1. KONGRES SLOVENSKEJ
GERIATRICKEJ SPOLOCNOSTI

Tema: Moderna geriatria

Hotel Holiday Inn, Zilina
27.- 28.9. 2024

Podujatie je zaradené do kreditného systemu hodnotenia
Ucasti zdravotnickych pracovnikov na sustavnom
vzdelavani, v sulade s Vyhl. MZ SR ¢. 366/2005 Z.z.
Registrovanym ucastnikom budu vydané ,Potvrdenia o
Ucasti“. Kredity pridelila ARS CME.

Pasivna ucast lekari: 9 kreditov za celé podujatie

(5 kreditov 27.9., 4 kredity 28.9.2024).

Pasivna ucast sestersky blok (kredity pre sestry): 4 kredity

IILINSKY
SAMOSPRAVNY

KRAJ



Podujatie pod zastitou
predsednicky Zilinského samospravneho kraja Ing. Eriky Jurinovej
a riaditela Fakultnej nemocnice s poliklinikou Zilina MUDr. Juraja Kaciana, MPH.

Koordinatori programu: MUDr. Mikus Peter, PhD., prezident SGerS
MUDr. Molnarova Nina, vedecky sekretar SGerS
MUDr. Rajnohova Eva
Kontakt na organizatorov: molnarova.sgers@gmail.com
krupcikova@sls.sk
info@slovenskageriatria.sk
Informacie na stranke: www.slovenskageriatria.sk
https://slovenskageriatria.sk/planovane-podujatia/

Odborny garant podujatia: MUDr. Mikus Peter, PhD.

Podujatie je uréené lekarom v odbore geriatria, interna medicina, kardiologia a vseobecne
lekarstvo.

Sestersky blok sa kona v sobotu 28.9.2024, 13:45 - 17:45 hod. Organizator: Sekcia sestier
pracujucich v geriatrii, organizacna zlozka Slovenskej komory sestier a poérodnych asistentiek

Registracia na podujatie, ucastnicky poplatok a sposob platby:
Registracia na podujatie je potrebna vopred cez online formular, ktory je k dispozicii na:
https://slovenskageriatria.sk/planovane-podujatia/

Uéastnicky poplatok prosime uhradit na uéet SLS (VUB) do 19.9.2024.
o Lekar pasivna ucast ¢len SGerS: 1 den: 15 Eur // 2 dni: 30 Eur
o Lekar pasivna ucast neclen SGerS: 1 den: 20 Eur // 2 dni: 40 Eur
o Lekar aktivna ucast: bez poplatku
Udaje k platbe - lekari: IBAN: SK36 0200 0000 0000 0453 2012, VS: 24-1325/510
o Sestra pasivna ucast: 20 Eur
o Sestra aktivna ucast: bez poplatku
Udaje k platbe - sestry: IBAN: SK36 0200 0000 0000 0453 2012, VS: 24-1331/052
0 Zastupca / reprezentant firmy bez partnerského vztahu ku konferencii:
1 den: 50 Eur // 2 dni: 100 Eur

Udaje k platbe: IBAN: SK36 0200 0000 0000 0453 2012, VS: 24-1325/510

Registracia bude mozna aj po 19.9.2024 s vysSim ucastnickym poplatkom (lekar clen SGerS
1 den 30 Eur, 2 dni 60 Eur, neClen SGerS 1 den 40 Eur, 2 dni 80 Eur, sestra 40 eur).

Pri registracii na mieste je mozna len priama platba z mobilu na ucet.

Bez uhradenia ucastnickeho poplatku nebudu ucastnikovi pridelené kredity.




Program kongresu
Piatok 27.9.2024

Zahajenie kongresu o 10:45 hod.

Cestné predsednictvo: Jurinova E., Mikus, P., Juraskova B., Kacian J., Pekar¢ikova S.
Stav geriatrickej zdravotnej starostlivosti na urovni Zilinského samospravneho kraja

1.Blok: 11:15 -

(Pekartikova S., Zilina)

Odborny program

12:15 Moderna geriatria (predsednictvo: Mikus, P., Juraskova B.)

