaškach svalov, 

nakoľko účinkuje aj na svalové bunky, 

prečisťuje ich od napr. kyseliny močovej 

po záťaži a pri oslabeniach a chorobách. 

 

Aplikácie zmesi z hľadiska modernej 

medicíny: 

 

Alergická nádcha, Senná nádcha, 

alergie  

Znižuje prejavy alergií a sezónnej, či 

sennej nádchy, kýchanie a kašeľ 
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pri alergiách na trávy a peľ. Mala by sa 

používať dlhodobo niekoľko mesiacov 

pred sezónou výskytu peľov, tráv.  

 

Použitie 

• dopĺňa energiu  

• zastavuje potenie  

• rozptyľuje a vypudzuje vietor z tela 

 

Jazyk  

Bledý tenký s bielym povlakom 

 

Pulz 

Slabý preskakujúci 

 

Kontraindikácie 

Potenie z vysokou horúčkou  

Počas akútneho stavu ochorenia. 

Pri vysokej (huang qi – môže spôsobiť 

väčšiu hypertenziu) 

 

Dávka 

2 tbl x 3 denne  

deti obdeň 2 tbl 3 denne 

 

Liečba emocionálnej stránky pacientov pri 

pocitoch, že sú napádaný inými ľuďmi 

alebo zo strachu chodiť von. 

 

Astma a akútna bronchitída 

Jade Windscreen zmes pozitívne 

podporuje imunitný systém tak, že 

podporuje tvorbu protizápalových 

cytokínov a inhibuje tvorbu 

prozápalových cytokínov a faktorov, teda 

v tele vytvára podmienky, ktoré patogény 

neobľubujú. Zmierňujú prejavy astmy 

a bronchitídy1, utišujú kašeľ tak, že 

podporujú činnosť pľúc, a čistia pľúca 

od škodlivín.  

 

Únavový syndróm 

Únavový syndróm, z hľadiska TČM 

možno priradiť k nerovnováhe a oslabeniu 

energie pankreasu, stagnácie energie 

v pečeni, a nerovnováhe v línii pečeň – 

pankreas, oslabeniu obličiek a pečene. 

Potom dochádza k tomu, že krv 

nedostatočne vyživuje kĺby a šľachy, 

dochádza k vzniku obštrukcií v toku krvi 

a energií a vzniká zápal, opuch a neskôr aj 

k tvorbe toxických látok v kĺboch 

a šľachách.  Ďalej pri zväčšení 

nerovnováhy sa oslabuje imunitný systém 

a človek začína byť aj senzitívny 

na vonkajšie prostredie (chlad a teplo).4 

Bylinky v zmesi posilňujú imunitný 

systém, tonifikujú strednú oblasť tela, 

posilňujú transportné funkcie krvi, 

dopĺňajú energiu, pomáhajú pri tvorbe 

krvi, zmierňujú opuchy kĺbov a šliach, 

končatín a zmierňujú bolesti. 

 

Glomerulonefritída 

Zmes je možné použiť aj pri liečbe 

chronickej glomerulonefritídy.5 Rovnako 

je vhodná pri nedostatočnosti obličiek, 

pľúc, pankreasu. Symptómy, ktoré sú 

prejavom a dôvodom pre predpis tejto 

zmesi sú: opuch tváre, opuchnuté 

končatiny, bledá pleť, časté močenie, 

únava, bolesť v dolnej časti chrbta. Táto 

zmes znižuje hladinu kreatinínu v moči 

a jeho účinok na obličky.6 

Imunodeficientné ochorenia 

Astragalus má výrazné účinky 

pri liečbe HIV, imunodeficiencie, 

a pri liečbe vírusových ochorení, 

chronických ochorení a pri spomaľovaní 

starnutia.7 To súvisí s tým, že zložky 

nachádzajúce sa v astralagus-e spomaľujú 

skracovanie telomér tak, že stimulujú 
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aktivitu telomeráz a produkciu T-

lymfocytov, a ktoré pozitívne aktivujú 

imunitný systém proti zápalovým 

cytokínom.7 

 

Bylinná zmes 

Podporuje imunitný systém, zvyšuje 

produkciu T-lymfocytov a proti 

zápalových cytokínov, používa sa aj ako 

podporná liečba počas chemoterapie 

a autoimunitných alebo chronických 

ochoreniach.  

 

 

 

Kombinácie zmesí: 

chronická astma, 

bronchitída1 

– použitie medzi 

akútnymi fázami 

ochorení 

+Ling Zhi Lung zmes 

chronické ochorenia 

alergie, nádcha, 

výtoky z nosa, 

bolesti hlavy 

pri pôsobení chladu 

a pri sennej nádche a 

alergiách. 

+ Xanthium a 

Magnolia zmes 

nádcha a senná 

nádcha, výtoky z 

nosa, dusivý kašeľ, 

začervenané oči. 

+ Xanthium zmes 

menopauza 
+ zmes dvoch 

nesmrteľných 

hypertenzia + Sheng Mai zmes 

 

Referencie:  
1 Scheid V, Bensky, D, Ellis A, and Barolet, R. Chinese Herbal Medicine Formulas & Strategies, 2nd Ed. Seattle: 

Eastland Press, 2009.  

2 Though known for its ability to expel wind from both the interior and exterior, siler (fang feng) cannot treat all types of 

internal wind. In fact, because of its ascending property, it is contraindicated for headaches due to liver wind, or 

headaches due to liver yang rising. It is quite versatile in treating external wind, but its application for treating internal 

wind is restricted to those types of wind directly affecting the skeletal muscles or intestines.  

