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Laboratórna diagnostika

G
lukóza, draslík či alanín­
aminotransferáza (ALT). 
To sú najčastejšie testo­

vané parametre v laborató­
riách na Slovensku. Vyplýva to 
z dát zdravotných poisťovní. 
Napríklad na parameter glu­
kóza bolo vlani zrealizovaných 
takmer štyri a pol milióna tes­
tov poistencom VšZP a osem 
miliónov testov poistencom 
ZP Dôvera.

Celkovo na Slovensku kaž­
doročne rastie počet výkonov 
v laboratórnej diagnostike. Za 
päť rokov eviduje VšZP nárast 
z 86,4 milióna na 102,1 milió­
na výkonov, ZP Dôvera z 30,9 
milióna na 43,5 milióna vý­
konov a ZP Union z 9,9 milió­
na na 15,3 milióna výkonov. 
Medzi ďalšie najčastejšie tes­
tované parametre patria so­
dík, gamaglutamyltransferáza 
(GMT) či aspartátaminotrans­
feráza (AST).

Počet laborantov 
V posledných rokoch na 
Slovensku pribúda aj po­
čet zdravotníckych laboran­
tov. Tvoria približne tri až šty­
ri percentá spomedzi všetkých 
zdravotníckych pracovníkov. 
Vyplýva to z dát Národného 
centra zdravotníckych infor­
mácií (NCZI), hoci nie všetci po­
skytovatelia si plnia nahlasova­
cie povinnosti. V roku 2023 ich 
NCZI evidovalo 3 232, z toho 
1 041 ich pracovalo v zariade­
ní v zriaďovateľskej pôsobnosti 
Ministerstva zdravotníctva SR 
a 1 672 v zriaďovateľskej pôsob­
nosti iných súkromných zriaďo­
vateľov.

Najviac zdravotníckych la­
borantov pracovalo podľa NCZI 
v Bratislavskom kraji, až 1 056. 
Nasledujú Žilinský kraj (863) 
a Košický kraj (304). Najmenej 
ich evidoval v Trnavskom kra­

ji (120). Najviac zdravotníc­
kych laborantov bolo vo vekovej 
skupine 55 až 59 rokov, no sil­
né zastúpenie mala tiež nastu­
pujúca generácia vo veku 25 až 
29 rokov. Zároveň na Slovensku 
pracuje aj viac ako 2 400 farma­

ceutických laborantov a vyše 
800 laboratórnych diagnostikov.

Zaujímavý je aj podiel labo­
rantov v rámci celej štruktú­
ry pracovníkov v trinástich fa­
kultných a univerzitných ne­
mocniciach na Slovensku. Táto 

štatistika je zverejnená v Revízii 
výdavkov na nemocnice z diel­
ne Útvaru hodnoty za peniaze. 
Najväčšie zastúpenie na úrovni 
viac ako štyri percentá majú la­
boranti vo Fakultnej nemocnici 
Trenčín, Národnom ústave det­
ských chorób, Univerzitnej ne­
mocnici L. Pasteura v Košiciach 
a vo Fakultnej nemocnici s po­
liklinikou F. D. Roosevelta 
Banská Bystrica. Naopak, me­
nej ako dve percentá je to na­
príklad v Univerzitnej nemocni­
ci Bratislava či v Detskej fakult­
nej nemocnici Košice. Súvisí to 
s tým, do akej miery si nemoc­
nice zabezpečujú laboratórnu 
diagnostiku interne.

Možnosti vzdelávania
V roku 2023 študovalo na 
stredných zdravotníckych ško­

lách za zdravotníckeho labo­
ranta 634 žiakov, z toho 527 
žien (83 %). Absolventov bo­
lo 175. Vyše 430 študentov sa 
vzdelávalo tiež na vysokých 
školách v odbore laboratórne 
vyšetrovacie metódy v zdra­
votníctve, z toho viac ako  
90 % žien. Vysoké školy vypro­
dukovali v danom roku 90 ab­
solventov tohto odboru v rám­
ci I. a II. stupňa.

Zdravotnícki laboranti mô­
žu na Slovensku študovať na 
viacerých stredných zdravot­
níckych školách, konkrétne 
v Bratislave, Trnave, Trenčíne, 
Banskej Bystrici či v Košiciach. 
Od školského roku 2026/2027 
má začať výchovno­vzdeláva­
cí proces na Strednej zdravot­
níckej škole v Martine, kde tiež 
chcú zaviesť aj odbor zdravot­

nícky laborant. „Vzhľadom na 
špičkové zázemie medicínske­
ho výskumu v meste Martin sa 
pre strednú školu otvára per­
spektíva rozvoja do budúcnos­
ti aj v odboroch farmaceutic­
ký alebo zdravotnícky labo­
rant,“ uviedla riaditeľka od­
boru školstva a športu Úradu 
Žilinského samosprávneho 
kraja Miroslava Abrmánová.

Vysokoškolské štúdium 
v študijnom odbore labo­
ratórne vyšetrovacie me­
tódy v zdravotníctve je do­
stupné na Fakulte zdravot­
níctva Trenčianskej uni­
verzity Alexandra Dubčeka 
v Trenčíne, Fakulte zdra­
votníctva a sociálnej práce 
Trnavskej univerzity v Trnave 
či Vysokej škole zdravotníctva 
a sociálnej práce sv. Alžbety 
v Bratislave.

Počet prístrojov
Podľa ďalších dát NCZI, kto­
ré nemusia byť úplne pres­
né, bolo v roku 2023 v našom 
zdravotníctve 595 laboratór­
nych analyzátorov pre bioché­
miu (9 117 obyvateľov na je­
den prístroj), 413 laboratór­
nych analyzátorov pre hema­
tológiu (13 135 obyvateľov na 
jeden prístroj), 157 laboratór­
nych prístrojov pre chroma­
tografiu a fotometriu (34 552 
obyvateľov na jeden prístroj) 
či stovky iných laboratórnych 
prístrojov.

Ministerstvo už má hlavného odborníka aj pre laboratórne činnosti

V
šetky hlavné odbory me­
dicíny majú v rámci 
Ministerstva zdravotníc­

tva SR svojho hlavného odbor­
níka aj krajských odborníkov. 
V lete 2022 pribudol aj hlavný 
odborník pre zdravotnícke la­
boratórne činnosti. „Hlavný od­
borník pre zdravotnícke labora­
tórne činnosti doposiaľ v štruk­
túre hlavných odborníkov mi­
nisterstva zdravotníctva absen­
toval,“ informoval vtedy rezort.
Funkciu zastáva Mgr. Helena 
Gavurová, ktorá pôsobí ako ve­

dúca laborantka vo Fakultnej 
nemocnici Nitra. Zároveň je 
členkou Rady Slovenskej ko­
mory medicínsko­technických 
pracovníkov. Hlavní odborní­
ci pre jednotlivé odbory tvoria 
grémium hlavných odborníkov, 
ktoré je poradným orgánom mi­
nistra.

Úzko spolupracujú pri rieše­
ní organizačných a odborných 
problémov s krajskými od­
borníkmi. Plnia viaceré úlohy, 
napríklad sa podieľajú na vy­
pracúvaní návrhov a na reali­

zácii hlavných smerov rozvoja 
v príslušnom odbore, navrhu­
jú indikátory kvality na hodno­
tenie kvality a bezpečnosti po­
skytovanej zdravotnej starost­
livosti či zodpovedajú za vypra­
covanie a sledovanie optimál­
nej siete starostlivosti v odbo­
re a poskytovanie starostlivos­
ti v tejto sieti.

Hlavným odborníkom 
Ministerstva zdravotníctva SR 
pre laboratórnu medicínu je 
prof. doc. MUDr. RNDr. Gustáv 
Kováč, CSc., MBA.

Hlavní odborníci pre jednotlivé odbory tvoria grémium hlavných odborníkov, ktoré je poradným orgánom ministra

Hlavní odborníci

Celkovo na Slovensku 
každoročne rastie počet 
výkonov v laboratórnej 
diagnostike.
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Na Slovensku stále rastie počet 
výkonov v laboratórnej diagnostike
Za päť rokov sa ich počet zvýšil o viac ako 30 miliónov, vyplýva to z dát poisťovní
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Napríklad sa 
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D
esiatky vozidiel prive­
zú denne do najväčšie­
ho laboratória Medirexu 

v Bratislave vzorky od približne 
7 000 pacientov z nemocníc, po­
likliník, ambulancií či z testova­
nia samoplatcov. Najväčší nával 
býva okolo obeda.

Vidíme zamestnankyňu, kto­
rá na centrálnom príjme lepí 
poradové kódy na každú jednu 
papierovú žiadanku. „Keď prej­
deme na plne elektronizované 
žiadanky, pričom všetci čaká­
me na spustenie eLabu, táto fá­
za úplne odpadne. Všetko bu­
de prijaté automaticky načíta­
ním do systému,” hovorí MUDr. 
Emília Miková, naša sprievodky­
ňa a manažérka oddelenia mik­
robiológie.

Najčastejšie sa používajú uni­
verzálne a predtlačené „medire­
xové“ žiadanky, no niektorí le­
kári stále posielajú výmenný lís­
tok. „Najhoršie je, keď lekár za­
budne dať pečiatku a odosiela­

teľ je neznámy, alebo je skúmav­
ka neoznačená. Alebo keď neza­
čiarknu, čo konkrétne chcú vy­
šetriť. Takéto chyby sa stávajú. 
Máme call centrum, ktoré to rie­
ši,“ opisuje.

MUDr. Miková hovorí, že naj­
menej vzoriek k nim prichádza 
v období prázdnin. „Najväčšie 
úbytky vzoriek sú v lete a oko­
lo Vianoc, keď ľudia menej cho­
dia po lekároch. Záleží to však aj 
od odboru, v bakteriológii až ta­
ký pokles nie je, keďže gro tých­
to vzoriek prichádza z nemoc­
níc,“ dopĺňa.

Najväčšia časť vzoriek je z kr­
vi, pričom ich cesta pokračuje na 
hematológiu, biochémiu, sero­
lógiu, imunológiu či na geneti­
ku. Väčšina vzoriek je v krátkom 
čase stabilná pri izbovej teplote 
a podľa požadovaných paramet­
rov hodiny až dni vydržia aj pri 
chladničkovej teplote, ale exis­
tujú aj predanalytické výnimky. 
Napríklad pri stanovení vitamí­

nu C sa musia vzorky po odbere 
okamžite zmraziť a skladovať aj 
transportovať v tme.

Cez automatizovanú linku

Cesta väčšiny vzoriek vedie cez 
automatizovanú linku Aptio, 
ktorá má približne 80 metrov. Je 
najväčšia nielen na Slovensku, 
ale aj v strednej a východnej 
Európe. Jej súčasťou sú sady 
centrifúg (za pár minút dokážu 
stočiť desiatky vzoriek naraz), 
alikvóterov (z jednej skúmavky 
napipetujú vzorku do ďalších 
skúmaviek) a desiatky analyzá­
torov (napríklad na glukózu, en­
zýmy, ióny, onkomarkery, hor­
móny, HIV, syfilis).

Vzorky majú dva osudy. Po 
vykonaní testov väčšina z nich 
smeruje do chladničky. „Krv 
uchovávame dva pracovné dni 
na prípadné doordinovanie ďal­
šieho testu na základe výsled­
kov či iných okolností,“ vysvet­
ľuje MUDr. Miková.

Automatizovaná linka pot­
rebuje od pracovníkov zapnu­
tie, základnú údržbu, kontrolu 
či dopĺňanie niektorých rozto­
kov a spotrebných materiálov. 
„V zásade je schopná fungo­
vať pri desiatkach až stovkách 
analýz samostatne. Výsledky 
najviac urýchlila v biochémii. 
Všetko vkladanie a vykladanie 
už robia automatizované ra­
mená, takže máme viac kapacít 
na iné činnosti, kde sú potreb­
né naše ruky a mozgy,“ opisuje 
MUDr. Miková.