11:15 - 11:30 Komplexné geriatrické vySetrenie - nastroj modernej geriatrie. (Hoozova J.,

EWNEVE)

11:30 - 11:45 Narodni plan pro obor geriatrie v CR. (Juraskova B., Hradec Kralové, CR)
11:45 - 12:00 Zatéz pracovnikl poskytujicich pfimou péci pacientim na lizkach nasledné

péce a moznosti jejiho ovlivnéni edukaci. (Novakova M., Praha, CR)

12:00 - 12:15 Diskusia

2. Blok: 13:00 -
13:00 - 13:15
13:15 - 13:30
13:30 - 13:45
13:45 - 14:00
14:00 - 14:15
14:15 - 14:30

Obed / Coffee break (12:15 - 13.00)

14:45 Akuatna geriatria (predsednictvo: Rajnohova E., Lad3an S.)
Hypoglykémia v starobe - pri€ina alebo nasledok krehkosti. (Rajnohova E.,
Bratislava)

Akutne renalne zlyhanie u seniorov. (Hamilton M., Bratislava)

Manazment akutnej a chronickej respiraénej insuficiencie. (Las3an S.,
Bratislava)

Akutny aortalny syndrém - AAS. (Flak L.,Bratislava)

Antikoagulacna a antiagregacna liecba u pacientov s NCMP. (Veverka J.,
Bratislava)

Diskusia

Prestavka (14:30 - 14:45)




3.Blok: 14:45- 16:00 Sympozium Servier. Starostlivost o cievy a srdce v zrelom veku
(predsednictvo: Mikus, P., Olexa P.) Predndsky boli podporené financnym prispevkom firmy
Servier spol. s r.o., ktord ziadnym sposobom nezasahovala do odborného obsahu predndsok.
14:45 - 15:00 Adherencia u geriatrickych pacientov. (Olexa P., KoSice)
15:00 - 15:15 Realita v geriatrickej ambulancii. (Zahumenska J., Banska Bystrica)
15:15 - 15:30 Nové odporucania ESC v manazmente artériovej hypertenzie.

(Mikus P., Bratislava)
15:30 - 15:45 Diskusia

Prestavka - Coffee break (15:45 - 16:15)

4.Blok: 16:15 - 17:45 Geriatrické syndromy (predsednictvo: Hoozova J., Leitmann T.)

16:15 - 16:30 Poruchy sluchu a ich vztah k demencii. (Leitmann T., Kulich R., Bratislava)

16:30 - 16:45 Manazment delirii u starSich pacientov. (Kralova M., Bratislava)

16:45 - 17:00 Roboticka rehabilitacia a geriatricky pacient. (Tkac M., Bratislava)

17:00 - 17:15 Malnutricia v starobe. (Wohlfahrt J., KoSice)

17:15 - 17:30 Protokol inicialnej indikacie enteralnej vyzivy pre dospelych. (Hoozova J.,
Bratislava)

17:30 - 17:45 Diskusia

Prestavka (17:45 - 18:00)

Schodza clenov Slovenskej geriatrickej spolo¢nosti (18:00 - 19:00 hod.)




Sobota 28.9.2024

Odborny program

5.Blok: 08:30 - 09:30 Sympozium Viatris Slovakia s.r.o. Fibrilacia predsieni

(predsednictvo: Rajnohova E., Olexa P.) Predndsky boli podporené financnym prispevkom

firmy Viatris Slovakia s.r.o., ktord ziadnym spésobom nezasahovala do odborného obsahu

predndsok

08:30 - 08:45 DOAK - Aktualny manazment pacienta s fibrilaciou predsieni. (Rajnohova
E., Bratislava)

08:45 - 09:00 Antiarytmika v liecbe FP u geriatrickych pacientov. (Mikus P., Bratislava)

09:00 - 09:15 Upstream terapia pri fibrilacii predsieni - postavenie statinov. (Olexa P.,
KoSice)

09:15 - 09:30 Diskusia

Prestavka - Coffee break (09:30 - 10:00)

6.Blok: 10:00 - 11:15 Preventivna geriatria (predsednictvo: Molnarova N., Hoozova J.)

10:00 - 10:15 Obezita a vyziva u starSich pacientov. (Mikus P., Bratislava)

10:15 - 10:30 Liecba SZrEF u geriatrickych pacientov. (Olexa P., KoSice) Predndska
podporend spolocnostou Novartis Slovakia s.r.o., ktord ziadnym
spésobom nezasahovala do odborného obsahu predndsky.

10:30 - 10:45 Uloha geriatra v manazmente chronického ochorenia obli¢iek. (Mikus P.,
Bratislava) Predndska podporend spolo¢nostou Boehringer Ingelheim,
ktord ziadnym spdsobom nezasahovala do odborného obsahu predndsky.

10:45 - 11:00 Mézeme zmenit prognozu nasich pacientov s CKD a DM2? (Schroner Z.,
KoSice) Predndska podporend spolocnostou Bayer spol. s r.o., ktord ziadnym
spésobom nezasahovala do odborného obsahu predndsky.