3 Shen YH, Experiemental Study of Modified Yu Ping Feng Powder on Antibacterial Adhesions of Tracheal Mucosa in 

Mice Model of Chronic Bronchitis, Chinese Journal of Integrated Traditional and Western Medicine, Vol. 12, Issue 11, 

Nov. 1992.  

4 Flaws, B., Curing Fibromyalgia Naturally with Chinese Medicine, Boulder: Blue Poppy Press, 2007.  

5 Chen MF, Zhang QY, Observations on Experimental Glomerulonephritis Treated with Yu Ping Feng San, Chinese 

Journal of Modern Developments in Traditional Medicine, Vol 6, Issue 4, 1986.  

6. Zhong Xi Yi Jie He Za Zhi ( Journal of Integrated Chinese and Western Medicine), 1987; 7:403.  

7 Fauce, S. et al, Telomerase-Based Pharmacologic Enhancement of Antiviral Function of Human CD8+ T Lymphocytes, 

Journal of Immunology, 2008; 181; 7400-7406 
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Strava na jeseň 

Viliam Štovčík 

 

Ovocie a zelenina na jeseň sú nie len 

chutné, ale obsahujú veľa živín, ktoré vaše 

telo potrebuje, aby váš imunitný systém 

bol silný aj v chladnom počasí. Rovnako 

na jeseň je veľká časť potravín lacná, 

preto ani veľa peňazí neminiete 

pri nákupoch, a zároveň môžete využívať 

dostupné sezónne produkty a potraviny, 

čo znižuje environmentálnu záťaž planéty.  

Využívanie sezónnych produktov 

v stravovaní poskytuje rôzne variácie 

pri varení a stravovanie robí pestrým 

každý deň pri troche úsilia.  

 

Sladké zemiaky – vhodná príloha 

ku jedlám na jeseň 

 

Sladké zemiaky sú najzdravším typom 

zemiakov a sú preto veľmi vhodnou 

prílohou k jedlám na jeseň. Majú účinok 

proti rakovinotvorným látkam, proti 

cukrovke, proti zápalom akéhokoľvek 

druhu. Obsahujú antioxidanty – akými sú 

antokyány, vitamín A, C, B6, B5, draslík, 

horčík, meď, železo a rozpustnú vlákninu. 

Sladké zemiaky upravujú hladinu cukru 

a cholesterolu v krvi, a majú výrazný 

antibakteriálny, taktiež antifungálny 

účinok.  

Tip: ráno ako kaša s koriandrom, 

chilli, kurkumou a hubami  

 

Cvikla – jedzte koreň a aj vňať 

 

Rovnako ako koreň aj vňať cvikly 

poskytuje nášmu telu veľa prospešných 

látok, akými sú: vitamín C, folát (kyselina 

listová), vitamín B6, horčík, draslík, 

fosfor, mangán a železo. Cvikla zmierňuje 

horúčku a bolesti svalov, zvyšuje 

odolnosť organizmu voči infekciám, 

poškodenie pečene, upravuje krvný tlak 

a má antiradiačný účinok. 

Tip: Vňať – pripravte ju ako špenát, 

napríklad ako prívarok, alebo len tak 

do polievok, šalátov alebo smoothies. 

Koreň – ako boršč ako cviklový šalát 

alebo upiecť ako zemiaky. 

 

Ružičkový kel – posilňuje 

obranyschopnosť organizmu 
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Kel obsahuje veľa fytochemických 

látok, vitamínov, minerálov (vitamín C 

a K), a tiež vlákninu. Má protirakovinový 

účinok, znižuje LDL-choresterol a TAG 

v krvi, vhodným je na zníženie hmotnosti, 

podporuje zdravie a zvyšuje hustotu kostí.  

 

Tekvica Hokaidó – symbol jesene 

 

Tekvica obsahuje veľa vlákniny,  beta-

karoténu a antioxidantov, proteínov, 

horčík a draslík. Podporuje imunitný 

systém, čistí pečeň od toxínov, má 

pozitívny vplyv na kožu a oči, znižuje 

zápaly v tele. Tiež má protirakovinový 

účinok, je vhodný ako prevencia proti 

rozvoju diabetu typu 2 a podporuje 

činnosť kardiovaskulárneho systému 

a srdca.  

 

Maslová tekvica – srdce stravovania 

jesene 

Maslová tekvica má sladkú orieškovú 

chuť a pri jej použití vnesiete do jedál 

ďalšiu farbu. Tekvica je bohatá 

na antioxidanty a vitamíny. Má proti-

rakovinotvorný účinok a udržiava kosti 

zdravé. Je vhodnou potravinou aj 

pri redukčnej diéte. V strave sa dajú 

využiť aj tekvicové semiačka a tekvicový 

olej  

 

Karfiol – kreatívny mozog 

 

Karfiol je bohatý na vlákninu, 

antioxidanty a cholín (dôležitá látka, ktorá 

ochraňuje DNA pred poškodením). 

Obsahuje látky, ktoré vychytávajú toxíny 

v tele, znižujú prejavy artritídy, autizmu, 

zápalov, podporujú činnosť mozgu, 

podporujú imunitný systém, Má proti-

rakovinotvorný účinok (proti rakovine 

pŕs).   

Tip: ako cesto na pizzu alebo dusený 

s vajcom ako praženica.  