Menšia časť vzoriek totiž po­
kračuje aj do prístrojov mimo 
linky, na analýzy v prístrojoch, 
ktoré nie sú v linke zapojené, 
prípadne na testy, ktoré vyko­
návame manuálne. Najväčší 
podiel manuálnej práce je však 
na mikrobiológii. V blízkosti 
linky sú v chladničkách skla­
dované aj rôzne diagnostické 
súpravy. Roztoky a spotrebný 
materiál sa neustále obmieňa­

jú, pričom výbava jednej chlad­
ničky môže stáť aj viac ako sto­
tisíc eur.

Koniec cesty vzoriek je v špe­
ciálnych nádobách s biologic­
kým materiálom, ktorých ob­
sah je odborne likvidovaný.

Máme výsledok

Výsledky z prístrojov validu­
jú diagnostici a lekári. Kritickú 
hodnotu, napríklad zvýše­
ný troponín či pozitívny ná­
lez v likvore, okamžite komu­
nikujú so zdravotníckym za­
riadením, pri ostatných para­
metroch prípadne výsledky ko­
mentujú. „Máme aj elektronic­
ké prepojenia na väčšinu zdra­
votníckych zariadení, s ktorý­
mi spolupracujeme,“ vysvetľu­
je MUDr. Miková. Naďalej majú 
k dispozícii tiež papierové vý­
sledky. Samoplatcovia dostáva­
jú výsledky emailom a ich his­
tóriu vidia aj elektronicky v pa­
cientskej zóne.

Niektoré výsledky laborató­
rium povinne hlási aj do národ­
ných referenčných centier a do 
epidemiologického informač­
ného systému. Napríklad, keď 
diagnostika odhalí syfilis, he­
patitídu typu A, HIV či rubeolu.

Hneď za linkou sa nachádza­
jú dva veľké špecializované ana­
lyzátory využívajúce enzýmo­
vú imunoanalýzu. Jeden testu­
je protilátky na pľúcne chlamý­
die a mykoplazmy, druhý para­
lelne odobraté sérum a likvor, 
respektíve očnú tekutinu na zis­
tenie boreliózy, kliešťovej ence­
falitídy či herpetických vírusov. 
Kúsok ďalej sa robí nadstavbo­
vá diagnostika, napríklad syfi­
lisu, Borrelia spp., Helicobacter 
pylori atď.

Bližší kontakt
„Najväčší počet vzoriek má bio­
chémia, ktorá je maximálne au­
tomatizovaná. Iné odbory sú ná­
ročnejšie na čas práce,“ opisu­

je MUDr. Miková. Tisícky vzo­
riek smerujú na mikrobiológiu, 
ktorá sa delí na virológiu, séro­
lógiu, bakteriológiu, parazitoló­
giu a mykológiu.

Cez oddelenie mikrobiológie 
prechádzajú respiračné vzor­
ky, moče, stolice a výtery z rek­
ta, gynekologické vzorky, výte­
ry z uretry, hemokultúry, likvo­
ry, výtery z nosa, očí a uší, vý­
tery z rán, rôzne punktáty, aspi­
ráty atď.

„Kultivácia je komplexnej­
šia a nie je všetko hotové naraz. 
Baktérie, ale aj mikroskopické 
huby a vybrané parazity, potre­
bujú čas, aby narástli,“ vysvet­
ľuje MUDr. Miková. „My im po­
skytneme optimálne podmienky 
pre rast, čas však zatiaľ urých­
liť nedokážeme.“ Odčítanie na­
rastených kolónií mikroorga­
nizmov a ordináciu ďalších tes­
tov nevyhnutných na ich iden­
tifikáciu a stanovenie ich citli­
vosti voči antibiotikám, respek­
tíve antimykotikám je v rukách 
laboratórnych diagnostikov a le­
károv. „V rámci pracoviska však 
fungujeme v tandeme so zdra­
votníckymi laborantmi, ktorých 
práca je rovnako dôležitá.“

Navštívili sme aj oddelenie 
parazitológie, kde sa identifiku­
jú črevné aj tkanivové parazity. 
Celkovo vlani uskutočnili tak­
mer 150 000 testov. Odborníci 
z tohto úseku sa podieľali ten­
to rok aj na diagnostike prípa­
du smrtiacej améby Naegleria 
fowleri. „Parazitov nie je až tak 
veľa, ale sú tu a niektoré sú veľ­
mi nebezpečné,“ dodal RNDr. 
Vojtech Boldiš, vedúci odbo­
ru parazitológie. Tieto parazity 
diagnostikujú priamym mikro­
skopickým dôkazom natívnych 
aj farbených preparátov a kulti­
vačným dôkazom. Rozhodujúce 
slovo tu majú laboratórni dia­
gnostici – ich skúsenosti a od­
bornosť sú pri odhaľovaní para­
zitov nenahraditeľné.

Aká je cesta vzorky od odberu po výsledok?
Cesta vzorky

Najväčší počet vzoriek má biochémia, ktorá je maximálne automatizovaná. Iné odbory sú náročnejšie na čas práce

Laborant musí vedieť pomôcť všade, kde sa dá

Ako ste sa dostali k vašej práci?

Už na základnej škole som ro­
bil pokusy a miloval som krimi­
nálne seriály C.S.I. Na strednej 
zdravotníckej škole sme všet­
ci chceli byť ako Horatio Caine 
(smiech). Už v prvom ročníku 
sme pochopili, že to tak nebu­
de, hneď nás vytrestala patoló­
gia a iné náročné predmety.

Prečo ste sa zamerali práve na 
bakteriológiu?

Na strednej škole som mikro­
biológiu nemal rád. To bol horor 
(smiech). Ale prišla prax, čo bo­
lo úplne niečo iné a vďaka tomu 
je mikrobiológia moje číslo jed­
na. Je to manuálna práca, človek 
má vzorku v rukách. Na rozdiel 
od biochémie, kde je veľa auto­
matizácie.

Ako by ste porovnali reálnu prácu 
laboranta so spomínanými seriál-
mi C.S.I.?

Teraz sa na tom bavím. Jedna 
kvapka a bum majú to (smiech). 

V realite je tých procesov oveľa 
viac.

Ako máte rozdelenú prácu 
v rámci vášho oddelenia?

Striedame sa raz za me­
siac. Laborant musí vedieť 
plnohodnotne zastúpiť kaž­
dú „stoličku”: od príjmu ma­
teriálu, cez zápis, kontrolu až 
po spracovanie. Máme deväť 
„pracovných staníc“, naprí­
klad črevné ochorenia, he­
mokultúry, alebo gynekoló­
giu. Na každej sa pracuje s no­
vými vzorkami, aj s rozpraco­
vanými subkultúrami, kde sa 
identifikujú už vykultivované 
baktérie, testuje sa ich citli­
vosť a podobne. Laborant mu­
sí vedieť pomôcť všade, kde sa 
dá. 

Ktorá stanica je vaša obľúbe-

ná?
Rád pracujem so spektro­

metrom MALDI­TOF, kam 
prichádzajú vzorky na iden­

tifikáciu. Každú baktériu 
musíme doslova chytiť a ve­
novať jej osobitnú pozornosť. 
Páči sa mi kombinácia manu­
álnej práce ­ keď baktériu skú­
mame, testujeme jej citlivosť 
a doslova ju lovíme – s mo­
dernými prístrojmi, ako sú 
okrem MALDI­TOF aj farbia­
ci automat či hemokultivač­
né prístroje.

S ktorými baktériami prichá-

dzate do kontaktu najčastejšie?
Záleží od druhu odberu, 

často sú to napríklad bakté­
rie S. aureus či E. coli.

Tie už spoznáte aj so zatvore-

nými očami?
V podstate áno (úsmev). Ale 

stále musíme robiť dôkladnú 
identifikáciu, keďže niektoré 
sú si podobné. Nemôžeme to 
podceniť, aj jeden z tisíc prí­
padov môže byť patogén.

Kde je „nebezpečná” podob-

nosť?
Napríklad medzi baktéria­

mi E. coli a Shigella spp. Prvá 
môže byť neškodná, druhá 
spôsobuje vážne hnačkové 

ochorenie. Preto podľa potre­
by robíme viaceré doplnkové 
testy na jednoznačnú identi­
fikáciu.

Aké pravidlá musíte v laborató-

riu dodržiavať?
Nejesť, nepiť, nefajčiť, to 

je samozrejmé. Používame 
ochranné pomôcky ako pracov­
né oblečenie a rukavice, v prí­
pade potreby aj rúška, ochran­
né okuliare, prípadne pracuje­
me so vzorkami v laminárnych 
boxoch. Týmto postupom chrá­
nime nielen seba, ale aj vzorky 
pred kontamináciou.

Ako sa posunula laboratórna 
diagnostika za viac ako desať 
rokov vášho pôsobenia?

Ak sa pozeráme na labora­
tórnu diagnostiku ako celok, 
je pokrok výrazný. Kedysi sme 
mnohé úkony robili manuál­
ne, prípadne inými metodika­
mi a jednotlivé procesy trva­
li dlhšie. V mnohých odboroch 
sa výraznejšie uplatnila auto­
matizácia, prístroje vyšetrujú 
stovky vzoriek a výsledky sú 
v priebehu hodín. V rámci mo­
lekulárnej biológie dokážeme 
identifikovať mnohé baktérie či 
vírusy v krátkom čase. Aj ma­

nuálne procesy sú efektívnej­
šie – všetko ide dopredu.

A z pohľadu výskytu chorôb?
Baktérie sú evolučne sta­

ré, boli tu pred nami, sú s na­
mi a budú tu po nás. Naopak, 
v oblasti vírusov sú neustále 
nejaké mutácie. Baktérie ma­
jú výkyvy skôr sezónne. Na jar 
a jeseň sú to bakteriálne ocho­
renia horných dýchacích ciest, 
v lete črevné patogény aj kvô­
li grilovačkám či vinobraniam, 
alebo močové infekcie kvôli kú­
paliskám.

Napriek rozvoju technológií, 
v čom je práca laboranta nena-

hraditeľná?
V citlivosti a presnosti ľud­

skej práce. Aj keď máme mo­
derné prístroje, skúsené oko 
a vedomosti laboranta sú ne­
nahraditeľné. Práve človek 
musí napríklad vyhodnotiť 
neštandardné nálezy a spolu 
s laboratórnym diagnostikom 
prípadne lekárom rozhodnúť 
o ďalšom postupe. Neopiera 
sa len o protokol, ale aj o ve­
domosti a prax, aby diagnos­
tika bola čo najpresnejšia.

Rozhovor

Mgr. Matúš Minarovský pracuje ako zdravotnícky laborant 
v Centrálnom laboratóriu Medirex v Bratislave viac ako 
desať rokov. Pôsobí na oddelení mikrobiológie na úseku 
bakteriológie.

Automatizovaná linka Aptio

Mgr. Matúš Minarovský
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V
modernej medicíne je čas 
jedným z najdôležitejších 
faktorov. Rýchla diagnó-

za často rozhoduje o úspechu 
liečby. Nenahraditeľnú úlohu tu 
zohrávajú laboratóriá s presný-

mi výsledkami pre lekárov. Na 
Slovensku v tejto oblasti už vy-

še 24 rokov pôsobí spoločnosť 
MEDIREX, jedno z najväč-

ších a najmodernejších medi-
cínskych laboratórií v strednej 
a východnej Európe. Slovenskí 
pacienti tak dostávajú unikát-
nu kvalitu.

Široká škála vyšetrení 
MEDIREX vyšetruje viac ako  
4 000 rôznych parametrov – od 
biochémie cez genetiku až po 
špecializované mikrobiologic-

ké či imunologické vyšetrenia. 
Dokáže určiť viac ako 500 aler-
génov a analyzovať 4 800 génov. 
Denne vykoná viac než 260-ti-
síc testov pre vyše 20-tisíc pa-

cientov. Mesačne tak zrealizuje 
viac než 6 miliónov testov.