11:00 - 11:15 Diskusia

Prestavka (11:15 - 11:30)




7.Blok: 11:30 - 12:45 Preventivna geriatria Il (predsedn

11:30 - 11:45 Nestandardny benzodiazepin. (Matus M.,
spolocnostou Egis Slovakia s.r.o., ktord Zia
nezasahovala do odborného obsahu predn

11:45 - 12:00 Specifika vyberu antidiabetickej lie¢by u
(Schroner Z., KoSice)

12:00 - 12:15 Inhibitory proténovej pumpy - kedy a na
(Hu¢ekova T., Sala)

12:15 - 12:30 Inovativne digitalne rieSenie pre pacient
opatrovatelov. (Anderkova V., Bratislava)
spolocnostou Essity Slovakia s.r.o., ktord Z
nezasahovala do odborného obsahu predn

12:30 - 12:45 Diskusia

8.Blok: 12:45 - 13:15 Panelova diskusia na zaver (mod
Téma: Ako realizovat modernu geriatriu v slovenskom z
praktické problémy v ambulantnej a ustavnej praxi).

Koniec lekarskej €asti kon

Obed 13:15 - 13:45



Sestersky blok
Sekcia sestier pracujucich v
Slovenskej komory sestier a porod

Sobota 28.9.2024
Registracia a coffee break od

Odborny program 13:45- 17:45 (predsednictvo: Sarkozio

Mikus P.)

13:45 - 14.15 Portal Malina - efektivny manazment nas
prepustenia z nemocnice po prijatie do z
(Klicova M., Fabianova Z., Humenne)

14:15 - 14:45 Uloha sestry v zivote krehkého seniora. (

14:45 - 15:15 Chran si svoje ¢revo. (Bukovcova Z., Zvole

15:15 - 15:45 Benefity monitorovania funkéného stavu
seniora s onkologickym ochorenim. (Zrub
Ruzomebrok)

15:45 - 16:15 Umela vyziva a hydratacia v zavere Zivota

16:15 - 16:45 Uskalia komunikacie medzi sestrou a geri
PreSov)

16:45 - 17:15 Pouzivanie obmedzovacich prostriedkov
Zacharova Vojanska E., KoSice)

17:15 - 17:45 Diskusia

Zaver kongresu (18:0
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LIPERTANCE®

ator vastatin/perindoprilarginin/amlodipin

2 OCHORENIA, 1 RIESENIE

H Dys :
YPERTEsz LIPIDEMIA

Kofmplexné ochrana  HYPERTONIKOV S DYSLIPIDEMIGU

kombinovanou hyperlipidémiou ako substitucna lietba u dospeljich pacientov primerane kontrolovan¥ch s atorvastatinom, perindoprilom a amlodipinom bit.ly/Lipertance_SPC
poddvanych stibezne v rovnakych davkach ako vo fi xnej kombinacii, ale v samostatnych liekoch. Vdaj lieku je viazany na lekarsky predpis, Liek je Ciastotne ' =
ulhrgdzag)’g naylzélalade verejného zdravotného poistenia. Datum pripravy materialu: 06/2024. Materidl je urceny vylucne pre osoby opravnené predpisovat

alebo vydavat lie

Liek Lipertance md indikaciu liecha esencidlnej hyFertenzie a/alebo stabilnej ischemickej choroby srdca v spojeni s primarmnou hypercholesterolémiou alebo Uplné SPClieku ndjdete tu:

Literatdra: 1. Bertrand ME, Vlachopoulos C, Mourad J-. Triple Comhbination Therapy for Global Cardiovascular Risk: Atorvastatin, Perindopril, and

Amlodipine. Am {Cardiovasc Drugs. 2016;16(4):241-53. 2. S. Watson, A. Gupta, N.R. Poulter et al, Journal of Hypertension Volume 32, e/Sui)pIement 1,2014
3. A Gupta et al. Long-term mortality after blood pressure-lowering and lipid-lowering treatment in patients with hypertension in the Anglo-Scandinavian
Cardiac Outcomes Trial (ASCOT) Legacy study: 16-year follow-up results of a randomised factorial trial. www.thelancet.com Published online August 26, 2018.