  

Baklažán – zvláštne ovocie 

 

Baklažán je botanicky ovocím, no my 

ho poznáme ako zeleninu. Baklažán je 

bohatý na antioxidanty, antokyaníny, má 

ochranný účinok na DNA v bunkách 

a vychytáva voľné radikály v tele. Tiež 

znižuje riziko vzniku kardiovaskulárnych 

chorôb, cukrovky, pozitívne kontroluje 

hladinu cukru a cholesterolu v krvi. Je 
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bohatý na rozpustnú aj nerozpustnú 

vlákninu. 

Tip: ako príloha k mäsu. 

 

Kel –  nádherná zdravá zelená 

zelenina 

 

Kel možno nazvať aj nutričnou 

„superstar“. Obsahuje málo kalórií ale 

za to veľa vitamínov, vlákniny, minerálov, 

antioxidantov, luteínu, polyfenolov. Kel 

má proti-rakovinotvorný účinok 

a podporuje zdravé črevá. 

Tip: súčasť šalátov, v smoothies, ako 

prívarok, či ako súčasť polievok.  

 

Jablká – jesenné ovocie ktoré pomáha 

byť na míle preč od lekárov 

 

Jablká obsahujú antioxidanty, vlákninu 

a fytolátky. Znižujú riziko vzniku 

rakoviny, kardiovaskulárnych ochorení, 

prejavy astmy a sezónnej nádchy. Taktiež 

znižujú prejavy alergických reakcií, riziko 

vzniku Alzheimerovej choroby, prejavy 

cukrovky a znižujú prejavy depresií, či 

zlej nálady. Vhodné sú aj pri redukčnej 

diéte a vplývajú aj na zdravotný stav kostí.  

Tip: vhodné jesť každý deň 1 jablko 

 

Brusnice – obsahuje najviac 

antioxidantov 

 
Brusnice sa považujú za najzdravšie 

ovocie, ktoré znižuje riziko vzniku 

infekcií, infekcií močových ciest, má 

protirakovinový účinok a pozitívne 

podporuje imunitný systém (produkciu 

protizápalových faktorov a cytokínov). 

Má protistarnúci účinok, čistí pečeň, 

znižuje záťaž pankreasu, znižuje 

vyplavovanie faktorov z pankreatických 

buniek a kortizolu z pankreasu, a taktiež  

upravujú krvný tlak. 

Tip: čerstvé alebo ako smoothie 

s iným bobuľovým ovocím a hruškou. 

 

Aj ostatné ovocie a zelenina, ktoré 

dozrieva na jeseň, je vynikajúcim zdrojom 

látok, ktoré majú veľmi veľa vitamínov, 

minerálov, vlákniny a látok podporujúcich 

pozitívne imunitný systém. 
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YIN YOGA – na posilnenie pľúc a srdca  

Viac o cvičeniach nájdete na stránke: www.devpriya.sk  

Alana Dev Priya Židziková poskytla fotodokumentáciu jednotlivých cvikov pre potreby 

príspevku 

  

Počas jesene a zimy sú rána studenšie. 

Chlad vplýva nie len na kožu ale aj na náš 

respiračný systém a hlavne sínusy. Preto 

v chladnejšom počasí, dosť často kašleme 

a tvorí sa nám hlien, a máme upchatý nos.  

Niektoré pozície z jógy môžu byť 

prevenciou pred týmito symptómami. 

Tieto pozície upravujú naše dýchanie, 

prečisťujú pľúca, dýchacie cesty 

a uvoľňujú rozvinuté symptómy (upchatý 

nos, kašeľ, tečenie z nosa).  

Kašeľ je dosť často spojený z tvorbou 

hlienu a jeho prítomnosťou v tele, hlien 

môže potom tvoriť aj rôzne obštrukcie, 

ktoré je potrebné odstrániť. Namiesto 

užívania rôznych farmaceutických 

komerčných prípravkov, si skúste zacvičiť 

tieto pozície z jógy zameranej na Yinovú 

energiu pľúc a srdca – posilnenie 

kardiovaskulárneho systému a cirkulácie 

krvi, ktoré by mali pomôcť nie len 

uvoľniť nos, zmierniť kašeľ ale aj 

precvičiť stuhnuté svaly a šľachy tela.  

Posledným krokom by mala byť 

meditácia pri ktorej sa celkovo uvoľníte, 

môžete ostať v poslednej pozícii – pozícia 

dieťaťa alebo v pozícii superhrdinu.  

Počas cvičenia by ste mali dýchať, 

a cítiť, že aj telo a myseľ vysiela 

do mozgu signál, že všetko je v poriadku 

a lepšie. Táto jednoduchá zostava vám 

zaberie maximálne 15 minút vášho času 

a môžete ju cvičiť ráno aj večer.  

Alana, trénerka jogy a meditácie, 

výživová a ajurvédska poradkyňa 

s dlhodobými skúsenosťami, nám 

poskytla vynikajúci popis týchto cvičení 

spolu s chybami, ktorým by ste sa mali 

vyvarovať. 

Táto zostava je modifikáciou Qi 

Gongu tak aby sa postupne telo uvoľnilo, 

najmä hrudnú časť tela.  

1. Virasana – „Hrdina“ 

Táto pozícia precvičuje prednú časť 

stehien a otvára členkové kĺby. Upravuje 

cirkuláciu krvi v tele, podporuje tvorbu 

základnej energie a využitiu energie 

získanej dýchaním, cvik obmedzuje krvný 

obeh v nohách, čím utlmuje vnímanie tela 

a je preto vhodná na meditáciu.  