Portfólio pokrýva všetky od-

bory laboratórnej diagnostiky – 
biochémiu a hematológiu, imu-

nológiu, cytológiu, histológiu, 
genetiku, ako aj mikrobiológiu 
vrátane virológie, bakteriológie, 
mykológie, parazitológie, séro-

lógie či molekulárnej biológie.
Tento obrovský rozsah je 

možný vďaka silnej infraštruk-

túre. MEDIREX má 3 centrál-
ne laboratóriá – v Bratislave, 
Košiciach a v Nitre, 9 nemoc-

ničných a 27 poliklinických 
laboratórií, a desiatky odbe-

rových miest po celej krajine. 
Poskytuje diagnostiku najväč-

ším nemocniciam a spolupra-

cuje s viac ako 3 500 súkromný-

mi klinikami a špecializovaný-

mi ambulanciami. Rýchlosť za-

bezpečuje 100 zvozových trás – 
až 132 vodičov prejde denne 20 
000 km, bezodkladná diagnos-

tika 24/7 a elektronické výsled-

ky dostupné ihneď po validácii.

High-tech prístroje, ktoré 
šetria dni čakania
MEDIREX je priekopníkom v di-
gitalizácii a automatizácii labo-

ratórnych procesov. V Košiciach 
pracuje plne automatizova-

ný systém Labcell. V Bratislave 
beží od roku 2017 unikátna ro-

botická linka Aptio. Spája bio-

chémiu, hematológiu, sérolo-

gickú časť mikrobiológie a vy-

šetrenia krvnej koagulácie do 
jednej zostavy. Ide o najväčší 
systém svojho druhu v strednej 
a východnej Európe – 80 metrov 
technológie spájajúcej 25 ana-

lyzátorov a 21 pomocných ob-

služných prístrojov.
To, čo bežnými metódami 

trvá dni, moderné zariadenia 

zvládnu v desiatkach minút. 
Naraz vyšetrujú stovky rôz-

nych ukazovateľov – od hladiny 
vitamínov či stopových prvkov 
až po špecifické onkomarkery. 
V genetike sa využívajú sekve-

nátory novej generácie. V mik-

robiológii pomáhajú pokročilé 
technológie, a to aj vo chvíľach, 
keď ide pri život zachraňujúcej 
diagnostike doslova o hodiny.

Pri podozrení na meningití-
du alebo encefalitídu, kde one-

skorenie liečby môže byť fatál-
ne, Medirex využíva multip-

lex PCR analyzátor. Zo vzor-

ky mozgovomiechového mo-

ku naraz odhalí až 15 klinicky 
relevantných mikroorganiz-

mov (vírusy, baktérie a kva-

sinky) spôsobujúcich zápal 
mozgových blán alebo mozgu. 
Výsledok je približne do hodi-
ny, tradičné PCR testy by tr-

vali aj celý deň. „Diagnostik 
pozitívny výsledok okamži-
te telefonuje lekárovi, čo mô-

že rozhodovať o prežití pacien-

ta. Rovnaká technológia testu-

je aj patogény horných aj dol-
ných dýchacích ciest,“ vysvet-
ľuje MUDr. Emília Miková, ma-

nažérka oddelenia mikrobioló-

gie laboratórií MEDIREX.
Najmodernejšie technoló-

gie umožňujú izoláciu nukle-

ových kyselín z rôznych typov 
vzoriek, ako sú krv, moč, výte-

ry, plodová voda či očná teku-

tina. Tento postup je základom 

molekulárnej diagnostiky víru-

sových a bakteriálnych infek-

cií, vrátane cytomegalovíru-

su, Epstein–Barr vírusu, her-
petických vírusov či chlamý-

dií a mykoplaziem. „Následná 
kvantitatívna PCR umožňu-

je presne určiť vírusovú alebo 
bakteriálnu nálož. To je dôle-

žité napríklad u pacientov po 
transplantácii kostnej drene, 
kde pravidelné sledovanie pa-

togénov pomáha lekárovi pri-
spôsobiť liečbu a predísť váž-

nym komplikáciám,“ dopĺňa 
MUDr. Miková.

Na testy pohlavne prenos-

ných infekcií, ako je HIV a HPV, 
slúži veľkokapacitný PCR ana-

lyzátor Cobas 6800. Ten vie na-
príklad z jednej vzorky tekutej 
LBC cytológie naraz detegovať 
HPV, chlamýdie, mykoplazmy 
či neisserie. Výsledok je hotový 
ešte v ten istý deň.

Revolúciu v mikrobiológii 
priniesol hmotnostný spektro-

meter MALDI-TOF, ktorý do-

káže identifikovať až viac ako 
4000 druhov a 600 rodov mik-

roorganizmov z kultivácie do 
1 hodiny. Tradičné biochemic-

ké testy trvali 18 až 24 hodín. 
Prístroj na úrovni molekúl vy-

tvára unikátny „proteínový od-

tlačok prsta“ mikroorganizmu 
a porovnáva ho s medzinárod-

nou referenčnou databázou. 
Laboratóriá tiež testujú citlivosť 
patogénu na antibiotiká. Lekár 
tak dostane veľmi rýchlo ucele-

nú informáciu, čo mu umožňuje 
nastaviť liečbu presne na mie-

ru infekcii.

Viac než sto balíčkov 
vyšetrení pre samoplatcov
Nie všetky vyšetrenia musia 
byť viazané na výmenný lístok 
od lekára. MEDIREX ponúka 
pre záujemcov o vyšetrenie na 
vlastnú žiadosť viac ako sto ba-

líčkov a individuálnych testov – 
od základného prehľadu o zdra-

votnom stave, skríning civilizač-

ných a kardiovaskulárnych cho-

rôb, cez špecializované vyšetre-

nia pre športovcov, hormonál-

ne analýzy až po testy na po-

travinové intolerancie či aler-
gie. Záujem stúpa aj o diskrét-
ne testy zamerané na intím-

ne zdravie alebo balíčky určené 
pre seniorov.

„Jednotlivé parametre sa-

my osebe nemusia paciento-

vi veľa napovedať. Preto naši 
odborníci s viac ako dvadsať-
ročnými skúsenosťami pripra-

vili ucelené balíčky vyšetrení, 
ktoré kombinujú viaceré testy 
tak, aby dali pacientovi aj leká-

rovi zrozumiteľný obraz o jeho 
zdravotnom stave,“ vysvetľuje 
Zuzana Petríková z laboratórií 
MEDIREX.

Výhodou je možnosť konzul-
tácie výberu správneho testu 
pred samotným odberom. Po 
získaní výsledkov je k dispozí-
cii odborná interpretácia ziste-

ných hodnôt s radami, ako ďa-

lej postupovať.
Dostupnosť vyšetrení je vy-

soká – MEDIREX má takmer 
50 odberových miest po celej 
krajine. V Bratislave a Banskej 
Bystrici je možnosť objednať si 
odber priamo domov. Aj v men-

ších mestách aj regiónoch sa tak 
pacienti dostanú k špičkovej la-

boratórnej diagnostike, ktorá je 
bežná vo veľkých nemocniciach.

Digitálny komfort  
pre pacienta a lekárov
MEDIREX čoraz viac stavia na 
komforte pacienta a dostup-

nosti vyšetrení bez zbytočných 
prieťahov. Objednanie na vy-

šetrenie je možné telefonic-

ky alebo online, pričom mno-

hé odbery sa dajú absolvovať aj 
bez objednania, stačí len prísť. 
Pre zaneprázdnených klientov 
sú otvorené aj skoré ranné ter-
míny, mnohé odberové mies-

ta majú bezbariérový prístup 
a parkovanie priamo pri cen-

tre. Vystavia tiež potvrdenie 
o absolvovaní vyšetrenia pre 
zamestnávateľa alebo školu.

Výsledky prídu priamo do 
e-mailu alebo do Pacientskej 
zóny – vo väčšine prípadov 
už do jedného dňa. Online 
Pacientska zóna funguje ako 
osobná digitálna karta zdra-

via. Výsledky si pacient pozrie 
z pohodlia domova – v mobile 
či na počítači. Môže sledovať 
a porovnať vývoj svojich pa-

rametrov v čase, vrátane celej 
histórie vyšetrení, ktoré labo-

ratóriá v minulosti robili aj na 
žiadosť lekára.

Z digitalizácie neprofitu-

je len pacient, ale aj lekár. 
Výsledky vyšetrení sa prená-

šajú okamžite po spracovaní 
do prepojených informačných 
systémov ambulancií a ne-

mocníc, pričom lekárska zóna 
umožňuje mať všetky výsled-

ky pacienta na jednom mieste, 
vrátane elektronických žiada-

niek. Lekár tak už nemusí ča-

kať na papierové správy či tele-

fonické potvrdenia – všetko má 
v elektronickej podobe.

Takmer tisíc mozgov
Za technologickým pozadím 
stojí vyše 950 kvalifikovaných 
odborníkov, medzi ktorými sú 
lekári, biológovia, laboratórni 
diagnostici a technickí špecia-

listi. MEDIREX je aj centrom 
vedy a vzdelávania, čím pri-
spieva k neustálemu zlepšova-

niu zdravotnej starostlivosti. 
Spolupracuje s univerzitami, je 
výučbovou základňou pre me-

dikov a študentov zdravotníc-

kych škôl, participuje na stov-

kách klinických štúdií.
V genetike zaviedol do praxe 

na Slovensku TRISOMY test, 
ktorý dokáže odhaliť chromo-

zómové poruchy plodu a dnes 
je to voľ ba číslo 1 spome-

dzi neinvazívnych prenatál-
nych testov ako u lekárov, tak 
aj u tehotných žien. Podieľa 
sa tiež na projektoch mapu-

júcich zriedkavé ochorenia. 
MEDIREX tak nielen udržiava 
krok s najnovšími medicínsky-

mi trendmi, ale ich aj aktívne 
formuje. Viac informácií náj-
dete na www.medirex.sk.

MUDr. Emília Miková, manažérka oddelenia mikrobiológie laboratórií 
MeDireX  Foto: Medirex

Okrem širokej laboratórnej 
diagnostiky je MEDIREX 
GROUP špecialistom aj na 
cytológiu a patológiu. 

Samostatná divízia MEDICYT 
prevádzkuje tri cytologicko-
bioptické laboratóriá v Brati-
slave, Trenčíne a Košiciach 
a zamestnáva vyše 140 od-
borníkov – cytopatológov, 
histopatológov a laboratór-
nych diagnostikov.
MEDICYT je lídrom v dia-
gnostike prekanceróznych 
a onkologických ochorení. 

Využíva moderné postupy 
vrátane Liquid Based Cyto-
logy (LBC), teda počítačom 
asistovaného vyšetrenia 
buniek krčka maternice. Je 
najväčším poskytovateľom 
cytologických vyšetrení 
na Slovensku a kľúčovým 
partnerom v prevencii 
a včasnej diagnostike 
rakoviny. Laboratóriá úzko 
spolupracujú s nemocnicami 
a špecializovanými centrami 
po celej krajine a sú zmluv-
ným partnerom všetkých 
zdravotných poisťovní.

líDri v onkoDiagnostike

Laboratórna diagnostika

Najvyššia európska kvalita pod 
dohľadom tisícky slovenských mozgov
Odborníci sa 

nedajú zastúpiť,  
ale digitalizácia 
a high-tech auto-
matizácia sú  
budúcnosť najmo-
dernejších labora-
tórií. Na Slovensku 
také už máme.
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Unilabs Slovensko patrí dlhodobo medzi vedúcich hráčov laboratórnej diagnostiky na slovenskom trhu

U
nilabs Slovensko patrí 

dlhodobo medzi vedú-

cich hráčov laboratórnej 
diagnostiky na slovenskom tr-

hu. Vyrastá z 28-ročnej tra-

dície (pôvodne pod značkou 
Alpha medical) a dnes pre-

vádzkuje najväčšiu a techno-

logicky najmodernejšiu sieť 45 
laboratórií a sieť špecializo-

vaných ambulancií. Pod jed-

nou strechou poskytuje všet-
ky špecializácie laboratórnej 
diagnostiky. „Naše široké re-

gionálne pokrytie a jednotné 
štandardy kvality umožňujú 
lekárom rýchlu dostupnosť 
služieb, konzistentné výsled-

ky a spoľahlivú logistiku odo-

bratých vzoriek od pacientov 

zo všetkých častí Slovenska,“ 
zdôrazňuje Stanislav Čársky, 
riaditeľ spoločnosti Unilabs 
Slovensko.

