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Eurdpsky fond regionalneho rozvoja

Usmernenie pre pracovnikov pomahajlcich profesii, vratane rodicov deti
z marginalizovanych rémskych komunit, pésobiacich v projektoch Uradu splnomocnenca
vlady SR pre romske komunity (Terénna praca a terénna socidlna praca, Komunitné sluzby,
Popdora predprimdarneho vzdelavania deti z MRK, Podpora vysporiadania pozemkov a i.)
ohl'adom postupov pediatrickej starostlivosti pocas pandémie COVID-19.

Toto usmernenie ma informacny charakter a je vytvorené a poukazuje na klticové body Metodického
usmernenia hlavného odbornika pre VLDaD pre poskytovanie zdravotnej starostlivosti vo vSeobecnej
ambulancii o deti a dorast pocas pandémie COVID-19 — zakladné postupy.

Uvedené metodické usmernenie bolo publikované v stlade s uznesenim vlady Slovenskej republiky €.
113 zo diia 15. marca 2020, Opatrenim Uradu verejného zdravotnictva SR pri ohrozeni verejného
zdravia ¢. OLP12595/2020 ucinného od dna 16.03.2020, vydaného z dévodu vyhlasenia mimoriadnej
situdcie na Uzemi Slovenskej republiky v suvislosti s pandémiou ochorenia COVID-19, vyhlasenou dria
11.03.2020 generalnym riaditelom Svetovej zdravotnickej organizacie.

Prosime pracovnikov pomdhajucich profesii, ako aj miestne autority, aby zabezpedili uplnu
a spravnu informovanost najmai rodi¢ov deti a mladeZe 7ijucich v marginalizovanych
romskych komunitach.

Klucové body metodického usmernenia:

1) VSeobecni lekari so Specializaciou v Specializacnom odbore pediatria, ktori poskytuji vseobecnu
ambulantnu starostlivost o deti a dorast (dalej len ,primarni pediatri“) poskytuju zdravotnu
starostlivost v Standardnych ordinaénych hodinach schvalenych prislusnym samospravnym krajom. V
Case uréenom pre preventivnu starostlivost sa venuju telefonickej komunikacii s pacientmi.

2) Poskytuju najma neodkladnu zdravotnu starostlivost v nevyhnutnom rozsahu a zdravotné vykony,
ktoré su potrebné pre zabranenie zhorSenia sa chronickych ochoreni v ramci aktualnych
persondlnych a materialno-technickych moznosti.

3) Poskytovanie preventivnej zdravotnej starostlivosti sa prerusuje. Nevykondvaju sa pravidelné
ockovania ani odporucané ockovania, nevystavuju sa potvrdenia o zdravotnom stave, o zdravotnej
sposobilosti pre materské Skoly ani iné skoly, pri nastupe do zamestnania, pre vodic¢ské preukazy,
nevystavuju sa Ziadne potvrdenia pre urady, kupelnd liecbu ani iné lieCenia, predoperacné
vySetrenia.

4) Rodi¢ia nechodia po OCR do ambulancii. V pripade dietata, ktoré je vo veku nedovi$enych 11
rokov (teda max 10 rokov plus 364 dni) netreba kontaktovat pediatra (nemusi ni¢ potvrdzovat),
narok na osetrovné po uzatvoreni Skolského/predskolského zariadenia vznika automaticky.

V pripade dietata, ktoré ma 11 a viac rokov, treba telefonicky kontaktovat pediatra, ktory ak to
uznd za vhodné, vystavi Ziadost o osetrovné z dévodu nepriaznivého zdravotného stavu dietata a
posle ju do Socialnej poistovne.
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Socialna poistoviia automaticky prediZi trvanie a naslednt vyplatu aktualne zaéatych 14 — diiovych
OCR-iek bez toho, aby si rodi¢ musel podavat novu ziadost. O dédvku bude poistenec Ziadat novou
#iadostou len vtedy, ak sa na OCR rodi¢ia potrebuju vystriedat. Rodic¢ia sa mozu striedat najskor po
uplynuti 10 dni, pricom kazdy nastup do zamestnania musia Socidlnej poistovni ohlasit najneskér do
konca kalendarneho mesiaca.

