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Primárna zdravotná 

starostlivosť kľúč k zlepšeniu 

zdravotníckeho systému



Toto je primárna zdravotná starostlivosť?

“Lacná

starostlivosť

o

chudobných ľudí”
President of the International 

Hospital Federation



zachytenie včasných 

nediferencovaných štádií

Riešenie konkrétnych

problémov

Orientácia na komunitu

Manažment zdravotnej
starostlivosti

Komplexný prístup

Orientácia na pacienta

Holistický prístup

rozhodovanie
založené na incidencii

a prevalencii  chorôb

zodpovednosť za 

zdravie komunity

realizácia a koordinácia 

preventívnych

a liečebných

postupov 

1. prvý kontakt

2. bezbariérový prístup

3. všetky zdravotné problémy

riešime

všetky akútne a

všetky chronické

zdravotné

problémy

podpora pri
dosahovaní zdravia

a duševnej pohody

kontinuálnosť 

starostlivosti

zameranie na pa-
cienta komplexne a 
v súvislostiach....

vzájomný vzťah 

doktor-pacient

všetkozahŕňajúci kontext:

fyzické, psychologické,

sociálne, kultúrne,

existenčné...

vedecké poznatky umenie súvislostí

skúsenosti  

Európska definícia všeobecného

praktického/rodinného lekárstva

umenie súvislostíumenie súvislostíumenie súvislostíumenie súvislostíumenie súvislostíumenie súvislostíumenie súvislostí
Definícia Wonca Europe 2005
http://www.woncaeurope.org/Definition%20GP-FM.htm



Primárna zdravotná starostlivosť

charakteristiky
Dostupnosť

Orientácia
na

pacienta

Orientácia 
na

komunitu

Kontinuita

Súvislosti

Komplexnosť
Koordinácia



Všeobecnosť

Kontinuita
Komplexnosť

Koordinácia

Spolupráca

Rodinná orientácia

Komunálna orientácia

PODPORA ZDRAVIA
PREVENCIA
VYŠETROVANIE

LIEČENIE

REHABILITÁCIA

OŠETROVANIE

ĽUBOVOĽNÝ PROJEKT

V OBLASTI ZDRAVIA

•Starostlivosť o chronických pacientov –

Národné programy starostlivosti 

o pacientov s CHRONICKÝMI OCHORENIAMI DC,

DIABETOM...
•Preventívne programy –

Národný preventívny program ochorení srdca a ciev...

OPTIMÁLNY

VÝSLEDOK

EFEKTIVITA
● finančná 

● štatistická

● demografická

Primárna zdravotná starostlivosť, všeobecné lekárstvo –

- efektívny nástroj zdravotnej starostlivosti





Sieť VLD na Slovensku

2 331 VLD, dáta v PC 

(4 milióny občanov nad 18 rokov)







Diagnostická veţa všeobecného lekára

Pokles TK, pulzu  
a zlepšenie  cirkulácie

Pokles hladiny CO

48 hodín

2-12 

týţdňov
Zlepšenie pľúcnych 

funkcií 
aţ o 30%

3-9 

mesiacov

Zlepšenie pocitu 
nedostatku vzduchu  
a zníţenie kašľania

1 rok
O 50% niţšie riziko 

IM

10 rokov
O 50% niţšie rikziko 

nádoru pľúc

15 

rokov

Riziko IM a NCMP je 
rovnaké ako u 

nefajčiara



Populácia a jej problémy sú uloţené horizontálne. 

Je logické, budovať aj silnú horizontálnu zdravotnú starostlivosť, 

orientovanú na pacientov a na ich komunity. Vertikálna( 

špecialisti) a horizontálna starostlivosť(všeobecní lekári) majú



Súčasná prax... (I)

- zdravotná starostlivosť orientovaná na diagnózu

 ucho- ušný, krčný, nosný

 srdce, krvný tlak- internista, kardiológ

 astma, CHOCHP-pneumológ, alergológ

 depresia- psychiater
 cukrovka- diabetológ

 štítna žľaza- endokrinológ

 chrbtica- neurológ, ortopéd, reumatológ

 kolená, koxy... - dtto
 oči- očný lekár 

 plieseň- kožný lekár

 ...











Plytvanie časom a silami pacienta.

Plytvanie financiami. Nevadí, ţe je kríza?

MUDr.Výmenný Lístok



Súčasná prax ?? (II) - zdravotná starostlivosť 

orientovaná na pacienta a komunitu ??
ucho srdcekrvný tlak astma oči            

depresia cukrovkaštítna žľaza chrbtica
kolenáalergia pleseň  ...




•Všetky problémy pacienta vyrieši všeobecný 

lekár vo svojej kompetencii v 60-80% prípadov,

rozhoduje jeho odborná zdatnosť.

•Špecialista je v zdravotnom systéme určený na 

riešenie zložitých stavov a nie na riešenie každého 

stavu určitého orgánového systému.