Líder v digitálnych 
službách pre lekárov
K pilierom služieb pre lekárov 
patrí unikátna digitálna plat-

forma Unilabs Pro s elektro-

nickými žiadankami a doručo-

vaním výsledkov, čo pomáha 
výrazne uľahčovať a urýchľo-

vať prácu v ambulancii. „Veľká 
väčšina našich klientov už ten-

to digitálny nástroj využíva. 
Aj z ich skúsenosti vidíme, 
že digitalizácia komunikácie 
medzi laboratóriami a lekár-

mi znižuje mieru chybovosti, 
zrýchľuje procesy a v nepo-

slednom rade šetrí náklady,“ 
hovorí Čársky. Okrem odbre-

menenia sa od neefektívnej lo-

gistiky fyzických dokumentov 

ide aj o odstránenie duplicity 
vyšetrení.

Investície vďaka silnému 
medzinárodnému zázemiu
Jednou z kľúčových výhod 
spoločnosti Unilabs Slovensko 
je jej napojenie na medziná-

rodnú skupinu Unilabs, čo 
umožňuje rýchly transfer 
know-how aj zdrojov. „Na 
Slovensko tak dokážeme pri-
nášať medzi prvými celosve-

tové inovácie v oblasti labo-

ratórnej diagnostiky a s tým 

spojené špičkové riešenia pre 

lekárov a pacientov,“ zdôraz-

ňuje riaditeľ. V uplynulých 

dvoch rokoch spoločnosť vý-

razne zmodernizovala väčši-
nu prístrojového vybavenia 
naprieč slovenskou sieťou la-

boratórií. V oboch centrál-

nych laboratóriách – na zápa-

de aj východe Slovenska – sú 
od roku 2023 v prevádzke vy-

sokokapacitné automatizova-

né Aptio linky. Každá dokáže 
za hodinu spracovať až 8 500 
vzoriek – primárne rutinných 
vyšetrení mikrobiológie a bio-

chémie.

Genetická diagnostika 
na svetovej úrovni
Za najdynamickejšie sa roz-

víjajúcu oblasť laboratórnej 
diagnostiky možno považo-

vať progres v oblasti gene-

tických vyšetrení – hlavne 
pri geneticky podmienených 

onkologických a zriedkavých 

ochoreniach. „Naše genetic-

ké laboratórium na bratislav-

ských Poliankach sa stalo pr-

vým diagnostickým pracovis-

kom na Slovensku, ktorému sa 
podarilo implementovať ino-

vatívny, certifikovaný NGS 
sekvenátor NovaSeq 6000Dx,“ 
vysvetľuje Čársky. Vysoká ka-

pacita zariadenia v kombiná-

cii s vyhodnocovacím soft-

vérom na báze AI umožňujú 
analyzovať viac vzoriek než 

Inovácie

Na Slovensko 

dokážeme prinášať 
medzi prvými 
celosvetové 

inovácie v oblasti 
laboratórnej 
diagnostiky
Stanislav Čársky, 
riaditeľ Unilabs 
Slovensko

Široká sieť laboratórií s najmodernejším vybavením, revoluč-
ný certifikovaný NGS sekvenátor pre genetické vyšetrenia či 
pilotný projekt digitálnej patológie – Unilabs Slovensko stojí 
na pevnom základe svojej regionálnej dostupnosti a prináša 
medzi prvými prvotriedne inovácie, ktoré zefektívňujú prácu 
lekárov a poskytujú rýchlejšie výsledky pre liečbu pacientov.

Svetové inovácie pre 
lekárov a pacientov 
na Slovensku

Stanislav Čársky, riaditeľ Unilabs Slovensko  Foto: Unilabs Slovensko
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doteraz a zároveň ich analý-

zu urýchľujú. Klinickí genetici 
tak dostávajú výsledky rých-

lejšie, a to pri úspore nákla-

dov na analýzu.
Unilabs prevádzkuje 4 gene-

tické laboratóriá (v Bratislave, 
Košiciach, Banskej Bystrici 
a Spišskej Novej Vsi), v kto-

rých sa používa komplexné 
spektrum molekulárno-bio-

logických metód s rozlišova-

cími schopnosťami od celých 
chromozómov po jednotlivé 
nukleotidy. Zároveň má aj 6 
vlastných genetických ambu-

lancií, v ktorých lekárski ge-

netici vykonávajú na zákla-

de odporúčaní od lekárov zo 
širokého spektra špecializá-

cií špecifické vyšetrenia a ge-

netické konzultácie, ktoré ich 
vedú k indikácii optimálneho 
typu laboratórneho testu.

Líder v genetickej labora-

tórnej diagnostike tak spája 
klinickú expertízu ambulancií 
s technologickými kapacitami 
svojich laboratórií do jednot-
ného, neustále sa rozširujúce-

ho portfólia. Kombinácia cy-

togenetiky a molekulárno-ge-

netických metód, od real-time 
PCR až po sekvenovanie no-

vej generácie (NGS), umožňu-

je prispôsobiť rozsah analýz 
podľa klinickej potreby – od 
rýchlych rutinných odpovedí 
po komplexné genetické vy-

šetrenia zriedkavých ochore-

ní vrátane genomického pro-

filovania nádorov.

Trendy v genetickej 
diagnostike = sekvenovanie 
celého exómu a AI

Kľúčový posun v genetic-

kej diagnostike predstavuje 
NGS, obzvlášť celoexómové 
sekvenovanie, ktoré umožňu-

je komplexný pohľad na gene-

tickú výbavu pacienta so za-

meraním na jej proteín-kódu-

júce úseky. Tento postup si-
multánne odhaľuje varianty 
naprieč desiatkami, stovka-

mi až tisíckami génov a zvy-

šuje tak diagnostický výnos 
pri geneticky heterogénnych 
ochoreniach. „Vďaka masív-

nemu paralelnému sekveno-

vaniu na podklade sekveno-

vania celého exómu je ús-

pešnosť stanovenia genetic-

kej príčiny ochorenia u kon-

krétnych pacientov oveľa vyš-

šia, než akú sme získavali pre-

došlými prístupmi,” vysvet-
ľuje RNDr. Hana Zelinková, 
PhD., manažérka laboratória 
lekárskej genetiky, Unilabs 
Slovensko v Bratislave.

Veľké dátové objemy z ana-

lýz však prinášajú aj vyššie 
požiadavky na ich bioinfor-

matické spracovanie a vy-

hodnotenie laboratórnym dia-
gnostikom do podoby výsled-

kovej správy. „Preto v Unilabs 
využívame vyhodnocova-

cí softvér Emedgene, ktoré-

ho súčasťou je vysvetliteľ-
ná umelá inteligencia (XAI). 
Softvér diagnostikovi urých-

ľuje triedenie a prioritizá-

ciu klinicky relevantných va-
riantov, odhaľuje možné chy-

by sekvenovania a popri tom 
transparentne zdôvodňuje 
svoje postupy,“ dodáva od-

borníčka.
Praktickým výsledkom pre 

lekára je rýchlejšia a presnej-
šia diagnostika s cieľom pris-

pieť k ukončeniu tzv. diagnos-

tickej odysey pacienta, zlepšiť 
poradenstvo v rodine a umož-

niť personalizované rozhodo-

vanie o liečbe, v čom zohráva 

aj naďalej kľúčovú úlohu le-

kársky genetik.

Pilot digitálnej patológie 
na Slovensku

Ďalším strategickým prínosom 
spoločnosti Unilabs pre domá-

ce zdravotníctvo je prebieha-

júci pilot digitálnej patológie, 
ktorého ambíciou je plná digi-
talizácia procesov na všetkých 
patologických pracoviskách. Tá 
umožní skvalitnenie a urých-

lenie diagnostiky prostredníc-

tvom zdieľania naskenovaných 
mikroskopických prípadov aj 
na diaľku – v rámci siete pato-

lógií Unilabs, prípadne aj kon-

zultácie s patológmi z iných 
pracovísk. Inováciu tohto roz-

sahu realizuje Unilabs ako prvá 
laboratórna sieť na Slovensku.

„Znižovanie tzv. TAT, te-

da času od prijatia vzorky po 
poskytnutie výsledkov, a tiež 
presnejšia diagnostika sú aktu-

álne kľúčové inovácie v patoló-

gii. Súčasne vnímame stále už-

šiu previazanosť medzi týmto 
odborom a genetikou či onko-

genetikou. V týchto oblastiach 
sme pripravení ďalej rásť,“ uvá-

dza riaditeľ spoločnosti Unilabs 
Slovensko.

Patológovia z Unilabs zod-

povedajú za diagnostiku tkanív 
získaných pri chirurgických zá-

krokoch, ambulantných aj väč-

ších operáciách, z endosko-

pických vzoriek ako aj vzoriek 
z cytológie. Ide o vzorky odo-

berané z viac ako 40 nemocníc 
a približne 400 ambulancií. 
Zároveň pôsobia ako konzul-
tanti aj pre patológov z iných 
pracovísk na Slovensku.

Rýchle konzultácie  
aj pokrok v hodnotení 
markerov

Digitálna patológia umožňuje 
rýchle konzultácie medzi od-

borníkmi na diaľku, uľahčuje 
zapojenie špecialistov zo za-

hraničia, poskytuje podklad pre 
využitie AI pri predbežnom vy-

hodnocovaní obrazov a zjedno-

dušuje archiváciu a vyhľadáva-

nie preparátov. „Tradičné mik-

roskopy postupne dopĺňajú di-
gitálne skenery, ktoré premie-

ňajú histologické preparáty na 
vysokokvalitné digitálne ob-

razy. Tie je možné hodnotiť 

na obrazovke počítača, zdieľať 
medzi pracoviskami a archi-
vovať v bezpečných databá-

zach,” vysvetľuje MUDr. Iveta 
Mečiarová, PhD., manažérka 
laboratórií patologickej anató-

mie Unilabs Slovensko a vedú-

ca Diagnostického centra pato-

lógie v Bratislave.
Digitalizácia a využitie AI 

prináša okrem iného aj nové 
možnosti pri exaktnom hodno-

tení markerov, čoho príkladom 
je dnes už grading karcinómu 
prostaty. „Budúcnosť patológie 
spočíva v kombinácii špeciali-
zácie, digitalizácie a integrácie 
genetických poznatkov, čo ot-
vára cestu k personalizovanej 
medicíne dostupnej aj pre slo-

venských pacientov,” hodnotí 
expertka.

Skorá diagnostika pre 
pacientov ako priorita

Pre lekárov a zdravotnícke  
zariadenia ponúka Unilabs 
Slovensko kombináciu, kto-

rá je na trhu výnimočná - ro-

bustnú regionálnu dostup-

nosť, efektívnu digitálnu ko-

munikáciu, špičkovú automa-

tizáciu s rýchlym TAT a svetovú 
úroveň inovácií nielen v gene-

tickej a patologickej diagnos-

tike. Vďaka medzinárodnej si-
le skupiny Unilabs prichádza-

jú investície na slovenský trh 
rýchlo a v rozsahu, ktorý má 
reálny dopad na každodennú 
klinickú prax. Takto nastavený 
model prináša lekárom presné 
a včasné informácie a pacien-

tom kratšiu cestu k diagnóze 
a prípadne aj liečbe.

Je samozrejmé, že čím skôr 
je ochorenie diagnostikované, 
tým efektívnejšia je jeho lieč-

ba. Unilabs ako líder trhu na 
Slovensku považuje za svoju 
úlohu podnecovanie verejné-

ho dialógu práve v téme skorej 
diagnostiky a prevencie. „Čím 
vyšší bude podiel modernej 
a presnej diagnostiky v zdra-

votníctve, tým nižšie môžu 
byť náklady na efektívnu lieč-

bu či následnú hospitalizáciu. 
Naším cieľom je prinášať kon-

krétne riešenia v záujme pa-

cientov, a to ruka v ruke s ús-

porami a efektivitou využitia 
verejných finančných zdrojov,“ 
uzatvára Stanislav Čársky.