LIP-23-2024-ADV

s E RV’ E Rj SERVIER SLOVENSKO spol. sr.0., Bottova 2A, 811 09 Bratislava,

moved by you tel.: +421259 2041 11, www.servier.sk




CHRANTE SILOU

JARDIANCE chrani Vasich pacientov s1:
D M ZZniienim rizika KV Gmrtia 2
CKD zniZenim rizika KV Gmrtia alebo progresie choroby obli¢iek 3

SZ znizenim rizika KV Gmrtia alebo hospitalizacie pre SZ 4,5

IS

»
Jardiance
(empagliflozin)

* Indikacia CKD nie je v SR hradenou lie¢bou. CKD = chronicka choroba obliciek; DM2 = diabetes mellitus 2. typu; KV = kardiovaskularny; SZ = srdcové zlyhavanie Referencie

1. JARDIANCE Sthrn charakteristickych vlastnosti lieku, December 2023. 2. ZinmanB, WannerC, Lachin JM, et al; EMPA-REG OUTCOME Investigators. Empagliflozin, cardiovascular
outcomes, and mortality in type 2 diabetes. N Engl ] Med.2015;373(22):2117-2128. (EMPA-REG OUTCOME® results and the publication’s Supplementary Appendix.) 3. Herrington WG,
StaplinN, WannerC, et al. EMPA-KIDNEY Collaborative Group. Empagliflozin in patients with chronic kidney disease. N Engl ) Med. 2023;388(2):117-127. (EMPA-KIDNEY results and the
publication’s Supplementary Appendix.) & Packer M, Anker SD, Butler J, et al; EMPEROR-Reduced Trial Investigators. Cardiovascular and renal outcomes with empagliflozin in heart
failure. N Engl J Med.2020;383(15):1413-1424. (EMPEROR-Reduced results and the publication’s Supplementary Appendix.) 5. Anker SD, Butler J, FilippatosG, et al; EMPEROR-Preserved
Trial Inve;tigat%r_s. )Empagliﬂozm in heart failure with a preserved ejection fraction. N Engl ] Med. 2021;385(16):1451-1461. (EMPEROR-Preserved results and the publication’s Supple-
mentary Appendix.