 

•  Kľaknite si na podložku s kolenami, čo 

najbližšie k sebe a chodidlami čo najviac 

od seba. 

•  Zľahka si sadnite medzi päty a vystrite 

chrbát. 
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•  Ruky si môžete položiť na stehná dlaňami 

nahor, prípadne zdvihnúť celé ruky hore. 

• Zatvorte oči a zotrvajte v pozícii tak dlho, 

kým vám je to príjemné. 

Najčastejšie chyby: Prílišná bolesť 

a zdvihnuté kolená zo zeme. Pokiaľ si 

nedokážete sadnúť medzi päty s kolenami 

na zemi, sadnite si na päty, prípadne 

na nejakú podložku (joga blok, deka).  

2. Anuloma Viloma Pranayama 

Špecifický typ dýchacieho cvičenia 

(pránajáma), ktorý prináša mnohé 

(vedecky dokázané) benefity – napríklad 

zníženie stresu, zlepšenie dýchania 

a krvného obehu. Táto pozícia, okrem 

toho podporuje správne držanie tela, 

posilňuje stredové svaly chrbta, 

a odstraňuje blokády v tele.  

 

• Sadnite si do niektorej z meditačných 

pozícií, chrbticu a krk majte vystreté, a ruky 

zľahka položené na kolenách. 

• Zatvorte oči a upokojte myseľ. 

• Palcom pravej ruky zatvorte pravú nosnú 

dierku a pomaly sa nadýchnite ľavou nosnou 

dierkou, až kým nemáte plné pľúca. 

• Potom uvoľnite palec a pravým prstenníkom 

zatvorte ľavú nosnú dierku. 

•  Pomaly vydýchnite cez pravú nosnú dierku. 

• Teraz to robte v opačnom poradí, tentoraz 

vdychovanie cez pravú nosnú dierku a výdych 

cez ľavú. 

•  Počas celého procesu si uvedomujte 

svoje dýchanie a jeho vplyv na telo i myseľ. 

  

Najčastejšie chyby: Prílišný nádych 

a výdych, nedostatočné uvoľnenie tela. 

 

3. Simhasana – „Lev“  

Táto vtipne vyzerajúca pozícia 

podporuje divokú stránku našej povahy, 

aktivuje vnútorné energetické uzávery 

(bandhy) a prečisťuje oblasť hrdla, 

odstraňuje hlieny z dýchacích ciest, 

podporuje činnosť trojitého ohrievača 

a odstraňuje bloky v hornej časti chrbta. 

     

• Ostaňte v pozícii hrdinu, prípadne prekrížte 

nohy vzadu. 

• Dlane položte na kolená, vystrite lakte 

a široko otvorte prsty rúk 
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• Zatvorte oči, nadýchnite sa, potom sa 

s výdychom mierne predkloňte, otvorte ústa, 

vyplazte čo najviac jazyk a oči vytočte 

smerom nahor, ako by ste sa pozerali 

do bodu medzi obočie. Zároveň s výdychom 

vyrazte z hrdla mocný zvuk ako lev. 

Najčastejšie chyby: Nedostatočné 

uvoľnenie v pozícii.  

4. Ardha Bhujangasana –  

„Polovičná kobra“ 

Jednoduchšia verzia pozície plnej 

kobry, kde sa tiež otvára hrudník, čím sa 

upravuje dýchanie, okrem toho táto 

pozícia podporuje činnosť tráviacich 

orgánov a zlepšuje pohyblivosť krčnej 

chrbtice. 

 

• Ľahnite si na podložku tvárou nadol. Dlane 

položte pod ramená s prstami smerom vpred. 

•  S nádychom zdvihnite hrudník. Snažte sa pri 

tom zapojiť chrbtové svaly a nie ruky. 

•  Zdvihnite sa len tak vysoko, koľko môžete 

bez toho, aby ste sa vytlačili rukami. 

•  Zostaňte v pozícii tak dlho, kým vám je to 

príjemné a potom sa s výdychom vráťte na 

zem. 

 

Najčastejšie chyby: Príliš zdvihnuté 

ramená a napätie v spodnej časti tela 

(zadok, nohy) 

 

5. Dhanurasana – „luk“ alebo 

kolíska 

Zlepšuje pružnosť chrbtice, pomáha pri 

bolestiach chrbta a posilňuje brušné 

orgány. Odstraňuje hlieny z pľúc, a otvára 

hrudník, hrudné svaly. 

 

• Ľahnite si na brucho, obe nohy pokrčte 

v kolenách a päty pritiahnite k zadku. 

•  Chyťte sa rukami za vonkajšiu stranu 

členkov. 

• S nádychom zdvihnite hornú časť tela čo 

najvyššie a zároveň ťahajte nohy čo najviac 

dozadu, čo vám pomôže ešte viac otvoriť 

hrudník. 

• Chvíľu držte v pozícii a dýchajte, potom 

s výdychom pustite nohy a pomaly sa vráťte 

na zem. 

 

Najčastejšie chyby: Zdvihnuté ramená 

a nedostatočne otvorený hrudník. 

 

6. Adho Mukha svanasana – 

 „Pes tvárou dolu“ 

Táto pozícia precvičuje chrbticu, 

podkolenné šľachy, zadné svaly stehien 

a ramená. Poloha hlavou dolu podporuje 

prekrvenie hlavy, upokojuje mozog, 

spriechodňuje meridián srdca. Existuje 

viacero spôsobov, ako sa do tejto pozície 

dostať, často sa používa ako prechodová 

pozícia v jogových zostavách. 
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• Môžete začať v pozícii mačky – dlane 

a kolená na zemi na šírku bokov. 

