MUDr. Lubomira lzakova, PhD.
hlavny odbornik Ministerstva zdravotnictva SR pre psychiatriu
tel.: +421 908 751 833 mail: lubomira.izakova@gmail.com

V. p.

MUDr. Veronika Majtanova

riaditelka odboru posudkovej &innosti
Socialna poistoviia — Ustredie

Ul. 29. augusta 8 a 10

813 63 Bratislava

V Bratislave dna 15.11.2019.

Odpoved na list & 35583-2/2019-BA zo dha 12.08.2019 k veci uréovania potrebnej dizky
vychadzok u pacientov s epizodami depresie poéas trvania doéasnej pracovnej neschopnosti.

Vazena pani riaditelka,
prestudovala som si zakonné normy, ktoré upravuju doCasnu pracovnu neschopnost’ na
Slovensku a aj doteraj$i vyvoj problematiky vo vztahu k pacientom, ktori trpia depresivnymi

poruchami. Uvedené poznatky som konzultovala s kolegami — S$pecialistami v odbore
psychiatria a zaujali sme konsenzualne stanovisko.

Pani riaditelka, velmi pekne dakujem Vam aVasmu timu za mozZnost toto stanovisko
diskutovat' a dospiet’ k vzajomnej dohode.

Ako odpoved na Vas list si Vam ju dovolujem prezentovat.

Uvodom by som chcela zddraznit, Ze trvam na skutoénosti, Ze pacienti trpiaci depresivnymi
poruchami, rovnako ako dalSimi dusevnymi poruchami, ktoré vedu k docasnej pracovnej
neschopnosti, vyzaduju pocas nej vychadzky, ktoré maju terapeuticky charakter. Nakolko
zavazné dudevné ochorenie sa prejavuje poruchou funkénosti pacienta a vyraduje ho z jeho
bezného fungovania, je potrebné, aby bol prave vtychto schopnostiach rehabilitovany.
Psychické poruchy si nevyzaduju pokoj na 16Zku, nejde ani o prenosné ochorenia, ktoré by
zabranovali kontaktu sinymi osobami. Naopak, vyzZaduju si aktivizaciu pacienta — jeho
sfunkénenie.

LieCebny rezim podas trvania ochorenia, ktoré vedie k do¢asnej praceneschopnosti, ma byt
preto uréeny tak, aby pacientovi umoznil o najrychlej$iu lieébu a rekonvalescenciu a po nich
navrat k beznému fungovaniu. Nakolko véak pojem ,pacient‘ vo vztahu k Socialnej poistovni
ma vlastnu ,socialnu” definiciu, vnimam aj potrebu lie¢ebny rezim jednoznaéne definovat
vratane rezimu vychadzok.

Odporugam preto vzdy individualizované uréenie terapeutickych vychadzok:

a. Vidy umoznit pacientom s epizédami depresie vychadzky $tandardne 4 hodiny denne.
V odévodnenych pripadoch umoznit' vychadzky nad$tandardne po dobu 6 — 8 hodin
denne. Vo vynimo¢nych pripadoch umoznit’ vychadzky nadstandardne pocas celého dna



(napr. v pripadoch zavaZznych stavov, kedy je pacient neschopny opustat domace
prostredie a nie je mozné definovat ¢as, kedy je najvhodnejsie umoznit' vychadzky a pod.).
Vsetky vychadzky umoznené nad $tandardny limit (t. j. viac ako 4 hodiny denne), musia
byt désledne medicinsky zdévodnené a o vynimke musi byt informovany v§eobecny lekar,
ktory vystavil pacientovi potvrdenie o do¢asnej pracovnej neschopnosti. Pri rezime, ked je
stanoveny presny pocet hodin, uvadzat po individualnom zhodnoteni aj asovy interval pre
vychadzky (od — do), pri¢om v usmerneni je potrebné upozornit lekarov, Ze nevhodné st
nocné hodiny.

b. Stanovit' Ucel vychadzok — napr. pohyb a fyzicka kondicia ako stéast’ lieebného planu,
psychosocialna rehabilitacia, zvySenie socializacie, udrzanie socialnych zruénosti, a pod.,
¢o ma v medicine aj evidence-based dokazy. Véeobecne, aktivity pogas vychadzky by mali
mat lieCebny alebo rehabilitaény charakter, pricom nie je Ziadlci vykon zarobkovej ¢innosti.

c. Prehodnocovat plnenie U€elu vychadzok pri kontrolnom psychiatrickom vySetreni
(odporuca sa interval 1 mesiac, prip. v zavaznych a oddvodnitelnych pripadoch maximalne
3 mesiace).

d. Poucit pacienta o lie€ebnom rezime vratane vychadzok, ich éase a konkrétnom obsahu —
napr. pobyt na Cerstvom vzduchu, navsteva kultirnych podujati (divadelné predstavenie,
kino, vystava a pod.; pod pojmom kultirne podujatie sa nerozumie hlu¢na noéna zabava
alebo navsteva pohostinstva), nevykonavat pracu ako zarobkovu &innost, necestovat do
zahraniCia bez medicinskeho odborného zdévodnenia, pri zvazeni rizik vyplyvajucich z
povahy ochorenia odporuéenie mat po¢as vychadzky doprovod a pod.

e. Mat moznost odporucit’ pacientovi odli§ny rezim vychadzok pocas vikendov a pracovnych
dni.”

Vazena pani riaditelka, predmetné stanovisko zaslem OPS pre Standardné diagnostické
a terapeutické postupy a odporué¢im ho zahrnit do SDTP pre depresivne poruchy, prip. aj
dalSie psychické poruchy, ktoré si vyzaduju doasnu praceneschopnost’.

Dakujem.

S pozdravom,

/ Virvon ’4 3\(

MUDr. Lubomira lzakov