Skratena informacia o lieku

Nazov lieku: Jardiance 10 mg, Jardiance 25 mg. ZloZenie lieku: 10 mg alebo 25 mg empagliflozinu. Liekova forma: filmom obalena tableta. Indikacie: Diabetes mellitus 2. typu:
Jardiance je indikovany dospelym a detom vo veku 10 rokov a viac na liechu nedostatocne kontrolovaného diabetu mellitus 2. typu ako doplnok k diéte a pohybovej aktivite: ako
monoterapia, ak sa metformin povazuje z dovodu neznasanlivosti za nevhodny; ako pridavna liecba k inym liekom na liecbu diabetes. Vysledky Studie tykajuce sa kombinacii
terapii, G¢inkov na kontrolu gt}é,emm, kardiovaskularnych a renalnych Rr\hqd ako aj skimanych populacii si pozrite v SPC. Srdcoveé zlyhavanie: Jardiance je indikovany na liec-
bu dospelych so symptomatickym chronickym srdcovym zlyhavanim. C ronicka choroba obliciek: Jardiance je indikovany na liecbu dospelych's chronickou chorobou obliciek.
Davkovanie a spdsob podavania: Pre viac informacii si pozrite SPC. Diabetes mellitus 2. typu: Qdporicana denna davka_je 10 mg. Maximalna denna dév,kad'e 25 mPg. Srdcové
zlyhavanie: Odporucana davka je 10 mg empagliflozinu jedenkrat denne. Chronicka choroba obliciek: Odporicana davka je 10 mgempagliflozinu jedenkrat denne. Pediatricka
populacia: Diabetes mellitus 2. typu: Odporucana zaciatocna davka je 10 mg empagliflozinu jedenkrat denne. U pacientov, ktari dobre znéégg’)ﬂ 10 mg empagliflozinu jedenkrat
denne a potrebuju dalSiu kontrolu glykemie, sa moze davka zvysit na 25 mg jedenkrat denne. Bezpecnost a ucinnost empagliflozinu na liecbu srdcoveho Zlyhavania alebo na
liechy chronickej chqroby obliciek u_deti vo veku menej ako 18 rokov neboli stanovené. Kontraindikacie: Precitlivenost na lieCivo alebo na ktorlkolvek z Eomocvn /ch latok lieku.
Osobitné upozornenia: Vseobecne: Empagliflozin sa nema pouzivat u pacientov s diabetom mellitus 1. typu. Ketoacidoza: boli hlasene zriedkave pripady ketoacidozy u pacientov
s diabetom mellitus. Aj ked sa u pacientov bez diabetu mellitus ketoacidoza vyskytuje menej pravdepodobne, aj u tychto pacientov boli hlasené Jezj pripady. Pre viac informacii si
pozrite SPC lieku. Porucha funkcie obliciek: Z dovodu obmedzenych skusenosti sa neéodporica zacat liecbu empagliflozinom u pacientov s eGFR < 20 ml/min/1,73 m2. U pacientov
s eGFR < 60 ml/min/1,73 m2 je denna davka empagliflozinu 10 mg. U¢innost empagliflozinu pri znizovani hladiny glukozy je zavisla od funkcie obliciek a je znizena u pacientov
s eGFR < 45 ml/min/1,73 m2 a pravdepodobne nepritomna u pacientov s eGFR < 30 ml/min/1,73 m2. Pre viac informacii si pozrite SPC. Sledovanie funkcie obliciek: pred zaciatkom
lieChy a pravidelne pocas liecby. Riziko deplécie objemu: je potrebné venovat pozornost ich prijmu tekutin u pacientov, Starsie osobx{; zvysené riziko deplécie objemu. Kompliko-
vaneé infekcie mocovych ciest: zvazit docasne prerusenie liecby. Nekrotizujuca fasciitida perinea (Fournierova gangrena); po uvedeni liekd na_trh boli hlasené pripady nekrotizu-
jucej fasciitidy perinea (znamej tiez ako Fouvrm,erovagang['_renai Ide o zriedkavd, ale zavaznu a potencialne Zivot ohrozujicu udalost, ktora vyiadUJewurgenjmg chlrgr%lcky zakrok a
antibioticku liecbu. Amputacie dolnych koncatin: pocas Klinickych stadii s dalsim inhibitorom SGLT2 sa pozoroval zvySeny pocet pripadov amputacii dolnych koncatin (primarne
prsta na nohe). Je dolezité pacientov poucit o beznej preventivnej starostlivosti o nohy. Poskodenie pecene: hlasené iba v klinickych stadiach. Zv%2§eny hematokrit; pri liecbe bolo
pozorované zvysenie hematokritu. Chronicke choroba oblicCiek: U pacientov s albumintriou méze byt prinos liecby empa%hﬂozmom vyssi. Infiltrativne’ochorenie alebo Takotsubo
kardiomyopatia: Pacienti s infiltrativnym ochorenim alebo Takotsubo kardiomyopatiou sa Specificky neskimali. Preto nebola stanovena G¢innost u tychto pacientov. Laboratorne
vyhodnotenie mocu: pozitivny vysledok vySetrenia glukozy v moci. Interferencia s testom 1,5-anhydroglucitolu: monitorovanie kontroly glykémie pomocou tohto testu sa neod-
Epruca._ Laktoza: tablety obsahuju laktozu, mozna intolerancia. Sodik: Kazda tableta o_bsahuievmenej ako 1 mmol sodika (23 m%), tJ. v podstate zanedbatelné mnozstvo sodika.
iekove interakcie: Farmakodynamicke interakcie: diuretika, inzulin a lieciva podporujuce vylucovanie inzulinu. Farmakokineticke interakcie: ucinky inych liekov na empa%ﬂo_zm:
rifampicin a fenytoin mozu_zniZovat ucinok empagliflozinu na pokles glykémie,; Gcinky empagliflozinu na iné lieky: empagliflozin moze zvysit vylucovanie litia oblickami a hladiny
litia v krvi mozu byt znizene, empagliflozin nema ziadny klinicky vyznamny ucinok na farmakokinetiku metforminu, glimepiridu, pioglitazénu, sitagliptinu, linagliptinu, simvastatinu,
warfarinu, ramipirily, digoxinu, diuretik a peroralnych kontraceptiv. NeZziaduce acinky: velmi casté: hy,po%lykémia pri, uzivani so sulfonylmocovinou alebo inzulinom), deplécia
objemu. Uchovavanie: Tento liek nevyzaduje ziadne zvlastne teplotne podmienky na tuchovavanie. Drzitel rozhodnutia o registracii: Boehringer Ingelheim International GmbH,
Nemecko. Datum revizie textu: December 2023. 3 ) o L o o o o

Vydgj L|el_<u(1je viazany na lekarsky predpis. Urcené pre odbornu verejnost. Podrobnejsie informacie st uvedené v Sthrne charakteristickych vlastnosti lieku, ktory ziskate na dole
uvedenej adrese

Boehringer Ingelheim RCV GmbH & Co KG, 0.z.
Landererova 12, Bratislava 811 09

Tel.: +4212 5810 1211, Fax.+421 2 5810 1277
e-mail: info.brt@boehringer-ingelheim.com
www.boehringer-ingelheim.com
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