• Zatlačte do dlaní, vystrite kolená a zatlačte 

päty do zeme. Snažte sa mať ruky, nohy aj 

chrbát čo najviac vystreté. 

 

Najčastejšie chyby: Nesprávna pozícia 

rúk, zhrbený chrbát, zdvihnuté päty 

a ťažisko príliš vpredu. 

 

7. Uttanasana – predklon dopredu 

Pri tomto cviku sa uvoľňujú zadné 

stehenné svaly a bedrá. Veľmi dobrý cvik 

po behu a dlhej chôdzi. Týmto cvikom 

dochádza k relaxácii nôh a chrbta. Cvik je 

dobrý aj na liečbu nespavosti. 

Pri predklone sa otvára meridián prednej 

strednej dráhy a stimulujú body pre pľúca 

a srdce. Cvik uvoľňuje oblasť brucha, 

brušných svalov a masírujú sa orgány 

brušnej dutiny.  

 

• Postavte sa s nohami u seba a zdvihnite ruky 

hore nad seba.  

• Päta a prsty sú na jednej priamke a nohy sú 

vystreté ale nie preponované...  

• Pomaly sa predkloňte tak aby trup sa dotkol 

kolien. 

• Dlaňami sa chyťte zadnej strany lýtok 

a prisuňte sa trupom ku kolenám. 

• Hlavu voľne nechajte klesnúť. Pri predklone 

vydýchnite.  

 

Najčastejšie chyby: predklon 

nevychádza z bedier, ale z chrbta, čo má 

za následok namáhanie chrbta a vypuklú 

chrbticu.  

 

8. Padangusthasana –  

„Pritiahnutie za palce“ 

Táto pozícia predlžuje a posilňuje aj 

stuhnuté hamstringy (zadné stehenne 

svaly), ukľudňuje mozog,  spomaľuje pulz 

a stimuluje činnosť obličiek, sleziny, 

pankreasu. 

   

• Rozkročte sa na šírku bokov a ruky v bok, 

uvoľnite boky, chrbát, ramená, . 

• S výdychom sa predkloňte a troma prstami si 

chyťte palce na nohách (pokiaľ nedokážete 

mať vystreté nohy, pokrčte ich). 

•  S nádychom sa pozrite hore a vystrite chrbát 

aj ruky. Zostaňte tak niekoľko dychov 

a snažte sa čo najviac vystierať chrbticu 

a ľahať sa smerom dopredu a hore. 
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• Potom sa s výdychom opäť pritiahnite 

za palce, hlavou a trupom čo najviac 

k nohám. 

 

Najčastejšie chyby: Vystreté nohy, ale 

zhrbený chrbát. Pokiaľ nedočiahnete 

na prsty, radšej kolená mierne zohnite, ale 

chrbát držte vystretý. 

 

9. Balasana – „Dieťa“ 

Táto uvoľnená pozícia uvoľňuje 

chrbát, obnovuje telesnú rovnováhu 

a harmóniu a uvádza myseľ do otvoreného 

a vnímavého stavu, táto pozícia je 

najvhodnejšia na odpočívanie. 

 

• Kľaknite si na päty s kolenami smerom 

k sebe. 

• S výdychom natiahnite trup dopredu, položte 

čelo na zem a úplne sa uvoľnite. 

•  Paže môžete mať voľne položené vedľa tela 

alebo natiahnuté dopredu. 

 

Najčastejšie chyby: Napätie 

a nedostatočné uvoľnenie tela v pozícii. 

 

 Postupujte postupne podľa cvičení 

krok za krokom od 1 po 9. Touto zostavou 

by ste sa mali uvoľniť – najmä chrbát 

a hruď, tiež posilniť pľúca a srdce, 

meridián pľúc, srdca a perikardu. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Alana Dev Priya Židziková  

– inštruktorka jógy a výživová poradkyňa 

 

Doplňujúce informácie k cvikom: 

Viliam Štovčík  

– terapeut TČM a výživový poradca 
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Tipy ako prežiť jeseň a zimu 

Viliam Štovčík 

 

Na jeseň skoro všetci jeme viac ako je 

potrebné. Možno to je tým, že leto je 

za nami a plavky odkladáme do šatníka 

na poličku a svoje telo zahaľujeme 

oblečením. Akákoľvek je príčina, dôležité 

je poznamenať, že strava na jeseň môže 

byť rovnako zdravá ako počas iných 

ročných období. Príkladom takýchto jedál 

sú polievky, dusené mäso, sladké 

zemiaky, jablká, tekvica a zelená zelenina, 

ktoré sú naplnené veľkým množstvom 

vitamínov, minerálov, proteínov, vlákniny 

a množstvom iných látok, potrebných 

pre naše zdravie.   

Pripravili sme pre vás niektoré tipy pre 

zdravú výživu, tak aby ste boli zdraví 

počas jesene a zimy: 

 

• Polievky sú veľmi dobrým jedlom. 

Nerobte však mliečne polievky alebo 

zahustené smotanou, syrom.  

• Dusené jedlá sú zdravé (bravčové, 

teľacie, jahňacie, divina). Jedzte varené 

jedlá so zeleninou. 

• Zabráňte prejedaniu sa a jedeniu 

nezdravých jedál najmä počas 

sledovania TV a pod. Napríklad ak máte 

chuť na čipsy, radšej si sami upečte 

zemiaky v rúre.  