Skrateny navod "Ako poZiadat o oSetrovné" je dostupny tu: https://www.socpoist.sk/opatrenia-
socialnej-poistovne-v-suvislosti-s-novym-koronavirusom/68337):

5) Kazdy pacient, ktory bude chciet byt vySetreny, bude vySetreny aZ po telefonickej konzultacii s
primarnym pediatrom - eSte pred rozhodnutim vyjst z domu a zamierit k lekarovi.

6) V rdmci manaZmentu poskytovania zdravotnej starostlivosti pacientom sa postupuje tak, aby do
cakarne, pokial je to moiné, nemali pristup pacienti a ich rodi¢ia bez predchdadzajiceho
telefonického dohovoru s ich primarnym pediatrom. Ak ambulancia nedisponuje dostatkom
ochrannych prostriedkov, je potrebné zakazat akykolvek pristup vsetkych pacientov a rodi¢ov bez
predchadzajuceho telefonického dohovoru - uzamknut najblizsi vstup do cakarne (v pripade
zdravotnickych zariadeni poZiadat prevadzkovatela o zabezpecenie tohto opatrenia).

7) Ak pacienti pridu na vySetrenie bez predchadzajucej telefonickej konzultacie, na vstupnych
dverdch musi byt oznam s telefénnym cislom ambulancie, aby bola umoinend telefonicka
konzultacia navstevy v ambulancii. DoleZitad je pravidelna kontrola priestorov ¢akarne aj pred fou,
pre pripad, Ze by sa ¢akajuci pacienti nedokazali s lekarom telefonicky skontaktovat.

8) Vsetkych pacientov, ktori potrebuju zdravotnu starostlivost, lekar telefonicky ,vysetri“ —
odporuca sa vyuZit aj moderné komunikacné prostriedky (,telemedicina®, fotky, vided a pod.). Prvym
krokom je zodpovedanie , triediacich otazok“:

a) Mate Vy, Vase dieta alebo ind Vam blizka osoba pozitivhu cestovatelski anamnézu —
cestovali ste poslednych 21 dni do zahrani¢ia? (Za rizikové krajiny sa povazuju VSETKY
krajiny)

b) Boli ste Vy, vase dieta alebo ind Vam blizka osoba v kontakte s osobou s potvrdenou
infekciou koronavirusom?

c) Ste Vy alebo Vase dieta v nariadenej karanténe? (nariadenej RUVZ alebo na zaklade opatreni

vlady SR).
d) Mate Vy alebo Vase dieta priznaky infekcie dychacich ciest?
e) Pristup fudi do priestorov ambulancie — idedlne do cakarni — umoiZni lekdr len po

zodpovedani ,triediacich” otazok.

9) Pacienti, ktori nemaju zavazné priznaky ochorenia, lekar nepozyva do ambulancie, odporuca im
symptomaticku liecbu (lieky na znizenie horucky, bolesti a pod.), ak je to potrebné, predpisuje e-
recepty. Odporuca im telefonicky kontaktovat ambulanciu v pripade zhorsenia zdravotného stavu,
alebo im aktivne telefonuje a kontrolujte ich zdravotny stav. Chronickych pacientov alebo pacientov s
dlhodobymi tazkostami, ktori nemaju akltne zhorSenie, nevySetruje. Poskytuje konzultacie pre
rodi¢ov dojciat a pod. V pripade zavazného stavu u pacientov s podozrenim na COVID-19 im pediater
odporuéa volat €. 155 a sam pediater vola RUVZ.