Unilabs Slovensko
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+38 000 
preskúmaných vzoriek

+116 000 
vykonaných vyšetrení 

14 500 
pacientov

+40,1 mil. 
výkonov

  už 28 rokov na trhu

  všetky odbory labora-
tórnej diagnostiky pod 
jednou strechou

  moderne vybavená sieť 
45 laboratórií po celom 
Slovensku

  denne vyšetrených viac 
ako 38-tisíc vzoriek od 
takmer 14 500 pacientov 
a zrealizovaných vyše 
116-tisíc vyšetrení

  ročne zrealizovaných 
vyše 40 miliónov  
výkonov

  zvozové trasy po celom 
Slovensku

  sieť vlastných hemato-
logických a genetických 
ambulancií

  vyše 30 odberových 
miest pre priamo objed-
naných klientov

  sk.unilabs.pro – vlastná 
moderná a bezplatná 
platforma pre efektívnej-
ší systém práce  
v ambulanciách

UnilabS 
SlovenSko  
v číslach

Veda

Vzniklo nové laboratórium pre komplexný výskum mozgu a sluchu
na pracovisku skúmajú elektrofyziologické, štrukturálne, histologické, genetické aj behaviorálne aspekty

Na 
pôde Bio medi cín-
skeho centra (BMC) 
Slovenskej akadé-

mie vied (SAV) vzniklo nové 
Laboratórium pre komplex-

ný výskum mozgu a sluchu. 
Prispieť má k lepšej diagnos-

tike a efektívnejšej liečbe pa-

cientov. Spoločné laboratórium 
predstavila Lekárska fakulta 
(LF) Univerzity Komenského 
(UK) v Bratislave a Univerzitná 
nemocnica Bratislava (UNB). 
Informovala o tom hovorkyňa 
SAV Monika Tináková.

Milióny ľudí
„Naše laboratórium umož-

ní komplexný prístup, ktorý 
doteraz chýbal, tým, že spo-

jí diagnostiku a detailné zma-

povanie zmien v sluchovom 
nervovom systéme,“ priblížil 
vedúci nového spoločného 
pracoviska Ing. Peter Hubka, 
PhD. z BMC SAV. Verí, že no-

vé zázemie pomôže lepšie po-

rozumieť poruchám sluchu aj 
pacientom s kochleárnymi 
implantátmi, a tým zefektív-

niť diagnostiku a liečbu po-

rúch sluchu a reči.
Poruchy sluchu postihu-

jú viac ako 1,5 miliardy ľu-

dí na celom svete, z toho 430 
miliónov trpí stredne ťaž-

kou až úplnou stratou sluchu. 
Predstavujú tak významný 
medicínsky, ako aj spoločen-

ský problém, ktorý vedie k zní-
ženému porozumeniu reči 
i k sociálnej izolácii.

Skúmanie kognitívnych 
procesov

Tináková spresnila, že la-

boratórium sa zameriava na 
výskum nervového systému 
a možnosti jeho prispôsobe-

nia a adaptácie pri poruchách 
sluchu a reči. Venuje sa pre-

dovšetkým rozsahu neurál-

nej plasticity, teda schopnos-

ti neurálnych sietí prispôso-

biť sa vonkajším a vnútorným 
podnetom, a jej kontrolované-

mu ovplyvňovaniu pomocou 
zmeny neurálnej aktivity, čo 
by umožnilo personalizovanú 
liečbu a rehabilitáciu slucho-

vého systému.
Na pracovisku skúmajú 

elektrofyziologické, štruktu-

rálne, histologické, genetické 
aj behaviorálne aspekty vní-
mania, pamäte, učenia a ďal-
ších kognitívnych procesov.

Vedecká riaditeľka Ústavu 
experimentálnej endokrino-

lógie BMC SAV RNDr. Daniela 
Gašperíková, DrSc. potvrdila, 
že prepojenie výskumnej, kli-
nickej a vzdelávacej inštitúcie 
umožňuje vytvárať podmienky 
na rozvoj moderných diagnos-

tických a terapeutických po-

stupov pre pacientov s rôzny-

mi poruchami sluchu. (tasr) Poruchy sluchu postihujú viac ako 1,5 miliardy ľudí na celom svete
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A
GEL SK prevádzkuje nie-

len sieť 18 nemocníc, 
polikliniku, 6 špecia-

lizovaných zdravotníckych 
zariadení, 14 lekární a do-

pravnú zdravotnú službu, 
ale aj laboratóriá AGELLAB. 
Komplexnosť a prepojenie 
služieb sú kľúčové pre mo-

derný, efektívny a humánny 
zdravotný systém, ktorý do-

káže reagovať na potreby pa-

cientov rýchlo, presne a s dô-

razom na kvalitu.

Laboratóriá v rámci siete 
AGELLAB prešli v tomto 
roku výraznou zmenou

Uskutočnili sme investície 
do modernizácie existujúcich 
laboratórií, vybudovania no-

vých centrálnych laboratórií, 
optimalizácie procesov so za-

meraním na odbornú spôso-

bilosť, kvalitu a spoľahlivosť 
pracovísk. Tento strategický 
krok výrazne zvyšuje efekti-
vitu, kvalitu a dostupnosť la-

boratórnej diagnostiky v re-

giónoch, nielen pre pacien-

tov ošetrených v rámci zdra-

votníckych zariadení AGEL. 
Disponujeme voľnou kapaci-
tou pre spracovanie široké-

ho spektra vyšetrení vo všet-
kých odboroch laboratórnej 
dia gnostiky.

Nová vízia sieťového fun-

govania laboratórií AGELLAB 
umožňuje nielen komplexnú 
organizáciu, odborné pokry-

tie a najvyššiu technologickú 
vyspelosť, ale aj rozšírenie la-

boratórnej diagnostiky o nové 
laboratórne odbory (genetiku 
a patológiu), čím sa posilňuje 
sebestačnosť a postavenie la-

boratórií.

Svetovú kvalitu 
a regionálnu dostupnosť 
laboratórnych služieb 
ponúkame nielen 
v rutinných odboroch, ale 
aj v špeciálnej diagnostike

V rámci klinickej bioché-

mie a hematológie disponu-

jeme najnovšou generáciou 
laboratórnej techniky. Spolu 
s optimalizáciou laboratór-

nych procesov efektívne ria-

dime tok vzoriek, manažuje-

me spotrebu reagencií a zni-
žujeme čas spracovania vzo-

riek a dodania výsledkov. Aj 
v rámci rutinných vyšetre-

ní sa v našich laboratóriách 
bežne využíva automatizova-

ná analýza s využitím AI. Jej 
implementácia zásadne mení 
spôsob, akým sa vykonáva la-

boratórna diagnostika.
V súčasnosti zohrávajú mo-

derné technológie v hemato-

lógii kľúčovú rolu pri odha-

ľovaní ochorení krvi. Vďaka 
digitálnej analýze mikrosko-

pických snímok dokážeme 
rozpoznať aj jemné odchýl-
ky v tvare a počte krvných 
buniek, ktoré by pri bežnom 
vyšetrení mohli uniknúť po-

zornosti. Keďže sa takto vy-

hodnocuje až niekoľkonásob-

ne viac buniek, než pri tradič-

ných metódach, zvyšuje sa 
šanca zachytiť napríklad ne-

zrelé (blastické) bunky alebo 
iné atypické formy v ranom 
štádiu. Hoci ľudský odborný 
dohľad je stále nenahraditeľ-
ný, využitie technológie po-

máha znížiť riziko chýb a robí 
diagnostiku presnejšou a spo-

ľahlivejšou.
V klinickej mikrobiológii je 

novinkou multiplexová real-
time PCR. Prostredníctvom 
unikátneho analyzátora je 
k dispozícii rýchla a vysoko 
presná metóda, ktorá umož-

ňuje identifikáciu viacerých 
pravdepodobných patogénov 
naraz z jednej vzorky. Široká 
ponuka panelov umožňuje 
identifikáciu vírusov, bakté-

rií, ale aj parazitov a myko-

tických patogénov spôsobu-

júcich infekcie respiračného, 
gastrointestinálneho a uro-

genitálneho traktu, ako aj iné 
infekcie organizmu. Analýza 
je možná z rôznych typov ma-

teriálov. Táto vysoko senzitív-

na metóda zachytí aj nízke 
množstvá DNA/RNA a umož-

ňuje lekárovi získať komplex-

ný obraz o pôvodcovi ochore-

nia vo veľmi krátkom čase, čo 
je prínosom najmä pri nasade-

ní liečby pri komplikovaných 
infekciách či epidémiách v ko-

lektívoch (napr. školy, domo-

vy seniorov), u imunokompro-

mitovaných pacientov a pa-

cientov v intenzívnej starost-
livosti, kde je rýchla identifi-
kácia pôvodcu kritická.

V rámci špecializovanej 
diagnostiky sme zriadili TBC 
pracovisko s možnosťou kom-

plexnej priamej aj nepriamej 
diagnostiky.

Okrem širokého portfólia 
vyšetrení v rámci klinickej 
imunológie a alergológie po-

núkame v samoplatcovskom 
režime test ALEX, založený 
na enzýmovej imunosorp-
čnej analýze, ktorá umožňuje 
kvantitatívne stanoviť v rám-

ci jedného vyšetrenia alergé-

novo špecifický imunoglobu-

lín E (sIgE) proti 295 moleku-

lovým komponentom alergé-

nov alebo ich extraktov. Pre 
diagnostiku intolerancií je 
k dispozícii komplexný dia-
gnostický test FOX na semi-
kvantitatívne stanovenie špe-

cifického imunoglobulínu G 
(IgG) proti 286 potravinovým 
antigénom.

Lekárska genetika je dnes 
kľúčovým nástrojom v dia-
gnostike, liečbe aj prevencii. 
V rámci AGELLAB sme schop-

ní poskytnúť široké spektrum 
genetických vyšetrení v rám-

ci rutinných aj zriedkavých 
ochorení, onkogenetiky a cy-

togenetiky. Špičkové technic-

ké vybavenie laboratórií a ich 
vysoká kapacita umožňuje vý-

razné skrátenie času dodania 
výsledkov.

Veľ kokapacitné centrál-
ne laboratórium patologickej 
anatómie v Košiciach je vy-

stavané podľa najmodernej-
ších štandardov. Pokrývame 
komplexnú diagnostiku v od-

bore pre nemocničnú aj am-

bulantnú sféru. Podporujeme 
moderný prístup k analýze 
tkanív, ktorý vo svete postup-

ne nahrádza klasické mikro-

skopické metódy. Digitálnu 
patológiu považujeme za kľú-

čové riešenie, a preto inten-

zívne pracujeme na jej imple-

mentácii do praxe.
Digitalizácia histologických 

preparátov pomocou špeciál-
nych skenerov umožňuje vy-

tváranie vysokokvalitných 
snímok. Ich analýza sa vyko-

náva prostredníctvom softvé-

ru a AI. Patológom umožňu-

je merať, označovať a porov-

návať štruktúry, pričom al-
goritmy pomáhajú identifi-
kovať nádorové zmeny, zápa-

ly či degenerácie. Umožňuje 

rýchlejšie, presnejšie a kon-

zistentnejšie hodnotenie ob-

razových dát. Digitálne sním-

ky sa dajú bezpečne uchová-

vať, zdieľať a porovnávať v ča-

se. Podporuje vzdialenú kon-

zultáciu medzi odborníkmi, 
kvantitatívne analýzy, po-

rovnávanie vzoriek a vývoj 
nových biomarkerov.

Naše centrálne laboratóriá 
slúžia ako technologicky vy-

spelé centrá, ktoré spracová-

vajú vzorky z viacerých regió-

nov, nemocníc či ambulancií. 
Integrácia všetkých labora-

tórnych odborov pod jednu 
strechu, centralizácia vzoriek 
a jednotnosť štandardov po-

núka lepšiu dostupnosť špe-

cializovaných testov a skráte-

nie časov dodania výsledkov 
pri málopočetných vyšetre-

niach. Efektívne je vyšetro-

vanie viacerých typov tes-

tov z jednej vzorky biologic-

kého materiálu, a to aj v prí-
pade, že ide o rôzne labora-

tórne odbory. Všetko sa deje 
v jednom systéme – bez zby-

točných presunov, telefonátov 
či papierovania.