• Jablká a iné ovocie, ktoré dozrieva 

na jeseň sú plné potrebných látok, majú 

málo kalórii, preto ich jedzte surové ako 

niekde v koláči.  

• Ak máte radi koláče skúste radšej 

tekvicový koláč s vajíčkom, mandľovým 

mliekom.  

• Choďte von a užívajte si prechádzky 

v prírode – vzduch je priezračnejší, 

príroda mení farbu a je najkrajšia. Je to 

čas vhodný na túlanie sa prírodou, 

na cyklistické výlety a výlety po krajine.  

• Napriek tomu, že sa stmieva skôr a čoraz 

viac v popoludňajších hodinách, na jeseň 

je vhodný čas na rôzne aktivity, 

napríklad aj vo vnútri – návšteva galérií, 

kín, divadla, telocvične a pod.  

• Prispôsobte si deň podľa toho ako sa 

cítite. 

• Dobrým tipom je aj cvičenie Qi Gongu 

(Pa Tua Tin) alebo Yin Jóga zameraná 

na pľúca, meridián pľúc a srdca, ktoré sú 

veľmi vhodnými a ľahkými cvičeniami 

na podporu tela, mysle a ducha. 

 

 Zima 

Zima z astronomického hľadiska 

začína 21. decembra, s meteorologického 

hľadiska začína však už 1. decembra.  

Prírodné cykly sú neúprosné a každý 

rok sa nám striedajú rovnako. Napríklad 

november má najmenej slnečných dní 

v roku, keď už Yin (tma) výrazne víťazí 

nad Yangom (svetlom). Podobne ako 

príroda sťahuje svoju Qi dole do zemi, tak 

aj pre nás nastáva obdobie, kedy by sme 

sa mali ukľudniť, spomaliť svoje aktivity 

a ponoriť sa do svojho vnútra. Len tak 

budeme šetriť sily a energiu v chladnom 

počasí a pripravíme sa na rozkvet energie, 

ktorý potrebujeme keď príde jar. 

Zimné mesiace sa nazývajú 

„uzatváranie a uchovávanie“. V zime 

voda mrzne na ľad, zem puká a otvára sa. 
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Človek v danom období nesmie plytvať 

energiou, mal by chodiť spať v skorších 

hodinách a vstávať až s východom slnka.  

Nášho Ducha je potrebné uchovávať 

hlboko ako tajomstvo, chrániť a ukrývať. 

Je nutné chrániť sa pred chladom, 

vyhľadávať teplo a nedovoliť, aby sa telo 

spotilo, pretože potením sa poškodzuje 

energie a v chladnom počasí je to správny 

spôsob pestovania a uchovávania energie 

v zime.  

“Kto sa tomu bráni, poškodzuje si 

obličky a na jar sa bude cítiť slabý 

a unavený, pretože si nevytvoril 

dostatočné podmienky pre tvorbu jarnej 

energie” ako sa píše v múdrej knihe 

Huang Di Nei Jing – V knihe Žltého 

cisára. Zima je spojená s elementom Vody 

a hlavnými orgánmi sú obličky a močový 

mechúr. V zime je čas k dokončeniu 

a uzavretiu nedokončených vecí, ale aj 

zrodeniu tých nových.  

Obličky sú ako ministerský predseda, 

a rodia sa v nich schopnosti človeka 

a inteligencia, prebýva v nich vôľa 

k životu.  

Z vonkajších činiteľov obličky 

poškodzuje chlad a z emócií, strach. 

V zimnom období je veľa chladu, preto je 

dobré byť v teple a dobre oblečený. 

V tomto čase je veľmi poznať aj 

prítomnosť strachu u ľudí z vírusu SARS-

CoV-2, ktorý nám nedáva spávať už skoro 

rok, opatrenia vlády, strach ohľadom 

existencie – práce, rodiny, zdravia a strach 

je veľmi hmatateľný. Preto na obidva si 

treba dávať pozor. 

Ak sa vyberieme na prechádzku 

do prírody na čerstvý vzduch, čo je veľmi 

dôležité pre náš duševný pokoj, je dobré 

sa obliecť tak, aby sme sa nespotili ale aby 

nám nebola zima.  A keď sa vrátite 

domov, doprajte si teplý kúpeľ a teplý 

nápoj vo forme bylinkového nápoja 

s korením teplej povahy – škorica, klinček 

a badián (bez citrónu, ktorý by to 

zbytočne ochladil, keďže je chladnej 

povahy).  

A proti prenikajúcemu strachu medzi 

ľuďmi sa môžeme brániť našou vnútornou 

silou, lebo lepšiu obranu nenájdete. Ak 

pustíme do svojho života len to dobré, 

naše telo a duch bude v rovnováhe. Naše 

vnútro by sme mali ukrývať ako ukrýva 

jazero a jeho pokojná hladina temnú 

hlbočinu. Maximum činností robiť v teple 

našich domovov a svoju pozornosť  

zamerať na naše vnútro.  

Dobrým a prospešným sú meditácie, 

Qi Gong alebo len tak leňošenie s dobrou 

knihou, prikrytí dekou a v blízkosti 

milovaného človeka. 

 

Prajem Vám kľudné dni v pokoji, aby 

ste mohli byť vždy na rovnakej vlne 

s prírodou.
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Súhrn sociálneho zabezpečenia pre IBD pacientov  

MUDr. Anna Gojdičová, PhD.  