•Nešetrí takýto systém čas pacienta? Neposkytuje 

kvalitnejšiu starostlivosť o „ľahšie“ prípady 

(komplexne a v súvislostiach)? Nezvyšuje 

dostupnosť špecialistov  pre komplikované stavy?
VŠEOBECNÝ

LEKÁR
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Osud chronického, polymorbídneho pacienta

VL – PRIMÁRNA  ZS – nemá kompetencie
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Chronickí polymorbídni pacienti

ŠPECIALISTI – DISPENZARIZÁCIA 

Chronický polymorbídny pacient je na Slovensku svojimi ochoreniami, hoci v 
miernom stupni, vyčerpaný, súčasný systém mu nezabezpečuje  kvalitu ţivota!!
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Osud chronického polymorbídneho pacienta v 
systéme s  fungujúcou PZS... 

VL – PRIMÁRNA  ZS – má kompetencie

ŠPECIALISTI < 30% chronických polymorbídnych pacientov
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Chronickí polymorbídni pacienti v 70% v PZS v starostlivosti  VL

Pacient je podstatne menej stigmatiziovaný = kvalita ţivota  je normálna!!
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Osud CHPP vo fungujúcej komunitnej PZS  

VL – PRIMÁRNA  ZS – má kompetencie v ambulancii, 

prenáša kompetencie na svoj tím v komunitách

ŠPECIALISTI < 30% komplikovaných chronických polymorbídnych pacientov

N
E
U
R
O
L
Ó

G

komunitnej PZS  
D
I
A
B
E
T
O
L
Ó

G

komunitnej PZS  
I
N
F
E
K
T
O
L
Ó

G

pacientov

Populácia a jej problémy = kvalita ţivota  je normálna!!
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VL – PRIMÁRNA  ZS – horizontálna štruktúra.  Kompetencie?

PRVÝ KONTAKT,  100% zdravých občanov!!

ŠPECIALISTI < x % chronických polymorbídnych pacientov,
0% zdravých občanov (vertikálne veţe)
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Populácia  a jej problémy sú uloţené horizontálne.  Pri kaţdej intervencii 

je cieľom maximálna efektivita a umoţnenie maximálnej kvality ţivota 

občanom.  WHO aj  preventívne intervencie odporúča vykonávať z 

pozície horizontálnej štruktúry, teda čo najbliţšie k prirodzenému 

prostrediu  občanov.

Národné preventívne programy... 



Primary care as a hub of coordination?





Zmena modelu zdravotnej starostlivosti

nová rovnováha

akútna nemocničná 

starostlivosť

postakútna starostlivosť

Upravené podľa: Christopher Riley, Department for Health and Social Services, Welsh Assembly Government, 2008

prednemocničná starostlivosť
PRIMÁRNA ZDRAVOTNÁ STAROSTLIVOSŤ







K 1.10.2009 je na Slovensku 70 ambulancií VLD zapojených do Diaprojektu SSVPL



Úloha všeobecného lekára ?

Starostlivosť na vysokej
úrovni, ktorá slúţi ochrane
pacienta pred
1. nedostatočnou
2. nesprávnou
3. nadmernou
starostlivosťou.

Definícia DGAM



Kompetencie všeobecného 

lekára ?

• Starostlivosť o pacientov od narodenia

• Ţiadne preskripčné obmedzenia

• Prístrojové výkony: EKG, ergometria, Holter 
EKG a TK, Spirometria, Sonografia, 
Rektoskopia... 

• Lab. testy vykonávané v ambulancii:  

troponinový test, streptokokový test, CRP 

Quick/INR, D-dimér, mikroalbuminuria...

• Malé chirurgické výkony, koţné prick testy...



Projekt zvyšovania kvality 
praktikov



Prečo je primárna starostlivosť 

taká dôleţitá?

Prof. Barbara Starfield, John Hopkins 

University , Baltimore, USA:

Je veľa dôkazov, že dobrý vzťah medzi 

slobodne zvoleným lekárom primárnej 

starostlivosti a pacientom počas viacerých 

rokov, je spojený s lepšou a primeranejšou 

starostlivosťou, lepším zdravím, vyššou 

kvalitou života a oveľa nižšími nákladmi.



Prečo je primárna starostlivosť 

taká dôleţitá?

Prof. Barbara Starfield, John Hopkins 

University , Baltimore, USA:

Má lepšie výsledky, čo sa zdravia týka, nižšie 

náklady a poskytuje väčšiu rovnosť v zdraví. 





Všeobecný lekár... 

Pouţíva vo svojej starostlivosti o 

pacienta ten najsofistikovanejší 

nástroj, ľudskú bytosť...



Nestrácame optimizmus, vzdelávame sa a 
ďakujeme všetkým za spoluprácu

Nestrácame optimizmus, vzdelávame sa a Nestrácame optimizmus, vzdelávame sa a 





lipp@pobox.sk