Sieťové fungovanie labora-

tórií si vyžaduje nielen pre-

myslenú technologickú in-

fraštruktúru (automatizova-

né linky na spracovanie vzo-

riek), ale aj digitalizáciu sys-

témov (sledovanie vzoriek, do-

ručovanie a reporting výsled-

kov, obojsmerná elektronická 
komunikácia s nemocnicami aj 
s ambulanciami). Pripravenosť 
laboratórií na prepojenie na 
elektronické zdravotníctvo 
(eHealth) v budúcnosti umož-

ní kompetentným dostup-

nosť komplexných laboratór-

nych dát. Elektronické zadáva-

nie žiadaniek a online prístup 
k výsledkom je efektívne rie-

šenie, ktoré minimalizuje ri-
ziko chybovosti, duplicitných 
vyšetrení a opakovaných od-

berov. Umožňuje tak efektívny 
manažment pacienta a môže 
byť úplne bezpapierové.

Prepojenie siete je zabez-

pečené logistickými trasami 
a vozidlami prispôsobený-

mi na bezpečný zvoz biolo-

gického materiálu s ohľadom 
na predanalytické podmien-

ky (čas, požadovaná teplota).
K vysokej kvalite našej dia-

gnostiky markantným podie-

lom prispieva multiodborový 
tím odborníkov. Prepojenie 
medzi jednotlivými odbormi 
a tímová spolupráca je nevy-

hnutná nielen v rámci labora-

tórií, ale aj medzi laboratóriom 
a klinickou praxou. Z tohto dô-

vodu plánujeme do budúcnos-

ti podporu komunikácie, od-

borných stretnutí, seminárov 
a školení. Prepojenie odbor-

níkov klinických a paraklinic-

kých odborov spravidla priná-

ša nové poznatky a pohľady do 
každodenného rozhodovania. 
Monitoruje potrebu zavádza-

nia a využívania nových me-

tód, alebo vyšetrení do labo-

ratórnej praxe.
Investícia do laboratór-

nej diagnostiky je kľúčo-

vá. Znižuje náklady na lieč-

bu a hospitalizáciu tým, že 
umožňuje včasné odhalenie 
ochorení.

Spoľahlivé laboratórium je 
podstatným článkom zdra-

votníckeho systému. Pomáha 
lekárovi rozhodovať s isto-

tou. V súvislosti s moderni-
záciou zdravotníctva, pre-

venciou a personalizovanou 
medicínou je potreba objek-

tívnych laboratórnych dát do-

stupných v reálnom čase ne-

oddeliteľnou súčasťou každo-

dennej lekárskej praxe.

RNDr. Alexandra 

Malaníková, MSc.

Obchodná riaditeľka,  
AGel lab s.r.o.

Hýbeme modernou diagnostikou
Inovácie

Rozsiahla sieť zdravotníckych zariadení 
AGEL SK predstavuje významný pilier 
zdravotnej starostlivosti na Slovensku, 
najmä v regiónoch. Zabezpečuje dos-

tupnosť kvalitnej diagnostiky, liečby 
a špecializovanej starostlivosti.

Centrálne laboratóriá slúžia ako technologicky vyspelé centrá Foto: Agel

K vysokej kvalite diagnostiky markantným podielom prispieva multiodborový tím odborníkov

MS217368/01 
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P
atológia je základný me-
dicínsky odbor, ktorý sa 
zaoberá štúdiom chorôb – 

ich príčin, mechanizmov, pre-
javov a následkov. V diagnos-
tickom procese zohráva neza-
stupiteľnú úlohu, pretože po-
skytuje presné informácie 
o stave tkanív a buniek, kto-
ré sú nevyhnutné pre stano-
venie správnej diagnózy a ná-
slednej liečby. Patológ sa na-
chádza v centre diagnostické-
ho procesu, kde interpretuje 
nálezy, ktoré zásadne ovplyv-
ňujú rozhodnutia klinických 
lekárov.

Prínos pre pacienta

Patológovia sú často „nevidi-
teľní hrdinovia“ medicíny. Ich 
práca je kľúčová pre:
  Presnú diagnostiku – napr. 
určenie typu a štádia ná-
doru.

  Výber liečby – výsledky pa-
tológie ovplyvňujú rozhod-
nutia klinických lekárov, 
chirurgov či onkológov.
  Monitorovanie priebehu 
ochorenia – opakované vy-
šetrenia umožňujú sledo-
vať účinnosť liečby.

  Personalizovanú medicí-
nu – molekulárna analýza 
umožňuje prispôsobiť te-
rapiu genetickému profilu 
pacienta.

Patológia ako pilier 
medicínskej diagnostiky

Na rozdiel od iných laboratór-
nych odborov, kde dominuje 
prístrojová technika, výsled-
ky v patológii sú najmä pro-
duktom odborného posúde-
nia kvalifikovaného patológa. 
Ten analyzuje vzorky tkanív 
a buniek získané počas života 
pacienta vo svetelnom mikro-
skope (biopsia, cytológia), aby 
určil povahu ochorenia, jeho 
rozsah a prognózu.

Patológia sa delí na viaceré 
poddisciplíny:
  Biopsia – histopatológia – 
študuje tkanivá pod mik-
roskopom, najčastejšie pri 
biopsiách.

  Cytopatológia – analyzuje 
jednotlivé bunky odobraté 
sterom alebo punkciou,  
napr. pri Pap teste.

  Molekulárna patológia – 
skúma genetické a moleku-
lárne aspekty chorôb.

  Forenzná patológia – urču-
je príčinu smrti pri pitvách.
Diagnostika v modernom 

zdravotníctve je tímová prá-
ca. Patológ spolupracuje s kli-
nikmi, rádiológmi, chirurg-
mi a ďalšími odborníkmi. 
Bioptické vyšetrenie je často 
„začiatočným bodom“ tera-
peutického procesu – bez ne-
ho nie je možné začať ciele-
nú liečbu, najmä v onkológii.

Klinické odbory ako  onko-
lógia a chirurgia, gynekológia, 
gastroenterológia – toto je zďa-
leka najintenzívnejšie prepoje-
nie, pretože patológia primár-
ne určuje diagnózu ochorení, 
ale aj prognózu nádorov.  Toto 
je priama diagnostická podpo-
ra. Stanovením diagnózy pato-
lóg určuje, či ide o zhubný ale-
bo nezhubný nádor (bio psia). 
Zohráva kľúčové postavenie 
v tzv. prediktívnej diagnosti-
ke, tzn. predpovedá, či bude 
pacient reagovať na konkrétnu 
cielenú liečbu.

Patológ vykonáva tzv. pero-
peračné vyšetrenie, teda počas 
operácie chirurg odošle vzor-
ku a patológ do 15 – 20 minút 
určí, či je okraj resekcie nádo-
ru čistý, alebo či je potrebné 
odstrániť ďalšie tkanivo. Tým 
priamo riadi chirurgický vý-
kon. Tiež sa aktívne zúčast-
ňuje na onkologických konzí-
liách, kde prezentuje nálezy 
a spoločne s onkológmi a chi-

rurgmi rozhodujú o optimál-
nom pláne liečby, rozoberajú 
a vysvetľujú význam nových 
diagnostickým možností.

Prepojenie s internými le-
kárskymi odbormi je napr. 
v gastroenterológii či nefroló-
gii v diagnostike autoimunit-
ných ochorení, chronických zá-
palových stavov a infekcií, čas-
to z malých bioptických vzoriek 
(napr. črevo, pečeň, sval, žalú-
dok). Patológia je kľúčová pri 
interpretácii bioptických vzo-
riek obličiek, kde určuje typ glo-
merulonefritídy alebo inej nef-
ropatie, čo je zásadné pre nasta-
venie imunosupresívnej liečby.  

Úzke prepojenie je s derma-
tológiou, kde detailná mikro-
skopická diagnostika melanó-
mov, karcinómov kože a rôz-
nych zápalových dermatóz 
ovplyvňuje liečebnú stratégiu.

Prepojenia s ostatnými 
laboratórnymi odbormi

Laboratórne a diagnostické 
odbory ako  molekulárna ge-
netika , presnejšie molekulár-
na patológia, sa stáva neodde-
liteľnou súčasťou tohto odbo-
ru.  Patológ zabezpečuje odber 
a prípravu správneho tkaniva 
na molekulárne vyšetrenie, 

zatiaľ čo (v našich končinách) 
genetika vykonáva sekveno-
vanie. Patológ potom integ-
ruje molekulárny nález, kore-
luje ho s histologickým nále-
zom, čo vedie k finálnej pres-
nej diagnóze nádoru, ale tiež 
k liečebnej stratégii.  
  Klinická biochémia a imuno-
lógia  – patológ zohľadňuje 
biochemické a imunologic-
ké výsledky pacienta (napr. 
hladinu nádorových marke-
rov alebo protilátok) pri in-
terpretácii bioptického nále-
zu. V niektorých prípadoch 
môže patológia aj sama vy-
konávať imunohistoche-
mické testy, ktoré sú vlast-
ne aplikovanou imunológiou 
v tkanive.  
  Rádiológia a zobrazovacie 
metódy  – cielená biopsia: 
rádiológovia (pod USG ale-
bo CT kontrolou) odobera-
jú vzorky tkaniva z ťažko prí-
stupných ložísk a patológo-
via ich následne vyhodnocu-
jú. Výsledok je spätnou väz-
bou pre rádiológa o kvalite 
reprezentatívnosti odobraté-
ho materiálu.
Klinici, rádiológovia a pato-

lógovia spoločne posudzujú, či 
patologický nález zodpovedá 

zmenám, ktoré vidia na sním-
kach (RTG, CT, MRI). To zvyšuje 
presnosť diagnózy.  Pri podozre-
ní na špecifické infekčné ocho-
renia v tkanive (napr. tuberku-
lóza, mykózy) patológia využíva 
špeciálne farbenia a niekedy aj 
molekulárne metódy (PCR) na 
detekciu patogénu priamo vo 
vzorke tkaniva. V takýchto prí-
padoch je záver patológa odpo-
rúčaním na podrobnejšie mik-
robiologické vyšetrenie.

Patológia už dávno nie je izo-
lovaný laboratórny odbor, kto-
rý „len pitve“ alebo „farbí sklíč-
ka“. Je to ústredný diagnostický 
pilier, ktorý zaisťuje:
  Presnosť diagnózy – spá-
ja morfologický, imunolo-
gický a genetický pohľad na 
chorobu.
  Personalizáciu liečby – po-
skytuje informácie pre cie-
lenú terapiu a určuje prog-
nózu.
  Je konzultant klinikov – slúži 
ako konzultačný partner pre 
klinikov pri riešení komplex-
ných a zriedkavých prípadov.  
V modernej medicíne pla-
tí, že bez kvalitného a kom-
plexného patologického vy-
šetrenia nie je možné sta-
noviť správny liečebný plán, 
najmä v onkológii.

Karcinóm krčka maternice – 
molekulárna diagnostika

Patológia zohráva kľúčo-
vú úlohu pri identifikácii pre-
kanceróznych lézií a včas-
nej rakoviny krčka maternice. 
Pomocou imunohistochemic-
kého vyšetrenia sa stanovuje 
expresia biomarkerov ako:
  p16 (CDKN2A) – indikátor 
HPV indukovaného nádoro-
vého procesu
  Ki-67 – marker bunkovej 
proliferácie, ktorý signalizu-
je zvýšenú aktivitu buniek 
v dysplastických léziách
Tieto vyšetrenia umožňujú 

včasnú liečbu a zlepšujú pro­
gnózu pacientky. Navyše, ex-
presia PD­L1 sa využíva na in-
dikáciu imunoterapie, čo je mo-
derný prístup pri liečbe meta-
statického karcinómu.
Karcinóm prsníka – persona-

lizovaná liečba
  Patológia umožňuje rozlíšiť 
podtypy karcinómu prsníka 
na základe:
  Imunohistochemických 
markerov: ER, PgR, HER2, 
Ki-67
Genetických mutácií: napr. 

amplifikácia HER2 génu
Na základe týchto údajov sa 

pacientky rozdeľujú do skupín 
s rôznou prognózou a odpove-
ďou na liečbu. Napríklad:
  HER2 pozitívne nádory – 
historicky spojené s horšou 
prognózou, dnes liečiteľné 
cielene pomocou anti­HER2 
liekov.
  Luminal A/B typy – hormo-
nálne citlivé nádory s dob-
rou odpoveďou na hormo-
nálnu terapiu.
Tieto príklady ukazujú, že 

patológia nie je len „labora-
tórna disciplína“, ale aktívne 
formuje klinické rozhodnutia, 
zlepšuje prognózu a kvalitu ži-
vota pacientov.