Gastrocentrum Ružinov 

 

Nešpecifické zápalové ochorenia čriev 

sú chronické, v určitých prípadoch 

invalidizujúce ochorenia vedúce k 

poklesu schopnosti vykonávať zárobkovú 

činnosť až k dlhodobej 

práceneschopnosti. Sociálne 

zabezpečenie pre IBD pacientov je 

ukotvené v zákone č. 461/2003 Z.z. 

o sociálnom poistení a zákone č. 

447/2008 Z.z. o peňažných príspevkoch 

na kompenzáciu ťažkého zdravotného 

postihnutia. 

 

INVALIDNÝ DÔCHODOK 

Na základe poklesu schopnosti 

zárobkovej činnosti v porovnaní so 

zdravou osobou je možné IBD pacientovi 

priznať čiastočný prípadne plný 

invalidný dôchodok v závislosti od 

stupňa priznanej invalidity. Žiadosť 

podáva priamo samotný pacient. Pokles 

schopnosti vykonávať zárobkovú činnosť 

sa posudzuje na základe lekárskych správ 

a údajov zo zdravotnej dokumentácie. 

Zákon definuje u IBD pacientov tri 

stupne invalidity podľa jednotlivých 

štádií ochorenia.  

Prvý stupeň je definovaný ako 

pokojové štádium, teda štádium remisie. 

IBD pacient je v bezpríznakovom období, 

nemá zníženú výkonnosť organizmu. 

Miera poklesu schopnosti zárobkovej 

činnosti je pre prvý stupeň 10%.  

Druhý stupeň je definovaný ako 

relaps ochorenia so zníženou 

výkonnosťou organizmu, kolonoskopicky 

dokázanou miernou až stredne ťažkou 

aktivitou. Miera poklesu schopnosti 

zárobkovej činnosti pre druhý stupeň je 

20 až 40%.  

Tretí stupeň invalidity u  IBD 

pacientov je štádium s komplikáciami, 

ťažkou malnutríciou, poruchami črevnej 

pasáže s podstatným znížením výkonnosti 

organizmu a je mu pridelená miera 

poklesu schopnosti zárobkovej činnosti 

v rozmedzí od 60 do 70%.  

Pacient s priznaným čiastočným 

invalidným dôchodkom môže vykonávať 

pracovnú činnosť. V prípade plného 

invalidného dôchodku však zárobková 

činnosť nie je umožnená.  

 

SOCIÁLNE ZABEZPEČENIE 

IBD pacient s mierou funkčnej 

poruchy najmenej 50% má nárok na 

sociálnu pomoc zo strany štátu (Zákon č. 

447/2008 Z.z. o peňažných príspevkoch 

na kompenzáciu ťažkého zdravotného 

postihnutia). O kompenzácie žiada 

pacient písomnou žiadosťou príslušný 

Úrad práce, sociálnych vecí a rodiny, 

ku ktorej sa prikladá potvrdenie o príjme 

za predchádzajúci kalendárny rok, 

vyhlásenie o majetkových pomeroch, 

lekársky nález od ošetrujúceho lekára, 

prípadne iné doklady. Podkladom na 
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rozhodnutie je komplexný posudok 

vydaný na základe predložených 

dokumentov oddelením posudkových 

činností. Zdravotne ťažko postihnutý 

občan (ZŤP) má nárok na oslobodenie od 

viacerých poplatkov ako sú poplatok za 

odvoz komunálneho odpadu, daň za 

nehnuteľnosť, poplatok za psa, poplatok 

za vydanie dokumentov (kolaudačné 

rozhodnutie, zápis motorového vozidla, 

koncesionárske poplatky), cestovanie 

železničnou a autobusovou dopravou. 

Pacient s priznaným ZŤP môže rovnako 

požiadať o peňažný príspevok na 

prepravu, peňažný príspevok na diétne 

stravovanie, peňažný príspevok na 

zvýšené výdavky súvisiace s hygienou 

alebo opotrebovaním šatstva, bielizne, 

obuvi a bytového zariadenia.  

 

 

KÚPEĽNÁ LIEČBA 

Kúpeľná liečba môže byť účinnou 

doplnkovou súčasťou liečby Crohnovej 

choroby a ulceróznej kolitídy. Je 

vyhradená pre pacientov 

v  bezpríznakovom štádiu (v remisii). IBD 

pacienti sú podľa platnej legislatívy 

radení do skupiny B, ktorej zdravotná 

starostlivosť je plne hradená z verejného 

zdravotného poistenia avšak služby 

z verejného zdravotného poistenia 

pokryté nie sú. Týmto pacientom sú teda 

kúpeľné procedúry plne hradené, pacient 

si však ubytovanie a stravovanie musí 

hradiť plne sám.  

Výnimku tvoria pacienti po resekcii 

tenkého alebo hrubého čreva do 12 

mesiacov od operácie s výnimkou 

operácie slepého čreva, ktorí sú radení do 

skupiny A. Tejto skupine pacientov je 

poskytované plné hradenie kúpeľnej 

liečby.  
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Gratulujeme jubilantom

 

 

Dávid Mach 

10 rokov 

 

Sára Hrevušová 

Dominika 

Pčolárová 

20 rokov 

 

Ľuboš Držík 

Emília 

Koristeková 

Bc. Emília 

Kosorínová 

Natália 

Mandáková 

Nikola Živorová 

25 rokov 

 

Róbert Adam 

Viktor Bodnár 

Silvia Gettlerová 

Nikola Horizralová 

Zuzana Hudáková 

Martina Kočiová 

Marián Kovanič 

Petra Maštalská 

Martina 

Molnárová 

Eva Neiburová 

Simona Oračová 

Matúš Sladeček 

Ing. Ján Šándor 

30 rokov 

 