10) Malé deti do roka mozu mat pri infekcii COVID-19 priznaky ako pri gastroenteritide (vracanie,
hnaéka), pripadne mézu prejavovat skleslost. Z tohto dévodu je aj pri negativnych triediacich
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otazkach nevyhnutné postupovat velmi opatrne: vysetrovat dieta fyzicky len ak nie je mozné posudit
stav hydratacie na zaklade anamnézy. Pri ohrozeni zdravia alebo Zivota lekar odosSle dieta na
rehydratéaciu do Ustavnej zdravotnej starostlivosti. V pripade, Ze dieta alebo rodicia dietata do 1 roka
s priznakmi hnac¢ky a/alebo vracania splfiaju kritéria pre riziko nakazy COVID-19 a dieta je po
telefonickej konzultacii hodnotené ako ohrozené dehydratdciou a vyZaduje rehydrataénu infaznu
lie¢bu, lekdr dieta odosle cez RUVZ a linku €.155 do nemocnice.

11) V pripade, ze lekar nema Ziadne ochranné prostriedky, je nevyhnutné chranit sa podla moznosti a
vyhnut sa fyzickému kontaktu s pacientami, pri ktorom by mohlo déjst prenosu infekcie. Ambulancie
v3ak musia nadalej fungovat v nidzovom reZime — dostupnost vieobecnej ambulantnej zdravotnej
starostlivosti pre deti a dorast aj v tomto reZime musi byt zachovana pritomnostou lekdra v
ambulancii, dostupnostou na telefonicki konzulticiu a usmernenie pacientov v pripade potreby.

12) Novorodencov je potrebné kontaktovat — v pripade skisenych matiek (viacrodi€iek) na zdklade
rozhodnutia primarneho pediatra je moZné zvaiit len telefonicki konzulticiu po odobrani pre-,
peri- a postnatdlnej anamnézy, ostatnych novorodencov je potrebné vysetrit. VySetrenie v
domacom prostredi povaZujeme za rizikovejSie ako v ambulancii — plati triedenie pre matku,
zabezpecenie hygieny ambulancie a elimindcia kontaktov s inymi osobami v priestoroch cakdrne
alebo ambulancie.

13) Pre dospelych platia rovnaké opatrenia u vSeobecného lekara, teda vseobecny lekar realizuje
fyzické oSetrenie len u pacientov s akutnymi tazkostami. VSetkych, ktori nemaju zavainé priznaky
ochorenia, nepozyva do ambulancie, ale odporiuca im symptomaticku lieCbu, ak je to potrebné,
predpisujte e-recepty. Tiez im odporuca postup formou telefonickej, emailovej, pripadne SMS
konzultacie, v pripade zhorSenia ich zdravotného stavu. V pripade zavainého stavu u pacientov s
podozrenim na alebo v karanténe suvisiacej s COVID-19 im odporuca volat linku 155 a kontaktuje
RUVZ. Chronickych pacientov alebo pacientov s dlhodobymi tazkostami, ktori nemaji akutne
zhorSenie stavu, pripadne nehrozi jeho zhorSenie, v ¢ase mimoriadnej situacie lekar nevysetruje.

14) VsSeobecny lekdr pre dospelych neposkytuje preventivne, pracovno-lekdrske sluzby a
posudkovu &innost (vodi¢ské a zbrojné preukazy, iné posudky, vypisy z dokumentiécie, vysetrenia pre
potrebu posudkovej sluzby napr. invalidné déchodky, odkazanost na socialne sluzby atd'.).

14) Pacientom v karanténe vystavuje vSeobecny lekar PN len na zaklade telefonickej alebo e-
mailovej konzultacie. Rovnako postupuje u vSetkych pacientov, ktori su v potrebe vystavenia PN z
inych dévodov, tam kde je to z medicinskeho hladiska mozné.

V urbanistickych sidlach kde nie su k dispozicii mobily, je potrebné zo strany autorit, ako aj podla
moznosti pomahajucich profesii, zabezpedovat nahradné spbsoby telefonickej komunikacie,
napriklad cez obec, mestsku policiu a podobne.

Vopred Vam dakujeme.

Urad splnomocnenca vlady SR pre rémske komunity
Bratislava, 23.03.2020