Výzvy a budúcnosť
S rozvojom technológií sa pa-
tológia posúva od klasickej 
morfologickej analýzy k mo-
lekulárnym a genetickým me-
tódam. Tento posun umožňuje 
lepšie pochopiť mechanizmy 
chorôb a otvára cestu k efek-
tívnejšej, individualizovanej 
liečbe. Zároveň však kladie 
vyššie nároky na vzdelanie, 
technické vybavenie a inter-
disciplinárnu spoluprácu.

MUDr. Jozef Bodnár
Manažér centrálnej patológie, 
AGEL Lab s.r.o.

Patológia

Moderná genetická diagnostika: pokrok, význam a prínosy

M
olekulárno-genetická 
diagnostika sa stala kľú-
čovým nástrojom v sú-

časnej medicíne, najmä v oblas-
ti onkológie, kardiológie, neu-
rológie a pri zriedkavých ocho-
reniach. V poslednom desaťro-
čí zažíva dynamický rozvoj, kto-
rý výrazne mení nielen možnos-
ti diagnostiky, genetického po-
radenstva, ale aj prístup k tera-
pii, prevencii a manažmentu pa-
cientov v rôznych klinických od-
boroch. Vďaka pokroku v oblasti 
výskumu a technológií – predo-
všetkým v oblasti sekvenovania 
novej generácie (NGS), dokáže-
me dnes efektívnejšie identifi-
kovať genetické príčiny ocho-
rení, hodnotiť genetické riziká 
a cielene zasahovať do terapeu­
tického rozhodovania.

Doterajšie skúsenosti v la-
boratórnej diagnostike ukázali 
efektivitu používania rôznych 
prístupov NGS (cieleného pa-
nelového a exómového sekve-
novania) pri zriedkavých ocho-
reniach, geneticky heterogén-
nych ochoreniach, vývojových 
poruchách, multifaktoriálnych 
chorobách a taktiež pri neinva-

zívnom prenatálnom testova-
ní plodu.

Automatizácia laboratórnych 
procesov, digitalizácia a nástroje 
AI na analýzu dát výrazne skra-
cujú čas od odberu primárnej 
vzorky po výsledok laboratór-
neho vyšetrenia a stanovenie 
diagnózy. NGS prístupy dokážu 
priniesť výsledky v prípade ur-
gentných diagnóz, prenatálnej 
alebo onkologickej diagnostiky 
za pár dní, čo si v minulosti nie-
lenže vyžadovalo neúmerne dl-
hý čas, ale v mnohých prípadoch 
ani nebolo možné.

V poslednom období často  
skloňovaná personalizovaná 
medicína, označovaná aj ako 
„precízna“ terapia predstavu-
je najvyšší možný individuál-
ny prístup v diagnostike, liečbe 
a manažmente pacientov s on-
kologickým ochorením. V sú-
časnej onkológii tradičné his-
topatologické vyšetrenie nádo-
rového tkaniva nie je už z hľa-
diska moderných prístupov úpl-
ne dostatočné. Moderná medicí-
na si vyžaduje komplexný inter-
disciplinárny prístup, ktorý spá-
ja klasickú patológiu s moleku-

lárnou genetikou, a tiež spolu-
prácu laboratórnych diagnosti-
kov, patológov, onkológov, chi-
rurgov a rádiológov.

Toto prepojenie umožňuje 
poskytnúť pacientovi presnej-
šiu genetickú diagnostiku, sta-
novenie prognózy a výber ciele-
ných individuálnych terapií na 
základe molekulárneho profi-
lu nádoru s čo najvyšším účin-
kom a najnižšou mierou vedľaj-
ších vplyvov liečby. Je dokáza-
né, že pacienti, ktorým sa vyko-
ná genomická analýza potrebná 
pre personalizovanú liečbu, ma-
jú oveľa dlhšie obdobie bez reci-
dívy a väčšie celkové prežívanie, 
než pacienti, u ktorých testy ne-
boli uskutočnené.

Personalizovaná medicí-
na taktiež pomáha eliminovať 
pravdepodobnosť výskytu ocho-
rení, akými sú diabetes, obezi-
ta, kardiovaskulárne ochorenia 
a podobne. Včasná identifiká-
cia týchto genetických varian-
tov a určenie rizika s nimi spo-
jených, sa stáva dôležitou súčas-
ťou prevencie.

Rovnako dôležitou oblasťou je 
aj farmakogenetika, kde gene-

tická informácia pomáha predi-
kovať odpoveď pacienta na lieky 
(napr. warfarín, clopidogrel a i.) 
a prispieva k optimalizácii lieč-
by z hľadiska účinnosti aj bez-
pečnosti. Genetické testovanie 
je štandardom tiež v prenatál-
nej medicíne v kontexte asis-
tovanej reprodukcie, skrínin-
gu prenášačstva recesívne pod-
mienených ochorení či preim-
plantačnej genetickej diagnosti-
ky. Ďalším príkladom sú aj skrí-
ningové neinvazívne prenatál-
ne testy (NIPT), ktoré na zákla-
de analýzy voľnej fetálnej DNA 
v krvi matky detegujú najčas-
tejšie numerické chromozómo-
vé aberácie – aneuploídie, ale aj 
iné časté až raritné chromozó-
mové poruchy.

Genetická prevencia

Súčasťou modernej medicíny 
je genetická prevencia, ktorá sa 
zameriava na identifikáciu rizík 
dedičných ochorení ešte pred-
tým, ako sa prejavia, a tým mož-
no výrazne zlepšiť prognózu 
a kvalitu života pacienta. Vďaka 
pokroku v genetickom výskume 
a diagnostike dnes dokážeme 

odhaliť genetické predispozície 
k mnohým chorobám a včas pri-
jať preventívne opatrenia, kto-
ré môžu výrazne znížiť riziko 
ich vzniku, zmierniť ich prie-
beh, prípadne znížiť riziko ma-
nifestácie ochorenia prostred-
níctvom preventívneho chirur-
gického zásahu.

Prevencia zahŕňa aj zníže-
nie komplikácií alebo zhorše-
nia stavu u pacientov, ktorí už 
ochorenie s genetickou príči-
nou majú – účinná liečba epi-
lepsie. Nástrojom genetickej 
prevencie je aj novorodenecký 
skríning na odhalenie v súčasnej 
dobe už liečiteľných, prípadne 
dobre manažovateľných závaž-
ných dedičných ochorení, akými 
sú napríklad fenylketonúria, spi-
nálna svalová atrofia a iné.

Pre klinickú prax je veľmi 
dôležité, aby sa genetické tes-
tovanie riadilo jasne definova-
nými odporúčaniami a zásada-
mi. Pre­testové a post­testové 
konzultácie s lekárskymi gene-
tikmi sú kľúčové. Pacient a ro-
dina musia rozumieť výsled-
kom, možnostiam, rizikám, 
najmä ak ide o prediktívne 

testy, testy prenášačstva alebo 
potenciálnej liečby. Dôležité sú 
taktiež prognostické informá-
cie a komplexné rodinné pora-
denstvo.

Výzvy a perspektívy v gene-
tickej diagnostike
  Zistenie a interpretácia no-
vých variantov nie je často 
dostačujúca, potrebná je do-
plňujúca funkčná štúdia, lite-
rárna evidencia, prípadne me-
dzinárodná spolupráca a zdie-
ľanie dát.
  Informovanie lekárov rôznych 
špecializácií o nových mož-
nostiach genetického testo-
vania a ich limitov a násled-
ná integrácia genetických vý-
sledkov do klinického rozho-
dovania.
  Zlepšenie dostupnosti dia-
gnostiky – snaha o skrátenie 
čakacích lehôt, zvýšenie ka-
pacity laboratórií.
  Spolupráca odborných spoloč-
ností a zdravotných poisťovní.

RNDr. Renáta Zemjarová 
Mezenská
Manažér centrálnej genetiky,  
AGEL Lab s.r.o.

Postavenie patológie v diagnostickom 
procese a jej prínos pre život pacienta

Genetika

Patológia má intenzívne prepojenie s viacerými klinickými od-

bormi Foto: Agel
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M
enej papierov a zníženie 
administratívnej záťaže, 
rýchlejšia dostupnosť la-

boratórnej diagnostiky, zníže-
nie počtu duplicitných výkonov 
či optimalizovaný elektronický 
prehľad o aktuálnych aj histo-
rických laboratórnych žiadan-
kách a výsledkoch laboratór-
nych vyšetrení. Všetky tieto vý-
hody má prinášať elektronická 
služba eLab.

Cieľom modulu je efektívna 
a bezpečná elektronická ko-
munikácia a prenos dát v rám-
ci informačných systémov me-
dzi poskytovateľmi zdravot-
nej starostlivosti a laboratór-
nou diagnostikou, pričom ako 
kontrolóri vstupujú do pro-
cesu tiež zdravotné poisťov-
ne. Viacerých aktérov sme sa 
spýtali na aktuálny stav služ-
by eLab.

V akom stave je dnes v rámci 

eZdravia služba eLab a ako ju 
treba posunúť vpred tak, aby 
mala čo najväčší prínos pre 
pacientov i poskytovateľov? 

Mgr. Alena Krčová
hovorkyňa a vedúca oddelenia 
komunikácie, Národné centrum 
zdravotníckych informácií (NCZI)

eLab je jednou z kľúčových 
služieb elektronického zdra-
votníctva. Umožňuje lekárom 
a poskytovateľom zdravotnej 
starostlivosti rýchly, bezpečný 
a elektronický prenos a prístup 
k laboratórnym výsledkom pa-
cientov – bez papierových žia-
daniek, ručného prepisovania 
a duplicitných vyšetrení.

Hlavným cieľom služby je 
efektívna a bezpečná výme-
na údajov medzi ambulancia-
mi, nemocnicami, laboratória-
mi a zdravotnými poisťovňami. 
Lekár vďaka eLabu získa kom-
plexný prehľad o aktuálnych 
aj historických výsledkoch pa-
cienta priamo vo svojom infor-
mačnom systéme, pacient má 
prístup k výsledkom vo svojej 
elektronickej zdravotnej kniž-
ke (eZK).

Systém je technicky pripra-
vený, v národnom zdravotníc-
kom informačnom systéme pl-
ne funkčný a od začiatku roka 
prebieha jeho postupné nasa-
dzovanie – integrácia labora-
tórií, poskytovateľov zdravot-
nej starostlivosti a poisťovní.

Zapojených je päť labora-
tórií, ktoré pokrývajú približ-
ne 30 % trhu. Všeobecná zdra-
votná poisťovňa úspešne prešla 
procesom overenia zhody a je 
pripravená na ostrú prevádz-
ku. Prebiehajú aj rokovania 
s poisťovňami Dôvera a Union 
a rozširuje sa sieť poskytova-
teľov, ktorí sa zapájajú pros-
tredníctvom svojich existujú-
cich informačných systémov. 
Každé pripojenie znamená in-
tegráciu so softvérom, ktorý 

sa v praxi používa, čo vyžadu-
je spoluprácu dodávateľov IT 
systémov (vendorov) a aktív-
ny prístup lekárov či laborató-
rií. Aktuálne však najmä ven-
dori čelia kapacitným a perso-
nálnym obmedzeniam, a nedo-
kážu preto v požadovaných ter-
mínoch zabezpečiť realizáciu 
úloh v požadovanom rozsahu.