 

Rastislav Chrenko 

Ľudovít Kameň 

Ing. Boleslav 

Koprivňanský 

Jana Kováčiková 

Monika Mintúchová 

Jaroslava Moriová 

Lucia Repková 

Veronika Romanová 

Veronika Štrba 

Milada Tramitová 

Milan Trenčan 

Miriam Vrabcová 

35 rokov 

 

Tibor Bratko 

Katarína Bugárová 

Ing. Vladimír Faber 

Michal Modrak 

Mgr. Miroslav 

Petráš 

Zuzana Podušková 

Mariana Rieglová 

Helena Vašková 

Pastierovičová 

40 rokov 

 

Róbert Haváč 

Martina Matejková 

Roland Osvald 

Martina Tomašicová 

Slavomír Tremko 

45 rokov 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Slovak Crohn Club môžete nájsť na: 

  

Facebooku:  

 

Slovak Crohn Club 

@crohnclub 

 

 

Instagrame: 

 

slovakcrohn_club 

     

 

 

YouTube: 

 

Slovak Crohn Club 

 

 

  

 

Katarína 

Milkovičová 

50 rokov 

 

Júlia Čierna-

Potisk 

Lívia Fričová 

Vojtech Samu 

Vladimír Scholz 

55 rokov 

 

 

Ľubomíra 

Mokrášová 

Ing. Ľudmila 

Waskeyová 

60 rokov 

 

Karol Paldan 

80 rokov 
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Oznamy 

 

 

 

  

Pridaj sa k nám 

do klubu 

Členom klubu sa môže stať každý 

občan, či už sa jedná o osobu, u ktorej 

bolo diagnostikovaná Crohnova 

choroba alebo ulcerózna kolitída, 

alebo sa jedná o rodinného príslušníka 

či osobu, ktorá má záujem pomôcť 

s činnosťou klubu. 

Stačí vyplniť prihlášku na webovej 

adrese: 

https://crohnclub.sk/chcem-

sa-stat-clenom-klubu 

A zaplatiť členský  príspevok 

v hodnote min. 10 € na dole 

uvedený účet (žltý rámček).  

Prosíme Vás, aby ste nás podporili 

a vybrali si nás ako príjemcu 2 % dane 

za rok 2020.  

Vypočítanú čiastku 2 % zo zaplatenej 

dane nám môžete darovať pomocou 

vyplnenia tlačiva – „VYHLÁSENIE 

o poukázaní podielu zaplatenej dane 

z príjmov fyzickej osoby“. 

 

Naše údaje 

IČO:                30844908  

Právna forma: Občianske združenie 

Obchodné meno (názov):  

 Slovak Crohn Club 

Adresa (Sídlo): Jurigovo nám. 1 

             841 04 Bratislava 

Poštová adresa: Prešovská 39 

              821 08 Bratislava   

 

Ďakujeme všetkým! 

Členské na rok 2021 vo výške 10 € a akúkoľvek finančnú podporu pre náš 

klub môžete poslať na účet Slovak Crohn Clubu  

SK81 0200 0000 0001 5863 8012 
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Naše plány na rok 2021 

Január 
 

- Vydanie nástenného 

a stolového kalendára 

#SmeMedziVami  
 

- webinár:  Výživa pre 

detských pacientov s IBD + 

predstavenie novej knižnej 

publikácie s MUDr. Ivetou 

Čiernou, PhD. 

Február 
 

- Séria podcastov o IBD 
 

- webinár: Úloha IBD sestry 

s Katarínou Otottovou 

Marec 
 

- Úspešné uzavretie IBD 

online kampane 

#SmeMedziVami 
 

- spustenie IBD aplikácie 

„IBD pod kontrolou“  
 

- webinár: Kolonoskopia 

s MUDr. Júliou 

Brandeburovou 

Apríl 
 

- Gastrofórum 2021, 

Prednáška o SCC online  
 

- webinár: Biologická liečba 

s MUDr. Annou 

Gojdičovou, PhD. a IBD 

DISC s MUDr. Petrom 

Lietavou 

Máj 
 

- Svetový IBD deň (World 

IBD day, 19.5.2021)- online 

tlačová konferencia 
 

- Stretnutie EFCCA 

Jún/Júl 
 

- Valné zhromaždenie 
 

- Detský IBD tábor 
 

- Edukačný webinár 

 

August 
 

- Edukačný webinár 

 

September 
 

- Rekondičný pobyt, Starý 

Smokovec 
 

- Edukačné stretnutie 
 

- Svätováclavská IBD 

konferencia 
 

- XXXIV. Hildebrandove 

Bardejovské dni 

Október/November 
 

- Ružinovské 

gastroenterologické dni 
 

- Piata celoslovenská 

pacientská konferencia pod 

záštitou AOPP v Bratislave 
 

- Edukačný webinár 

December 
 

- Vianočné stretnutie 
 

- Edukačný webinár 

 

Bližšie informácie 

o pripravovaných akciách 

budú uverejňované na: 

 

web stránke klubu: 

www.crohnclub.sk 

FB stránke klubu: 

www.facebook.com/cr

ohnclub 
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POĎAKOVANIE 

Ďakujeme všetkým za spoluprácu a podporu pri usporiadaní našich podujatí 

a všetkým, ktorí na nás mysleli poukázaním 2 % daní.  



 

 
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