Hoci už niektorí poskyto-
vatelia využívajú eLab naplno 
(od začiatku roka NCZI eviduje 
v eLab takmer 2,9 milióna zá-
pisov), cieľom je plošné pokry-
tie, aby výsledky mohli byť zdie-
ľané jednotne a bez obmedzení 
a zapojenie čo najvyššieho poč-
tu subjektov.

Ministerstvo zdravotníc-
tva SR a NCZI podporujú ce-
lý proces metodicky aj tech-
nicky – formou školení, work­
shopov a individuálnych kon-
zultácií pre poskytovateľov aj 
vendorov. Cieľom je plošná 
dostupnosť eLabu v čo najkrat-
šom čase. V ďalšej fáze sa po-
číta aj s prepojením eLabu na 
Európsky priestor pre zdravot-
né dáta (EHDS), aby bolo možné 
laboratórne výsledky bezpečne 
zdieľať aj v európskom priesto-
re a posilniť kontinuitu starost-
livosti o pacienta.

Ing. Mária Sucháňová, MSc.
výkonná riaditeľka Medirex

V spoločnosti Medirex pova-
žujeme eLab za kľúčový prvok 
elektronického zdravotníctva, 
ktorý dokáže zásadne zlepšiť 
tok laboratórnych údajov me-
dzi poskytovateľmi a pacient-
mi. Z pohľadu veľkého labora-
tória je tento projekt mimoriad-
ne dôležitý. Prináša pacientom 
aj poskytovateľom jasné výho-
dy ako rýchly prístup k výsled-

kom, zníženie duplicít, úsporu 
času a peňazí.

eLab sa však ešte nedostal 
do fázy plnej prevádzky. V sú-
časnosti prebieha intenzívna 
spolupráca medzi laboratória-
mi a NCZI. Spoločne dopĺňa-
me číselníky a paralelne testu-
jeme kompatibilitu medzi in-
formačnými systémami a cen-
trálnym systémom NCZI, aby 
sme zaistili, že výsledok, kto-
rý odošleme, dorazí v rovnakej 
kvalite a štruktúre. Následne 
sa plánuje spustenie pilot-
ných ambulancií, kde sa celý 
proces otestuje v reálnej pre-
vádzke. Tieto kroky nám dáva-
jú dôvod veriť, že projekt sku-
točne napreduje.

Na plné využitie potenciá-
lu eLab je potrebné dokončiť 
technickú infraštruktúru a za-
bezpečiť, aby každý poskyto-
vateľ mohol jednoducho a bez-
pečne posielať aj prijímať dáta. 
Zároveň považujeme za zásad-
né, aby NCZI pravidelne zve-
rejňovalo ukazovatele – počet 
elektronických žiadaniek, rých-
losť sprístupnenia výsledkov či 
podiel zapojených laboratórií – 
lebo transparentnosť podporu-
je zodpovednosť a zrýchľuje im-
plementáciu.

Rovnako podstatná je práca 
s ľuďmi, ktorá zahŕňa školenia 
a podporu pre lekárov a labo-
ratóriá, prehľadné návody a do-
stupný helpdesk. Pacient by mal 
mať možnosť vidieť svoje vý-
sledky v portáli Moje eZdravie, 
vrátane referenčných hodnôt 
a vysvetlení.

Je veľmi dôležité, aby bol ur-
čený jasný harmonogram a ter-
míny celoštátneho spustenia. 
Len kombinácia legislatívnych 
krokov, technického štandardu, 
stabilného financovania a sys-

tematického vzdelávania mô-
že z eLab spraviť nástroj, ktorý 
skutočne zlepší zdravotnú sta-
rostlivosť. Takto prinesie pri-
danú hodnotu pacientom, le-
károm aj poisťovniam a napl-
ní pôvodný cieľ, a to bezpeč-
né a efektívne zdieľanie labo-
ratórnych dát na celonárodnej 
úrovni.

Mgr. Stanislav Čársky
riaditeľ spoločnosti Unilabs 
Slovensko

Očakávame, že eLab výraz-
ne posunie digitalizáciu pro-
cesov laboratórnych vyšetrení 
medzi lekárom a laboratóriom, 
urýchli dostupnosť laboratórnej 
diagnostiky a povedie k zníže-
niu administratívnej záťaže. 
Táto služba má veľký potenciál 
zefektívniť zdravotnú starost-
livosť najmä znižovaním poč-
tu duplicitných vyšetrení, kto-
ré sú náročné nielen finančne, 
ale zaberajú čas aj pacientom 
a lekárom.

Slovensko by sa pri uvádza-
ní tohto systému mohlo inšpi-
rovať napríklad Estónskom, kde 
systémy eLab a eZdravie fun-
gujú od roku 2008. Estónsku 
sa týmto podarilo znížiť admi-
nistratívnu záťaž a ušetriť až  
20 % ročných nákladov na 
zdravotnú starostlivosť . 
Podobné výsledky môžeme 
dosiahnuť aj na Slovensku, av-
šak k plnému využívaniu systé-

mu eLab bude potrebná aktív-
na účasť čo najväčšieho počtu 
poskytovateľov zdravotnej sta-
rostlivosti.

Kľúčovú úlohu tu zohráva re-
zort zdravotníctva a jemu pod-
riadená organizácia NCZI, kto-
rá pripravuje technické zázemie 
pre tento systém. Som presved-
čený, že úspech systému eLab 
bude závisieť od miery zapoje-
nia zdravotníckych subjektov. 
Práve povinné využívanie sys-
tému eLab by z môjho pohľadu 
najviac pomohlo k tomu, aby 
sme ako krajina z elektronické-
ho zdravotníctva vyťažili prida-
nú hodnotu v podobe zníženia 
nákladov na zdravotnú starost-
livosť a zníženia administratív-
nej náročnosti.

Momentálne prebieha nie-
koľko pilotných parciálnych 
projektov, ktoré treba spojiť 
do jedného funkčného eLab 
celku. Veríme, že tomu na-
pomôže plánovaný okrúhly 
stôl pod záštitou Ministerstva 
zdravotníctva SR, ktorý pre-
pojí všetkých zainteresova-
ných – diagnostické firmy, po-
isťovne, odborné spoločnos-
ti a NCZI – a prebiehajúce pi-
loty. Zosúladenie a prepojenie 
jednotlivých užívateľov v de-
taile eLabu dnes považujeme 
za zásadný krok vpred.

RNDr. Martina Toporcerová
Senior IT manažér, AGELLAB

Z nášho pohľadu je projekt 
eLab na dobrej ceste, najmä 
pokiaľ ide o elektronické zasie-
lanie výsledkov laboratórnych 
vyšetrení. Integrácia je technic-
ky aj procesne dobre zvládnu-
teľná v disciplínach ako sú bio-
chémia, hematológia a séroló-
gia, kde už existujú štandardi-

zované formáty a jednoznačné 
metodiky. Naopak, v odboroch 
ako patológia a genetika nás eš-
te čaká veľa práce – tieto oblasti 
si vyžadujú väčšiu mieru štan-
dardizácie, aby bolo možné vý-
sledky prenášať a interpretovať 
jednotným spôsobom.

Zložitejšou, no veľmi dôleži-
tou etapou je aj zavedenie elek-
tronických žiadaniek. Tento 
krok je náročnejší, pretože sa 
dotýka nielen laboratórií, ale aj 
ambulancií a odberových miest. 
Napriek tomu ide o krok, ktorý 
určite stojí za úsilie – prinesie 
plynulú a bezpečnú komuniká-
ciu medzi lekárom a laborató-
riom bez zbytočnej administra-
tívy a s menším rizikom chýb.

V AGELLAB sme sa v uplynu-
lých mesiacoch sústredili najmä 
na internú konsolidáciu proce-
sov – zjednotenie číselníka la-
boratórnych vyšetrení a zave-
denie jednoznačného označo-
vania biologického materiá-
lu externými čiarovými kód-
mi. Tieto kroky boli kľúčovým 
predpokladom pre vstup do 
eLabu, pretože len pri jednot-
ných štandardoch môžeme za-
bezpečiť presnosť a spoľahlivosť 
výmeny dát.

Momentálne sme vo fáze pi-
lotnej implementácie v labora-
tóriu v Levoči, kde overujeme 
technické nastavenia a prenos 
výsledkov do systému eLab. Do 
konca tohto roka plánujeme 
pripojenie všetkých laboratórií 
AGELLAB na elektronické odo-
sielanie výsledkov. V roku 2026 
sa zameriame na ďalší krok – 
elektronické preberanie žiada-
niek, čím sa eLab posunie bliž-
šie k svojmu cieľu: zjednodušiť 
komunikáciu, zvýšiť efektivi-
tu a priniesť pridanú hodnotu 
pacientom aj poskytovateľom 
zdravotnej starostlivosti.

Mgr. Helena Gavurová
hlavná odborníčka Ministerstva 
zdravotníctva SR pre zdravotnícke 
laboratórne činnosti a vedúca 
laborantka na oddelení patológie, 
Fakultná nemocnica Nitra

Naše laboratóriá sú „tichý-
mi piliermi“ modernej medicí-
ny. Hoci naša práca často pre-
bieha mimo priameho pohľadu 
verejnosti, jej výsledky sú kľú-
čové pre klinické rozhodova-
nie. Dnes už vieme, že viac ako 
70 % medicínskych rozhodnutí 
je založených na laboratórnych 
výsledkoch, čo len potvrdzuje, 
aký význam má naša práca pre 
zdravie pacientov.

Budúcnosť laboratórnej me-
dicíny prináša výzvy, ako sú au-
tomatizácia, digitalizácia, ume-
lá inteligencia, ale aj potreba 
zachovania odborného úsudku 
a ľudského prístupu. Verím, že 
spoločne dokážeme tieto výzvy 
zvládnuť a ďalej rozvíjať našu 
odbornosť v prospech pacien-
tov aj celej spoločnosti.

V akom stave je služba eLab?

Od začiatku roka 
NCZI eviduje 
v eLab takmer 2,9 
milióna zápisov

 Foto: shutterstock

Anketa

Automatizácia

Automatizované riešenie v štátnej nemocnici

V
Cent rá lnom labora-
tórnom komplexe vo 
Fakultnej nemocnici 

s poliklinikou F. D. Roosevelta 
v Banskej Bystrici počas leta 
spustili úplne nové inovatívne 
plneautomatizované riešenie 
na analýzu vzoriek biologické-
ho materiálu. Táto automatic-

ká linka je prvá svojho druhu 
medzi fakultnými nemocnica-
mi na Slovensku.

Nový robotický systém zá-
sadne skracuje dobu od prija-
tia vzorky v laboratóriu až po 
dodanie výsledkov. To priamo 
pomáha lekárom rýchlejšie sta-
noviť diagnózu a začať potreb-

nú liečbu pacientov. Platforma 
je chránená viac ako 24 patent-
mi a dokáže analyzovať kľúčové 
charakteristiky vzorky počas iba 
troch sekúnd.

Automatizuje rad rutin-
ných manuálnych krokov 
v laboratóriu, ktoré museli 
dovtedy vykonávať laboran-

ti. Zvyšuje tak nielen efekti-
vitu, ale taktiež minimalizu-
je kontakt personálu so vzor-
kami. Systém bol sofistikova-
ne prispôsobený špecifikám 
a potrebám nemocnice – od 
rozpoznávania typov skúma-
viek, až po priorizáciu urgent-
ných vzoriek.

„Výsledkom je rýchly a kon-
zistentný čas dodania výsled-
kov, výrazné zníženie chybo-
vosti a celkové zvýšenie efek-
tivity laboratória. To vedie 
k rýchlejšej odozve pre klinic-
ké oddelenia a v konečnom dô-
sledku k zlepšeniu starostlivos-
ti o pacientov,” vysvetľuje pri-

márka Centrálneho laboratór-
neho komplexu MUDr. Zuzana 
Bečková, PhD.

Komplex poskytuje labo-
ratórnu diagnostiku v oblasti 
klinickej biochémie, hematoló-
gie a transfúziológie, klinickej 
imunológie a alergológie a kli-
nickej mikrobiológie.


